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«Tibbiy bilim asoslari» kafedrasi
«Hayot faoliyati xavfsizligi»

fanidan

DU S 0 b

Ushbu o’quv — uslubiy majmua “Hayot faoliyati xavfsizligi»
fani bo’yicha yaratilgan bo’libunda maskur fanning o’quv dasturi,ishchi dasturi,ma’ruza
mashg’ulotlarining ta’lim texnologiyasi va seminar mashg’ulotlarining ta’lim texnologiyasi

jamlangan.
Mazkur o’quv-uslubiy majmua oily o’quv yurtlarining bakalavr ta’lim yo’nalishi talabalari

uchun mo’ljallangan.

Tuzuvchi: t.f.n.D.E.Quvondigova.
katta o’qit: H.Sh. Jumayeva

Taqgrizchi: b.f.n.Qo’ng’irov.X.

O’quv-uslubiy majmua Navoiy Davlat Pedagogika instituti [Imiy kengashining 2013 vyil
dagi - sonli garori bilan tavsiya etilgan.




TAQRIZ

Ta'limdagi bugungi o zgarishlar har bir pedagok oldidagi ma'sulyatli vazifalardan biri
hisoblanadi. Bugungi kunda o'sib kelayotgan yosh avlodni milliy ruhda tarbiyalash va ta’lim
berish jaroyonida turli xil usul va shakllardan foydalanib, yangi pedagogik texnalogiya asosida
norasmiy dars shakllaridan, zamonaviy texnik vositalaridan foydalanib dars o'tish vazifasi
pedagog uchun katta ma’sulyat talab etadi. Ta'lim ko'p qirrali jaroyon bo'lib, uning natijasi
0 gituvchi va talaba faoliyatini to g ri tashkil etishga bog lig. Talim jaroyoni o qituvchi va talaba
faoliyatini 0’yg unlashtirishni tagoza etadi. Bu jarayon bir- biriga chambarchas bog liq bo lgan
ikki unsur—o-qgitish va o qishdan tashkil topadi.

Yangi pedagogik texnologiyada talaba ta’limning ishtirokchisi, o'qituvchi esa shu
jarayonning tashkilotchisidir.

Salomatlik so'zi bu keng gamrovli, ko'p girrali, 0"z ichiga inson va uning organizmiga
tegishli bo’lgan ruhiy va jismoniy holatlarini 0°zaro bog'lig va bir butun juda ko'p narsalarni
oladi.

Salomatlik—baxtli hayotning negizi, asosi va mezonidir.

Ushbu Hayot faoliyati xavfsizligi fanidan tayyorlangan majmua yangi pedagogik texnalogiyalar
asosida tayyorlangan bo'lib, unda inson mehnati jarayoni da sodir bo’ladigan baxtsiz hodisalar
favqulotda hodisalar va ularni oldini olish to’liq yoritilgan.Bundan tashqgari majmuada normativ
hujjatlar, baholash mezonlari, test savollari, tibbiy masalalar, foydali maslahatlar va talabalar
bilmini baholash uchun reyting texnologik xarita mavjud.

N.D.P.l.Tabiatshunoslik fakulteti.
Biologiya kafedrasi katta o’qituvchisi.
Biologiya fanlari nomzodi;
Qo’ng’irov.X.



Navoiy Davlat Pedagogika Instituti “Jismoniy tarbiya” fakulteti “Tibbiy bilim asoslari”
kafedrasi yig’ilish bayonnomasidan
KO’CHIRMA
Navoiy shahar 2013-yil
Qatnashdilar: t.f.n. Quvondigova D.E.
katta o’qituvchilar: Eshmurodova S.T, Jumayeva X. Sh, Turdiyev Sh.B.
o’qituvchilar: Karimova M.S, Davlatova M.E, Jabborova O.G’,
RozigovaM.O, Kazakov R.H, Ostonova S.R.Ochilov F.E
KUN TARTIBI:
Har xil masalalar
1. Kafedra-professor o’qituvchilari tomonidan tayyorlangan barcha bakalavriatura uchun
“Hayot faoliyati xavfsizligi” fanidan o’quv-uslubiy majmuani tayyorlash hagida.

ESHITILDI: Kafedra mudiri t.f.n. Quvondigova D.E. so’zga chiqib, “Tibbiy bilim asoslari”
kafedrasida hozirgi kunda o’qitilayotgan ”Hayot faoliyati xavfsizligi” fani institutning barcha
bakalavriat yo’nalishlari 2-kurs talabalariga I11, IV semestr davomida o’qitilishini ta’kidladi.
Ta’lim-tarbiya jarayonini magsaddan kafolatlangan natijaga erishishda yaratilayotgan ta’lim
texnologiyasining o’rni va ahamiyati juda beqiyos bo’lib unga ijodiy yondashgan holda ishlab
chiqish bo’lajak o’qituvchilarni tayyorlashda o0’ziga xos ahamiyatga ega ekanligini aytib o’tdi.
Ushbu masala yuzasidan kafedra professor-o’qituvchilaridan fikr bildirishlarini so’radi.

SO’ZGA CHIQDI: katta o’qituvchi Eshmurodova S.T, Jumayeva X.Sh,

Jabborova O.G’, Ostonova S.R so’zga chiqib, yuqorida e’tirof etilgan fanlar bo’yicha ta’lim
texnologiyalari o’z nihoyasiga yetganligi va belgilangan talab bo’yicha vazifalar 0’z vaqtida
bajarilganligi haqida aytib o’tdilar.

Shundan so’ng yig’ilish raisi Quvondiqova D.E. so’zga chiqib, kafedra professor-o’qituvchilari
tamonidan tayyorlangan o’quv-uslubiy majmua tayyorlanib tugatilganligini aytib, uni ko’rib chiqishni
fakultet o’quv-uslubiy kengashidan so’rash taklifini berdi.

Yuqorida bildirilgan fikr-mulohazalardan kelib chiqib, yig’ilish

QAROR QILADI
1. Kafedra professor-o’qituvchilari tomonidan tayyorlangan barcha bakalavriatura uchun
“Hayot faoliyati xavfsizligi” fanidan o’quv-uslubiy majmuani tayyorlangan darajasi yugori,
barcha talablarga javob beradi.

2. O’quv-uslubiy majmua tayyorlanib tugatilganligini ko’rib chigish fakultet o’quv-uslubiy
kengashidan so’ralsin.

Yig’ilish raisi: t.£nQuvandiqova D.E.

Kotiba: Davlatova M.E

Navoiy Davlat Pedagogika Instituti “Jismoniy tarbiya” fakulteti “Tibbiy bilim asoslari”
kafedrasi mudiri t.f.n D.E.Quvandiqova va katta o gituvchi H.Sh.Jumayevaning “Hayot
faoliyati xavfsizligi” fanidan barcha bakalavriatura ta’lim yo’nalishi bo’yicha tayyorlagan
ta’lim texnologiyalari majmuasiga

EKSPERT XULOSASI

Jamiyatning yangilanishi, hayotimizning taraqgiyoti va istigboli, Respublika mustaqilligi va
bozor igtisodiyotiga xos ijtimoiy-igtisodiy siyosatni shakllantirish-ijtimoiy faol, ijodkor,
jamiyatda mustahkam,fuqgarolik pozitsiyasiga ega bo’lgan o0’zini-0’zi va 0’z hatti-harakatlarini
to’g’ri anglab, mamlakatimiz taraqqiyotiga munosib xissa qo’shuvchi mutaxassislarni tayyorlash
va mazkur jarayon samaradorligini ta’minlovchi pedagogic-psixologik ta’lim integratsiyasi
tuzilmasini yaratishni taqozo etmoqda.

“Hayot faoliyati xavfsizligi” fanidan kafedra professor-o’qituvchilari tomonidan
tayyorlangan ta’lim texnologiyalari majmuasi zamon talablari asosida, innovatsion pedagogik
texnologiyalarni qo’llash texnikasi keng yoritib berilgan holda ishlab chiqilgan.

Kurs bo’yicha o’quv rejasida ma’ruza, laboratoriya, amaliy va seminar mashg’ulotlari
rejalashtirilgan bo’lib, har bir mavzu bo’yicha dars mashg’ulotlarini har bir mavzu bo’yicha dars

5



mashg’ulotlarini o’tkazish batafsil izohlab berilgan bo’lib,majmuada “Aqliy
hujum”,”Klaster”,”Muammo”,”Qor uyumi”,” Tushunchalar tahlili’,”Blist so’rov’’ kabi interfaol
ta’lim texnologiyalaridan foydananilgan.

“Hayot faoliyati xavfsizligi” fanidan “Tibbiy bilim asoslari” kafedrasi professor-o’qituvchilari
tomonidan tayyorlangan o’quv-uslubiy majmuani tayyorlangan ta’lim texnologiyasi majmuasi
qo’yilgan barcha talablarga javob beradi va ta’lim tizimida talabalarni o’qitishda qo’llash 0’z

samaradorligini beradi.

Navoiy Davlat Kon Metallurgiya instituti,
Hayot faoliyati kafedra mudiri dotsent: Salimov. X.V



Navoiy Davlat Pedagogika Instituti “Jismoniy tarbiya” fakulteti “Tibbiy bilim asoslari”
kafedrasi mudiri t.f.n D.E.Quvandiqova va katta o gituvchi H.Sh.Jumayevaning “Hayot
faoliyati xavfsizligi” fanidan barcha bakalavriatura ta’lim yo’nalishi bo’yicha tayyorlagan
ta’lim texnologiyalari majmuasiga
EKSPERT XULOSASI
Respublikamiz o’z mustaqilligiga erishgandan so’ng,ko’pgina sohalar singari ta’lim
sonasida nam tub islohatlarni amalga oshirib,ta’lim jarayonida etuk kadrlarni tayyorlashga katta

e’tibor garatildi.Shu jumladan,bo’lajak o’qituvchilarni tayyorlashda ham ularni nazariy
bilimlarni olish bilan bir qaroqda amaliy ko’nikmalarni egallashlari muhim vazifa hisoblanadi.
Ta'limdagi bugungi o'zgarishlar har bir pedagok oldidagi ma'sulyatli vazifalardan biri
hisoblanadi. Bugungi kunda o’sib kelayotgan yosh avlodni milliy ruhda tarbiyalash va ta’lim
berish jaroyonida turli xil usul va shakllardan foydalanib, yangi pedagogik texnalogiya asosida
norasmiy dars shakllaridan, zamonaviy texnik vositalaridan foydalanib dars o'tish vazifasi
pedagog uchun katta ma’sulyat talab etadi. Ta'lim ko'p qirrali jaroyon bo’lib, uning natijasi
0 gituvchi va talaba faoliyatini to g ri tashkil etishga bog lig. Talim jaroyoni o"gituvchi va talaba
faoliyatini 0’yg unlashtirishni tagoza etadi. Bu jarayon bir- biriga chambarchas bog liq bo lgan
ikki unsur—o-qgitish va o qishdan tashkil topadi.

Kurs bo’yicha o’quv rejasida ma’ruza, laboratoriya, amaliy va seminar mashg’ulotlari
rejalashtirilgan bo’lib, har bir mavzu bo’yicha dars mashg’ulotlarini har bir mavzu bo’yicha dars
mashg’ulotlarini o’tkazish batafsil izohlab berilgan bo’lib,majmuada “Aqliy
hujum”,”Klaster”,”Muammo”,”Qor uyumi”,” Tushunchalar tahlili”,”Blist so’rov” kabi interfaol
ta’lim texnologiyalaridan foydananilgan.

“Hayot faoliyati xavfsizligi” fanidan “Tibbiy bilim asoslari” kafedrasi professor-o’qituvchilari
tomonidan tayyorlangan o’quv-uslubiy majmuani tayyorlangan ta’lim texnologiyasi majmuasi
qo’yilgan barcha talablarga javob beradi va ta’lim tizimida talabalarni o’qitishda qo’llash 0’z
samaradorligini beradi.

Kimyo-ekologiya kafedrasi mudiri,dotsent,b.f.n. G.D.Shamsidinova.



NAVOIY DAVLAT PEDAGOGIKA INSTITUTI
Jismoniy tarbiya fakul’teti o’quv-uslubiy Kengashining bayonnomasidan

KO’CHIRMA
Navoiy shahri 2013-yil _ 26-avgust
Qatnashdilar: Jismoniy tarbiya fakul’teti o’quv-uslubiy Kengashi raisi,

k.o'qit O.Q.Musayev
Jismoniy tarbiya fakul’teti o’quv-uslubiy Kengashi a’zolari, Tibbiy bilim asoslari kafedrasi
professor-o’qituvchilari.

KUN TARTIBI

Tibbiy bilim asoslari kafedrasi mudiri D E Quvandigqova va Kkatta o'qituvchi H.Sh.
Jumayevaning “Hayot faoliyati xafsizligi” fanidan o’quv uslubly majmuasini tayyorlanganligi haqida.
So’zga chiqdi: o’quv-uslubiy Kengashi raisi, k.o'qit O.Q.Musayev “Hayot faoliyati xafsizlig” t.f.n
Quvandiqgova va katta o’qituvchi Jumayeva tomonidan tayyorlangan majmua bakalavriaturaning
barcha ta’lim yo’nalishlari o’quv rejasi asosida tuzilgan Ta'limdagi bugungi o'zgarishlar har bir
pedagok oldidagi ma’sulyatli vazifalardan biri hisoblanadi. Bugungi kunda o'sib kelayotgan
yosh avlodni milliy ruhda tarbiyalash va ta'lim berish jaroyonida turli xil usul va shakllardan
foydalanib, yangi pedagogik texnalogiya asosida norasmiy dars shakillaridan, zamonaviy texnik
vositalaridan foydalanib dars o'tish vazifasi pedagog uchun katta ma’suliyat talab etadi

So’zga chiqdi: tibbiy bilim asoslari kafedrasi katta o qituvchisi S.T.Eshmurodova
Hozirgi zamon tarbiya jarayonini zamonaviy pedagogik va axborot texnologiyalari asosida
tashkil etishni talab etadi. Demak, shu yo’nalishda yangi pedagogik texnologiyalarga asoslangan
uslubiy qo’llanmalar, mavzularga oid targatma materiallar darsning dolzarb masalalaridan biri
hisoblanadi.

QAROR QILADI
1.Tibbiy bilim asoslari kafedrasi mudiri D E Quvandigova va katta o gituvchi H.Sh.
Jumayevaning “Hayot faoliyat xafSizligi” fanidan o'quv uslubiy majmuasi tugallangan deb

topilsin.

2. Tibbiy bilim asoslari kafedrasi mudiri D E Quvandigova va katta o qituvchi H.Sh.
Jumayevaning “Hayot faoliyat xafsizligi” fanidan o’quv uslubiy majmuasini ko’rib chiqish
institut o’quv-uslubiy kengashidan so’ralsin.

Jismoniy tarbiya fakul’teti o’quv-uslubiy
Kengashi raisi: K.o gituvchi O.Q.Musyev

Kotiba: Shamsiyeva |



V3BEKUCTOH PECIIYBJIMKACHU OJIM BA YPTA MAXCYC TABJIUM

BA3UPJIUTU
Pyiixarra ommHau V36ekucron Pecriybnukacu
Ne _ Omnuii Ba ypra maxcyc «Xalr daomaTH
« » 201 ¥inn TabJIUM Ba3UPIUTMHUHT
. xaB(pcu3aurm» GpaHuHUHT
201 #iun
«_» Jlaru VKYB
«___» - conym Oyiipyru JTACTYPH
OuJiaH TacIUKJIaHTaH
Bumim coxamapu: 100 000 I'ymanuTap
300 000 Nmad yukapui TeXHUK
600 000 XuzMatiap
Tabmum coxamapu: 110 000 [Tenaroruka
150 000 Canpar
130 000 MyxaHIUCITUK UIIN
320 000 Nmmab yukapuin TeXHOJIOTHSICH
610 000 Xu3MaT KypcaTuir
620 000 Tpancropt
630 000 ATpod-MyxuT Myxoda3zacu
640 000 Xaér daomusaTi xaBdcuznuru
TabauM HyHAIHIIIAPU: Coxanmaru Oapua TabJIUM
HyHaIMIIapu

Tomkent-2012



daHHUHAT YKYyB AacTypu Y30ekuctoH Pecnybnukacu Onuii Ba ypra Maxcyc, Kaco-XyHap
TabJIUMH YKYyB-yCIyOouid Oupnammanapu (GpaoiuaTHHH MyBOQUKIAITHPYBYH KeHramHuHr 201
17070 RCEIIS Jard «__ » -COHJIM MaxJinc 0aéHu OMiiaH MabKyJUIaHTaH..

@®aHHUHT YKyB JacTypu TOIIKEHT JaBjaT TEXHUKA YHUBEPCUTETH 1A UILLIa0 YMKUIIIH.

Ty3yBuunap: lOngames O.P.- 1.¢.H. “XDPX” kad. mou. (TATY)
Pacynea M.A.- T.¢.H. “X®PX” xad. gou. (TATY)
[Terpocosa JI.U.- T.¢.H. “XDPX” xad. non. (TATY)
HurmaroB U.- 1.¢.H. “XPX” xad. gou. (TATY)
Kanpipos P.H.- T.¢.1H. “X®X” kad. nou. (TATY)

Takpuzuniap: Axmenos .- 1.¢.1., gou. (TUMU)
Camae .M. - (“Y36ekucton xaBo iymiapu” JAK, MMK o6ymumu
OOLLIHUFH)

®aHHUHT YKYB gactypu TomkeHT JlaBiaT TeXHMKA YHUBEPCUTETUHUHT WIMHiIT-MeTO UK
KEeHramu/a TaBcus Kwmarad. (201 . Jarv «_ » - COHJIM OaéHHOMA)
1. Kupum

V36ekucron  PecnyGmukack — (DyKaponapuHHHT  XaéTH Ba  COFIMFMHH  MHCOH
(daonuaTHHUHT Oapua coxaiapuaa Myxo-daszanamiga ,,Xaét daomusata xaBhcuznurn” (XDX)
(hanu acocuid ypuHIapaaH OUPUHU ATaJUIaIH.

YmlOy nactyp ¢daH Tapuxw, pUBOKM Ba  HMCTHKOOIM Xamjaa PecmyOGnukamu3igaru
WKTUMOUN-UKTUCOIUN HCIOXOTNIAp HaTHXKaJapH, UILIA0 YMKApUII Ba XyIyAUd XaBGCU3IUK
MYyaMMOJIAPUHUHT HMHCOH Xa€Th XaB(CH3IMIUra TabCHUPU MacalajapuHu Kampaiiau. 3epo
XO3UpPru BaszuATAa XaB(cu3 Xa€THM TabMUHJAII Macaiajapd SHT J013ap0d MyaMMoiapiaH
xucobnanagu. YyHku TexHocdepanapaa uniad Yukapuil xapaéHu Oy3WIUIIHN, WUILTOBYHIIAP
y4yH CaHUTApusi Ba THUTMeHAa MeBbEP Ba KOUJAJNAPUHMU  SPATUIMACITUTH, MYXHUT
PUBOKJIAHUIIJIATH HOXYII Ba3UATIAPHUHT MypakkaOiallyBu, JaBiaTiap ypracuia WHCOHHST
xaétura xaB(-xaTap CONYBYM XOJATIAPHUHT Pyl Oepuilid, WHCOHUAT TOMOHHUIAH
KyIaHWIaéTral TYpiau 3axapid Ba 3apapid MoJJanap Ba BOCHUTalap Kymiad xaBdiaapHu
103ara KenTUpuO, HHCOHJIAPHUHT XaéTui (aosuATUTa, COFJIUFUTA, aTPO(-MyXUT TO3AJIUTHUTa Ba
UKTUCOAMETHUHT  OapKapop pHBOXJIaHMIIWTa Taxaua coamoknaa. Iy cababmm xam
MaMJIAaKaTUMU3HUHT SHT MYXUM Ba KEUMKTHPUO OYnMaiimuran Basudanapu KaTopuaa axoyu
XaéTUHUHT XaB()CHU3IWTUHU TabMUHJAIl Macanajapud J073apd VpuH onraH. AlHaH 11y
MYyaMMOJIAPHUHT €4UMUHH “XaéT haonusati xaBpcuznuru” ¢paHu ypraHaiu.
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JlacTypun Taitépnamia  Y3bexucton Pecny6imkacu Ipesupentununr  4.03.1996
ifiunnarn “V36exucTon Pecny6nmkacu (aBKynoqua Ba3sUATIADP BA3MPIIMIMHM TAUIKMI STHII
TYFpUCHIA’TH (DapMOHH, anabuéTIap pyHXaThaa KeNTHpMIraH Y36ekucToH PecryGmmkacu
KOHyHJIapu, Basupiap Maxkamacununr Kapopnapu, IIYHUHTJIEK, V36exucron Pecniybnmkacu
¢daBkynomna Basustinap BasupiauruHuHr 2008 #imn 3 centsiOpmaru 140-con Oyiipyru Oumnan
TacauKiaHrad “‘AxosvHu  @aBKynojana BasuATIapla XapakaTIaHUIIra Taldépiamra OuJl
iiypukHoMa”cu, Y36exucron Pecrybnukacu Onuii Ba ypra Maxcyc TabIMM Ba3HPIMTMHUHL
2008 itnun 28 oxTadpaaru “AxosnHu PaBKynoja1a BazuATIapa XapakaTjaHUILIra Taiépamra
OHJl HYpUKHOMAaHHU YKYB >kapa¢Hura TaTOuK »Tuil Tyrpucuaa’ru 318- con Oyiipyru acoc Kuimo
OJIMHJM.

1.1. YKyB aHMHMHT MaKcaau Ba Basudaaapu

daH YKUTWIMIIMHUHT MaKcaau — OYIakak MyTaxaccuciapra xaétuil gaonusariapuaa
103ara KejnaJuraH XaBQuapHUHT KeauO yukuil cababiapuHM, XyCYCUSTIApUHH, OKHOATIapuHU
Ba yJapHU MYKOTHII KOMJATapuHU, XaB(CU3 UII MAPOUTIAPUHU SpaTHlll, TAOUUN, TEXHOTEH,
9KOJIOTMK Ba OomKa Tycaard (aBKyJojAda Ba3USTIIApAAaH aXOJMHU XUMOSI KWIMIL, yJIapHU
Hazapuil Ba aMaluil KUXATJaH XUMOSUIAHUINTA XaM/la )kKapoXaT oJiraHjapra OupiaMmyu THOOUi
€plam KypcaTHUIll KOWJaIapuHU YpraTulliad noopar.

VKyB (panuHu YpraHumHUHT acocuil Basudagapu: xaéruii daonusATAa F03ara
KenaauraH xaBQuiapHU UWIASHTU(QUKAIMSUIAl Ba yJIapHU YpraHum, ummad YduKapull
)apa€Himapuaa xaB(pcu3 MexXHaT MIAPOUTIAPUHHM SPATHII, TeXxHOC(hepaaa kKacO KacaUTMKIapUHA
KaMalTupaaurad Ba OaxTCU3 XOJUCAJTIApPHU OJIMHU OJIaJMraH 4dopa-TafAOupliapHU YpraHulll.
ynunraex, axonuHu TaOuui odar, aBapus Ba XaJoKaTjiapJaH XHUMOSJIAHHII YCyJUlapura
ypraTuil, 3apapllaHraH LIMKACTJIAHUII Y4oKiapuaard (ykapoiapHU KyTKapuil Ba THUKJIOB
UIUTapUHU YTKA3UIl, EHFUHra Kapliyd XaB(CHU3IMK YOpalapuHHU KYpUI, ’KapoXaT OJraHjapra
Oupnamuu THOOMHN EpraM KypcaTHIl Ba OOImIKa MyXuM BazudaiapHu Oakapa oJlaaurad OWimMm,
KYHUKMa Ba KacOMI Maslakara sra MHCOHHU TapOusIalira KapaTuiras.

1.2. TanadanapHuHr ¢pad Oyiinya OMJIMMH, KYHUKMA Ba MAJIAKACUTa KYHNJIAIUTaH
Tajgadaap

IOxopunaru Bazudanapaan kenubd dukub «Xaét dhaonusatu xaBhceu3aurun» YKyB (GpaHuHU
V3mamTupuIl xapaéHua aMaira olMpuiIaural Macananap oupacujia 6akanasp:

- OmMMITapHUHT OUp OyTYH TH3WMHM OWJIaH y3apo OOFIWKIMKAA YOy GaHHUHT acOCHMA
MyaMMOJIapU TYFPUCHIA;

- ¥3 Oynakak KaCOMHUHT MOXHUSTH Ba XKTUMOUHN aXaMUSITH TYFPUCHIA;

- xaB(-xaTapiapHu UIeHTUPUKAUSIALL

- XaB(CUBNUKHU TabMHUHJIANI TaMOMWIIApH, YCIyOllapyd Ba BOCHUTAJapUHU TaXJIUI
KHJTUIII;

- aonMATHUHT XaB(CHU3 MIAPOUTIAPUHU JIOHUXATAIIL;

-uIIad YUKapHIl CaHUTApUsSICH Ba MEXHAT THMTHEHAcH TYFpHCHIAa TacaBBypra ira
OyJIMIIM.

- Xaér-daonuar xaB(CHU3IUTHHH TabMHHIAII coXacuaa KaOyn KWIMHTaH KOHYH
XyAOKaTIapu Ba OOIIKAa MEbEPUN-XYKYKUHN XYKKaTIapHUHT aCOCUM TanabaapuHu;

- (daonmuar xaBPCH3NUTKM IIAPOUTIAPUHHU SIpaTUIIIA MaHCAOAOp IIAXCIAPHUHT
Bazudanapy Ba >kaBOOTrapIUKIAPHHH;

- WINUTA0 YMKAPHUIIAATH JKapoXaTIaHUII Ba KacO KacaJUIMKJIAPUHHU TaxJWi KHIJIHII
yciayOJIapuHu;

- xaB(M Ba 3apapiy UIUTA0 YUKAPUII OMUJUIAPUHUHT 03ara KeMUITUHUHT OJIAMHH OJIUIIT
yCYJUIapUHU;
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-MIUTa0 YMKApUIAa MUKPOUKIMMHUHI TUTHEHHK MEBEPIApUHU TAUIKUI OSTUIIHUA
OMJIMIIIN Kepak.

- HIU1ad YMKApHUII TApMOKJIApUIa XaB(CU3 UL MAPOUTHUHY TAIIKHII TUIIHU;

-3JIEKTp KypuJMajapu, YCKyHajlap, MallMHa Ba MEXaHU3MJIApHU HILJIATraHia, TEXHUK
XM3MaT KypcaTraijia Ba TabMHpIIAllIa Kypuilaaurad aCoOCUN TEXHUKA XaB(PCcHU3Iuru Tanadiapu;

- 3apapcu3 MHII IIAPOMTHMHU TabMUHJIOBYM YMYMHH Ba IIAXCUH XUMOSI KWJIMIL
BOCHUTAJIapH;

-€HFUH YMKMII cababiapy, ynap OJAMHM OJIMII BAa YYUPUIIHUHT TAIIKWINN Ba TEXHUK
BOCHUTAJIapH;

- (aBKyJoJy1a Ba3usATIAp TypJapH, YIAPHUHT KeJMO YMKUII cababiapu, OKHOATIapuHU
TaxJIWI KWIKLI yCi1yoapu;

- (aBKynoaa BazuATIAPA WHCOHJIAP Ba MOJIMK OOMIMKIAPHH CaKJAIl Ba KyTKapWII
TaMoMmIIapy, yciyoJiapy Ba BocUTajlapy TYFpUCHAA TyUIyHYara 3ra 0yJIuim Kepak.

- (haBKysO0/11a Ba3UATIIap/ia UHCOHJIAp Ba MOJUIMNA OOMIMKIApHU CakKJall Ba KyTKapuIIl
BOCUTAJIApMHU UIUTATUII OYiiua KYHMKMAara 3ra 0y/Iuim Kepak.

-TypJId XO0JIaTiiap/a >ka0piiaHraniaapra OupiaMuu THOOUN EpaaM Kypcarta OJIHIIL,

- TEXHMKA, IEKTp Ba EHFUH XaB(CHU3IUTU Tanad Ba MebEpIApUHU TE€3 Ba KATbUMIIUK
OunaH Oaxxapuill TaxKpudacura Ira O0yJIMIIH Kepak.

Kyiinnran Basudanap YKu xapaéHuja tagadaJapHUHT Mabpy3a, aMaJIiid MaIFyJloT Ba
ceMuHapiapaa (paoa UIITUPOKU XaMJa YKUTYBUM Ky3aTyBUJa MYCTaKWI TabJIUM OJIUIIN OWIaH
amaJira OUIMpUIaIu.

1.3. ®aHHUHT YKYB pexanaru 0omka ¢anaap Ouiad y3apo GOFJIMKIUIE Ba YCJIYOuid
JAKUuxatraaH y3BI/II71 KeTMa-KeTJIUIrnu

WNuconnapan TtexHocdepaaarun (aoausaTd XaB(CHU3JIMTUHUHT aCOCIIAPUHU  YpraHUIIT
aBBAJIO, THPUK MAaBXYIOTJIAPHUHT ¥y3apo Ba aTpod-mMyxuT OuiaH Oup-Oupura MyHocabaTu
TyFpucuaaru ymymui ommmmiiapaa X®OXHuHT YpHUHN OMUIAad OOIUIaHa Iu.

«Xaér daomuarn xaBdcuznurny GaHUHM YKUTHII TajabaJapHUHT YKyB pekacuaa
peKaTaIITHPUIITAaH MATEMAaTHUK Ba TAOMHI XaMla yMyMKacOHii Ba MXTUCOCIHK (aHIapaH OJIraH
OmMMITapuTa TastHTaH X0Jia 0Ju0 6oputaau.

1.4. ®aHHUHT HILIA0 YUKAPUIIIATH YPHHU

Xaér ¢daonuatu xaBdcusznurd GaHWHM YpraHum Hadakar TexHocdepama xaBdiap
TYFWITaHJ1a, OAJIKH UIIJIOBYMIAPHU KacO KacaJUTMTUTA YaIMHUILIAPUHN KACKAPTUPHII, 0aXTCU3
XoJMcajgap OJAWHU OJMIN IIyHWHTIEK, Ouocdepana (atpod-Myxutaa) 3 OepaauraH
daBKyno1a BazuATIApAa WHCOHJIAP YJIMMH Ba MOJJIMH 3apapiap MUKUECHHU KaMaWTHPHIIL
UMKOHHHU Oepajiy.

1.5. ®aHHN YKUTHIIAA ATHTY aX00POT-NEeJArOruK TeXHOJIOTusAIap

UyHanmmumer — §3ura  XoC XYCYCHATNApH  JacTypHH HHTepdaosn  ycyiapaa
Y3MalmTUpPUIIHU Taka3o Kuiaaaud. byHaa acocuil 3bTHOOp ayaMTopus MAIUFyloTJIapujia Ba
MYyCTaKwJ Taléprapiukia Y3lalITUPUIAJAWTaH 4YyKypiallTUPUIAJUIraH Hazapuil Owinmmiapra
XaMZla OOBEKTHB JKapaéHiap Ba Xojucajapra HucOaTtaH IyHEKApallHW MIaKJUTAHTUPUIIIA
Mabpy3a MaIIFyJOTJIapUra KaTrTa YpuH aXpaTUiaiu.

JacTyp MaTepraulapuHU Y3IalITUPULL TYPT XUIL:

- MyaMMOJIU MaB3yJiap Oyiinya;

- MyCTaKuJI Y3IalITUPWINIIN Mypakkad 0ynaran 6ynumiap Oyiinya;

- TaBJIUM OJTYBUMJIAp/A AIOXUAA KU3UKHII YHFOTYBYM OYaumiap 6yitnua;

- OJIIMHTa CUJDKUTAH Mabpy3alapHu HHTep(haos ycynia YKUTUII WYmu OuiaH;
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-MYCTaKWi TabJIMM OJIMII Ba MHIUIAILI, KOJUIEKBUYMJap Ba MyHO3apajap >kapa€Huaa
y3mamrupuiaadran  Ounumiap Oyiuua MamFyjaoTiap  YTKa3um  Hynu  OwiaH  amaJira
OIIMPUIIHMA HAa3apJaa TYTaaAu.

Mycrakun taiéprapiuk jkapaéHuaa tanaba amaOuériap, MHTEPHET MaTepuaiapu Ba
MEBEPUN XyXOKaTaap OMIaH UIUIAIIHY yIAaJallHi HAMOEH KWINILY, ayAUTOPUS MALIFYJIOTIIapU
nanTuaa KaOya KWIMHIAH MabJIyMOTIApHU MyIIOXaa KWINII KOOUIUATHHU KYpPCaTUILH 3apyp.

Hactyp Tanabanap OWIMMUHU pEHTHHT-HA30paTHIAH (oianaHaural YKyB KapaéHUHA
TaIIKWI KWIMIIHUHT SHIY TaMOMMILIapy acocu/ia aMajra oIau.

®annu  Y3nmamTupuiiga macodagaH YKUTHIN, JApCiIMK, YKYB KYJUIaHMallapyd Ba
Mabpy3ajap MaTHIAPUHUHT JIEKTPOH BEpCHUsUIapUIaH, Mabpy3aiap YKUIL, 3JIEKTPOH IJIaKaTiap
Ba MHTEPHET TapMOFUIaH (oijalaHuIaIu.

2. ACOCHM KUCM
2.1. Xaér ¢paonusiTy XaB(PCU3JINTHHUHT HAa3apuii acocaapu

Xaér d¢aoauaTu xaB(CH3IUTHHHA TabMUHJAII acocjaapu. Xaér daonustu
XaBQCU3IUTU XaKuJa TymryH4da. Xaér QaonusTtd XxaBQcu3nurd (aHWHUHT Makcaau Ba
Baszudanapu. Xa€r QaonuaTH xaBpcuznuru (HaHUHUHT TApKUOMI KUCMJIapu Ba YIapHUHT
Tekmupuil  oobektnapu. @daonmuar xaBQcuznmUruHM Tax M Kwidml.  Xaét  daonuatu
XaB(QCU3JIUTUHUHT acOCUM TYyIIyHYajJapu, YJIApHUHT Ma3MyHH. XaBduiap, yIapHUHT TacHU(DU.
daomaT  XaBPCUIUTUHU TabMUHJIAII  Tamouwwiapu, yciayomapu. Texuocdepama
XaBQCHU3IMKHU TabMUHJAI BocUTalapu. “WHCOH - MyxuT’ THU3MMHUJIA HMHCOH OMUIIH.
@DaonuAT XaB()CHU3IUTMHU TAabMHUHJAINIHUHT SProHOMHUKa acociapu. DaoausaT XaBPCH3IUTU
ncuxosorusicu. Xaér (aoausaTu XaB()CU3IUTHHUHT UKTUCOIUHN )KUXATIIapH.

Xaér ¢daonuaTn XxaBQCHU3JIMIMHUHI XYKYKHMI Ba TAaIKMJIMHA acocjaapu. Xaer
(baonuATH XaBPCU3IUTUHUHT XYKYKUI acocliapy, Ma3MyHH.

Nmnad yukapumga ¢aoaust xaBOCU3MUTHHE TabMUHJAM OVitmua KaOydl KWJIWHTaH
acoCcuil KOHYHJIAp, CTAaHAApTJIap, HU30MJIAp, KOMJANAp Ba MEBEPUN XyXxoKaTiap TU3UMHU.
®aonuaT xaB()CHU3IUTH KOHYH — KOUAajgapra aMmalil KUJIMHUIIMHNA Ha30paT KWK TU3UMH, KOUJIa
Ba TajabmapHu Oy3raHja TOPTHJIAIWTaH >kaBoOrapiukimap. Mmmad uwwukapumiga Qaomusr
XaB(QCU3JIUTUHUA OOLIKAPUII THU3UMH, XaB(CURIUKHU TabMUHIAIITA OWJA TaaOUpIapUHU
pexanamrupuil, Mabnar Owinan TabMmMuHiuanl. HWnuioBuwnapHu (Qaonust — XaBQCH3IUTU
Tanabnapura amas KWwidira YKutum Tu3uMu. Wab yukapumniga GaoiausT kapaéHu BaKTHIIA
[03ara KejnaJuraH >KapoXaTJIaHWIUIAp Ba KacO KacaJUIMKIApH, YIAPHUHT KeJIUO YMKHII
cababyiapu, TaxJ 1M KWINIL, OJIAMHU OJIUII TaAOupIIapy, KTUMOUM-UKTHUCOANM OKUOATIapH.

Nmad ynkapum sKapaéHjiapd CAHUTAPHUSCH Ba TMTMEHACH Nucon mexHar
(baoUATUHUHT (PU3HOJOTUK-TUTUEHUK acocnapu. MIHCOH MexHAT (QaoiusTHUra TabCHp 3TYBUH
casiouii oMuJUIap, yJIapHUHT TypJiapu, MOXHSITH Ba XMMOSUIaHMII ycyiuiapu. MHCOH MexHar
(GaoNMATHHUHT Typiapu, QU3UOJIOTUK TabCcUpU. MeXHATHUHT (U3UOJIOTUK acociapu. MexHar
XKapaéHua UIUIOBYMHUHT UIILIANI KOOMIIATUHY acaliuIy Ba 3YPUKUIIN.

Ninab yuKapuIIHUHT CAaHUTAPUSACH Ba TUTHEHACH MebEpIapu, MasMyHu. TexHocdepana
XaBO MYXUTHHHUHI KYpCaTKUWIApH, YIAPHUHT MeXHAT (PAoJUSATHIa TabCUPH, UILIA0 YHMKAPUII
MUKPOUKIMMHUHUHT TUTHUEHUK MEbEpapu, YIapHUHT MHCOH oOpraHumMura Tabcupu. Uiuiad
YUKapUIIga MYBTaIUI 00-XaBO MIAPOUTHHU spaTuil. TexHocdepa XaBOCH TapKuOUAaru Hiniad
YUKApUIIl YaHTJIApH Ba 3aXapid MOJJIAJapHUHT WHCOH OpraHM3MUTa CalOuil TabCUpPH, ylapra
Kapliy yopa-Taaoupiap.

Nmnaé yukapum skapa€Hnapuaa 3apapid  OMWILIAp Ba YlapAaH XUMOSJIAHHII
tanOupnapu. Mmnabd yukapuiiga o6U-xaBo MIapoUTH Ba ynapHu Mebépnamt. Mimnad ynkapuriia
3apapid MOJJANap Ba ylapAaH XUMOsJIaHHII ycymiapu. Mmma® yukapuil KOpXOHaJapuHU
IaMOJUIATHUI, YIIAPHUHT TypJiapy, yMyMHUI Ba MaxaJTUi IaMOJIJIATUITHUHT MOXUSITH.
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Wina6 yukapuinga épuTui Ba yau Mebépiapu. Tabunii Ba cymbuii épurum. Eputumra
KYHMIIaIuran caHuTap-TUrMeHuK Tanadnap. Eputum Bocuranapy.

Nmna® uukapuiga [IOBKMH Ba TUTpAll. YJIApHUHT HHCOH OPTaHWU3MUTa 3apapiiu
tabcupu. lO3ara kemum cabGabmapu Ba MmanOamapu. IIoBKMH Ba TUTpamHM TacHUIIAII,
Myxo(daza yopa-TagOupIapruHu OeNTuIanl.

VYibTpa Ba HHGPATOBYIIJIAPHUHT WHCOH OPraHM3MUTa 3apapiu TabcupH. FO3ara kemmin
MaHOasapu Ba cababimapu. XUMOSUTAHUIIT BOCHUTAIAPH.

Nmuaé uyukapumaa 3apapid  HypJaHULUIAp, YJIApHUHT XyCyCHUATIapu Ba WHCOH
opranm3Mura Tabcupu. FO3ara kenwm ManOamapu Ba cababmapu. YiapHu TacHu(Iam Ba
MebEpaail. HypinaHuIHuHT 3apapiiv TabCUPUAAH XUMOSIIaHUIL YOpa-Ta0upiaapu.

Nnura6 umkapumga anmekTpxaBcusnuk acocnapu. Texnochepama xaBdcu3ImkHH
TabMUHJIALI MacajlajlapHu.

@apkyjaonaa BasusTaapaa d¢ykapoaap wmyxodaszacu. Papkynoana BaszusTIap,
yIIApHUHT TypyapH Ba xycycustiapu. @ykapo MyxodazacuHUHT Makcaau, Bazudanapu, Kyd Ba
BOCHTAJIAPH, YHHUHI HKTHCOAMET TAPMOKIAPHMAA TALIKMI STHII TapTHONapH. Y36eKHCTOHZIA
(daBKynojyia BazMTIAp Ba3UPIUTMHU TAIIKWJ STWIMIIA XaMaa (aBKyJoaa BasusTIapAaa
yJIApHUHT OJIAMHU OJIMII Ba XapakaT Kuiauml aasnat tusumiapu(®B/T) tyrpucunaru Ba 6oika
MEBEPUN-XYKYKHN XYKKATIAPHUHT MOXUSTH.

Kysarnaaauran Tta6umii odariap Ba yJapHHHT OKHOGaT-1apu. Y30eKHCTOH
Peciyonukacu Basupnap Maxkamacuauar 1998 #iun 27 oxtsabpnaru “TexHoreH, TaOuuii Ba
9KOJIOTHK TycAaru (haBKy/loJyia Ba3USATIAPHUHT TacHUGU TYrpucuaa ’tu 455-COH KapOpUHUHT
MOXHATH. Ep CHIKMHUIIM Ba CypWIHIIH, TYMPOK, KOpP KYYKWJIApH, CYB TOIIKMHH, KYy4JIH
mamMoJuiap, KyprOKYIJIMK Ba cel Xoaucacu odaTiiapu, yJapHUHT Kenu® 4Yukuil cababiapw,
XyCyCcUsITIapH, KenTupaauran TtaitadoTiapd Ba Xap Oup Karactpohpuk V4okdaa o0iuod
Oopunaauran dopa-tamoupiap. TexHoreH Tycaard odarmap, Typiapu, XyCYyCHUSTIAPH,
okuOaTiapu Ba ynapaa GyKapoJapHUHT XaTTH-XapaKaTIapy.

Teppopu3M Ba axoaum myxodasacu. Yzbexucron Pecmy6mukacuumuar 2000 fmr 31
apryctaaru  “Teppopusmra Kapiiu Kypaml TYFPUCHIAQ TH KOHYHHHHT Ma3MyH-MOXUSATH.
TeppopusMm TymyH4acu, YHUHT calOMil WUIaTiapd Ba amaira OIIUPHUII YCIyOJlapH.
Teppopu3MHUHT HKTHUCOIUET TapMOKJIApU Ba axOdH Y4yH XaBGuM XyCYCHUSTIapu. XallKapo
TEPPOPU3M Ba YHIa Kapiiu o1u0 Oopuiiaura Xapakariap.

dykaposaapHu (paBKYJIOLIA BaZUATIAPAAH XUMOS KWIKMII ycay0Jgapu Ba
BOCHTAJIAPHU, YJAPHHMHI Xycycusitiapu. daBKyJjogaa XxoJariapia KYTKapyB Ba 0OolIKa
IIOIIWJIMHY MINIAPDHHU TamKWia Tl DykaponapHu QaBKyaoaga BazuATIapIaH XUMOS
KUJIUII ycayOnapu Ba BOCHUTajlapu, YIApHUHI Xycycusariapu. KyrkapyB Ba OoIlKa HIONIIMIMHY
UIUTapUHU TAlIKWIMKM acociapy, MIMKACTIAHTaH YdoKjIapja YJIapHU oJaud OopuIl ycysiapH.
Tabuuit odarnap, aBapus Ba XajlokaT okuOaTiIapuHM Oaprapad STHIIIA KyTKapyB Ba OoIlKa
HIOMIMJIMHY MIIUTAPHU TAIKWII 3TULI Ba YTKA3HIIL

Enrun xaBdemsaurn. Ys6exucron Pecny6bnukacuamar 2009 iimn 30 ceHTsOpmaru
“Earun XaB(CHU3INUTY TYFpPUCHIA TH KOHYHHUHT Ma3MyH-MOXHSITH.

Enrun opaty, yHUHT Kenu6 4ukuIn cababnapu, OMUILIapH, Typiaapy, Hum (asanapu Ba
yIapHUHT XycycusitTiapu. Hkrucomumér tapmoxiapu OWHONApPH, WHIIOOTIApU Ba KypPHIIUII
MaTepuaIapMHUHT SHFUHTAa Kapllyd OapIOILLTMIMK Japakalapd. EHFUHra Kapimy Kypauuin
XM3MaTH. EHFUMHTa Kaplid TeXHMK BOCHTANAP. EHFUMHHM Yuupum ycyaiapu Ba BOCHTalIapH,
Typlapy, XyCycCHAT/Iapu Ba yhaapra Kyiumgamuran Tanabnap. Eurun oaTuia mHIIOOTIapaaru
dbykaponapHu 3BaKyalus KWIUII TapTHOW, EHFUHTA KapUIM TYCUKJIAp, XYCYCHUSATIAapH, EHFUH
Japak4yuiiapu Ba anoka Tu3umu. [lopriam xoaucacu, yHMHI XyCYCHUSITIIapH, YHIa Kaplld 4opa-
taabupnap. [lopTnamHuHr canduii TabcupIapu.

Bupaamuu TH60mii épaam kypcarum acociaapu. PecriyOnukana Xanokariap THOOuit
XU3MATUHUHT TalIKWI STUJIMIIKA Ba YHMHT acocuii Baszudanapu. JXXabpmanranmapra Oupiamyu
THOOMI EpmaM KypcaTHUIIHUHT TapTuO Ba Koupjanapu. IOpak-ymka peanumanusicu (kairta
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YKOHJIAHTUPHUII)HHA YTKA3UII KOUaacH. TOMUpIapaaH KOH KeTUIIH, TYpJiapy, BAKTHHYA TYXTATHII
yeymapu. Cysik CHHTaHIa KypcaTWiaguran Oupiamunm THOOWH Epmam. Y30K BakT OOCHIIUII
CUHIPOMUJIA KapoXaTJaHraHIapra KypcaTwiaguran Oupinamuu THOOMi €pmam. CyBra uykkaH
oJlamMra, Mys3JjaraH, 3JIeKTp TOKM ypraH MHCOHiapra TuOOui &pnmam kypcarum. Tabuumii odart,
aBapusi Ba KaracTpodanapia kaOpiaHraHiapHd THOOMH capanam (TpHaX) KOWJAIapH.
JXKaOpnaHranmapHu TpaHCHOPTUPOBKA KUIIHMIIAA EpAaM KYpCaTHILL.

2.2. AManuii MalFyJao0Taap Ma3MyHH

AManuii MalFyJI0TIIAPHUHT TAXMHUHHUM TaBCUS ITWIAJUTaH MaB3yJIapHu:

XOX panuHUHT acocuil TymryHYaIapyu MOXUSTHHH; XaB( TypJIapuHH, YIapHU TypyXJaml
Ba UACHTU(UKALMSIIAIIHY; TaBaKKaJl Ha3apHUsiCU MOXUATH Ba KOUAAJAPUHU; TYpJIU TU3UMIIAPHU
JEKOMITO3UIUSUTAIIHNA, XaBMOCU3IMKHA TU3UMHUH TaxXIHJI KWIMIIHA Ba JIOMUXANalIHU; “XaBd-
cabab-oku0aT” KeTMa-KeTJIIMTMHU; XaB(QCU3IMKHUHI JSPrOHOMHUK aCOCIapUHM;, MakOyn Ml
KOMMHM TaIlIKWI KWIMIIHHM; Olleparopra TyIIaJWraH IOKJIAHUIUIAPHM; IIAaXCUH Ba OMMAaBUM
XUMOSJIAaHUII BocHUTajapujaH (oiiianaHuIlHy; >kabpiaHraniapra Oupiaamuud THOOMH Epaam
OepuiiHy; MmIad YUMKApHIl XOHaJlapd Ba HII  YpUHIApUAA MEXHAT IIapOUTUHU
HIaKUITAHTUPYBYM OMWJUIAPHM XUCOONAIIHU; TypJid (aBKyJoada XoJiaTiapAa TYFpU XapakaT
KWINII KOUJATAPUHU; 3apapiianral 0OOBeKT XOJaTHHU 0axoJiain yciryOnmapuHu Ba ac000IapuHu;
€HFUHHY YYHPUII MOJIA Ba BOCUTAJIAPUHHN YPraHuml.

XaB(d, xaBpcuznmuk manaHusaTH; XDOX akcuomanapu; TaBaKKaIHUHT Typjlapu, YHH
OomKapuIl TaMOWMILIapu, OOCKHUIapu Ba yciayOnapu; xaBdiap TabCHpHIA f03ara KellaauraH
3apapiap Ba canOuii okuOaTiap; cuécuil Ba XapOuil, MKTUCOAMI Ba MKTUMOUH, TeMorpaduk Ba
9KOJIOTHK XaB(CHU3IIMK; )KaMUAT Ba 1IaXC, MaJIaHUAT Ba O3UK-OBKAT, MIIMHH-TEXHUK Ba aXOOpOT
(madopmarusi)  xaBPcuznurd;  GaoaudaT  XaBOCH3IUTHMHH  TabMHUHJANIAA  WHCOHHUHT
NCUXO(U3HOIOTUK KYPCAaTKUWIAPUHUHT aXaMHATH; (aoinuaT XaB(QCU3IUTMHU HAa30paT KWIyBUU
JABJIaT TAIIKWIOTIAPH Ba YyJapHUHT Basudanapu; (paBKynoJna BasHATIAPHUHT HMKTHMOUI-
WKTHCOIUIA OKUOATIapH.

2.3. JlaGopaTopusi HILIAPUHUHT Ma3MYHH

JlaGoparopus UILUTAPUHUHT TAXMUHUIN TaBCHsl STUJIAIUTaH MaB3yJlapu:

WIUIa0 YMKApUII XOHATAPpHU Ba UII YPUHJIApUIArUd MUKPOUKIUM KYpCaTKUWIAPHUHH, XaBO
TO3AJIMTMHU Ba MEXHAT IIAPOUTHHU IIAKIIAHTHPYBUM OOIIKA OMIJIJIAPHU aHHMKJIAIL, Yadall Ba
XucoOnamn;  2JeKTp KypuIMalapuHU MIUIATHIIAA XaBQCH3IMKHU TabMUHIALI YCYJUIAPUHU
XHcoOJall Ba yIapHUHT caMapaliy UILIAIIMHY TaXpruOaga aHUKIaml.

2.5. MycTakWJ MIIHUA TAIIKWJI STHITHUHT HIAKJIH Ba
Ma3MyHH

XOX (baHI/I Oyiinya Tanaba MYCTaKWJI WIIMHHM TAIIKWJI ATHUIIAA TadaOaHUHT aKaJeMHUK
y3mamTupuil gapaxkacM Ba KOOMJIMATMHM XucoOra ojraH XoJjja Kyluaaru IIakiuiapiaH
¢oiianaHuI TaBCUs ATUIIAU:

* (aHHUHT alipuM MaB3yJIapUHU YKyB afaOuétnapu €pramMuia MycTakuil Y3aalTHPUILL,
YKyB MaHOanapu OWJIaH MILUIAILI,

* (QanmaH amanuif, ceMuHap Ba JjabopaTopus MaIIFyIOTJIapura Taiéprapiavk Kypuo
KEJIUIIL;

* MabJyM MaB3y OViinua pedepat Taiépaan;

* IIpe3eHTalUsAIap Tau€prarl;

e Kyprasmaiau BOCUTaJap Tau€piiall;

* MakoJIa, Te3UcIap Tau€pIar,

* OUTHpYB MaJaKaBUil UIIK YUyH MaTepuaiiap TYIuIam;
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* amami MasMyHJard HOCTaHAapT MacajlaJIapHH CHUIII Ba I/DKO[[I/Iﬁ HIIami.

Ymoly ykyB ¢anm 0yiinya TtanadaHUHr MYCTaKMJ MIIHM Y4YyH KyHHJaru Mas3yJiap
TaBCUS ITHJIAM:

1. X®X wmyammoJIapyHM YpraHuiura KaTTa Xucca KYyIIraH »axOoH Ba BaTaHUMU3
oJUMJIapHU. YJIAPHUHT aCOCUM WIMHUH-aMalud MIILIAPH.

2. XaBduapHu KBaHTHU(HUKAIMIIAIIHAHT COHJIM, 0ayuii Ba OOMIKa yCIyOIapiHU TaX Il
KUJTUILL.

3. XaB(CHU3IMKHU TabMHUHJIAII TAMONIIUIAPH Ba YCITYOJAQPUHU TaX U KAJIHILL.

4. QaoNMATHUHT TYpJIH OOCKAWIApUIa XaB(PCH3INK MIAPTIAPUHN TaX T KHAJIHIIL.

5. ®aomuAT XaBQCH3IUTHHA TABMUHJIAIIHUHT 3PTOHOMHUK KYpPCATKUWIAPHHU TaXJIUII
KUJTUILL.
Wi ypHUHY TalIKWIUTAIITUPUIITHUAT TajabiapH.
WHcoH aHTPONIOMETPUK KYPCATKUYJIAPUHUHT (aoausT XaBQCUZIUTUra TAbCUPH.
DaonuAT XaBQCU3IUTMHY TabMMHJIAILIA ICUXOJIOTUK OMWJIJIAPHUHT aXaMHUSITH.

9. V36exncron Pecrybnukacuaa Xaét (paonusT XaBOCH3INIHHN TabMHUHIAL COXACHIA
KaOyJl KWJIMHTaH KOHYH Ba MEBEPUN XyXrKaTiaap TU3UMHU.

10. Xaér dpaonustu xaBhcuznuru Gpanu OYitrya rioccapuii Ty3HIl.

11. NHcoHHMHT GU3MOIIOTUK Ba  TICUXOJIOTMK TaBCU(IApUHUHT XaB()CU3IUKHU
TabMUHJIALIJArd aXaMUSATH.

12. Omam aHaTOMHUSCHUHHMHT (QHTPOIIOMETPHUK MapaMeTp-JTaPHHHUHT) XaB()CU3IHKHH
TabMUHJIALIJArd aXaMUSTH.

13. Xaér daomusaTn XaBPCH3IMTHHU TabMUHJIANNTA OWJI XaJKapo Taxpuba Ba
W3JIaHUIIIAP TaXJIUIH.

14, Xaér daonuaru xaBOCU3NUTHMHM TabMUHJAIITA OWJ 4YET JaBiariapaa KaOym
KUJIMHTaH KOHYHJIap Ba MEbEPUN XyXOKATIAp TaXJIUIH.

15. [lloBKMH Ba TUTpALIJaH XMMOSJIAHUII TEXHUK BOCHUTAJAPUHHUHI TYPYXJIAHWIIU Ba
TY3WIHILH.

16. MamunHa Ba MeXaHU3MJIap YIyH TEXHHUKAa XaB(PCU3IUTH Taja0iapy KeATUPHIIATUTaH
MeBbEPUN XyXOKaTIap TUZUMHU.

17. JlaBnat éuruH XaB(CUBINUTH XU3MATH.

18. PecnyOnuka OVitmya €HruHIap comaup OYIMINIM Ba yiapjaa Kypujaaaurad 3apapiiap
TYFPUCHAA CTATUK MabJIyMOTJIAp TaXJIUIIH.

19. EurungaH XMMOSATAHUIIHUHT 3aMOHABHI TEXHUK BOCHTANIAPH.

20. Xamkapo Teppopu3M Ba TEPPOPUCTUK TAIIKUIOTIAP.

21. V36exucronna GYIUIMIE MYMKHH OYIraH TeXHOTeH XaBiap.

22. Mapkaszuit Ocuéna 0ynumuy MyMKUH OYiiran Tabuuii xaBduap.

23. “AxonuHU Ba XyIyajdapHU TaOuWWMi XaMJa TEeXHOTeH XycycusTiu (aBKynoaaa
Ba3UATIIapAaH Myxo(dasza KWINII TYFpUCHIa’ TH KOHYH OaHAJapUHU YpraHUIIL.

24. dapkynoaga Ba3UATIapAa YJAApPHUHT OJIMHU OJUII Ba XapakaT KWJIMII JaBiaT
tr3uMu(DPB/IT)HUHT CTPYKTYpaBHil TY3WIMIIUHU YPTaHHUIIL.

25. “Dyxkapo myxodaszacu TyFpucuIa’ Th KOHYH OaHUTapUHU YpraHuIIL.

26. “Teppopu3mra KapIiiu Kypail TYFpucuaa’ T KOHYH OaHIJIapyuHU YpraHuiil.

27. “XaBhnu nmmad yuKapuil OObEKTIAPUHHUHI CaHOAT XaB(OCUBIUTH TYFpHCcHIA’ TH
KOHYH OaH/JJIapuHU YpraHuIl.

28. “UuxkuHaunap TYFpucHaa’” ' KOHYH OaHAJIapUHU YpraHUIl.

29. dapkynonna BasusATIapAa XaB(CUIUKHUA TabMHUHIAN OYyiinmua KaOyn KWJIMHTAH
JaBJaT CTaHAAPTIAPH TU3UMHUHH YPraHUIIL

30. “T'mapoTexHUKa WHIIOOTIAPUHUHT XaBPCU3IUTH TYFpUCHIa” TH KOHYH OaHATapuHU
YpraHuii.

31. “Canurtapus Ha30paTH TYFpUCHIA TH KOHYH OaHJIApUHU YpraHUIL.

32. “dykaponap COFIMFUHY CaKJIall TYFpUCHIA TH KOHYH OaHUIapUHU YpraHuILl.

© N
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3. lacTypHHHT ax00poT-ycay0uil TAbMMHOTH

3.1. DoligaIaHNJITaH ACOCHH JAPCIUKIApP Ba YKYB KY/UJIAaHMaJIap pyixatu

1. Yormatov G*.YO. va boshqalar. Hayot faoliyati xavfsizligi. —T.: “Aloqachi”, 2009
yil. — 348 b.

2. Epmaros F. E. Ba Gomkanap. Xaér daommsatu xaBdcusmmrd. YKyB KytaHma. -T.:
2005.

3. V. Uynnomes Ba Gomkanap. Mexuarau Myxogaza kumumr, -T.: Mexuar, 2005,

4. Nigmatov 1., Tojieyv M. X. "Favqulodda vaziyatlar va fugaro muhofazasi" Darslik.-
T.: Igtisod-moliya. 2011. -260 b.

5. Tojiev M. X., Nigmatov 1., Illxomov M. X. «Favqulodda vaziyatlar va fuqaro
muhofazasi» O’quv qo’llanma. —T.: “Igtisod-moliya”, 2005. -195 b.

6. G'oyipov H.E. Hayot faoliyati xavfsizligi. —T.: “Yangi asr avlodi”, 2007 yil. — 264 b.

7. Qudratov A. va b.. "Hayotiy faoliyat xavfsizligi". Ma’ruza kursi. “Aloqachi” -T.:
2005. -355 .

8. bezomacHocTh xu3HeaeaTenpbHoCTH. /IToa.pen. Muxaiinmosa JI.A. KueB — XappkoB —
Munck, 2007. 301 c.

9. MuxprokoB B.JO. BezonacHOCTh XKU3HEIEATEIILHOCTH. Yu.mocooue. Pocto — JIoH.
2006.

10. HopxyxaeB A.K., OnycoB M.IO. ®aBkynomma Basumsriap Ba Myxodasa
tagoupnapu. —T.: ,,VYausepcutetr”’, 2001.

11. Toxwues M.X., HurmatoB U Ba 6. "daBkynoama Bazustiap Ba pykapo myxodaszacu".
SU/KyB kymraama. —T.: MUXK., Tabnum manban, 2002. -224 6.

12. IOnycos M.1O., Ukpomor 3.2K. dykapo myxodazacu - goumuii 3apypar. —T.: 2002.

13. Benos C. B. u ap. " be3omacHocTs *)u3HeAesTenbsHOCTH", "Bphicmas mkona" , -M.:
1999.

14. CnpaBounuk. be3omacHOCTH MPOU3BOJICTBEHHBIX IpolieccoB. /mof pen. bemosa C. B.
, -M.: 1989.

15. IOnycos b. PykoBoacTBo mo oxpane tpyaa. T. 2004.

16. PacyneBa M.A., FOmnomer O.P. BuneoTepmunammaparu XxaBpCUu3IuK MyaMMOJIapH.
-T.: 2004.

3.2. Kymumya agaduéraap:

1. V3bexucron Pecny6nukacu Koncrurynuscn. —T.: "Y36ekucTon",
2008.

2. “Mexnar  Konmekcu”. V36ekucTon PecnyOnukacuHUHT ~ KOHYH
XyxoKaTIapu TymiaMu. —T.: 2005 ., 37-38 - com.

3. “MexHaTHn  Myxodaza KWIHINI TYFPUCHIA TH KOHYH. Y36eKHCTOH
Pecniy6mukacu Onuit MaxxknucunuHr Ax6oporHomacu. —T.: 2002 ii., 1-con.

4. Nmnal yukapumaard 6axTcu3 XoUcajapHU Ba XOJUMIIAp CAJIOMATIMIMHUHT OOIIKa
XWJ 3apapllaHUIIMHU  TeKIMHMPHII Ba XucobOra omumm TyFpucuaarn Hwuszom. Basupiap
MaxkamacuHuHr Kapopu Ne 286, 06.06.1997, —T.: 1997.

5. “Umnad yukapuimgaru 0axTcu3 XoJucanap Ba KacO KacaJUTMKIapuIaH MakOypuit
NaBNaT MKTUMOME CYFypTacH TYFPHUCHIA TH KOHYH. Y30eKHCTOH Pecry6nmkach KOHYH
XyxoKatnapu tymiamu, 2008 ., 37-38-coH.

6. “Um  OepyBUMHUHT (DYyKapoJMK >KaBOOrapIMTMHU MaXOypuil cyFypTa KWJIHLI
TYFPUCHIA TH KOHYH. Y36eKHCTOH Pecry6nuKach KOHyH Xy#okaTiapu Tymmamu, —T.: 2009 ii.,
16-comn.
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7. “AxonmuHHM Ba XyAyMJIapHH TaOWUK XamJla TEXHOTeH XYCyCHATIH (HaBKYIoia
BasmATIapaaH Myxohasa KWIMII TYFPUCHAATH KOHYH. Y36ekucrton Pecmy6mmkacu Ouwuii
Maxxnmucunuar Ax6oporHomacu. —T.: 1999 ii., 9-con.

8. “dykapo MyxodasacH TYFpUCHAATH KOHYH. Y30ekuctoHn PecryGmmkacu Ommit
Masxnucunuar Ax6oporHomacu. —T.: 2000 ., 5-6-con.

9. “XaBnm wnuad yuKapum OOBEKTIAPHHHUHI CAHOAT XaB(MCU3IUTH TYFpUCHIA TH
KoHyH. Y36exucron Pecniy6nukacu Konyn xyxokatnapy tymwiamu. —T.: 2006 ii., 39-com.

10. “Enrun xaBdcusnuru TyFpucuaa’ru Ysoexucton Pecrydmukacu konynu, 2009.

11. “Uukunaunap —TYFPUCHAATM  KOHYH. Y30EKHCTOH Pecrybnukack — KOHYH
XyAoKataapu tymiamu, —1.: 2007 i., 50-51-coH.

12. “CaHuTapus HAa30paTH TYFPUCHIATH KOHyH. Y36ekuctoH Pecrmy6mukacu Konyw
xyAokataapu tymiamu. —T.: 2006 ii., 41-con.

13. “dykaponap COFIMFUHM CAKJIALI TYFPUCHIA TH KOHYH. Y30eknucToH PecryGnukacu
Konyn xyxokatnapu tymiamu. —1.: 2007 i., 40-coH.

14. “Teppopu3Mra Kapiid Kypaml TYFpHCHIATH KOHYH. Y36ekucToH PecryGmukacu
KOHYH Xyxokatiapu tymiamu. —1.: 2004 i., 25-coH.

3.3. DaeKTpoH pecypceap.

1. www.bilim.uz. OVMTB caiitn

2. Www.ziyo.edu.uz OVYMTB caiitu

3. Www.ziyo.net.uz OVYMTB caiitu

4. www.mintrud.uz MexHar Ba aX0JIUHH KTUMONH
Myxoda3za KHINII Ba3UPIUTH
CalTH.

5. www.minzdrav.uz COFJIMKHM CaKJIalll Ba3UPJIUTH
CalTH.

6. www.mchs.gov.uz daBKys10/1a Ba3UATIAP
BA3UPJIUTU CAWUTH.

7. www.uznature.uz TabuaTHu Myxodaza KU
JlaByat KyMHUTacH CalTH.

8.  www.standart.uz CrangapTialiTupul,
METPOJIOTHUS Ba
CepTU(HUKATIAI TUPHUTIT
areHTJINIU CalTH.

9.  www.sanoatktn.uz CaHoarna, KOHYHMJIMK/IA Ba
KOMMYHaJI-MaHIIUi CeKTopaa
UIIUTApHUHT OexaTap oJuo
OOPHIIMIIUHYI HA30PaT KHJTHUIII
JIaBJIAT MHCIICKIUSCH
(CanoaTKOHTEXHA30paT) CalTH.

10. LexUz V36exucTon Pecry6nukacHHUHT
MWUIHA KOHYHUWIUK Oa3acu.

11. http://www.hsea.ru Oxpana tpyna. [IpoMblnuieHHas
Y T0apHast 0€30MaCHOCTb.
[Ipenynpexnenue
YPE3BBIYANHBIX CUTYALUM.

12. http://www.znakcom- OxpaHa Tpyza 1 TeXHUKa

plect.ru 0€30IacHOCTH.

13.  www.ohranatruda.ru OxpaHna TpyJa, TeXHUKA
0€30I1aCHOCTH U OXKapHOU
0€3011acCHOCTH.
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http://www.bilim.uz/
http://www.ziyo.edu.uz/
http://www.ziyo.net.uz/
http://www.ohranatruda.ru/

16. http://ipb.mos.ru/ttb WuTepner xypHan “TexHonoruu
TexHochepHol Oe30macHoCT”
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Ro yxatga olindi:
Ne B/111-5140100-3.04

2

Navoiy davlat pedagogika instituti

«Tasdiglayman»
Navoiy davlat pedagogika instituti

« » 2012 yil rektori prof.X.l.Ibragimov
« 29 » 08 2013yil
“Hayot faoliyati xafvsizligi”fanidan
Ishchi o’quv fan dasturi
Fakultet: Jismoniy tarbiya
Kafedra: Tibbiy bilim asoslari
Kurs 2
Jami auditoriya soatlari: 80
Leksiya 40
Amaliy mashg ulot 40
Seminar
Laboratoriya mashg uloti
Mustagqil ta'lim (ish) 40
Bilim sohasi: 100000 -Ta'lim
Ta'lim sohasi: 140000 —o qgituvchilar tayyorlash va
pedagogika fani
Ta'lim yo nalishi (Mutaxassislik): Barcha ta'lim uynalishlari uchun

2013- 2014 o quv vili
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vazirligining 2011 vyil

Ushbu ta'lim yonalishining DTS O zbekiston Respublikasi Oliy va o'rta maxsus ta'lim

fevralda 1234 — ragami bilan O zbekiston standartlashtirish, metrologiya va
sertifikasiyalashtirish agentligi ("O zstandart" AGENTLIGI) RO'YXATIDAN O" TGAN.

" " noyabrdagi 467-buyrug’i bilan TASDIQLANDI hamda 2011 vyil "2"

Ushbu ishchi o'quv fan dasturi O zbekiston Respublikasi Oliy va o'rta maxsus ta'lim
vazirligi 2011 yil 17 noyabrdagi “467” sonli buyrug'l bilan tasdiglangan.

Ishchi o’quv fan dasturi Tibbiy bilim asoslari kafedrasining 2012 yil

dagi majlisida muhokama qilingan va 28 iyun Ne-11 sonli garori bilan ma'qullangan.

Ishchi 0 quv fan dasturi
2013 il

Kafedra mudiri

(imzo)
fakultet 0"quv-metodik komissiyasining

O quv-metodik komissiya

raisi

(F.I1.Sh)

“Hayot faoliyati xafvsizligi”fanidan

dagi yig ilishida go llanish uchun tavsiya etilgan.

Ma'ruza mashq ulotlari 2 kurs (3 semestr 20 soat ).

Magsadga
. erishish
Ma ru . . . .
. . Mavzuning magsadi va usullari Adabiyotlar
t/r | O’rganilayotgan mavzu za : ; . . . .
. vazifalari vositalari jadvali,
(soati)
va
metodlari
1 | Hayoti faoliyati 2 Hayotiy faoliyati ma’ruza 1.2.34
xavfsizligining (HFX) xavfsizligi nazariyasi. matni,
asosliy tushunchalari. Hayotiy faoliyatning komp’yute
Odamzodni atrof muhit asosiy shakllari. r slaydlari,
bilan 0"zaro ta’siri. Insonni xavflardan doska
himoyalash va yashash ma’ruza,
hamda mehnat faoliyati namoyish,
sferasini mugobil blits-
parametrlarini ta’minlash. | so’rov,
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Hayotiy faoliyat “aqliy
xavfsizligining ijtimoiy- hujum”
igtisodiy aspektlari usuli
(Jihatlari) hagida
tushuncha
Texnosfera xavflardan Texnosfera tizimlari bilan | ma'ruza 1,2,3,4
himoyalovchi texnikalar inson munosabatlari matni,
va usullar va vositalar. xavfsizligi. komp’yute
Xalq hujaligi Hayotiy faoliyat r slaydlari,
sohalarining turli xavfsizligining ijtimoiy- doska
tashkilot va igtisodiy aspektlari ma’ruza,
korxonalarida hayotiy (jihatlari) hagida namoyish,
faoliyat xavfsizligi. tushuncha blits-
SO’rov,
“aqliy
hujum”
usuli
Fugarolar himoyasi FV lardan fugarolarni Ma'ruz | 1.2.3.4
masalalari favqulodda himoyalanganlik darajasini | a matnlari,
vaziyatlarda (FV) aholi oldindan aytib berish komp’yute
va hududlarni r
himoyalash davlat texnologiy
tizimi. Fugarolar va asi,
obektlarni terrorizmdan grafiklarda
himoyalash n
foydalanis
h Jamoa
bo’lib
ishlash,
guruhlarda
ishlash.
Markaziy Osiyodagi Tabiiy xarakterdagi ma’ruza 1.2.34
tabiiy xarakterdagi favqulodda vaziyatlardan | matni,
FVlar, himoya choralari himoyalanish vositalari komp’yute
va zararni kamaytirish. chora tadbirlari va r slaydlari,
zararlarni kamaytirish doska
to"g risida tushuncha ma’ruza,
berish namoyish,
blits-
SO’Tov,
“aqliy
hujum”
usuli
Texnogin  xarakterdagi Talabalarga texnogin xusu- | ma'ruza 1.2.34
FV lar siyatli favqulodda matni,
Terrorizm hagida vaziyatlar to g risida komp’yute
tushuncha ma’lumot berish r slaydlari,
Xalgaro terrorizm hagida | dosk
ma’lumot berish ma ruza,
namoyish,
blits-
SO’rov,
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klaster,

pinbord
texnikasi

6 | Favqulodda vaziyatlarda Navoiy shahrida kimyoviy Ma'ruz | 1.2.3.4
Kimyoviy va xavfli ob’ektlarda sodir a, blits-
radiatsiyaviy xavfli bolishi mumkin bolgan s0’rov,
ob’ektlrdagi avariyalar avariyalar, bundan aholini | testlar,
va xalokatlar Yuqumli ogohlantirish va oldini klaster,
kasalliklar bilan bogliq olish aqliy
favqulodda vaziyatlar Mikroblar hagida hujum

tushuncha. Yuqumli
kasalliklar manbai kelib
chiqgish sabablari va oldini
olish choralari

7 | Fugaroviy ob’ektlarni Favqulotda vaziyatlarning | Amaliy 5.6.7
go paruvchilik psixologik aspektlarini, mashg’ulot
terroristik xurujlardan jihatlarini talabalarga materiallari
himoyalanganlikni o’rgatish. Terrorchilik ,O’UM,
baholash xurujalari vaqtida o’z- Insert,blits

0’zini va o’zgalarni —

himoyalash to’g’risida so’rov,prez

tushuncha beriladi ientatsiya,,
aniq
holatlarni
yechish.B.
B.Busuli.

8 | FV da fugarolar va xalq Talabalarga FVda Individual, | 5.6.7
x0’jaligi sohalari, fuqarolar va xalq xo’jaligi | guruh bilan
obyektlarini sohalari obyektlarini ishlash.
himoyalashning gonuniy himoyalashning huqugiy
huqugiy negizi. FM me’yorlari va qonunlari
gonunlari hagida tushuncha berish.

9 | Yuqumli kasalliklar Mikroblar hagida ma’ruza 5.6.7
bilan bog’liq FVlar tushuncha. Yuqumli matni,

kasallikalr manbai, kelib komp’yute

chigish sabablari va oldini | r slaydlari,

olish hagida talabalarga doska

tushuncha beriladi. maruza,
namoyish,
blits-
so’rov,
“aqliy
hujum”
usuli

10 | Yuqumli Aholi orasida eng ko’p ma ruza 5.6.7
kasalikkalrning aholi uchraydigan yuqumli matni,
orasida tarqgalishi. kasalliklar yuqish yo’llari, | komp’yute
Epidimologiyasi. O’ta klinikasi, oldini olish r slaydlari,
xavfli yuqumli choralari haqida va o’ta dosk
kasalikklar hagida xavfli yuqumli kasalliklar
tushuncha. to’g’risida talabalarga

tushuncha berish.
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Jami:
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Ma’'ruza mashq ulotlari 2 kurs (4 semestr 20 soat ).

maqsadga
. erishish
Ma ru . . . .
. . Mavzuning magsadi va usullari | Adabiyotlar
t/r | O'rganilayotgan mavzu za > ) . . . .
. vazifalari vositalari jadvali,
(soati)
va
metodlari
1 | Birinchi tibbiy yordam 2 Birlamchi ko'rik o°tkazish | Texnik 1.2.34
ko rsatishning umumiy yurak o pka rianimatsiyasi | vositalar
tamoillari.. (gayta jonlantirish), yugori | (komp’yut
nafas yo llarini o"tkazish er, mul’-
gobiliyatini tiklash timedia
to g risida tushuncha proektor)
berish bilan
ta min-
langan,
guruhlarda
ishlash
usulini
qo’llash
mumkin
bo’lgan
2 | Jarohatlar turlari, Jarohatlar ularning kelib
birinchi yordam chiqishiga ko’ra turlari,
klinik belgilari ,oldini
olish choralari hagida
talabalarga tushuncha
berish
3 | Qon ketishi turlari va 2 Talabalarga gon ketish Texnik 1.2.34
gon ketganda birinchi turlari, sabablari, klinik vositalar
yordam ko’rsatish alomatlari, qon ketganda (komp’yut
usullari gonni vaqgtinchalik er, mul’-
to’xtatish usullari haqida timedia
tushuncha berish. proektor)
bilan
ta'min-
langan,
guruhlarda
ishlash
usulini
qo’llash
mumkin
bo’lgan
auditoriya.
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Tayanch

konspekt,
komp’yute
r texnikasi,
test.
Yumshoq to gimalarni Yumshoq to gimalarning Ma'ruza
shikastlanishi shikastlanishida I tibbiy matnlari,
yordam ko “rsatish komp’yute
to'g'risida ma’lumot r
berish texnologiy
asi,
grafiklarda
n
foydalanis
h Jamoa
bo’lib
ishlash,
guruhlarda
ishlash
Tayanch harakat Tayanch harakat Ma’ruza 1.2.34
aparatining mexanik aparatining mexanik matnlari,
shikastlanishi shikastlanishi, komp’yute
suyakalrning ochiq va r
yopiq sinishlari, klinik texnologiy
belgilari, birinchi yordam | asi,
ko’rsatish va oldini olish grafiklarda
to’g’risida ma’lumot n
berish. foydalanis
h Jamoa
bo’lib
ishlash,
guruhlarda
ishlash.
Inson organizmiga Tashish paytida
elektr tokining ta’siri. jabrlanganlarga yordam.
Cho’kish, shoshilinch Vogea joyida
tibbiy yordam ko’rsatish jabrlanganlarni saralash va
birinchi tibbiy yordam
haqida ma’lumot
Shok holati. Uzoq Talabalarga shok turlari Ma’ruza
muddatli bosib golish ezilish sindromi, unda matnlari,
sindromi (alomatlari birinchi yordam ko’rsatish | komp’yute
majmui). hagida tushuncha beriladi | r
texnologiy
asi,
grafiklarda
n
foydalanis
h Jamoa

25




bo’lib
ishlash,
guruhlarda
ishlash
8 | Kuyishlar, turlari, 2 Zaharlanishda I-tibbiy | Texnik 1.2.34
darajalari. Muzlash yordam korsatish | vositalar
Zaxarlanish va unda choralari to'g risida | (komp’yut
birinchi yordam tushuncha berish ko'yish | er, mul’-
ko’rsatish usullari darajalari, muzlash timedia
proektor)
bilan
ta'min-
langan,
guruhlarda
ishlash
usulini
qo’llash
mumkin
bo’lgan
9 | Yonish asoslari. 2 Talabalarga yonuvchi Tayanch 1.2.34
Materiallar va modda, yong inni keltirib | konspekt,
texnologik chigaruvchi omillar komp’yute
jarayonlarining yong'in to'g'risida ma’lumot r texnikasi,
va portlash xavfsizligini berish test.
boholash.
10 | Yong inga garshi Talabalarga yong inga Tayanch 1.2.34
texnika yong inlarni garshi vositalardan va konspekt,
uchirish usullari va usullardan foydalanish komp’yute
vositalari (suv, qum, to g risida tushuncha r texnikasi,
ko pik, gazlar va x.k). berish. Binolar ob’ektlar, test.
inshoatlar, o' rmonlar,
dalalar, bog'lar, yaylovlar,
ekinzorlar va
go rigxonalarni yong'in va
portlash xavfsizligi..
Jami 20
Amaliy mashg ulotlar 2-kurs ( 3- semestr) 20 soat
Magsadga .
o . Amal . . erishish Ao_lablyo_tlar
tr rganl!ayotgan_ iy Mavzunmg maqsadl va usullari J‘advall, _
mavzuning nomi vazifalari o ko'rgazmali
(soat) vositalri va llar
metodlari quro
1 | Hayot faoliyatining 2 Sabablar va xavflar Targatma 1,2,34
asosiy shakllari mantigiy “daraxt” ini material

qurish orgali xavflarni
tizimli tahlili.
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Mehnat faoliyati Jismoniy va aqliy Targatma 1,2,34
og irligi va tigizligini mehnat darajalarini material
baholash Insonni baholash
yashash va mehnat Insonni yashash va
faoliyati sferalarining mehnat faoliyatiga
xavfli ~ va  zararli ta’sir etuvchi tevarak
omillaridan atrofning zararli
himoyalovchi  texnik omillari
vositalar.
Favqulodda Shaxsiy va kollektiv Kompyuter | Darsga oid film
vaziyatlardan himoya vositalari animatsiyasi
fugarolarni
himoyalash
Favqulodda vaziyat Favqulodda vaziyat Inter faol Darsga oid rasm
yuz berganda aholiga yuz berganda aholini usul va jadval
xabar berish vositalari. Diggat hammaga signal

bo yicha harakatlanishi
Tabiiy xususiyatli Tabiiy xususiyatli An‘anaviy Darsga oid rasm
favqulodda favqulodda vaziyatlar | usul va jadval
vaziyatlardan to'g'risida ma’lumot
fugarolarni berish
himoyalash
Texnogin xususiyatli Texnogin xususiyatli Kompyuter | Darsga oid film
favqulodda favqulodda vaziyatlar | animatsiyasi
vaziyatlardan to'g'risida ma’lumot
fugarolarni berish
himoyalash
Fugaroviy ob’ektlarni Terroristik xurujlarni An anaviy Darsga oid rasm
go paruvchilik oldini olish chora usul va jadval,
terroristik xurujlardan tadbirlarini o rgatish sekundamir,
himoyalanganlikni fanindaskop,
baholash tanometr
Favqulodda vaziyat Jaroxatlanganlarni An anaviy Darsga oid rasm
yuz berganda avariya- go tqarish, saralash va | usul va jadval
qutgaruv ishlarini olib | yordam ko rsatish
borishga oid tadbirlar
Epidimiologiya Talabalrga yugumli An anaviy Darsga oid rasm
asoslari.Dezinfeksiya. kasalliklarning paydo usul va jadval

Dizenseksiya.
Deratizatsiya hagida
ma’lumot.

bo’lishidagi faktorlar,
inson organizmining
moyilligi imunitet
hagida va
Dezinfeksiya.
Dizenseksiya.
Deratizatsiya hagida
ma’lumot berish.
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10 | Yuqumli 2 Bolalar orasida eng An“anaviy Darsga oid rasm
kasalliklardan ko’p tarqalgan usul va jadval
himoyalanish kasaliklar gizamiq,
yullari,yuqumli suvchechak, gizilcha,
kasallliklarni  oldini ularning yugish
olish chora tadbirlari. yo’llari, klinik

alomatlari, oldini olish
choralari hagida
ma’lumot
Jami: 20 soat
Amaliy mashg ulotlar 2-kurs ( 4- semestr) 20 soat
Maqsa_dga Adabiyotlar
O rganilayotgan Amal Mavzuning maqgsadi va e”Sh'Sh jadvali
t/r ganriayotgan iy g maq usullari J S
mavzuning nomi (soat) vazifalari vositalri ,va ko rgazmali
. qurollar
metodlari

1 Yurak o pka 2 Yurakni tashqi massaj Amalda 1,2,34
reanimatsiyasi (qayta qilish va su’niy nafas bajarib
jonlantirish) berish usullarini ko’rsatish,

talabalarga orgatish targatma
materiallar
Kompyuter
animatsiyasi

2 Og’rigsizlantirish va 2 Narkoz. Turlari. Targatma 1,2,3,4
jonlantirish. Turlari. Xirurgik shok, material.
Xirurgik shok, belgilari, oldini olish Kompyuter
belgilari, oldini olish choralari hagida animatsiyasi
choralari hagida talabalarga tushuncha
tushuncha berish berish

3 Qon ketganda - 2 Qonni vagtinchalik va | Targatma 1,2,3,4
yordam ko rsatish, o0 zil kesil tuxtatish material
gonni vaqtinchalik usullari
to xtatish usullari

4 Jarohatlarga bog lam 2 Desmurgiya, Xabar 1,2,3,4
go yish usullari bog lamlarning turlari, | beruvchi

bog'lam qoyish texnik
usullari, bosh, boyin, | vositalar
ko krak gafasi, qo'l va

oyoglarga bog lamlar

goyish.

5 Elektr toki va 2 Elektr tokining Kompyuter | Darsga oid film
chukishda birinchi organizmga ta’siri, tok | animatsiyasi
yordam 0 rganda va chukkanda

bemorlarga I-tibbiy
yordam ko rsatish
usullari hagida
tushuncha berish.

6 Ko yish turlari va 2 Ko yish darajalari va Inter faol Darsga oid rasm
sovuq urganda shoshilinch tibbiy usul va jadval
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biirnchi birinchi yordam ko 'rsatish
yordam ko’rsatish usullari
usullari
7 Tayanch harakat Suyaklar singanda, Inter faol Darsga oid rasm
aparati chigganda shinalar usul va jadval
shikastlanganda yoki qo’l ostida bor
birinchi yordam vositalardan foydalanib
ko’rsatish usullari harakatsizlantirish
usullari hagida
tushuncha beradi
8 Jabrlanganlarni Jabrlanganlarni Inter faol Darsga oid rasm
gidiruv va qutgaruv qutqarish usullari usul va jadval
ishlari. Tashish
usullari
9 Uy sharoitida yong'in Turmush sharoitida An anaviy Darsga oid rasm
kelib chigish gazdan noto'g'ri usul va jadval
sabablari va ularni foydalanish natijasida
oldini olish kelib chigadigan
Bolalarni o't bilan yong inlarni oldini
0 ynashlari va olish
ularning ogibatlari Perotexnik vositalardan
foydalanishni oldini
olish
10 | Ishlab chigarish Insonni yashash va An anaviy Darsga oid rasm
xonalari va ish mehnat faoliyatiga usul va jadval
o’rinlardagi ta’sir etuvchi tevarak
mikroiglim atrofning zararali

ko’rsatkichlarini
o’rganish(havoning
tozaligi va mehmat
sharoitlarini
shakllantiruvchi
boshga omillarni
aniglash)

omillarini o’rganish.

Jami: 20 soat
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“TASDIQLAYMAN?”

---------------------------------- 08.2013 il
“Xayot faoliyati havfsizligi” fanidan
ishchi dastur bajarilishining kalendar tematik rejasi(3 semestr)
T\ Modul va Mash | Aj Talaba Hiso | Bajarilishi hagida | O qituv
r | mavzu nomlari | g'ulot | ra | mustaqil ishi | bot chi
turi | til mavzusi va | shak imzosi
ga mazmuni li | Soa | Guru | Oy va
n t h kun
va
qt
1 modul
1 | Hayoti faoliyati | Maru | 2 | HFX Yoz |2
xavfsizligining za muammolarin | ma
(HFX) asosiy io’rganishda | hiso
tushunchalari. katta hissa bot
Odamzodni atrof qo’shgan
mubhit bilan jahon va
0'zaro ta’siri. vatanimiz
olimlari .
ularning
asosiy ilmiy
ishlari
2 | Texnosfera Amali | 2 Xavflarni | Savo | 2
xavflardan y kvantifikats | |-
himoyalovchi mashg iya javo
texnikalar va “ulot gilishning | b
usullar va sonli  balli
vositalar. va boshga
Xalg hujaligi uslublarini
sohalarining turli tahlil
tashkilot va qgilish
korxonalarida
hayotiy faoliyat
xavfsizligi.
3 | Fugarolar Amali | 2 | Xavfsizlikni Savo | 2
himoyasi y ta’minlashning | I-
masalalari mashg asosiy javo
favqulodda “ulot uslublarini b.
vaziyatlarda tahlil gilish
(FV) aholi va
hududlarni
himoyalash
davlat tizimi.
Fugarolar va
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obektlarni
terrorizmdan

himoyalash
Markaziy Amali Yoz
Osiyodagi tabiiy |y Faoliyatnin | ma
xarakterdagi mashg g turli uy
FVlar,  himoya | "ulot bosgichlari | ishi
choralari va da
zararni xavfsizlik
kamaytirish. shartlarini
tahlil gilish
Texnogin Ma’ru Ish o’rnining Savo
xarakterdagi FV | za tashkillashtiris | I-
lar hning talablari | javo
Terrorizm haqida b
tushuncha
Favqulodda Ma’ru Markaziy For
vaziyatlarda za Osiyoda mula
Kimyoviy va mumkin asosi
radiatsiyaviy bo’lgan tabiiy | da
xavfli xavflar mas
ob’ektlrdagi alala
avariyalar va r
xalokatlar yech
Yuqumli ish.
kasalliklar bilan
bog'liq
favqulodda
vaziyatlar
Fugaroviy Amali Xalgaro Savo
ob’ektlarni y terrorizm va I
go paruvchilik mashg terrorchilik javo
terroristik “ulot tashkilotlari b.
xurujlardan
himoyalanganlik
ni baholash
FV da fugarolar | Amali Fugaro Savo
va xalq xo’jaligi |y muhofazasi I
sohalari, mashg to’g’risidagi javo
obyektlarini “ulot gonun b.
himoyalashning bandlarini
gonuniy huquqiy o’rganish
negizi. FM
gonunlari
Yuqumli Ma'ru Fugarolar | Yoz
kasalliklar bilan | za sog’ligini ma
bog’liq FVlar saglash uy
saglash ishi
to’g’risidag
i gonun
bandlarini
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o’rganish.

10 | Yuqumli Ma’ru Chigndialr | Albo
kasalikkalrning za to’g’risidag | mga
aholiorasida I gonunni | rasm
targalishi. o’rganish chizi
Epidimologiyasi. sh
O’ta xavfli
yuqumli
kasalikklar
hagida
tushuncha.

11 | Hayot amaliy Xayot faoliyati | Glos
faoliyatining xavfsizligi sariy
asosiy shakllari bo’yicha so’zl

glossariy ar
tuzish tuzis
h

12 | Mehnat faoliyati | Amali Xayot refer
og irligi va |y faoliyati at
tig izligini mashg xavfsizligin
baholash Insonni | "ulot i
yashash va ta’minlashg
mehnat faoliyati a oid
sferalarining xalgaro
xavfli va zararli tajriba va
omillaridan izlanishlar
himoyalovchi tahlili
texnik vositalar.

13 | Favqulodda Amali Favqulotda Yoz
vaziyatlardan y vaziyatlar ma
fugarolarni mashg ularni oldini hiso
himoyalash “ulot olish va bot

harakat gilish
davlat
tizimining
sturkturaviy
tuzilishini
o’rganish

14 | Favqulodda Amali O’zbekistonda | Kras
vaziyat yuz y mumkin vord
berganda aholiga | mashg bo’lgan tuzis
xabar berish “ulot texnogen h
vositalari. xavflar

15 | Tabiiy Amali
xususiyatli y
favqulodda mashg
vaziyatlardan “ulot
fugarolarni
himoyalash
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16 | Texnogin Amali | 2 | Favfqulotda Savo
xususiyatli y vaziyatlarda I
favqulodda mashg xavfsizlikni javo
vaziyatlardan “ulot ta’minlash b
fugarolarni bo’yicha gabul
himoyalash glingan davlat

standartlarini
o’rganish

17 | Fugaroviy Amali | 2
ob’ektlarni y Terrorizmga
qo paruvchilik mashg garshi kurash
terroristik “ulot gonun
xurujlardan bandlarini
himoyalanganlik o’rganish
ni baholash

18 | Favqulodda Amali | 2 | Jabrlanganlarni | Ama
vaziyat yuz y tashish usullari | Ida
berganda mashg bajar
avariya- “ulot ish
qutgaruv
ishlarini olib
borishga oid
tadbirlar

19 | Epidimiologiya | Amali | 2 | Institutning Albo
asoslari.Dezinfek |y evakuatsiya mga
siya. mashg sxemasini rasm
Dizenseksiya. “ulot chizish chizi
Deratizatsiya sh
haqgida ma’lumot.

20 | Bolalar orasida Amali | 2 | Favqulodda Ama
yuqumli y vaziyatlarda Ida
kasalliklarning mashg shikastlanganla | ko’r
taqgalishi. “ulot rni, bemorlarni | satis
Qizamigq, ko’tarish h.
suvchechak, tashish
gizilcha hagida usullari.
ma’lumot
Jami: 80
Ma’ruza: 20
Amaliy: 20
Mustagqil ish: 40
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“Tasdiglayman”

---------------------------------- 08.2013 il
“Xayot faoliyati havfsizligi” fanidan
ishchi dastur bajarilishining kalendar tematik rejasi( 4- semestr)
T\ | Modul va mavzu | Mashg | Ajratil Talaba Hisob Bajarilishi O'qitu
r nomlari “ulot gan | mustaqil ishi ot hagida vchi
turi vaqt mavzusi va | shakl imzosi
mazmuni i So | Gur | Oy
at | uh va
kun
1 | Birinchi tibbiy Ma’'ruz 2 Jarohatlarga | Amal | 2
yordam a bog’lam da
ko rsatishning qo’yish bajari
umumiy usullari sh
tamoillari..
2 | Jarohatlar turlari, | Ma'ruz 2 Jgut go'yish | Savol | 2
birinchi yordam | a goidalari javob
3 | Qon ketishi | Ma'ruz 2 Shovginva | Amal |2
turlari va qon|a titrashdan da
ketganda birinchi himoyalanish | bajari
yordam ko’rsatish texnik sh
usullari vositalarining
guruhlanishi
va tuzilishi
4 | Yumshoq Ma'ruz 2 Yugimli Rasm | 2
to gimalarni a kasallik chizis
shikastlanishi targatuvchi h
mikroblarni
rasmini
chizish.
5 | Tayanch harakat | Ma'ruz 2 Bolalar Krass | 2
aparatining a orasida vord
mexanik yuqumli tuzish
shikastlanishi kasalliklarnin
g tarqgalishi
6 | Inson Ma'ruz 2 Yurak urushi | Savol | 2
organizmiga a to xtab javob
elektr tokining golganda
ta’siri. Cho’kish, jonlantirish
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shoshilinch tibbiy
yordam ko’rsatish

usullari

7 | Shok holati. Uzoq | Ma'ruz Gidrotexnika | Amal
muddatli bosib a insootlarinin | da
qgolish sindromi g xavfsizligi | bajari
(alomatlari to’g’risidagi | sh
majmui). gonun

bandlarini
o’rganish

8 | Kuyishlar, turlari, | Ma'ruz Kuyishlar, Savol
darajalari. a muzlashva | javob
Muzlash zaxarlanishla
Zaxarlanish va rda tez tibbiy
unda birinchi yordam
yordam ko ’rsatish ko' rsatish
usullari usullari.

9 | Yonish asoslari. Ma'ruz Inson Amal
Materiallar va a organizmi da
texnologik elektr bajari
jarayonlarining tokining sh
yong'in va ta’siridan
portlash sikastlangand
xavfsizligini a,
boholash. cho kkanda

tez tibbiy
yordam
berish
usullari.

10 | Yong'inga garshi | Ma'ruz Davalt Sxem
texnika a yong’in asini
yong inlarni xavfsizligi chizis
uchirish usullari Xizmati h
va vositalari (suv,
qum, ko pik,
gazlar va x.k).

11 | Yurak o pka Amali Aholi va
reanimatsiyasi y hududlarni
(gayta mashg’ tabiiy va
jonlantirish) ulot texnogen

xususiyatli
favfqulotda
vaziyatlardan
muhofaza
gilish
to’g’risidagi
gonun
bandlarini
o’rganish

12 | Og’sizlantirish. Amali Institutda Savol
Turlari. Xirurgik |y yong’inga javob

37




shok, belgilari, mashg’ garshi
oldini olish ulot ko’rilgan
choralari hagida chora-
tushuncha berish tadbirlar.

13 | Qon ketganda I- | Amali Yong’indan | Yozm
yordam y himoyalanish | a uy
ko'rsatish, gonni | mashg’ ning ishi
vagtinchalik ulot zamonaviy
to xtatish usullari texnik

vositalari

14 | Jarohatlarga Amali Yong'in Refer
bog lamqo'yish |y paytida at
usullari mashg’ zaxarlanganl

ulot ar,
kuyganlarga
tez tibbiy
yordam
ko'rsatish
usullari.

15 | Elektr toki va Amali
chukishda y
birinchi yordam | mashg’

ulot

16 | Ko'yish  turlari | Amali Yong'in Evak
va sovuq urganda | y havfsizligini | uatsiy
biirnchi  birinchi | mashg ta’minlash a
yordam ko’rsatish | ulot maqsadida sxima
usullari institutning sini

evakuatsiya | chizib
sximalarini kelish
chizish. :

17 | Tayanch harakat | Amali Zararli Savol
aparati y odatlar javob
shikastlanganda | mashg to'g risida
birinchi  yordam | ulot ma’lumotlar
ko’rsatish usullari yig ish.

18 | Jabrlanganlarni Amali Giyohvandlik | Muta
gidiruv va |y ning hafvli xasisl
qutgaruv ishlari. | mashg asoratlari ar
Tashish usullari ulot to g risida bilan

ma’lumotlar | uchra

berih. shuvl
ar
tashki
I
qgilish.

19 | Uy sharoitida Amali Respublika Yozm
yong in kelib y bo’yicha a
chigish sabablari | mashg yong’inlar hisob
va ularni oldini ulot sodir bo’lishi | ot.
olish va ualrda
Bolalarni o't ko’riladigan
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bilan o ynashlari zararlar

va ularning to’g’risida

oqibatlari statistik
ma’lumotlar

20 | Ishlab chigarish | Amali | 2 Sanitariya Yozm | 2

xonalari va ish y nazorati a

o’rinlardagi mashg’ to'g'risidagi hisob

mikroiglim ulot gonun ot.

ko’rsatkichlarini bandlarini

o’rganish(havoni to’g’risidagi

ng tozaligi va bandlarini

mehmat o’rganish

sharoitlarini

shakllantiruvchi
boshga omillarni

aniglash)

Jami: 80
Ma’ruza 20
Amaliy 20
mashg ulot 40
Mustaqil ish
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Tibbiy bilim asoslari "kafedrasida o'tiladigan fanlardan talabalar bilimini reyting tizimi asosida
Oraliq baholash va Joriy baholash shakllari bo yicha
BAHOLASH MEZONLARI
Talabalar o rganilayotgan fan yuzasidan o°zlashtirishini baholash doimiy ravishda olib boriladi.
har bir fan bo’yicha belgilangan oraliq va joriy nazoratlarni yuritilayotgan fanning
xususiyatlaridan kelib chiggan holda turli shakllardan foydalaniladi, ya'ni og zaki, yozma, test,
kollekvium kabi shakllarida amalga oshiriladi.

Talabalar bilimini baholash shakllari bo yicha quyidagi mezonlar asosida baholash ko zda

tutiladi.
Ta'limy o nalishi : fan : kurs:__
semestr___
2. O.N. - 35 ball 2> 0.B.+J.B.=70ball  Y.baholash — 30 ball
2. J.B. - 35 ball Saralash ball — 39 ball
Baholash Bitta Bitta savolga ajratilgan ball migdori Nazorat shakli
shakli savolga belgilovchi talablar va ballar
ajratilgan yig indisi
ball
1-OB=20 ball um.
Maksimal ball-35 ball
Baholash shakli | 7-ball Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savolning | OB=35 ball
Yozma ish har birini mohiyatini tushuntirishi, bilishi,
Yozma ish tasavvurga ega bo lishi lozim. Uni ilmiy 31-35 ball a’lo
uchun 5 tadan asoslagan holda ijodiy fikrlab, mustaqil (86-100) ball
savol tuziladi mushohada yuritib, imloviy xatosiz yoritib
va har bir berishi hamda shu savollarga berilgan
savolga “1” ma’lumotlarni tagqoslay olishi, xulosa va 25-30 ball
“I”gacha garorlar chigargan holda, amalda qo’llay yaxshi
baholanadi bilishi kerak. Talaba 5 ta savolga ham shu (71-85) ball
mezon asosda javob bergan bolsa, yozma
ishga maksimal 35 ball (5x7 ball) go’yiladi.
Talabalarning fan bo yicha ozlashtirish 20-24 ball
ko rsatgichini nazorat gilishda qo yidagi gonigarli
namunaviy mezonlar (keyingi o rinlarda (55-70) ball
namunaviy mezonlar deb yuritiladi) tavsiya
etiladi:
31-35 ball uchun talabalarnng bilim
darajasi qo yidagilarga javob berishi lozim:
xulosa va garor gabul gilish:
ijodiy fikrlay olish;
mustaqil mushohada yurita olish;
olgan bilimlarini amalda qo llay
olish;
mohiyatini tushuntirish;
bilish, aytib berish;
tasavvurga ega bo lish.
5-ball Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savol | Qonigarsiz 54 %
to'grisida bilim va tasavvurga ega bo’lishi | dan kam
lozim. Savolni mohiyatini tushgungan holda
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mustaqgil mushohada yuritib, savol mazmunini
yoritib  berishi  kerak. Berilgan ilmiy
ma’lumotlarni o'zaro taqgoshga giynaladi,
xulosalar yakuniga yetmagan. Talaba 5 ta
savolga ham shu mezon asosida javob
bergan bo’lsa, yozma ishga 25 ball (5x5 ball)
qoyiladi. 30 ball (5x6 ball) go'yiladi uchun
talabaning bilim darajasi quyidagilarga javob
berishi lozim;

mustaqil mushohada yurita olish;

olgan bilimlarini amalda qo"llay olish;

mohiyatini tushunish;

bilish, aytib berish;

tasavvurga ega bulish.

4-ball

Talaba yozma ishdagi 5-ta savolni mohiyatini
tushunishi, tasavvurga ega bolishi, gisman
bilishi hisobga olinadi. Ilmiy ma’lumotlar
qisman yozilgan, bu ma’lumotlar asosida
mustaqil fikr va xulosalar yurita olmaydi.
Talaba 5 ta savolga ham shu  mezon
asosida javob bergan bo’lsa, yozma ishga 20
ball (5x4 ball)qoyiladi. 20-24 ball uchun
talabaning bilim darajasi quyidagilarga javob
berishi lozim;

mohiyatini tushunish;

bilish, aytib berish;

tasavvurga ega bolish.

3 ball

Talaba 5-ta savolning mohiyatini gisman
tushinsa, ilmiy ma’lumotlarni yozishda
xatoliklarga yo’l qo’ysa. Mustaqil fikr va
xulosalar yoritilmagan bo’lsa, yozma ishga
jami 15 ball (5x3 ball), 10 ball (5x2) ball
goyiladi.

1-ball

Talaba 5-ta savolni mohiyatini tushunmasa,
ilmiy ma’lumotlarni bayon etishda qupol
xatoliklarga yo’l qo’yilsa, ma’lumotlar
asosida mustaqil fikr yurita olmasa, yozma
ishga jami 5 ball (5x1 ball) goyiladi.

15 ball

Kollekvium
Nazoratning bu
shaklida
talabalar 3-4 ta
mavzu
yuzasidan
ko'rgazmalar,
gerbariylar,
kolleksiyalar va
texnika
vositalari
yordamida

0 gituvchi

5-ball

Nazoratning bu turida talabalar laboratoriya,
amaliy mashgulot jarayonida berilgan
topshiriglar, uy vazifalari, mustaqil ta’lim
topshiriglarida belgilangan—vazifalar
yuzasidan -referat, fanga oid sxemalar,
chizmalar, rasmlar, plakatlar, kartochka
savollarini  tayyorlash va shu asosida
tushuntirib berishlari kerak. Laboratoriya va
amaliy mashg ulotlarni bajarib ko rsatishlari
kerak.  Berilgan  topshiriglar  barchasi
bajarilgan bo’lishi shart. Shu asosida erkin,
mustaqil fikrlab, so'zlab berishi kerak.
Bajargan ishlarini bir-biriga taggoslay olishi,

13-15-ball
A’lo,
(86-100 %)
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tomonidan
berilgan
savollarlarga
javob berishi
talab etiladi.

ahamiyatini yoritib bera olishi kerak. Amaliy
topshiriq va laboratoriya mashg ulotlarini
tajribada o qgituvchi ishtirokisiz bajara olishi
va mustaqil xulosalarni chigara olishi lozim.
Talaba 3 ta topshihiqga shu mezon asosida
javob bergan bo'lsa 15 ball (3x5 ball)
qo yiladi.

4-ball

Talaba berilgan topshiriglarni yaxshi bajargan
bolishi  kerak. Tagqoslay oladi, mustaqil
so'slab berishga harakat giladi. Vazifalar
yuzasidan -—referat, fanga oid chizmalar,
rasmlar va savollarni tushuntirib berishlari
kerak. Laboratoriya va amaliy topshiriglarni
o gituvchi  yordamida bajaradi, xulosa
chigarishga qiynaladi. Talaba 3 ta
topshihigga ham shu mezon asosida javob
bergan bo’lsa 12 ball (3x4 ball) qo yiladi.

11-12--hall
Yaxshi
(71-85 %)

3-ball

Talaba topshiriglar  gisman  bajarilgan.
Bajarilgan  ishlar bo'yicha ma’lumotlarni
gisman bayon gila oladi. Taggoslay olmaydi.
Vazifalar yuzasidan—fanga oid chizmalar,
rasmlar chala bajarilgan. Laboratoriya va
amaliy topshiriglarni o gituvchi ishtirokida,
uning ko rsatmasi orqgali bajaradi, xulosalarni
gayd eta olmaydi. Talaba 3 ta topshihigga
ham shu mezon asosida javob bergan
bo’lsa 9 ball (3x3 ball) go’yiladi.

9-10-ball
Qonigarli,
(55-70 %)

2-ball

Talaba berilgan topshiriglar  bo'yicha
ma’lumotlarni bayon gila  olmaydi.
Vazifalarga oid chizmalar, rasmlar va
plakatlatlarga to'g'risida tushunchaga ega
emas. Laboratoriya va amaliy mashg ulot
topshiriglarini o qituvchi yordamida gqisman
bajaradi. Mazmunini tushunmaydi va xulosa
gila olmaganda jami 6 ball (3x2 ball)
goyiladi.

1-ball

Berilgan topshiriglar yuzasidan fanga oid
chizmalar rasmlar, plakat va slaydlarni
umuman tushuntirib  bera  olmaydi.
Laboratoriya va amaliy mashg ulot
topshiriglarini o gituvchi yordamida  ham
bajara olmasa, berilgan topshiriglarni
chalkash, noto'g'ri bajarib kelsa jami 3 ball
(3x1 ball) go'yiladi.

0-ball

Tophsiriglarni umuman bajarmagan, berilgan
topshirig bo'yicha so'zlab bera olmaydi.
Tajribalarni bajara  olmaydi. Talaba
baholanmaydi.

Og zaki

Og'zaki savol-
jabob orgali
nazorat  olish

5-ball

Ogituvchining  fan  yuzasidan  tuzgan
savolnomasidan har bir talaba uchun
tayyorlangan savol variantlari tuzilishi kerak.
Unda 4-5 gacha savol bo’lishi magsadga

11- JB=35ball
18-20 ball A’lo
(86-100%)
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uchun o’tilgan
mavzular
yuzasidan 50-
100tagacha
savollar
ishtirokida 4
tadan  savolli
variantlar
tuziladi.
Variantdagi
har bir savolga
“0” balldan “5”
ballgacha
baholanadi.

Variantlar
tuziladi
Variantdagi har
bir savolga “0”
baldan “5”
ballgacha
baholanadi

muvofigdir. Talaba og'zaki savollarning
mohiyatini tushunishi, tasavvurga ega
bolishi, bilishi bilan birgalikda savol
mazmunini ilmiy ma’lumotlar asosida yoritib
bera olishi kerak. Talabaning bayoni aniq,
nutqi ravon, mustaqil fikrlab, izchillik bilan,
ilmiy terminlarga ijodiy yondoshgan holda
javob berishi kerak. Ma’lumotlarni tagqoslab
aniq xulosalar chigara olishi lozim. Talaba 4
ta og'zaki savolga ham shu mezon asosida
javob bergan bo’lsa maksimal 18-20 ball
uchun talabaning bilim darajasi qoyidagilarga
javob berishi lozim. Talabaning fan bo'yicha
0 zlashtirish korsatgichini nazorat qilishda
quyidagi  namunaviy mezonlar  (keyingi
o rinlarda namunaviy mezonlar deb
yuritiladi) tavsiya etiladi:
a) 86 — 100 ball uchun talabaning bilim
darajasi qoyidagilarga javob berishi lozim:
xulosa va garor gabul gilish:

xulosa va garor gabul gilish:

olgan bilimlarini amalda qollay
olish;

tasavvurga ega bo lish.

4-hall

Og'zaki savollar yuzasidan tasavvurga ega
bo’lishi,  mohiyatini tushuna olishi, ilmiy
ma’lumotlarni bilishi kerak. Mustaqil fikrlay
oladi, lekin  ma’lumotlarni  taqqoslay
olmaydi.materialni bayon gilishda izchillikka
rioya qilmaydi.  Xulosalari sayoz, savol
mazmunini umumlashtirishga giynaladi.
Talaba 4 ta savolga ham shu  mezon
asosida javob bergan bo'lsa 16 ball (4x4
ball) go'yiladi. 15-17 ball uchun talabaning
bilim darajasi quyidagilarga javob berishi
lozim;

mustagil mushohada yurita olish;
olgan bilimlarini amalda qollay olish;

mohiyatini tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bulish.

3-ball

Talaba og'zaki savollar ~ mohiyatinini
tushunadi, tasavvurga ega, savolga javob
berishda izchillikka rioya qilmaydi. IImiy
ma’lumotlarni  qisman biladi. Mustaqil
mushohada yurita olmaydi. Savol mazmunini
gisman bayon qilib beradi. Xulosa chigara
olmaydi. Ilmiy terminlarni izohlay olmaydi.
Talaba 4 ta og'zaki savolga ham shu
mezon asosida javob bergan bo'lsa 12 ball
(4x3  ball)go'yiladi. 12-14 ball uchun
talabaning bilim darajasi quyidagilarga javob

15-17-ball.
Yaxshi
(71-85 %)

12-14-ball.
Qonigarli,
(55-70 %)
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berishi lozim;
mohiyatini tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bo'lish.

2-ball

Talaba og'zaki savollar mohiyatini gisman
tushinishi, tasavvurga ega bo’lmasligi, ilmiy
ma’lumotlarni bayon etishda xatoliklarga yo’l
qo’ygan .Mustaqil fikr va  xulosalar
yoritilmagan bo’lsa, jami 8 ball  (4x2
ball)goyiladi.

1-ball

Talaba  og'zaki  savollar ~ mohiyatini
tushunmasa, ilmiy ma’lumotlarni bayon
etishda qupol xatoliklarga yo’l qo’yilsa,
ma’lumotlar asosida mustaqil fikr qgisman
yoritilgan bo’lsa, jami 4 ball (4x1 ball)
qo yiladi.

Yakuniy nazorat-30 ball

Yozma ish
Yozma ish
uchun 5 tadan
savol tuziladi
va har bir
savolga “0”
balldan “6”
ballgacha

6-ball

Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savolning
har birini  mohiyatini tushunishi bilishi,
tasavvurga ega bo’lishi lozim. Uni ilmiy
asoslagan holda ijodiy fikrlab mustaqil
mushohada yuritib imloviy xatosiz yoritib
berishi, hamda shu savollarda berilgan
ma’lumotlarni taqqoslay olishi, xulosa va
garorlar, chigargan holda amalda qo’llay
bilishi kerak. Talaba beshta savolga ham shu
mezon asosida javob bergan bo'lsa, yozma
ishga maksimal 30-ball (5x6 ball) goyiladi.
Talabaning fan  bo'yicha o zlashtirish
ko rsatgichini nazorat qilishda qo’yidagi
namunaviy mezonlar (keyingi o rinlarda
namunaviy mezonlar deb yuritiladi) tavsiya
etiladi:

27-30 ball uchun talabaning bilim darajasi
goyidagilarga javob berishi lozim. Xulosa va
garor gabul gilish ijodiy fikrlay olish, mustaqil
mushohada yurita olish, olgan bilimlarini
amalda qo’llay olish, mohiyatini tushunish,
bilish, aytib berish, tasavvurga ega bolish.

YN=30 ball

27-30 ball a’lo
(86-100%)

5-ball

Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savol
to'grisida bilim va tasavvurga ega bo’lishi
lozim. Savolni mohiyatini tushungan holda
mustaqgil mushohada yuritib, savol mazmunini
yoritib  berishi  kerak. Berilgan ilmiy
ma’lumotlarni o'zaro taqqoslashga qiynaladi.
Xulosalar yakuniga yetmagan. Talaba 5 ta
savolga ham shu mezon asosida javob bergan
bo'lsa yozma ishga 25 ball (5x5 ball)
go'yiladi. 22-26 ball uchun talabaning bilim
darajasi o yidagilarga javob berishi lozim.

mustaqgil mushohada yurita olish;
olgan bilimlarini amalda qollay olish;

22-26 ball
Yaxshi
(71-85%)
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mohiyatini tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bulish.

4-ball

Talaba yozma isdagi 5-ta savolni mohiyatini
tushunishi, tasavvurga ega bo’lishi, gisman
bilishi hisobga olinadi. Ilmiy ma’lumotlar
gqisman yozilgan, bu ma’lumotlar  asosida
mustaqil fikr va xulosalar yurita olmaydi.
Talaba 5 ta savolga ham shu  mezon
asosida javob bergan bo’lsa, yozma ishga 20
ball (5x4 ball)go'yiladi. 17-21 ball uchun
talabaning bilim darajasi quyidagilarga javob
berishi lozim;

mohiyatini tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bulish.

17-21 ball
Qonigqarli
(55-70 %)

3-2 ball

Talaba 5-ta savolning mohiyatini gisman
tushinsa, 1lmiy ma’lumotlarni yozishda
xatoliklarga yo’l qo’ysa. Mustaqil fikr va
xulosalar yoritilmagan bo’lsa, yozma ishga
jami 15 ball (5x3 ball), 10 ball (5x2) ball
qgo yiladi.

1-ball

Talaba 5-ta savolni mohiyatini tushunmasa,
ilmiy ma’lumotlarni bayon etishda qupol
xatoliklarga yo’l qo’yilsa, ma’lumotlar
asosida mustaqil fikr yurita olmasa, yozma
ishga jami 5 ball (5x1 ball) qo yiladi.

Kafedra mudiri:
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2013- 2014 o’quyv yili 1-semestr “Hayot faoliyati xavfsizligi” fani bo’yicha talabalarning bilimini baholash
REYTING JADVALI
Yugori baholash bali (YuB)-100 ball Saralash bali (SB)-55 ball

Joriy va oraligq baholashga 70 ball beriladi Yakuniy baholashga 30 ball beriladi

Ne Naztora Sem | Nazorat EI:IZ Baho shakli Nazorat turlarini
shakli es turlari o’tkazish sanasi
1 2 3 4 5 3 4 5 6
Og’zaki 11-
javob, 15 8-10 12 13-15
test,
| Joriy I mustaqil
nazorat | sem ish, 20 |11- | 15-
kontrol 14 |17 |18-20
savollarig
a javob
Jami 2 marta 35
Oraliq Test, 11-
nazorat | kontrol 15 18-10 12 13-15
I yozma savollarig
€M | 4 og’zaki 20 1111- ig_ 18-20
javob
Jami 2 marta 35
Y akuni Test,
i y Ise muammol 30
nazorat m i
masalalar
Jami 100
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2013- 2014 o’quv yili 1-semestr “Hayot faoliyati xavfsizligi” fani bo’yicha talabalarning bilimini baholash

REYTING JADVALI
Yugori baholash bali (YuB)-100 ball Saralash bali (SB)-55 ball
Joriy va oraliq baholashga 70 ball beriladi Yakuniy baholashga 30 ball beriladi

Ne Naztora Se | Nazorat EI:IZ Baho shakli Nazorat turlarini
. | mes | turlari o’tkazish sanasi
shakli
1 2 3 4 5 3 4 5 6
Og’zaki 11-
javob, 15 8-10 12 13-15
test,
I Joriy I mustagqil
nazorat | sem ish, 20 |11- | 15-
kontrol 14 |17 18-20
savollari
ga javob
Jami 2 marta 35
Oraliq Test, 11-
nazorat kontrol 15 18-10 12 13-15
(| | yozma I savollari
sem ga 20 11- | 15-
0g’zaki 14 |17 1820
javob
Jami 2 marta 35
Y akuni Test,
y Ise | muammo
1 nazorat | m li 30
masalalar
Jami 100

Kafedra mudiri:
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3

Hayot faoliyati xavfsizligining nazariy asoslari I11-semestr uchun ma’ruza..

Mavzu Nel.Hayot faoliyati xavfsizligining asosiy tushunchalari. ma'ruzasini olib borish
texnologiyasi

Mashrulot shakli

Kirish-informatsion mavzu bo’yicha ma'ruza

Ma’ruza rejasi

1. Kirish.

2. Hayotiy faoliyat xavfsizligi fanining
ahamiyati va uning tarkibi.

3. Hayotiy faoliyat xavfsizligi ni ta’minlash
asoslari.

4. xavfsizlikni ta’minlash usullari,ta’riflari.
5. Mehnatni muhofaza gilishda tashkiliy va
huqugiy masalalar.

6. Ozbekiston respublikasida mehnat
muhofazasi nazorat giluvchi tashkilotlar.

7. Jarohat va kasbiy kasalliklar.

8. Mehnat xavfsizligi standartlari majmuasi.

O’quv mashrulotining magsadi

O’quyv kursi hagida umumiy tasavvurni
berish.

Pedagogik vazifalar:

O’quyv faoliyati natijalari:

Fanning maqgsadi va vazifalari bilan

tanishtirish;

Fanning maqgsadi va vazifalarini aytib bera
oladilar;

Mavzu rejalari, o’quv faoliyatini baholash
mezonlari hamda tavsiya gilinadigan
adabiyotlar ro’yxati haqida ma'lumot beriladi;

Mavzuning gisqacha mazmunini ,o’quv
faoliyatining 0’ziga xos xususiyatlari va
baholash shakllarini aytib bera oladilar;

Hayotiy faoliyat xavfsizligini ta’minlash
asoslari hagida talabalarga tushuncha beradi.

Hayotiy faoliyat xavfsizligini  ta’minlash
asoslari haqgida to’liq ma’lumotga ega
bo’ladilar.

Mehnatni muhofaza qilishda tashkiliy va
hugugiy masalalar hagida talabalarga
tushunchalar berib boradi.

Mehnatni muhofaza qilishda tashkiliy va
huquqiy masalalar haqida talabalar to’liq
ma’lumotga ega bo’ladilar tushunchalar berib
boradi.

Jarohat va kasbiy kasalliklar haqida ma’lumot
beradi..

Jarohat va kasbiy kasalliklar hagida talabalar
to’lig ma’lumotga ega bo’ladilar..

O’qitish vositalari

ma ruza matni, komp’yuter slaydlari, doska

O’qitish usullari

ma ruza, namoyish, blits-so’rov, “aqliy
hujum” usuli

O’qitish shakllari

frontal, kollektiv ish

O’qitish sharoiti

Texnik vositalar (komp’yuter, mul’-timedia
proektor) bilan ta'min-langan, guruhlarda
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ishlash
auditoriya.

usulini qo’llash mumkin bo’lgan

Monitoring va baholash

Suhbat, kuzatish, savol-javob

Ish Tinglovchi
bosgich- O’qituvchi faoliyatining mazmuni Izoh | faoliyatining mazmuni
lari
1.1. Hayot faoliyati xavfsizligi fanining asosiy |1.1.1- Tinglaydilar
1-bosgich. | mazmuni, tarkibiy tuzilishi va o’tiladigan ilova
mavzular to’rrisida gisgacha tanishtiradi. .
Fanga va | Hayot faoliyati xavfsizligi fani bo’yicha joriy,
mavzuga | oralig va yakuniy nazorat shakllari va reyting
kirish | ballari bilan tanishtiradi
. 1.1. Mazkur fan bo’yicha o’rgani-ladigan Yozadilar,
(20 min) , . . : . .
mavzular  bo’yicha nazariy va  amaliy tinglaydilar
mashrulotlar, ularning uzviyligi haqida qisqacha
ma’ lumot beradi. Asosiy adabiyotlarning ro’yxati
bilan tanishtiradi. O’quv dasturi va targatma
materialni tinglovchilarga targatadi.
1.2.  Birinchi o’quv mashruloti mavzusi, Mavzu nomini yozib
maqsadi va o’quv faoliyati natijalarini aytadi. oladilar
1.3.  Blits-so’rov usulida mavzu bo’yicha | 1.1.2- | Tushunchalarga javob
ma’'lum bo’lgan tushunchalarni sanab berishni | ilova | beradilar
so’raydi
2.1. Mavzu rejasi va tayanch tushunchalar Tinglaydilar
bilan tanishtiradi.
2.2. Maruza rejasining 2-8 punktlari|1.1.4- Tinglaydilar.
bo’yicha tushuntiradi, har bir punkt nihoyasida | ilova Targatma materiallar
2. umumlashtirib boradi. Jarayon komp’yuter | Komp’- |to’plamida
bosgich. | Slaydlarini namoyish gilish bilan olib boriladi. | yuter keltirilmagan
slay- girralarini konspekt
Asosiy dalari gilib boradilar.
bo’lim | 2-3. Tayanch iboralarga gaytiladi. | 1.1.3- Har bir tayanch
Tinglovchilar ishtirokida ular yana bir bor | ilova tushuncha va iboralarni
(50 min) |takrorlanadi  (“Aqliy  hujum”  usulida). muhoka-ma qiladilar.
Mavzuga oid bo’Imagan iboralar olib tashlanib, Barcha ma’lumotni
kerakli tushuncha va iboralar qo’shiladi. tizimlashtiradilar.
Konspekt giladilar.
3.1. Mavzu bo’yicha yakunlovchi xulosalar Savollar beradilar
3-bosqgich. | giladi. Mavzu bo’yicha olingan bilimlarni
gaerda ishlatish mumkinligi ma’lum giladi.
YAkun- |3.2. Mavzu maqsadiga erishishdagi
lovchi | tinglovchilar faoliyati tahlil gilinadi va
baholanadi.
(10 min) 3.3, Mavzu bo’yicha mustaqil o’rganish |1.1.4- Topshirigni yozib
uchun topshiriglar beradi. ilova oladilar
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34. Mavzu bo’yicha  bilimlarni  chu- Yozadilar
qurlashtirish uchun adabiyotlar ro’yxatini beradi.

3.5.  Keyingi mazvu bo’yicha tayyorlanib | 2.1.1- Yozadilar
kelish uchun savollar beradi. ilova,

1.1.1-ilova
Bo’lim1.01.Kurs bo’yicha tinglovchilarning o’zlashtirishlarini
Bo’lim1.02.baholash mezonlari
Reyting
Muddati Nazorat shakllari ballari
Ma'ruza va amaliy mashrulot darsida Joriy nazorat 35
Shundan: Ma’ruzada
Amaliyotda
4 va 9-haftada Oraliq nazorat 35
Kurs oxirida Yakuniy nazorat 30 ball
Jami 100 ball

86 % - 100 % — 86-100 ball - «A'lo»

70%-85% — 70-85ball - «Yaxshi»

55%-69% — 55-69 ball - «Qoniqarli»

0%-54% — 0-54 ball - «Qoniqarsiz»

Hayot faoliyati xavfsizligi fani bo’yicha baholashda bilish, tushunish, tadbiqg qilish, tahlil gilish,
sintez gilish va baholay olish mezonlariga asoslaniladi.

Har bir amaliy mashrulotda 2 ballgacha olishlari mumkin bo’lib, unda quyidagi mezonlar
asosida baholaniladi.

Asosiy Mavzu bo’yicha asosiy model | Usullarni gqo’llay Natijalarni tahlil
tushunchalarni va usullarni tushunadilar oladilar gila oladilar
biladilar
20% 20% 30% 30%
1.1.2-ilova

Mavzuni jonlantirish uchun savollar.
H.F.X. fanining ganday ahamiyati bor?
Mehnatni muhofaza qilish bo’yicha qanday qonunlarni bilasiz?.
Mehnat muhofazsi nazorat giluvchi tashkilotlarning asosiy vazifasi nimalardan iborat ?
Jarohat turlarini sanab bering.
Qanaga kasb kasallkilarini bilasiz?
Xavfsizlik toksomaniyasi nima?
. O’zbekiston Respublikasida insonning hayotiy faoliyati xavfsizligini qaysi hujjatlar
ta’minlaydi?
8. O’zbekiston Vazirlar kengashining standartlar bo’yicha Davlat qo’mitasi standartlarini necha
yil muddatga belgilaydi.?
Uning mohiyatini tushuntirib bering.

NooohkwhpE
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Blits so’rov:

. HFXni boshgarish deganda nima tushuniladi?

. Boshqarishda tizimiy yondashishni tushuntiring.

. Hayotiy sikl bosgichi nimalardan iborat?.

. HFXni boshgarish vositalarini ayting.

. Faoliyat dekompozitsiyasini tushuntiring.

. Ergonomika ganday fan?

. «Inson-mashina -muhit» tizimining nechta muvofiqlik holati mavjud?
. Insonning eshitish a’zolari ganchagacha tovush chastotalarini qabul qiladi ?
. Operatorning funksional holati necha fazaga bo’linadi?

0. Mobilizatsiya fazasi insonning ganday holati tushuniladi?

P OO0~ WNE

Mavzuning gisgacha bayoni:

Hayot faoliyati xavfszligi (HFX) fanining digqat markaziga qo’yilgam maqgsad bu insonning
jamiyat taraqqiyotidagi rolidir. HFX —bu har ganday sharoitdagi inson faoliyatidir.Insonning
barcha faol harakati (mehnat jarayonida,dam olishda ) uning faoliyatini tashkil etadi.HFX fani
0’z tarkibiga inson faoliyatining atrof-muhit bilan alogasi,mehnat faoliyatidagi xavfsizligi va
favqulodda vaziyatlar xavfsizligi bo’limlarini gamrab olgan.HFX fani prinsiplar va usullar
asosida:baxtsiz hodia,qurbonlar,va ularning natijasida kelib chigadiganzararlarni kamaytirish
masalalarini keng miqiyosda qo’yadigan va hal qiladigan fandir. HFX kursi bulg’usi yetishib
kelayotgan kadelarni mehnatini muhofaza qilish ularning mehnat faoliyatlarini to’g’ri tashkil
gilishiga hamda ularning hayotiy faoliyatiga gizigtirishdan iboratdir.Buning ilmiy jihatdan tahlili
quyidagilardan iborat:

1.1shlab chigarishda shikastlanish holatlarini tahlil gilish.

2.Ishlab chigarishda sodir bo’ladigan kasalliklarni kasalliklar tasnifi bo’yicha to’g’ri baholash va
ularni ishga yaroqgli yoki nogironlik darajalarini baholashda ishtirok etish.

3.Ishlab chigarishda sodir bo’ladigan yong’in sabablari va holatlarini baholash va to’g’ri tahlil
qilish.

4.1Ish jarayonida ishlab chigarishda sodir bo’ladigan portlash va baxtsiz hodisalarni to’g’ri tahlil
gilishiga imkoniyat yaratishdan iboratdir.

HFXni boshqgarish funksiyalari ma’lum bir bosgichda amalgam oshiriladi.Ushbu funksiyalarga
quyidagilar kiradi:

1.0b’ektning holatini tahlil qilish va baholash;

Magsadga erishish va boshqarish vazifalarini amalgam oshirish bo’yicha tadbirlar ishlab ciqish
va rejalashtirish;

2.Boshgariluvchi va boshqgaruvchi sistemalarini aniglash,tashkil etish;

3.Tadbirning samaradorligini aniglash;

4.Stimullashtirish

HFXni ta’minlashda ilmiy dunyo

garash,fiziologik,psixologik,sotsial, tarbiyaviy,ergonomic,tibbiy,texnik,tashkiliy-
operativ,huquqiy va iqtisodiy aspektlar hisobga olinishi zarur.Buning uchun
HFXniboshqarishning qator vositalaridan foydalaniladi.Ularga xavsiz faoliyat ko’rsatish:xulq —
atvorini,madaniyatini shakllantirish,kasbiy o’qitish,boshqarish sub’ektlariga psixologik ta’sir
etish,kollektiv himoyaning texnik va tashkiliy vositalaridan foydalanish,shaxsiy himoya
vositalaridan foydalanish,imtiyozlar va kompensatsiyalar sistemasini tashkil etishdan iboratdir.
HFX insonni xavfdan himoyalashga qaratilgan bo’Isada,ko’pchilik hollarda insonni 0’zi
potensial xavtni,to’g’diruvch,tashuvchi hisoblanadi.masalan,inson 0’z hayoti davomida turli xil
zararli va zararli moddalarni ishlab chiqaradi oqibatda o’zining noto’g’ri harakati tufayli
ko’pgina baxtsiz hodisalarni kelib chiqishiga sabab bo’ladi. Natijada insonni ish gobilyati
pasayadi umumiy va kasb kasalliklari ko’payadi,avariyalar sodir bo’ladi,ishlab chigarish
jarohatlari yuzaga keladi.
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O’zbekistonda mehnat muhofazasi-bu tegishli qonun va boshga me’yoriy hujjatlar asosida amal
giluvchi,insonningmehnat jarayonidagi xavfsizligi,sihat —salomatligi va ish qobilyati saglanishini
ta’minlashga qaratilgan ijtimoiy,iqtisodiy,tashkiliy,texnikaviy,sanitariya-gigiyena va
davolash,kasalliklarni oldini olish tadbirlari hamda vositalari tizimidan iborat.

Mehnatni muhofaza qilish bo’yicha belgilangan barcha tadbirlar O’zbekiston Respublikasi

Konstiititsiyasi(8 dekabr-1992 yil).

O’zbekiston Respublikasining Mehnat kodeksi(21 dekabr 1995 yil).

Mehnatni muhofaza qilish to’g’risidagi qonun(6 may 1993 yil) Davlat standartlari ,nizomlari va
normative hujjatlar xavfsizlik texnikasi bo’yicha qoidalar asosida olb boriladi.

Konstitutsiyada ko’rsatilganidek «Davlat xalq irodasini ifoda etib uning manfaatlariga xizmat
giladi.Davlat organlari va mansabdor shaxslar jamiyat va fugoralar oldida ma’suldirlar ».(2-
modda);Yashash huquqi har bir insonning uzviy huquqidir (24 modda) «Har bir shaxs mehnat
qilish,erkin kasb tanlash,qulay mehnat sharoitlarida ishlash va qonunda ko’rsatilgan tartibda
ishsizlikdan himoyalanish huquqiga ega »(37 modda)

MavzuNe2Odamzodni atrof muhit bilan o’zaro-ta’siri.ma’ruzasini texnologiyasi.

Tayanch tushuncha va iboralar

Pedagogik vazifalar:

O’quyv faoliyati natijalari:

.Ishlab chigarish muhitining ob-havo sharoiti
bilan talabalarga tushuncha berish .

Ishlab chigarish muhitining ob-havo
sharoitlaribilan tanishadilar va tushunchaga
ega bo’ladilar.

Ob-havoning inson salomatligiga va mehnat
qobilyatiga ta’siri haqida ma’lumot berish

Ob-havoning inson salomatligiga va mehnat
gobilyatiga ta’siri haqida ma’lumotga ega
bo’ladilar.

Ishlab chiqgarish binolari va ish joylarining

Ishlab chiqgarish binolari va ish joylarining

mikroiglimi hagida talabalarga tushuncha | mikroiglimi  hagida  tushunchaga ega
berish va mavzu yuzasidan ko’nikma hosil | bo’ladilar

qilish.

Isitish sistemalarining turlari ~ va wularga | Isitish sistemalarining turlari  va ularga

quyilgan talablar haqida ma’lumotlar berish

quyilgan talablar haqida ma’lumotlar oladilar.

.Sanoatda titrashdan va shovgindan saglanish
chora tadbirlarini o’rgatish.

.Sanoatda titrashdan va shovgindan saglanish
chora tadbirlarini o’rganadilar.

O’qitish vositalari

ma ruza matni, komp’yuter slaydlari, doska

O’qitish usullari

ma ruza, namoyish, blits-so’rov, Klaster,
pinbord texnikasi

O’qitish shakllari

frontal, kollektiv ish

O’qitish sharoiti

Texnik vositalar (komp’yuter, mul’-timedia
proektor) bilan ta'min-langan, guruhlarda
ishlash  usulini go’llash mumkin bo’lgan
auditoriya.

Monitoring va baholash

Suhbat, kuzatish, savol-javob
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Qizigarli masalalar va mashqlar to’plami.

BRONXIAL ASTMA

1-masala. 30 yoshli bemor A. da ovkat mahsulotlari (makaron, limonad, fanta ichimligi)ga
allergiya bulib, badaniga toshma toshgan va nafas qisish xuruji bo‘lgan. Ikki marta aspirin va
analgin tabletkasi ichganda ham shunday bo‘lgan. Vrachga ko‘rsatganda burnida polip borligi
(ikki marta polipni oldirib tashlagan) aniklangan.

1. Qaysi kasallik deb o“ylash mumkin?

2. Bu kasallikda qgaysi dorilarni berish mumkin?

a) eufillin;

b) teofedrin;

V) berotek;

g) intal;

d) salbutamol.

1-masalaga javob. 1. Bemorda noimmunologik bronxial astma kasalligi bo‘lib, aspirinli astma
deyiladi. Bu o‘zining uch variantli ko‘rinishiga ega bo‘lib, ular bronxial astma, salitsilatlar
yogmasligi va burlila gaytalanib turuvchi polip borligidir. Aspirinli astma kasalligining asosida
prostaglandin sistemaning buzilishi yotadi. Bunda ularni sintez qilinishi izdan chiqib, bronxlarni
toraytirish xususmryati kuchayib ketadi.

2. Aspirinli bronxial astmani davolash uchun tarkibida salitsilatlar bor ovkat mahsulotlari (sitrus
mevalar, olxo‘ri, bodring, tomat va boshqalar) va nosteriod yalliglanishga qarshi dori moddalarni
berish mumkin emas.

2-masala. 49 yoshli S. ismli bemor 10 yildan beri bronxial astma kasalligi bilan og‘rib keladi.
Bir necha marta nafas gisish xuruji sababli kasalxonada davolangan. Kasalligi gaytalamasligi
uchun kuniga 10— 15 mg dan prednizolon gabul gilib yuradi.

Keyingi bir necha kun davomida nafas yo‘llari yallig‘lanishi sababli nafas gisish xuruji tez-tez
tutib, balg‘am ajralishi giyinlashgan va shuning uchun bemor “Berotek™ bilan ingalatsiya kila
boshlagan, efedrin ichgan va eufillin inyeksiyasini gabul gilgan. Nafas qisish xuruji
to‘xtamaganligi sababli tez yordamga murojaat qilgan va kasalxonaga Keltirilgan. Obyektiv
tekshirilganda ekspirator hansirash, nafas olish sonining minutiga 30 martaga, yurak gisgarishlari
sonining minutiga 120 martaga, arterial kon bosimining esa 30/100 mm simob ustuniga tengligi
aniglangan.

Auskultatsiyada o‘pkada quruq xushtaksimon xirillashlar eshitilgan.

1. Bemorning bunday ahvoli kanday baxolanadi?

2. Bunday paytda kaysi davolash usulini qo‘llashni to‘g‘ri deb bilasiz?

a) simpatomimetiklar bilan ingalatsiya qilish zarur;

b) simpatomimetiklarni parenteral yuborish kerak;

V) atsetilsistein bilan ingalatsiya qilish zarur;

g) antibiotiklar berish kerak

d) prednizolonni parenteral yo‘l bilan yuborish lozim.

2-masalaga javob. 1. Bemorda | darajali astmatik holat bo‘lib, bu paytda simpatomimetiklarga
talab oshganligi uchun nafas kisish xuruji to‘xtamaydi, balg‘am ko‘chishi kiyinlashadi, yurak
urishi tezlashadi va arterial qon bosimi ortadi. Nafas qisish xurujining bo‘lishi broxial astma
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kasalligining og‘ir asoratlaridan biri hisoblanadi. Bunday holat 5% day 23% gacha bemorda
uchrashi mumkin. Astmatik xolat asosida bronxlardagi p- adrenergik retseptorlarning to‘liq
blokadasi yotadi.

2. Astmatik holatni davolashda glyukokortikoid gormonlarni qo‘llash eng kerakli va zarur usul
hisoblanadi. Ularning miqdori astmatik holatning og‘irligiga, bemorning tana vazniga, dorining
xiliga garab aniglanadi. Astmatik holatdan chiggandan keyin ham 48 soatgacha gormon miqgdori
kamaytirilmaydi. Ikki kundan so‘ng bir maromda ushlab turadigan miqdorga kamaytiriladi.
Simpatomimetiklar va kuchli sensibilizatsiyalovchi dorilarni (antibiotiklar, atsetilsistein,
vitaminlar va boshqalar) qo‘llash mumkin emas.

3-masala. 26 yoshli R. ismli futbolchi tez o‘ynagani natijasida havo yetishmasligi bezovta qilib
o‘yin maydonidan chiqib ketgan, nafasi hushtaksimon eshitilgan, ilgari hech kasal bo‘lmagan.
Obyektiv tekshirilganda ichki a’zolarida patologik o‘zgarishlar aniklanmagan. Spirogramma
qilinganda bronxlar o‘tkazuvchanligi o‘zgarmagan. Vrach unga futbol o‘ynamasligi kerakligini
aytgan.

1. Qanday kasallik to‘g‘risida o‘ylash mumkin?

2. Kasallikni to‘g‘ri aniglash uchun ganday tekshirish usullaridan foydalanish kerak?

a) futbol maydonidagi o‘tlarga allergik tekshirish o‘tkazish;

b) o‘pkani rentgen-tomografiya usulida tekshirish;

v) yurak chap korinchasi ishini tekshirish uchun sistolani boskichli analiz gilib tekshirish;

g) spirografiyada to‘liq tekshirish;

d) o‘pka alveolalaridagi SO2 mikdorini aniglash lozim.

3-masalaga javob. 1. Jismoniy zo‘rigishdan keyin bo‘ladigan bronxlarning torayishi
noimmunologik jismoniy zo‘riqishdagi astma deyiladi. Nafas qisishi jismoniy zo‘rigishdan bir
gancha vaqt o‘tgandan keyin boshlanadi. Ko‘pincha nafas qisishi yugurgandan keyin boshlanadi.
Bu astma bo‘lgan bemorlarda meteorologik o‘zgarishlarga, sovuq va nam havoga kamdan-kam
allergik reaksiya bo‘ladi. Jismoniy zo‘riqishdagi astma xuruji uni Keltirib chigaruvchi
mediatorlarning ajralishiga bog‘liq.

TEMIR YETISHMOVCHILIGIDAN KELIB
CHIQADIGAN KAMQONLIK

4-masala. 38 yoshli L. o‘zida charchashlik, bo‘shashishdik, soch to‘qilishi va og‘iz
burchaklarining bichilishi alomatlarini kuzatadi. Kamgonlik bilan kasalxonaga yetgunga gadar
temir preparatlari bilan davolangan. Bemor kup yillardan beri hayz ko‘rish paytida ko‘p qon
yo‘qotadi. Obyektiv tekshirilganda teri va shillik pardalari rangi oqargan, og‘iz burchaklari
bichilgan, tirnoglarida chizig bor. Hb—60 g/1, rang ko ‘rsatkichi 0,65, qon formulasi uzgarmagan,
retikulotsktlar — 20%.

1. Kamqonlikning kelib chigishiga qanday patologik mexanizmlar ta’sir qilgan?

2. Bemorni davolash choralarini aytib bering?

a) suyak ko ‘migini tekshirish kerak;

b) gon zardobidagi temir migdorini aniglash zarur;

v) vitamin V12 bilan qo‘shimcha ravishda davolash kerak;

g) temir preparatlari berishni to‘xtatib, vitamin V)2 buyurish kerak.

4-masalaga javob. 1. Bemor hayz ko‘rgan vaqtida ko‘p qon yo‘qotishi natijasida giposideroz
(og‘iz burchagining bichilishi, soch to‘qilishi, tirnoqdagi ko‘ndalang chiziqglar) paydo bo‘lishi
temir yetishmovchiligidan kelib chiggan kamgonlik borligini bildiradi. Bunday kamgonlik
ko‘pincha bola tug‘ish yoshida ko ‘proq kuzatiladi.
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2. Temir yetishmovchiligidan kelib chigadigan kamqonlik deb tashxis ko‘yishdan avval qon
zardobidagi temir migdorini aniglash kerak. Bu bemorda qondagi temir miqdorini to‘g‘ri aniqlab
bo‘lmaydn, chunki tekshirishdan oldin bemor temir moddasini kabul kilgan bo‘ladi. Qonda
retikulotsitlarning oz mikdorda bo‘lsa ham ko‘payishi berilgan temir ta’sirida eritrotsitlar ishlab
chigarilishi kuchaygannni ko‘rsatadi. Bunday o°zgarish kasallik rivojlannshdan tuxtab, tuzalish
boskichiga o‘tgakini kursatadi. Agar bemorga temir preparatlarn berish davom ettirilsa, 3—4
xaftadan keyin gemoglobin mikdorn normaga keladi. Temir taqchilligidan bo‘ladigan
kamqonlikda vitamin V12 berish mone’lik qiladi. Bu kamqonlikda suyak ko‘migini tashxis
qo ‘yish magsadida tekshirish ham foydasiz xisoblanadi.

5-masala. 42 yoshli R. kasalxonaga bo‘shashayotganligi, boshi aylanayotganligi, ozgina
jismoniy harakat gilganda hansirab golayotganligi uchun keltirilgan. Anamnezida oshgozoni
Bilrot I usuli bilan operatsiya gilinganligi aniglangan. Bir necha yildan beri gon ketib turuvchi
bavosil bilan ogriydi. Obyektiv tekshirilganda terisi va shillig gavatlarining rangi ogargan, yurak
cho‘qqisida sistolik shovqin eshitiladi, yurak minutiga 96 marta qisqaradi, arterial bosimi
120/80. Qon analizi: Nb—50 g/1, rang ko‘rsatkichi — 0,6, qon formulasi o‘zgarmagan, qon
zardobida temir— 5 mmol/l. Jarrohning xulosasi: ichki va tashqi bavosil kasalligi borligi sababli
operatsiya qilish kerak.

1. Bemorni qaysi usul bilan davolash muhokama gilinmogda.

a) ferropleks bilan davolab turib, so‘ngra operatsiya qilish kerak;

b) ferrumlek buyurish zarur;

V) gon quyish kerak;

g) ferropleksni «V» guruhdagi vitaminlar bilan birga berish zarur;

d) kamgonlikning sababini bilish uchun suyak ko« migini tekshirish kerak.

2. Qachon temir preparatlari ichish va inyeksiya gilishga buyuriladi?

5-masalaga javob. 1. Bemorning oshgozon va 12 barmoq ichagi Bilrot-1 usuli bilan operatsiya
gilingandan so‘ng temir so‘riladigan joyi o‘zgargan, shuning uchun temir moddasi bilan
davolash befoyda bo‘ladi. Bunday kamqonlikda «V» guruhdagi vitaminlarni berish temir
moddasining so‘rilishiga ta’sir kilmaydi.

2. Temir preparatlarn temir taqchillpgidan kelib chigadigan kamkonlnkda beriladi. Bunday
dorilar fagat temir preparatlari yekmaydigan bemsrlarga berilmaydi. Yana oshqozon-ichak
kasalliklarida so‘rilish buzilganda (enterit, ichak rezeksiya kilinganda, pankreatitda) va
organizmda temir mikdori ko‘payib ketgan hollarda ham berilmaydi (operatsiya silinadigan
paytlarda).

6-masala. 30 yoshli G. bir necha kundan beri tez-tez qaytalanuvchi surunkali pankreatit bilan
og‘riydi. Ikki oy oldin unda aritmiya va temir yetishmovchiligi aniglanib, unga 2 tabletkadan 3
mahal ferropleks buyurilgan. Obyektiv tekshirilganda teri va shilliq pardalari rangi ogargan,
giposideroz belgilari (tirnoqglari singan, terisi qurigan) paydo bo‘lgan. Qon-analizida: N—90 g/I,
rang ko‘rsatkichi —0,8, kon zardobidagi temir miqdori — 7,5 mmol/l. Gastroskopiya va
kolonoskopiyada o‘zgarishlar topilmagan.

1. Temir dorilari bilan davolashdan foyda bo‘lmasligiga sabab nima?

a) bemorga temir tankisligi deb noto‘g‘ri tashxis qo‘yilgan;

b) ferropleks yetarli migdorda berilmagan;

V) uzoq vakt davolanmagan;

g) temir preparatlari vitamin B, bilan birga berilmagan;

d) temir preparatlari yaxshi so‘rilmagan.

2. Davolashga qanday o‘zgartish kiritish kerak?

ini jismoniy harakat qgildirib turib tekshirish zarur.

6-masalaga javob. 1. Surilish buzilganda ferropleks berilmaydi. U gemoglobin miqgdorini yetarli
darajada oshirish magsadida uzoq vaqt beriladi. Ichakdan surunkali ravishda kon yo‘qotib turilsa,
temir yetishmovchiligi kamqgonligi kuzatiladi.

2. Temir yetishmovchiligi kamgonligida temir preparatlari parenteral yul bilan yuboriladi.
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TEMIR YETISHLYUVCHILIGIDAN KELIB CHIQADIGAN

KAMQONLIK

GEMOLITIK KAMQONLIK

7-masala. 35 yoshli bemor yuqori nafas yo‘llari yallig‘lanishi natijasida (qisqa vaqt isitmasi
ko‘tari-ladi, bo‘shashgan, boshi aylanadi) isitmasi 38°S ga ko‘tarilgani va terisining rangi sal
sarg‘ayganidan shikoyat giladi. Bir marta siydigi gora rangga kirgan. Obyektiv tekshirilganda
terisi 0q. sariq rangda, tomir urishi minutiga 100 marta. Talog‘i kattalashgan (uzunligi 14 sm).
Qon analizi: Nb—50 g/I, L—14X109 |, miyelotsitlar — 2, metamiyelotsitlar — 2, P—10, S—=60,
L—18, M—3, retikulotsitlar — 60%, bilirubin — 62 mkmol/I.

1. Qanday tashxis qo‘yilsa to‘g‘ri bo‘ladi?

a) oshgozon-ichagidan gon ketgan;

b) sepsis;

v) autoimmun gemolitik kamqonlik;

g) surunkali miyeloleykoz;

d) subleykemik miyeloz.

2. Tashxisni tasdiglash uchun ganday tekshirish usulidan foydalanish kerak?

7-masalaga javob. 1. Klinik va laboratoriya belgilariga garaganda bemorda gemolitik
kamgonlik (taloq kattalashgan, retikulotsitlar va bilirubin kupaygan) bor. Siydikning gora rangda
bo‘lishi va isitma qon tomir gemolizini ko‘rsatadi. Neytrofilli leykotsitlarning bo‘lishi
(eritrotsitlarning gon parchalanishidan paydo bo‘lgan leykomoidli reaksiyasi) o‘tkir gemoliz
borligini ko‘rsatadi. Gemolitik kamqonlik belgilari paydo bo‘lishini nafas yo‘llarining o‘tkir
yallig‘lanishidan deb o‘ylash mumkin, bu ko‘pincha Virusli infeksiyadan keyin paydo bo‘ladi.
Autoimmun gemolitik kamgonlikning patogenetik mexanizmida eritrotsitlarga nisbatan
antitelalar hosil bo‘ladi.

2. Autoimmun gemolitik kamqonlikni keltirib chigargan eritrotsitlardagi autoantitelalarni aniglab
tashxis qo‘yish uchun kumbs sinamasi qo‘llaniladi.

8-masala. 60 yoshli bemor bo‘shashish, sal harakat gilsa hansirab qolish, isitmasi 37,8—38°S
gacha ko‘tarilishidan shikoyat qiladi. Gipertoniya kasalligi bo‘lganligi uchun bir yil davomida
dopegit ichib yurgan. Obyektiv tekshirilganda terisi och sariq rangda, jigari va talog‘i
kattalashgan. Qon analizi: Nb—58 t/I, E—1800000; rang ko‘rsatkichi — 1,1, L—9,2—10%I
formulasi o‘zgarmagan, trombotsitlar — 250x109/I, retikulotsitlar— 38%, bilirubinning to‘g‘ri
bo‘lmagan-fraksiyasi — 62 mkmol/I.

1. Qaysi kasallik to‘g‘risida o“ylash mumkin?

2. Qaysi usul bilan davolash yaxshi natija beradi?

a) gon zardobidagi temir migdorini aniglash;

b) prednizolon bilan pulsterapiya gilish;

V) prednizolon bilan immunodepressantlar berish;

g) talogni olib tashlash;

d) plazmoforez qilish.

3. Davolash uchun kanday usulni kullash kerak?

GEMOLITIK KAMQONLIK
8- masalaga javob. 1. Bemorda gemolitik kamgonlikning klinik — gematologik (terining
sarg‘ayishi, taloqning kattalashishi, retikulotsitlar va to‘g‘ri bo‘lmagan bilirubinning ortishi)

belgilari bor. Turli ma’lumotlarga qaraganda dopegit qabul qilgan bemorlarning 1/3 qismida
eritrotsitlarga qarshi autoantitelalar hosil bo‘lishi mumkin ekan. Kumbs sinamasi yordamida
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70% bemorda gemolitik kamqgonlikdagi antitelalar borligi aniglandi. To‘gri bo‘lmagan Kumbs
sinamasi tashxis qo‘yishda ahamiyatga ega emas.
2. Prednizolon bilan davolash antimmun gemolitik kamgonlikda 50% holda foyda beradi.
Glyukokor-tikoidlarning adekvat dozasi (prednizolon bemorning 1 kg vazniga 1 mg dan beriladi)
samara bermasa, taloqni olib tashlash masalasi qo‘yiladi. Agar splenektomiyadan keyin ham
bemorning ahvoli yaxshilanmasa, immunodepressantlar beriladi. Agar glyukokortikoidlarning
yugori dozasi bilan davolangandan keyin ham kasallik kaytalansa va bemor yosh bo‘lsa
(yoshlarga immunodepressantlar berish mumkin emas) talogni olib tashlashga ruxsat beriladi.
Mabodo yuqorida ko‘rsatilgan davolash usullari ham yordam bermasa yoki unga qarshn
ko‘rsatma bo‘lsa, u holda plazmoforez qilinadi.
3. Splenektomiya gilingandan keyin operatsiyadan keyingi o‘limni kamaytirish uchun kuniga
80—100 mg dan prednizolon beriladi. Tromb hosil bo‘lishi oldini olish uchun operatsiyadan
oldin 3-4 mahal 5000 TB dan geparin, kurantil va tret al beriladi.

KAMQONLIKNI DIFFERENSIATSIYA QILISH

VA DAVOLASH

9-masala. 45 yoshli bemorda hayz ko‘rish natijasida kamqonlik paydo bo‘lgan (Nb—80 g/I,
rang ko‘rsatkichi—0,7). Unga 1 tabletkadan 3 mahal gemostimulin ichish buyurilgan.
Davolashning o‘ninchi kuni bemorning qornida og‘riq paydo bo‘lib, ko‘ngli aynigan va axlati
gora rangga kirgan. Qon qayta tekshirilganda: Nb— 85 g/I, rang ko‘rsatkichi—0,8, qon
zardobidagi temir migdori—25,5 mkmol/l, retikulotsitlar—25%.

1. Quyidagilarning qaysi biri to‘g‘ri?

a) bemorning oshgozon-ichagidan qon ketayapti;

b) kon zardobidagi, temir miqdori temir yetishmovchiligidan kelib chiggan kamgonlikka
o‘xshamaydi;

v) qon zardobidagi temir miqdori tanada to‘plangan haqiqiy temir miqdorini ko ‘rsatmaydi.

g) bemorda gemolitik kamqonlik bor;

d) retikulotsitlarning ko ‘payishi gemostimulin ichishga bog‘liq emas.

2. Bemorni ganday davolash kerak?

9-masalaga javob. 1. Bemorda ko‘p hayz ko‘rish natijasida gipoxrom kamgqonlik paydo bo‘lib,
temir taqchilligidan kelib chiqadigan kamqonlik bor deb o‘ylash mumkin. Ammo tashxisni
tasdiglash uchun temir preparatlari berishdan oldin qon zardobidagi temir miqgdorini anigdash
kerak. Bu bemorga qon zardobidagi temir mikdorini aniglamasdan turib temir preparati-
(gemostimulin) berilgan. Shuning uchun gon zardobidagi temir miqdori ko‘p bo‘lgan (22,5
mkmol/l) bo‘lib, bu haqigiy gon zardobidagi temir miqgdorini kursatmasdan, gemostimulin
ta’sirida ko‘payganligini ko‘rsatadi. Gemostimulin ko‘pincha ichni suradi (25% hollarda),
shuning uchun xozirgi vaqtda bu dori berilmaydi. Qondagi retikulotsitlarning ko‘payishi va
eritrotsitlarning yetilishi temir preparate ta’sirida faollashgan.

2. Bemorga gemostimulin bermasdan temir preparatlari so‘rilishini yaxshilovchi, tarkibida
askorbinat -kislota bor ferrokompleks berish kerak.

10- masala. 45 yoshli bemor bo‘shashib ketayotganidan ozgina jismoniy harakat qilganda
xansirab kolishdan va terisining rangi sarg‘ayayotganidan shikoyat giladi. Qonda Nb—50 g/I,
retikulotsitlar—45% gacha. ko‘paygan. Kumbesinamasi yordamida bemorga autoimmun
gemolitik kamgonlik tashxisi qo‘yilgan. Bemorga kuniga 70 mg dan prednizolon ichish
buyurilgan.

10-masalaga javob. 1. Gemolitik kamgonlikni yarednizolon bilan davolab, uning dozasi
kamaytirilganda kasallikning qaytalanishi talogni olib tashlashga ko‘rsatma hisoblanadi. Agar
splenektomiya qilish mumkin bo‘lmasa, immunodepressantlar azatioyarin, siklofosfan) bilan
davolanadi. Immunodepressantlar yana splenektomiyadan keyin (foyda bermasa) ham beriladi.
Gemolitik kamqonlikda bemorga qon quyiladi. Yana bu kasallikda hayotiy ko‘rsatma bo‘lsa
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(gemoglabin miqdori keskin kamayib, yurak yetishmovchiligi bo‘lsa), aloxida tekshirib yuvilgan
eritrotsitlar quyiladi.

2. Talog olib tashlangandan keyin gon oqishi, septik asoratlari, tromboz va tromboemboliya
kuzatilishi mumkin. Immunodepressantlar berilganda sitopeniya hamda ich ketish alomatlari
bo‘lishi mumkin. Glyukokortikoidlar berilganda kushingoidizm, arterial gipertenziya, qand
kasalligi, osteoporoz, oshgozon yarasi, infeksiyaga beriluvchanlik va sil kasalligi kelib chigishi
mumkin.

JIGAR KATTALASHGANINI
DIFFERENSIATSIYA

QILISH

11-masala. 33 yoshli D. ning bir necha kundan beri nsitmasi 38°S ga ko‘tarilib, 0‘ng qovurg‘asi
ostida, panjalari, mayda bo‘g‘imlarida og‘riq bo‘lganligi uchun «qon sistemasi kasalligi» tashxisi
qo‘yilib klinikaga keltirilgan. Penitsillin va sulfanilamidlar bilan davolanganda foydasi
bo‘lmagan. Jigari kattalashganini bir necha yil oldin bilgan, vaqti-vaqti bilan terisi va shillig
kavatlarida sarg‘ayish kuzatilgan. Bir necha yil oldin Birusli gepatit bilan og‘rigan. Obyektiv
tekshirilganda terisi sarg‘aygan, terisida qon tomir yulduzchalari bor. Jigari ozroq kattalashgan
(qovurg‘a ostidan 3 sm chiqib turadi), talog‘ining chekkasi qo‘lga unnaydi. O‘pka eshitib
ko‘rilganda o‘ng tomonda nafas susayganligi aniqlanadi. Berilgan ko‘chirma qog‘ozda qon
analizi quyidagicha: Nb—85 g/l, L— 1,2X109/l, P—23, S—53, L—15, M—38, plazmatik
hujayralar — 1 %, retikulotsitlar — 302, trombotsitlar — 90X 10%I, bilirubin — 48 mmol/l,
ALT—300 TB, ACT—360 TB.

1. Bemorda qanday kasallik bor desak to‘gri bo‘ladi?

2. Quyida ko‘rsatilgan tekshirish usullarining kay biri qo‘llansa to‘g‘ri bo‘ladi?

a) suyak ko ‘migini tekshirish zarur;

b) jigarni punksiyali biopsiya qilish lozim;

V) gondagi LE hujayralarini aniglash zarur;

g) konni bakteriologik tekshirish kerak;

11-masalaga javob. 1. Bir yil Birusli gepatit (Botkin kasalligi) bilan kasallanganligi va vaqti-
vaqti bilan sarg‘ayish alomatlari kuzatilib turishi bemorda surunkali gepatit borligiga gumon
turdiradi. Bemordagi isitma ko‘tarilishi, bo‘g‘imlar sindromi, plevrit, pansitopeiiya, sistemalarda
o‘zgarish keltirib chiqargan surunkali gepatit borligini ko‘rsatadi. Surunkali gepatitning bu
ko‘rinishi «lipoid» gepatit ekanligini bildirib, qonda LE-volchanka hujayralarining topilishi
klinik ko‘rinishdan sistemali qizil volchankaga o‘xshab ketadi. Qondagi bu o‘zgarish suyak
ko‘migining zararlanishidan xosil bo‘lmasdan (retikulotsitlarning ko‘payishi, suyak ko‘migi
faolligini ko ‘rsatadi) balki autoimmun o‘zgarishlar hisobiga bo‘lgan.

2. Surunkali gepatit ekanligini tasdiglash uchun jigar punksiyali biopsiya gilinib, jarayonning
faolligi aniglanadi. LE- hujayralarning topilishi maxsys belgi bo‘lmasdan, balki surunkali
gepatitda ham sistemali kizil volchankada ham topilishi mumkin. Suyak ko‘migini tekshirish
kasallikni aniq ko‘rsatmasdan, bu o‘zgarishlar autoimmun o‘zgarishlar hisobiga bo‘lganligini
ko‘rsatadi.

d) plevra suyuqlig‘ini tekshirish zarur.

12-masala. 45 yoshli R. o‘ng qovurgasi ostidagi og‘rigdan, qorni dam bo‘layotgani, bo‘shashib,
ozib ketayotganligidan shikoyat gilib vrachga murojaat gilgan. Bir oy ilgari surunkali gepatit
kasalligi tufayli kasalxonada davolanib chiqqan. Kasalxonadan berilgan ko‘chirma kog‘ozda
jigarning 2 sm kattalashgani ko‘rsatilgan. Tekshirish paytida jigarning 10 sm kattalashgani
(gepatomegaliya) va chekkasi notekisligi aniglangan.

Boshqa a’zolarida kasallik yo‘q. ECHT—50 mm/soat.

1. Birinchi o°‘rinda qanday kasallik haqida o‘ylash mumkin?

2. Qanaga tekshirish usullarini qo‘llash kerak?

a) gastroskopiya qilish lozim;
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b) splenoportografiya gilish kerak;
V) gonda alfafotoprotein borligini aniglash lozim;
g) transaminaza faolligini aniglash lozim;
d) ishqorli fosfatazaning faolligini aniglash kerak.
12-masalaga javob. 1. Jigarnnng tez Kkattalashishi (bir oy ichida), gattik va chekkasi notekis
bo‘lishi, talogning kattalashishi, qon tomir yulduzchalarining bo‘lishi, jigar sirrozi belgilarining
bulmasligi va darvoza kon tomirlari bosimining bo‘Imasligi birinchi o‘rinda birlamchi jigar raki
borligini ko ‘rsatadi.
2. Eng anik, tekshirish usuli kondagi alfa-fotoproteinni aniklash hisoblanadi. Bunda ogsil birlam-
chi jigar to‘qimasida ishlanib, buyrak orqali ajraladi. Alfa-fotoprotein gepatit uchun xos
hisoblanmasada, klinik belgilarining borligi jigarda rak. borligiga gumon tugdiradi, kasallikni
tasdiqlash uchuv qo‘shimcha tekshirish (jigarni skennirlash, ultratovush yordamida tekshirish va
angiografiya gilish) kerakligini takozo kiladi.

SARIQLIKNI DIFFERENSIATSIYA QILISH

13-masala. 23 yoshli talaba badani sarg‘ayganini atrofdagilar aytganidan keyin bilgan va
vrachga murojaat qilgan. Oxirgi paytlarda charchoqlik sezishi va axvoli o‘zgaruvchan bo‘lib
qolganligini aytadi. Ob’yektiv tekshirilganda boshka a’zolarida o‘zgarish kuzatilmaydi, ko‘z
shox pardasi sargaygan. Qon analizi: Nb—2130 g/I, retikulotsitlar—8%, L—8,5x109/I, formulasi
o‘zgarmagan, trombotsitlar—2190x109/1, bilirubin — 49 mmol/l, asosan bilvosita fraksiyasi,
xolesterin — 5,2 mmol/l, siydikda o‘t pigmentlari yo‘k.

1. Ko‘rsatilgan tashxisning qaysi biri to‘g‘ri keladi?

a) gemolitik kamgonlik;

b) surunkali faol gepatit;

V) xolestatik gepatit;

g) o‘t yo‘llarini tosh to‘sib qo‘yishidan bo‘lgan mexanik sariklik;

d) xavfsiz giperbilirubinemiya.

2. Tashxisni tasdiglash uchun gaysi tekshirish usulini qo‘llash mumkin?

a) transaminaza faolligini tekshirish;

b) jigarni punksiyali biopsiya qilish;

v) jigar va o‘t yullarini ultratovush bilan tekshirish;

g) hamma tekshirish usullarini qo‘llash;

d) yug.oridagi tekshirish usullari foydasiz.

13-masalaga javob. 1. Kuz shox pardasining sarg‘ayishi, retikulotsitlar yo‘q bo‘lsada
bilirubinning ortganligi, jigar va talogning kattalashgani, trnsaminaza faolligining ortishi va
xolesterinning ortishi kasallikning asosiy belgisi hisoblanadi. Bularning xammasi Jilber turidagi
xavfsiz giperbilirubinemiya ekanligini ko‘rsatadi. Kasallik ko‘proq erkaklarda uchraydi va
nasldan-naslga o‘tadi. Kasallik surunkali bo‘lib, og‘ir jismoniy zo‘rigishdan keyin sariglik
kuchayadi, bemor sovqotadi. Ko‘pincha ular qo‘zg‘aluvchan, jizzaki, o‘zidan va atrofdagilardan
norozi bo‘lib yuradilar. Bu kasallikka asosan bilirubinning jigar xujayralariga o‘tishi va
glyukuron bilirubinning o°zgarishi sabab bo‘ladi.

2. Yuqoridagi tekshirish usullarining hammasi ham tashxisni tasdiglash  uchun
ko‘llanilavermaydi. Xavfsiz giperbilirubinemiyani tekshirish uchun qonda transaminaza
yo‘qligini bilish, jigarni biopsiya qilish va ultratovush yordamida tekshirish kerak.

14-masala. 32 yoshli bemor aplastik kamgonlik bilan kasallangan, unga ko‘p qon kuyilgan. Uch
oydan beri kuniga 30 mg dan nerobol oladi. Badani sarg‘aygani va qichishgani uchun
kasalxonaga yotkizilgan. Obyektiv tekshirilganda jigari kovurg‘a yoyidan 4 sm tashqariga
chiggan. Terisi va ko‘z shox pardasi sarg‘aygan. Qon analizi: No—90 g/I, L—3109/l. P—3. S—
35, P—50, M—12, retikulotsitlar — 1 9%, trombotsitlar — 70X109/1, bilirubinning to‘g‘ri
reaksiyasi — 62 mmol/l, xolesterin — 16 mmol/l. Transaminaza: ALT—65, ACT—70 TB,
siydikda o‘t pigmenti yo‘q.

1. Birinchi o‘rinda qanaka asorat qoldirgan deb o‘ylash mumkin?
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a) xolestatik gepatit;

b) yog‘li gepatit;

V) o‘tkir Birusli gepatit;

g) gemolitik kamqonlik;

d) xavfsiz giperbilirubinemiya.

2. Nima sababdan badan sargaygan va ganday davolash choralarini ko‘rish kerak?

14-masalaga javob. 1. Badanning sargayishi, terining gichishishi, jigarning kattalashgani, qonda
Xolesterin ko‘payganligi bemorda xolestatik gepatit borligini bildiradi. O‘tkir virusli gepatitda
transaminaza ko‘payadi, gemolitik kamgqonlikda retikulotsitlar ko‘payadi. Xavfsiz
giperbilirubinemiyada esa bog‘langash bilirubin ko‘p bo‘ladi.
2. Xolestatik gepatitda uzoq vaqgt anabolik gormov kabul gilinsa, xolestaz hamda Birilizatsiya
asoratj qolishi mumkin. Shuning uchun anabolik gormon berishni to‘xtatish kerak.

DORILAR TA’SIRIDA BO‘LADIGAN ASORATLAR

15-masala. 30 yoshli bemor kasalxonada o‘ng o‘pkaning pastki bo‘lagidagi o‘tkir pnevmokokkli
pnevmoniyadan davolanmoqda. Qasallikning tashxisi klinik va rentgenologik ko‘rinishi bilan
tasdiglangan. Qonda neytrofilli leykotsitlar—16X109/1, tayoqcha yadrolisi—12%, eozinofillar
yo‘q. Kuniga 3 miIn dan penisillin berib davolanganda ikkinchi kuni isitmasi normaga tushib,
ahvoli yaxshilangan. Davolashning 7-kunida yana isitmasi 38,2°S ga ko ‘tariladi. Bemor tekshirib
ko‘rilganda deyarli o‘pka kasalligi belgilari o‘zgargani aniqlanmaydi (hansirash, yo‘tal,
ko‘krakda og‘riq va fizik o‘zgarishlar kuchaymagan). Vrach infeksiyali jarayon butunlay
tugamagan deb penitsillin dozasini kuniga b min ga oshiradi va qon analizi, gaytadan rentgen
gilishni buyuradi. Kelasi kuni ham isitmasi pasaymaydi. Qon analizida leykotsitlar—10x109/I,
tayoqcha yadrolisi — 5%, eozinofillar—12%. Rentgenda dastlabki yalliglanish jarayoni so‘rilish
davrida.

1. Isitmaning ko‘tarilishiga (gqaytadan) nima sababchi bo‘lgan?

a) infeksiya penitsillinga chidamli bo‘lgan;

b) penitsillinga allergik reaksiya bo‘lgan;

v) plevra bo‘shliriga yiring to‘plangan;

g) plevrit;

d) o‘pka abssessi.

2. Davolovchi vrachning ishiga baho bering.

3. Aniglagan tashxisingizning nomini aytib bering?

15-masalaga javob. 1. Pnevmoniyasi bor bemorda isitmaning gaytalanishiga kasallikning
qaytalanishi yoki dorilarga allergik reaksiya sabab bo‘lishi mumkin. O‘pkadagi yangi
o‘zgarishlar (klinik va rentgenologik) va bemor ahvolining yomonlashishi ham dorilarga allergik
reaksiya natijasida bo‘lishi mumkin. Ko‘pincha penitsillinga allergik reaksiya bo‘lishini esdan
chigarmaslik kerak. Qonda eozinofillarning ko “payib ketishi allergik belgilarni tasdiqlaydi.

2. Isitma sababini bilish uchun dori berishni ikki kun to‘xtatib (bu davr ichida bemorning ahvoli
yaxshilanib, isitmasi normaga tushadi va allergik belgilar kamayadi) turish, gon analizini va
rentgenologik o°zgarishlarni kuzatish kerak. Pensillin dozasini kupaytirsak, shoshilgan va
adashgan bo‘lamiz.

3. Isitma ko‘tarilishi, eozinofillarning ko‘payishi pensillinga allergik reaksiya deb qo‘ygan
tashxisimizni tasdiglaydi.

16- masala. 24 yoshli bemor kuchli isitma ko‘tarilganligi uchun uchastka vrachini uyiga taklif
giladi. Oxirgi vyillarda hech ganday dori ichmagan va soglom bo‘lgan. Yoshligida emlanib
vaksina olganida angionevrotik shish paydo bo‘lib, bronxlari berqilib (obstruksiya) golgan.
Shokolad va bironta meva yeganda toshma toshadi. Ikki oy oldin dam olayotganida chivin
chakishidan boshida juda kup xunuk shishlar paydo bulgan. Vrach bemorda o‘tkir pnevmoniya
bor deb, antibiotiklar bilan davolashni tavsiya kiladi.

1. Anamnezini xisobga olib, gaysi bir dorini buyurish mumkin?
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a) metatsiklinni kuniga 0,15 g dan 2 mahal berish kerak;

b) penitsillinni kuniga 5 min dan xar 4 soatda muskul orasiga yuborish uchun;

v) ampitsillinns 0,5 g dan 6 mahal ichishga;

g) antibiotiklar berish mumkin emas.

2. Davolashda anamnezidagp gaysi belgiga ahamiyat berish kerak?

16-masalaga javob. 1. Bemorni antibiotiklar bilan davolash kerak, yuqori nafas yo‘llari
yallig‘langanda tetrasiklin qatoridagi (metatsiklin) dorilar berilsa, allergik reaksiya paydo
bo‘lishi kamayadi.

2. Bemorda yugqori allergik holat bo‘lganligi uchun allergik reaksiya xavfi yuqoridir. Bemorni
kasalxonaga yotqizib, vrach nazoratida davolash kerak. Kasalxonaga jo‘natilayotganda
yo‘llanma varaqasiga avvalgi dorilarga allergik reaksiyasi borligini yozib qo‘yish kerak. Agarda
bemorga boshqa dorilar (balg‘am ko‘chiruvchilar) beriladigan bo‘lsa, har bir doriga
sezuvchanligini aniqlash kerak (agar bemorning ahvoli ko‘tarsa), buning uchun 1—2 kun
o‘tkazib dori berish kerak. Agar allergik reaksiya kuzatilsa, gistaminga qarshi dorilar berilib,
allergiyasi kamaytiriladi. Bemor kasalxonada ko‘rsatilgan vaqtdan ko‘proq yotadigan bo‘lsa,
boshqa bemorlar olayotgan dorilar ta’sirida allergiya yana kuchayishi mumkin.

17-masala. 17 yoshli A. ilgari hech ganday kasallik bilan kasallanmagan va dori ichmagan.
Gripp kasalligi epidemiyasi bo‘lganida yuqori nafas yo‘llari kasalligi bilan (kuchli tumov
bo‘lgan, isitmasi 38,3°S gacha ko‘tarilib, tomog‘i kichishgan va boshi og‘rigan) kasallangan,
o‘zicha davolangan, tovoniga kvars kuygan, kuniga 0,25 g dan uch mahal amidopirin kabul
gilgan. Davolanishning uchinchi kuni burnidan ogayotgan suyuglik quyuglashgan, isitmasi
subfebril darajagacha pasaygan. To‘rtinchi kuni tomog‘ida og‘riq sezadi. Ertalab isitmasi 37,6°S
bo‘lgani uchun vrachga murojaat qiladi.

1. Axvolning yomonlashishiga nima sababchi bo‘lgan?

a) grippni noto‘g‘ri davolash;

b) amidopirin dozasining ko ‘payganligi;

v) gaptenli (amidopirinli) agronulotsitoz;

g) ahvolning yomonlashishiga amidopirin sababchi emas;

d) bor ma’lumotlar ahvolning yomonlashish sababini tushuntirib bera olmaydi.

2. Vrach nima gilishi kerak?

17-masalaga javob. 1. Amidopirin bilan davolanayotganda immun (gaptenli) agranulotsitoz
ikkinchi infeksiya natijasida bo‘lishini zsda tutish lozim. Bu ayrim fermentlarning yetishmasligi
va dori dozasiga bog‘liq emas. Bunday reaksiya 80 000 kishidan bittasida kuzatiladi. Dori
ichilganda immun agronulotsitoz bo‘lsa, uning 80% i amidopirin ta’sirida bo‘ladi. Amidopirin
bilan davolanayotgan bemorda angina paydo bo‘lishi immun agranulotsitoz belgisidir.

2. Amidopirin berishni to‘xtatib (penitsillin bilan davolab, tomokni antiseptik dorilar bilan
chayish kerak), tezlik bilan granulotsitlar sanalsa tashxis qo‘yish oson bo‘ladi.
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5

Hayot faoliyati xavfsizligi fanidan test savollari

I- variant

1.Hayot faoliyati xavfsizligi fanining magsadi

Mehnat jarayonida insonlarga texnika xavfsizligi qoidalariga rioya qilishni o’tkazish
Mehnat jarayonida insonlarning sog’ligini mustahkamlash

Mehnat jarayonida o’z huquq va erkinliklarini himoya qilish

*Mehnat xavfsizligini chuqur o’rganish, bilish, tashviqot qilish, odamlarni xavf xatardan himoya
gilish

2. xavf-xatarlar nima:

Kundalik turmushda uchraydigan baxtsiz hodisa

*(Odam sog’ligiga bevosita yoki bil vosita zarar yetkazadigan ko’ngilsiz hodisa
Mehnat jarayonidagi favqulotda vaziyat

Yo’l transport - avto halokatlari

3. xavflarni o’rganish necha bosqichda amalga oshiriladi

2 bosgichda

*3 bosqgichda

4 bosgichda

5 bosgichda

4. Potensial xavf nima

*yashirin ko’rinmaydigan xavf

Ochiq ko’rinib turgan xavf

Ish jarayonida vujudga kelgan xavf

Uy sharoitida vujudga kelgan xavf

5. Hayot faoliyati xavfsizligi fani bu:

Mehnat jarayonida insonlarni xatarlardan himoya giluvchi fan
*xavf-xatarlarni o’rganish va insonni himoya qilishni o’rgatadigan fan
texnika xavfsizligini o’rgatadigan fan

barchasi to’g’ri

6. Gomosfera nima?

*Inson 0’z mehnat faoliyati jarayonida bo’ladigan fazo

Xavf mavjud yoki vaqt _ vaqti bilan paydo bo’lib turadigan fazo

Insonlar yashaydigan va mehnat giladigan fazo

To’g’ri javob yo’q

7. Noksosfera nima?

Inson 0’z mehnat faoliyati jarayonida bo’ladigan fazo

*Xavf mavjud yoki vaqt _ vaqti bilan paydo bo’lib turadigan fazo
Insonlar yashaydigan va mehnat giladigan fazo

To’g’ri javob yo’q

8.0’zbekiston fuqarolari necha yoshdan mehnat qilish huquqiga ega?
15 yoshdan

*16 yoshdan

18 yoshdan

20 yoshdan

9. Mehnatni muhofaza qiliuvchi organlar

*O’zbekiston Respublikasi mehnat va ijtimoiy tamoyil vazirligi sanoat, kontexnik nazorat
agantligi Davlat sanitariya, yong’in energiya nazorati
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Mehnatni muhofaza giluvchi organlar Oliy Majlis

Viloyat shahar deputatlar soveti

Barchasi to’g’ri

10.Shaxsiy tarkibni ogohlantirish tartib usullari, ganday

Ovoz bilan, belgilangan signallar orgali, choparlar
Telefon bo’yicha radiostansiya orqali, komandalar berish orqali.

*Yuqorida keltirilgan usullar orgali.

Avtomatik boshgaruv tizimi orgali belgilangan signallarni yetkazish bo’yicha, og’zaki texnik
aloqa vositalari orgali yoki shaxsiy murojaat orqgali.

11.Qaysi kasalliklar o’ta xavfli yaqumli kasalliklar guruhiga kiradi
Quturish(6emrenctBo)

OITS (CIIN M)

*QO’lat (uyma)

Kuydirgi (cubupckast si3Ba)

12.Xlor moddasining tibbiy-taktik tavsifi

*turg’un, tez ta’sir qiluvchi modda.

Beqaror, tez ta’sir qiluvchi modda.

Turg’un, sekin ta’sir qiluvchi modda.

Begqaror, sekin ta’sir qiluvchi modda.

13.Fuqaro muhofazasi tuzilmalari to’g’risidagi Nizom va ularning moddiy texnik vositalari
bilan ta’minlash me’yorlari gachon va kimning buyrug’i bilan tasdiglangan va amalga
joriy etilgan

*Q’zbekiston respublikasi Bosh Vaziri-Fugaro muhofazasi boshlig’ining 2001 yil 1 yanvar
kunidagi 1- sonli buyrug’i.

O’zbekiston Respublikasi FVVning 2001 yil — yanvardagi 1-sonli buyrug’i.

O’zbekiston respublikasi Bosh vaziri-fugaro muhofazasi boshlig’ining 2002 yil 1 fevral kunidagi
1-sonli buyrug’i.

O’zbekiston Respublikasi FVV ning birinchi o’rinbosarining 2001 yil 1yanvar kunidagi 1-sonli
buyrug’i.

14.Terrorchilik xurujlari bilan bog’liq bo’lgan favqulotda vaziyat turi qaysi hujjatda
ko’rsatilgan va u qaysi xususiyatga kiradi

*“Terrorizmga qarshi kurash to’g’risida”gi Qonun. “Texnogen xususiyatli”

O’zbekiston Respublikasi Vazirlar Mahkamasining “Tabiiy, texnogen va ekologik tusdagi
favqulotda vaziyatlarning tasnifi to’g’risida”gi 455-sonli qarori “Texnogen xususiyatli

O’zbekiston Respublikasi FVV ning 2001 yil 19 mart kuniga 31 sonli buyrug’i “tabiiy yoki
texnogen xususiyatli”

O’zbekiston Respublikasi FVV ning 2004 yil 1 noyabr kunidagi 169-sonli buyrug’i “Texnogen
xususiyatli
16.Favqulotda vaziyatlardan himoyalanishning asosiy prinsiplari

Tenghuquqlilik, o’zaro manfaatdorlik va 0’zga davlatlarni ichki ishlariga aralashmaslik
Davlatlarni va xavfsizligini mustahkamlash.

Favqulotda vaziyatlarni ogibatlarini bartaraf etish.
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*Insonparvarlik, inson hayoti va salomatligini ustunligi, oshkoralik axbarotni ishonchliligi va 0’z
vaqtida berilishi.

17.Ko’rsatib o’tilgan favqulotda vaziyatni qaysinisi texnogen xususiyatli Favqulotda
vaziyat

Tog’ o’pirilishi.

Kuchli (shtormovoy )shamol.
Ozig-ovgat bilan ommaviy zararlanish.
*Transport avariyalari va halokatlari

18.Vazirlar Mahkamasining qarorlarining qaysi birida texnogen, tabiiy va ekologik
xususiyatli favqulotda vaziyatlar deb aytiladi

*28.10.1998 yil 455-sonli O’zbekiston respublikasi VM qarori.

Fuqaro muhofazasi to’g’risida qonun.
O’zbekiston Respublikasi Fugqaro muhofazasi boshlig’ining direktivalarida.

.O’zbekiston Respublikasi Bmning 18.01.1997 yil 32-sonli garori.
19.Shikastlanganlarga I-tibbiy yordam ko’rsatishda qanday vositalardan foydalaniladi

Tabeldagi va qo’lda bor vos italardan shina dori - darmonlar va tibbiy bog lov paketlaridan
Shaxsiy dori qutidan (Al-2)

Katta va kichik stiril bog’lam va salfetkalardan
*Barchasi javoblar to’g’ri
20.Fuqaro muhofazasi tizimlari bo’ysunishga ko’ra quyidagilarga bo’linadi

*hududiy , viloyat, shaxar, tuman, ishlab chigarish - xalq xo’jaligi obyektlarida

mahalliy, rahbar organlarida
moliyaviy — madaniy resuslarga

axborot — aloga, va ta’minotlarga
21.Yer surilishi bu
tog’ jinslarinin seysmik kuchlar ta’sirida surilish

tog’ jinslari qatlamining gidrostatik surilishi
tog’ jinslari gatlamining qoyalik bo’ylab surilishi

*barchasi to’g’ri
22.Favqulodda vaziyatlarning kuch va vositalariga

Fugaro muhofazasi qo’shinlari, Favqulodda vaziyatlar vazirligining respublika ixtisoslashgan
tuzilmalar
Mahalliy hokimyati organlarning qutgaruv komandalari

Obyektlarining ixtisoslashtirilgan va maxsus magsadlardagi tuzilmalari Qizil yarim oy
jamiyatining ko ngilli otriyadlari “vatanparvar” tashkiloti
*Barchasi to’g’ri

23.0mmaviy qirg’in qurollariga qanday qurollar kiradi
yadroviy qurollar

nurli qurollar kimyoviy qurollar

biologik qurollar

*barchasi to’g’ri
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24.Bakterial vositalar bu

*kasallik tug’diruvchi mikroblar va toksinlar
bo’g’uvchi zaharli modalar

nerv tizinini shikastlantiruvchi V- gazlar

ko’zni yoshlantiruvchi zaharili modalar
25.Tibbiy saralash nima

shikastlanganlarni evakuatsiya qilis

shikastlanganlarni gospitalga joylashtirish

*shikastlangan va kasallarni jarohati kasalligi uning ogir va yengilligiga garab davolash
profilaktika muassasalariga yuborish

barchasi to’g’ri

26.Fugaro himoyasining magsadi nimalardan iborat

*Fvqulotdda vaziyatlar paydo bo’lish va rivojlanishini ogohlantirish ,favqulotdda vaziyatlar
tufayli yuzaga kelgan talofatlarni kamaytirish, favqulodda vaziyatlar ogibatini bartaraf etish
Brarorlikni taminlash va taraqqiyot yo’lidagi ustivor muvozanatni saqlab qolish

Aolini yadro qurolidan himoya gilish

Thiiy ofatlarni oldini olish

27.Tibbiy saralash nima

shikastlanganlarni evakuatsiya gilish

shikastlanganlarni gospitallarga joylashtirish

*shikastlangan va kasallarni jarohati, kasalligi uning og’ir va yengilligiga qarab davolash
profilaktika va evakuatsiyaga oid chora — tadbirl r

barchasi to’g’ri

28.Eng xavfli, vayron qiluvchi tabiiy ofatlar qaysi qatorda to’g’ri berilgan?

*suv toshqini, zilzila

gattig shamol, vulgon

suv toshqini, bo’ronlar

zilzila, avariyalar

29.Gazniqobning inson organizmiga ta’sirini tushuntiring

*nafas olishni qiyinlashtiradi, niqob yuzdagi nerv va qon tomirlarni sigadi, ko’rish doirasini
Kichraytiradi, yuz terlaydi, rezinka hidi keladi.

Nafas olishni yengillashtiradi, bug’ va suyugqliklardan himoya qiladi, faqat nafas yo’llarini
himoya qiladi.

Fagat nafas chigarish organlarni himoya giladi

Og’iz bo’shlig’i va nafas a’zolarini radioaktiv changlardan himoya qiladi.
30.Umumgqo’shin himoya komplekti OP — 1 nechta gismdan iborat?

*Himoya plashi, himoya paypog’i, va qo’lqopidan iborat

Kombinizon, rezina etik, qo’lqopdan iborat

Himoya plashi, kombinizon, rezina etikdan iborat

Rezina etik, gazniqob, qo’lqopdan ibota

Il-variant

1. Jaroxat nima

Suyaklarning sinishi

To’qimalarning shikastlanishi

Qon tomirlarining shiukastlanishi natijasida ko’p qon yo’qotish animiya

*tana a’zolari va to’qimalarini kutilmagan holatda tashqi ta’sir ostida shikastlanishi
2.Jaroxatlar kelib chiqish sababiga ko’ra necha xil bo’ladi

Kuyish va to’qimalarning shikastlanishi
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Teri butunligining buzilishi, suyaklarning sinishi

*1Ishlab chiqgarish va maishiy

Sport zallari va maydonchalaridagi jarohatlar

3. Kasbiy kasalliklar nima?

Hayot faoliyati davomida orttirilgan kasalliklar

Kasbga aloqador bo’lib texnika xavfsizligi qoidalariga rioya qilmaganda yuzaga keladigan
kasalliklar

*bular ishlovchi uchun zararli ish sharoitlarning ta’siri natijasida hosil bo’ladigan kasalliklar
Barchasi to’g’ri

4. Kasbiy kasalliklar ko’rsatilgan qatorni toping

* miopiya, nevroz, gipertoniya, radikulit, eshitish organlarining susayishi

Gipertoniya, gipermitropiya, stenokardiya, rematizm

Virusli gepatit, oshqozon yara kasalligi, rematizm

Sil kasalligi, poliartrlit, infarct miakard

5. Sanoat korxonalarida insonlarga havoning qanday ko’rsatkichlari ta’sir ko’rsatadi.
Sovuq harorat, nisbiy namlik, gazlarning targalishi

Issiq harorat havoning tarkibida kislorodning kamayib ketishi

*Havoning harorati nisbiy namlik bosim, ish jarayonidagi havoning tezligi
Barchasito’g’ri

6. Shovgin nima?

Mashina va mexanizmlarning ish jarayonida vujudga kelgan ovozlar

*QOdam uchun har ganday yogqimsiz tovush

Turli ovoz va musiqalarning qo’shilib ketishi

To’g’ri javob yo’q

7. Xavflar doirasi nima?

* inson hayoti va salomatligiga ta’sir etadigan xavfli maydon

Mashina va mexazmlarning aylanadigan gismi

Zaharli modalar, gazlar targalgan hudud

Favqulotda vaziyat yuz bergan hudud

8. Mehnat xavfsizligini ta’minlashning texnik vositalar to’g’ri ko’rsatilgan qatorni toping
Shaxsiy himoya vositalari

Mashina va mexanizmlardan to’g’ri foydalsnish haqidagi yo’rignoma

Yo’l belgilari, texnika xavfsizligi qoidalari

*to’siq qurilmalar, himoya qurilmalari, tormozlash qurilmalari, blakirovka qurilmalari,
signalizatsiya qurilmalari

9. Vazifasiga ko’ra signalizatsiya turlarini aniqlang

Rangli, ovozli

Belgili, yorug’lik

Ogohlantiruvchi, avariya, nazoratlovchi, gaplashishga oid

Xavflar sodir bo’lganda ogohlantiruvchi va nazorat qiluvchi signalizatsiya

10.Tabiiy ofatlarga misollar keltiring

zilzilalar, suv toshginlari, zavodlardagi portlashlar, transprt avariyalari

sel kelishi, o’prilishlar, yer qimirlashi, gazdan zaharlanishlar

*sel, suv toshqini, gorning jadal erishi, qor ko’chishi, kuchli shamollar

xavfli epidemiologik sharoitlarning vujudga kelishi, temir yo’l va boshqa transport vositalardagi
avariyalar

11.Yadro quroli portlaganda shikast yetkazuvchi omillarni bayon eting?
singuvchi radiatsiya hosil bo’lishi

elektr magnit impulsi hosil bo’lis hi

radioaktiv zaharlanish paydo bo’lishi

*barchasi to’g’ri

13.0’tkir nur kasaligining 4 ta darajasiga ta’rif bering
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9—8grey(3—daraja) 1—-4grey(2)10-11grey (4) 3-4 grey (1)
*1 —2grey (1daraja) 2 — 4 grey (2) 4 — 6 grey (3) 6 greydanortiq (4)
Barchasi to’g’ri

100 rentgen (1daraja) 200 rentgen (2) 300 rentgen (3) 400 rentgen (4)
14.Kimyoviy qurol nima

*jamiyki mavjudod va narsalarni zaharlaydi

barchada turli kasalliklarni keltirib chigaradi, toksin ishlab chigaradi
nurlarning obyektga yo’naltirilishi

barchasi to’g’ri

15.Qanday qurol bakteriologik qurol deyiladi

*bakterial vositalardan iborat bo’lgan turli asbob va moslamalarga joylashtirilgan
shikast yetkazuvchi kimyoviy moddalar

filtrlovchi moddalar

Barchasito’g’r1

16.Zaharlovchi moddalar ganday holatga keltirilib ishlatiladi
zaharli, ionlovchi holatga

*suyuq tomchi, aerozol, gazsimon yoki bug’simon

filtrlovchi holatga

falajlovchi holatga

17.Bakterial vositalar qanday yo’llar bilan mo’ljalga yetkaziladi
aviatsion bombalar orqali, gqoplar qutilar generatorlar orgali
ampulalar, paketlar, to’lqin aviatsiya asboblari orqali

har xil masofaga uchib boruvchi raketalar orqali

*barchasi to’g’r1

18.0’tkir nur kasalligining nechta darajasi mavjud?

2 ta darajasi

.3 ta darajasi

*4 ta darajasi

6 ta darajasi

19.Evakuatsiya qilish tadbirlari nechta turga bo’linadi

3 turga

4 turga

6 turga

*2 turga

20.Terrorchilik harakati nima

garovda ushlab turish uchun shaxslarni qo’lga olish yoki ushlab turish.
davlat yoki jamoat arbobini hayotiga tajovuz gilish. Davlat ob’ektlarini bosib olish.
portlatish,0’t qo’yish,transport vositalarini qo’lga olish va boshqalar.
*Barchasi to’g’ri

21.Dizinfeksiya uchun ishlatiladigan qanday kimyoviy vositalarni bilasiz
*xlor,xlorli ohak,vodorod peroksidi,xloramin

margansofka,spirt,xlor

vodorod peoksid, Na cl

DDA-53, DD-2 qurilmalar

22.Karantin nima

*aholini ajratish va mulogotlarni cheklash

yuqumli kasalliklar qo;zg’atuvchisini yo’qotish

aholini yuqumli kasalliklarga garshi emlash

barchasi to’g’ri

23.Yuqumli kasalliklar qanday yo’llar bilan yugadi

Teri va shilliq pardalar orgali. Nafas yo llari orgali

Oshqozon ichk yo’lari orqali
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Transmissiv yoki gon orgali
*Barchasi to’g’ri
24.Mikroorganizmlar quyidagi xossalarga eg
Patogenlik
Toksiguenlik
Spedsifik, Verunetlik
*Barchasi to’g’ri
25.0’zbekiston respublikasi hududida sodir bo’lishi mumkin bo’lgam FV kelib chiqish
harakatiga ko’ra necha turga bo’linadi
2 turga
*3 turga
5 turga
6 turga
26.0’zbekistonda eng kuchli zilzila qachon bo’lgan
*1966 — yil
1992 -vil
1988 — il
1958 — il
27.Rixter shkalasi bo’yicha zilzilalar nacha balda baholaniladi
15 ball
9 ball
*12 ball
18 ball
28.0’zbekiston respublikasi hududida ishlab chiqarish korxonalarida bo’lishi mumkin
bo’lgan avariya va falokatlar turlari qaysi qatorda berilgan
kimyoviy xavfli obyektlardagi avariyalar, radioaktiv manbalardagi avariyalar.
temir yo’l va boshqga transport vositalaridagi avariyalar
portlash va yong’on xavfi mavjud obyektlardagi avariyalar
*Barchasi to’g’ri
29.Fugaro muhofazasi hagidagi qonun gachon gabul gilingan
*1998 il
1996 il
1997 il
1995 il
30.Fugaro muhofazasi hagidagi qonunning asosiy vazifalarini ayting

*favqulodda vaziyatlarda ogihlantirish, favqulodda vaziyatlardan ko’rilgan zarar va talofatlarni
kamaytirish

fugaro muhofazasi bo’yicha davlat siyosatining asosiy yo’nalishini belgilash

vazirlik boshgarma va mahalliy ijroya organlari faoliyatini nazorat gilish

favqulodda vaziyatlarda kuch va vositalarni jalb etish

I-Variant

1.Aptechkadagi ichimlik sodasi nima maqgsadda ishlatiladi?
A.*Kislotalardan kuyganda ko’zni yuvish va og’izni chayish u-n
B.Ishqorlardan kuyganda ko;zni yuvish va ogizni chayish u-n
C.Zaharlanganda oshgozonni yuvish u-n

D.Barchasi to’g’ri

2.Qon tarkibiy gismlarini ayting

A. Il Ava 'V guruxlar

B. Leykositlar va eritrositlar
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C. *qgon plazmasi va qonning shaklli elimentlari

D. Trombositlar va eritrositlar

3.Anafilaktik (allergik) shokda 1-tibbiy yordam

A. Og rigsizlantiruvchi dorilar, narkotiklar, suprastin

B. gon ogishini to xtatish, yurak glikozidlari va gon bosimini ko taruvchi dorilar, kalsiy- xlor
C. *dimedrol, kalsiy xlor, prednizolon, suprastin

D. regidron, kalsiy xlor

4.0chiq suyak sinishi deb nimaga aytiladi.

A. suyak butunligining buzilishi, shish, ogriq

B. * suyak butunligining buzilishi, terining yirtilishi, suyak siniglarining chiqib turishi,
C. jaroxatning ko'zga ko'rinib turishi, gon ketishi

D. suyak butunligining buzilishi, qo’l-oyogning kaltalashuvi, sinish zonasidagi potologik
harakat

5.Singan qo'l-oyoqni xarakatsizlantirish (immobilizasiya) nima magsadda qo llaniladi?
A. *ogrigni kamaytirish, to gimalarning keyingi shikastlanishini oldini olish,

B. travmatik shokni oldini olish

C. qon to’xtatish, og rigsizlantirish va travmatik shokni oldini olish

D. suyak siniglarini joy-joyiga solish, og'rigni kamaytirish va suyak siniklarining bitishi
6.Kuyish nima?

A. tugimalarning yugori harorat, kimyoviy moddalar, snaryad parchasi, 0°q tegishi natijasida
paydo bulgan jaroxat

B. snaryad parchasi, 0'q tegishi natijasida paydo bulgan jaroxat

C. olovdan, chug dan, kislotalardan, elektr tokidan va nurdan jaroxatlanish

D. *barchasito'gri

7. Barcha binolar yong'in jixatidan xavfsizlik darajasiga ko ra nechta toifaga bo linadi?
A.3

B.2

C*5

D.4

8.Kuyishning Il darajasi:

A. terining barcha ichki gavatlarining jonsizlanishi

B. terining 0z migdorda gizarishi va shish paydo bolishi

C. *teri yuzasi gizargan, shishgan va pufaklar paydo bo"lishi

D. terida pufakchalar yorilgan, infeksiya tushgan

9. Eletr tokidan shikastlanishda 1-tibbiy yordam

A. *tok ta'sirini to xtatish, sun'iy nafas, yurakni sun'iy  massaj, yurak dorilari yuborish
B. tokni uchirish, shikastlangan Kishini tortib olish, gon bosimini kutaruvchi, yurak glikozidlari
C. yuborish, sun'iy nafas

D. elektrdan kuyishni davolash, bemorni shifoxonaga yotgizish, og rigsizlantiruvchi,
allergiyaga qgarshi

10. Narkomaniyani davolashning asosiy qoidasi nima?

A* xumorlik sindromini yo gotish

B. o tkir zaharlanishni oldini olish

C. mehnat bilan davolash

D. barchasito'g'ri

11. Yong'inni uchirishda ishlatiladigan asosiy vositalarga nimalar kiradi?

A. Suv, ko pik, ko kun,

B*Avtomobil, avtosisterna, matopompa

C Avto narvonlar, tirsakli ko targichlar

D. barchasito'g'ri

12.Sovuq urishining 111 darajasi

A. gon aylanishining buzilishi, tiniq suyuglik bilan tulgan pufakchalar xosil bo"ladi.
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B. * teri va uning ostidagi tugimalar nekrozga uchraydi, gemorragik suyuqlik bilan tolgan
C. yumshoq pufaklar hosil bo’ladi, yiringlaydi

D. teri ogaradi va sezuvchanligi yugoladi

13. Qulda mavjud vositalar bilan immobilizasiya gilish

A. tayoq, bir oyoqgni ikkinchisiga bint bilan bog'lash

B. *taxta bulagi, karton, tayoq, bir dasta sim, shox-shabba, soyabon

C. Qo’Ini tanaga bog'lash, Kramer shinasi, taxta va faner shinalar

D. shinalar, tayoqglar, taxtalar

14.0°t o’chirish vosilari yonishni tugatish usuliga ko’ra.

a.oksidlanish —tiklanish.

b.zaharli va kam zaharli,elektr tokini o’tkazuvchi.

c.*sovuvchi,aralashtiruvchi ixotalovshi,ingibirlashtiruvchi.

d. ixotalovchi, oksidlovchi

15. Elektr tokini o’tkazuvchi o’t o’chirish vositalarini ko’rsating.
a.gaz,suv,bug’ ko’pik.

b.karbonat angidrit,suv,gaz.

c.*suv,bug’ ko’pik.

d. barchasi tog'ri

16.Zaharsiz o’t o’chirish vosilarini ko’rsating.

a.suv,bug’ ko;pik.

b.suv,ko’pik,kukunli birikmalar.

c.gazlar,kukunli birikma,suv.

d. to'g'ri javob yoq.

17.Elektr tokini o’tkazmaydigan o’t o’chirish vositalarini ko’rsating.
a.gazlar, kukunli birikmalar.

b.gazlar,suv,ko’pik.

c.*azot,gazlar,suv.

d. gaz, suv,azot.

18.Suvning o’t ochirishdagi xusisiyatlarini ko’rsating.

a.kislorodni yutadi,issiqlik sig’imi katta,zaharli emas.

b.elektr tokini o’tkazadi,kislorod miqdorini kamaytiradi,sovutuvchi.

c.*issiqlik sig’imi katta,issiqlikni yutadi,tez bug’lanadi,kislorod miqdorini kamaytiradi.
d. to g 'ri javob yoq

19.Yuqumli kasallik boshga kasalliklardan qaysi asosiy xususiyatlari bilan farq giladi?
A. Organlarning funksiyasini buzulganligidan kelib chigadi,

B. immunitet qoldirmaydi

C. *yuqumli kasallik tirik potogen mikrob qo zg atadi, bemor kasallik manbai bolib
boshqalarga yuqtirishi mumkin,

D. Kasallik qo'zg atuvchilari bo Imaydi

20.  Yugumli kasallik paydo bulishidagi omillarni ayting?

mikrobning turi, ichki va tashqi immunitet, organlarning fiziologik xususiyati
kasallikning manbai epidemiologik jarayon, igtisodiy va sotsial sharoit

barchasito'gri

Ichak infeksiyalariga kaysi infeksiyalar kiradi?
ich terlama, ichburug, ovkatdan zaxarlanish, virusli gipatit
bugma, kukyutal, ulat, bezgak, angina
ichburug, kuydirgi, vabo, virusli gipatit, kukyutal
*enterokolit
. Jgut to g ri go llanilganini nimaga garab aniglashadi.
A. teri ko karadi;
B. teri gizaradi;

NOOWPRUOD P
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C.* puls yoqgoladi, gqon ogishi to xtaydi;

D.to'g'ri javob yo'q.

23.Quyidagilarning qgaysisi termik kuyishga tegishli?
A. kislotadan kuyish;

B. elektr tokidan kuyish;

C. nurdan kuyish;

D. *issiq suvdan kuyish.

24.Sinishga tegishli bo’lgan absloyut belgini toping.
A. terining ko karishi, gizarishi;

B. *singan joyning deformasiyasi;

C. isitma ko tarilishi;

D. bosh aylanishi, ko ngil aynishi.

25. Qon ketishning gaysi turi xayot uchun xavfli emas?
A. arterial qon ketishi;

B. venoz qon ketishi;

C* kapilyar qon ketishi;

D. parenximatoz qon ketishi.

Il-variant

1. Narkomaniyani davolashning asosiy goidasi nima?

A* xumorlik sindromini yo qotish

B. o tkir zaharlanishni oldini olish

C. mehnat bilan davolash

D. barchasito'gri

2. Kizamik kasalligining manbai kim?

A. xashoratlardan yukadi

B. xayvonlardan yukadi

C. *kasal odamdan

D. tibbiy asbob-uskunalardan

3. Yong'inni uchirishda ishlatiladigan asosiy vositalarga nimalar kiradi?
A. Suv, ko pik, ko kun,

B*Avtomobil, avtosisterna, matopompa

C Avto narvonlar, tirsakli ko targichlar

D. barchasito'g'ri

4.Sovuq urishining 111 darajasi

E. qon aylanishining buzilishi, tiniq suyuglik bilan tulgan pufakchalar xosil bo"ladi.
F. *teri va uning ostidagi tugimalar nekrozga uchraydi, gemorragik suyuqlik bilan to"lgan
G. yumshoq pufaklar hosil bo"ladi, yiringlaydi

H. teri ogaradi va sezuvchanligi yugoladi

5.Bolalarda sil kasalligining erta aniklash usullari

A. * mantu sinamasi orkali, flyurografiya

B. BSJ vaksinasi

C. rentgenografiya

D. balgamni tekshirish

6. Yong inni uchirishda ishlatiladigan maxsus vositalarga nimalar kiradi?
A. Suv, ko pik, ko kun,

BAvtomobil, avtosisterna, matopompa

C* Avto narvonlar, tirsakli ko targichlar

D. barchasito'gri

7. Ot uchiruvchi zaharli moddalar gaysi gatorda to g ri ko rsatilgan?
A. Gazlar, kukunlar
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B.* 3,5 brom-etil, Freon
C. Azod ko mir Kislotasi
D. Suv, ko pik, ko kunlar
8. Zoonoz kasalliklarni yukish yullari
A. ozik ovkat orkali odamga yukadigan
B. * xayvonlardan odamga yukadigan
C. tuprok va suvdan yukadigan
D. xavo tomchi yuli orkali
9. Aptechkadagi borat kislotasi nima magsadda ishlatiladi?
A.Kislotalardan kuyganda ko’zni yuvish va og’izni chayish u-n
B*.Ishgorlardan kuyganda ko;zni yuvish va ogizni chayish u-n
C.Zaharlanganda oshgozonni yuvish u-n
D.Barchasito’g’r1
10.Gemotransfuziya shoki gachon vujudga keladi?
A.*Kop gon yoqotish natijasida
B.Qon quyish natijasida
D.Jarohatdan so’ng
C.Kuchli 0’g’rigdan
11. Ichak infeksiyalariga kaysi infeksiyalar kiradi?
A ich terlama, ichburug, ovkatdan zaxarlanish, virusli gipatit
B bugma, kukyutal, ulat, bezgak, angina
C ichburug, kuydirgi, vabo, virusli gipatit, kukyutal
D *enterokolit
12.Bolalarda sil kasalligining oldini olish
*BSJ vaksinasi
ona suti bilan emizish
mantu probasi
profilaktik davolash
. Tok urganda 1-yordam berish
* elektr manbaini uzish, yurakni massaj kilish
issik biron narsa ichirish
yurakni massaj kilish
sun'iy nafas berish
14.Karbonat angidridning o’t o’chirish xususiyatini ko’rsating.
a.yong’in maydonini qamrab oladi.
b.yong’in yuzasini namlab,yong’inni o’chiradi.
c.*kislorod migdorini kamaytiradi.
d. yong inni o chiradi
15.Yong’in chiqish sabablarini ko’rsating.
a.elektr simlarini nosozligi,issiglikni oshishi,alangalinish,kerosindan foydalanish.
b.ishlab chigarishdagi ehtiyotsizlik,elektr asboblarining nosozligi,kerosindan foydalanish.
c.*yashin,isitish pechlarining nosozligi,namlikning ortishi,portlash.
d. barchasito'g'ri
16.Bino va inshootlarning yong’in xavfi bo’yicha turlarini ko’rsating.
a.AG,K,L,B.
b.C,D,B,L.
c.*A\V,G,D,E.
d. AD,G
17.Ezilish sindiromining belgilari
A.*Ezilgan joyda 0’g’riq sezilmaydi 6-8-soatda shish paydo bo’ladi
B.Kuchli 0’g’riq bo’ladi
C.To’qimalar eziladi

COoOm»00W>
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D.Barcha javoblar to’g’ri

18.0’t uchirishda eng ko p nima ishlatiladi?

A. Suv

B. ko kun

C. ko pik

D* 3-10% brometilning suvdagi aralashmasi

19. Ishlab chiqarish korxonalarida va gishloq xo jaligi mashinalari uchun zarur bo’lgan
birlamchi o't uchirish vositalariga talab O zbekiston Respublikasi Vazirlar
Mahkamasining gaysi garoriga asosan aniglanadi?

A. Vazirlar Mahkamasining 1995 yil 29 iyun 243 sonli garoriga asosan

B*O zbekiston Respublikasi Qishlog va suv xo jaligi vazirligining 1998 yil 12 iyundagi Ne 44
3-5-21 sonli garoriga asosan

C. Vazirlar Mahkamasining 1998 yil 4 martdagi Ne 446 sonli garoriga asosan

D. Vazirlar Mahkamasining 2001 yil 29 noyabr Ne 365 sonli garoriga asosan

20. Nashan tarkibidagi nima organizmga ta’sir ko rsatadi?

A. aromatik aldegit

B. tannin moddasi

C* konnabinol

D. barchasito'gri

21.Lat yeish nima

A. Zarb ta’sirida yumshoq tugimalarning anatomic o' zgarishsiz shikastlanishi.

B. To gima va muskullarning chuzilib ketishi.

C. Barcha gon tomirlarning yorilib ketishi. (arteriya, vena, kapilyar).

D. Muskul tugima va hojayralarning ezilishi.

22.Yuqumli kasallik boshga kasalliklardan gaysi asosiy xususiyatlari bilan farq giladi?
E. Organlarning funksiyasini buzulganligidan kelib chigadi,

F. immunitet qoldirmaydi

G. * yuqumli kasallik tirik potogen mikrob qo zgatadi, bemor kasallik manbai bolib
boshqalarga yuqtirishi mumkin,

H. Kasallik qo'zg atuvchilari bo Imaydi

23.  Yugqumli kasallik paydo bulishidagi omillarni ayting?

E. mikrobning turi, ichki va tashgi immunitet, organlarning fiziologik xususiyati

F. kasallikning manbai epidemiologik jarayon, iqtisodiy va sotsial sharoit

G. patogen mikrobning migdori, verulentligi, odam organizmining reaktivlik xususiyati, moil
H. * barchasi to'gri

24. Dezinfeksiya nima?

A. * mikroblarni zararsizlantirish

B. kemiruvchilarga garshi korashish

C. gonsurar xashoratlarga karshi korash

D. tuprokni zararsizlantirish

25. Nasha chekkanda nashadan o'tkir mast bo'lish fazasi necha soatgacha davom etadi?
A. 2-3 soat

B* 1-3 soat

C. 2-6 soat

D. 4-5 soat
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Nazorat uchun savollar
1. Narkomaniyani davolashning asosiy goidasi nima?
A* xumorlik sindromini yo qotish
B. o'tkir zaharlanishni oldini olish
C. mehnat bilan davolash
D. barchasi to'g'ri
2.Sil mikobakteriyalari bola organizmining kaysi kismini kuprok kasallantiradi?
A. fakat upka tukimasini
B. yukori nafas yullari va traxeyani
C. suyak va bugimlarini
D. * bronx atrofida joylashgan limfa tugunlari va upka tukimasini
3. Sil kanday kasalliklar guruxiga kiradi?
A. yukumli kasallik
B. venerik kasallik
C. somatik kasallik
D. *ijtimoiy kasallik
4.Bolalar infeksiyalariga kaysi kasalliklar kiradi?
A. bugma, sil, korin tifi, toun, ulat, vabo
B. * kizamik, kizilcha, suvchechak, bugma, virusli gipatit A, V
C. toshmali tif, ovkatdan zaxarlanish, botulizm angina kuydirgi
D. gastrit, gipatit
5.epidemik prosess deb nimaga aytiladi?
A. * yukumli kasalliklarning kollektiv orasida tarkalishi
B. ichki kasalliklarning kupayishi
C. spirtli ichimliklar ichish
D. giyoxvandlik
6. Zoonoz kasalliklarni yukish yullari
E. ozik ovkat orkali odamga yukadigan
F. * xayvonlardan odamga yukadigan
G. tuprok va suvdan yukadigan
H. xavo tomchi yuli orkali
7. Giyohvand modda organizmga tushushi bilan birinchi qaysi organga ta’sir etadi?
A. Oshgozon-ichak sistemasiga.
B. yurakka
C. Buyrakka.
D. *Markaziy nerv sistemasiga.
8. Giyohvand moddalarni surunkali istemol gilish natijasida:
A. *Organizmda ruhiy hamda jismoniy toliqish ko’zatiladi.
B. Inson bagquvat bo’lib boraveradi.
C. Organizmda immunitet ortib boradi.
D. Kasalliklarni shu orgali yengadi.
9. Giyohvand moddalarni istemol qiluvchilarning ...%ini o’smirlar tashkil etadi.
A. 10 %ini
B. 20. %ini
C. 30. %ini
D. *60%ini
10.Kuygan bemorlarning ovgatida gaysi moddalar ko proq bo'lishi kerak?
A. glyukoza;
B. yog'lar;
C.* oggsillar;
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D. vitaminlar.

11. Ichki qon ketish belgilari?

A.* arterial bosimning pasayishi, pulsning sekinlashishi;

B. arterial bosimning ko tarilishi, pulsning tezlanishi;

C. arterial bosim me'yorda o0 zgarmaydi;

D. xamma javoblar to"g'ri.

12. Yuqumli kasalliklar tasnifini kim taklif qildi?

A. Pavlov;

B. *Gromashevskiy;

C. Botkin;

D. Vasilev.

13.0’t o’chirish vositalarining tarkibiga ko’ra guruhlarini ko’rsating.
a.kimyoviy,ko’pikli,suyuq.

b.*ko’pikli,gazsimon,suyuq,kukunsimon.

¢ ko’pikli,gazsimon,suyuq

d. kimyoviy, suyuq, ko pikli

14.Yong’inni o’chirishda suvning qanday aralashmasi qo’llaniladi.
a.*suvning 3-10% li brometli aralashmasi.

b. suvning 3-5% li xlorli aralashmasi.

c. suvning Kkalsiy karbitli aralashmasi.

d. suvning freonli aralashmasi

15.0’t o’chiruvchi drujinasining vasifalarini ko’rsating.

a.*yong’inga qarshi tartib qoidalarini bajarilishini nazoratqilish,tushuntirish ishlarini olib
boorish.

b.o’t uchirish vositalarini etkazib berish,bositalar bilan ta’minlash.

¢ tushuntirish ishlarini olib boorish,0’t uchirish vositalarini etkazib berish.
d. barchasito'g'ri

16.Yonginni oldini olish tizimining vazifasini ko’rsating.

a.texnik vositalar va shaxsiy himoya vositalari bilan ta’minlash.
b.tashkiliy tadbirlar va yong’indan ogohlantiruvchi vositalarni ko’rsatish.
c. shaxsiy himoya vositalari bilan ta’minlash.

d.* to'g'ri javob yoq

17.Yong’in chiqish sabablarini ko’rsating.

a.elektr simlarini nosozligi,issiglikni oshishi,alangalinish,kerosindan foydalanish.
b.ishlab chigarishdagi ehtiyotsizlik,elektr asboblarining nosozligi,kerosindan foydalanish.
c.*yashin,isitish pechlarining nosozligi,namlikning ortishi,portlash.

d. barchasito'g'ri

18. Virusli gepatit uchun gaysi belgilar xos?

A.Yo tal, burundan suv kelishi, isitma, ko'z gizarishi;

B. *Ter iva shillig pardalarning sarg ayishi, jigar buyrak jarxatlanishi;
C. Jigarning jarohatlanishi, moddalar almashinuvining buzilishi, teri

va shilliq pardalarning sargayishi;

D. Hamma javoblar to"g'ri.

19. Antropozoonoz infeksiyalariga gaysi kasalliklar kiradi?

A. gorin tifi, toshmali tif, dizentiriya, vabo;

B. Gripp, angina, sil, bug 'ma;

C. *Kuydirgi, leptosperoz, tulyaremiya;

D. gizilcha gizamiq ko 'k yo tal.

20. Bug maga garshi qaysi EM dori ishlatiladi?

A. BSJ;

B. *AKDS;

C.VvaGyv,
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D. OPV.

21. Ishlab chiqarish korxonalarida va gishloq xo"jaligi mashinalari uchun zarur bo’lgan
birlamchi o't uchirish vositalariga talab O zbekiston Respublikasi Vazirlar
Mahkamasining gaysi garoriga asosan aniglanadi?

A. Vazirlar Mahkamasining 1995 yil 29 iyun 243 sonli garoriga asosan

B*O zbekiston Respublikasi Qishlog va suv xo jaligi vazirligining 1998 yil 12 iyundagi Ne 44
3-5-21 sonli garoriga asosan

C. Vazirlar Mahkamasining 1998 yil 4 martdagi Ne 446 sonli garoriga asosan

D. Vazirlar Mahkamasining 2001 yil 29 noyabr Ne 365 sonli garoriga asosan

22. Nashan tarkibidagi nima organizmga ta’sir ko rsatadi?

A. aromatik aldegit

B. tannin moddasi

C* konnabinol

D. barchasi to'g'ri

23.Lat yeish nima

A. *Zarb ta’sirida yumshoq tugimalarning anatomik o'zgarishsiz shikastlanishi.

B. To gima va muskullarning chuzilib ketishi.

C. Barcha gon tomirlarning yorilib ketishi. (arteriya, vena, kapilyar).

D. Muskul tugima va hojayralarning ezilishi.

24.Yuqumli kasallik boshga kasalliklardan gaysi asosiy xususiyatlari bilan farq giladi?
I.  Organlarning funksiyasini buzulganligidan kelib chigadi,

J.immunitet goldirmaydi

K. * yuqumli kasallik tirik potogen mikrob go"zg atadi, bemor kasallik manbai bo"lib
boshqalarga yuqtirishi mumkin,

L. Kasallik qo zg atuvchilari bo Imaydi

25. Nasha chekkanda nashadan o'tkir mast bo'lish fazasi necha soatgacha davom etadi?
A. 2-3 soat

B* 1-3 soat

C. 2-6 soat D. 4-5 soat
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Umumiy savollar
1. Xavfsizlik taksonomiyasi nima?
2. Xavfsizlikni ta'minlashning texnik tamoyillarini aytingq
3.0 zbekiston Respublikasida insonning hayotiy faoliyati xavfsizligini qaysi hujjatlar
ta'minlaydiq
4.0 zbekiston Respublikasi «Mehnat kodeksi» ning asosiy mazmuni nimadan iboratq
5.Mahalliy shamollatish qurilmalari.
6.Changning turlari.
7. Xavfsizlikni ta'minlashning tashkiliy va texnik asoslarini bayon qiling.
8.Jarohatlovchi omillar va xavfli hududlar nimag
9.Favqulodda vaziyatlarda aholini 0 qgitish deganda nimalar ko zda tutiladiq
10.Favqulodda vaziyatning paydo bo'lishini oldindan aytib berish nimalarga asoslanadiq
11. Fugaro himoyasining kuch va vositalari hagida nimalarni bilasizq
12.Fugaro himoyasining moliviy va moddiy zahirasi nimaq
13. Tabiiy tusdagi favfqulotda vaziyatga qaysi favquloda vaziatlar kiradi?
14. Zilzilaning kelib chigishi sabablari, targalishi va halokatli ogibatlari nima?
15. Zilzilaning inshootlarga ko’rsatgan ta'siri nimalardan iborat?
16.Ko’chkilar. Umumiy tushunchalar, kelib chiqishi sabablari,  tarqalishi va holokatli
oqibatlar
17.Sellarning sabablari oldini olish choralari
18.Kimyoviy xavfli inshootlarga misollar keltiring.
19.0 zbekistondagi radiatsion xavfli ob'ektlar hagida nima bilasizq
20. zamonaviy qirg in qurollar hagida qisqacha ma’lumot, ularning turlari, va ta’sir etish
omillari.
21.Xalqaro terrorizim va terorchilik harakati, mintagaviy mojarolar.
22.Terrorezimga garshi kurashda xalgaro hamkorlik .
23.Terrorezimga garshi kurashning strategik axamiyati.
24.0 zabekiston Respublikasi fugaro muhofazasining huqugiy asoslari nimalardan iborat?
25.0 zabekiston Respublikasida fugaro muhofazasining roli va vazifalari.
26.0 zabekiston Respublikasi Prizendintining va Vazirlar mahkamasining fugaro muhofazasi
to'g'risidagi qonun va farmonlari haqida ma’lumot bering?
27.Yuqumli kasalliklar haqida ma’lumot ularning kelib chiqish sabablari.
28.Favqulodda vaziyatlar bilan bog lig yugumli kasalliklar ularni oldini olish chora tadbirlari.
29.Dezinfiksiya, dezinseksiya va deratizatsiya haqida ma’lumot.
30.Bakterial vositalarni ishlatish usullari.
31.Birinchi yordam ko rsatish vositalariga nimalar kiradi?
32.Jarohatlanishlar turlari va birinchi tibbiy yordam ko rsatishning umumiy qoidalari hagida
gapirib bering?
33.Yurakni sun'iy masaj qilish va suniy nafas berish usullari?
34.Qon ketish necha turga bo linadi?
35.0°tkir qon ketganda shoshilinch yordam ko rsatish.
36.Bemorlarni gon quyishga tayorlash va uning asoratlari.
37.Yumshoq to gimalarning shikastlanishi deganda nimani tushinasiz?
38.Suyaklar sinishi necha turga bo linadi?.
39.Suyaklarning chigishining sabablari?
40.Suyaklar chigganda 1-yordam ko rsatish.
41.Suyaklar chigishi va unga birinchi yordam.
42.Shokning kelib chiqish sabablari turlari va birinchi yordam.
43.Ezilish sindromi, klinik belgilari, birinchi yordam ko rsatish usullari.
44 Kuyish turlari, davrlari va darajalari
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45.Kuyishda birinchi yordam ko rsatish

46.Sovuq urishi, birinchi tibbiy yordam

48.Elektr tokidan erga ulab muhofazalashning mohiyati nima?

49. Elektr tokidan muhofazalashning umumiy usullarini ayting?

50 Ishlab chigarishning yong'in bo yicha tasnifi.

Texnologik jarayonlarning yong inni o chirish bo’yicha 0°ziga xos tomonlari.
51.Yong’inning kelib chiqish sabablari va xatarli omillari.

52. Yong’in xavfsizligiga doir asosiy qoidalar va talablar.

53.Yonish sharti va yonishning turlari.

54.Qurilish materiallari va binolarning o’tga chidamliligi

55.Bino va inshootlarni yohg’in xavfi bo’yicha turkumlanishi.

56. Yong’nni o’chirish vositalari nimalardan iborat?

57. Yong’inni o’chirishda qo’llaniladigan moddalar,ularning turlari va xusisiyatlari haqida
gapirib bering?

58. Yong’inni o’chirishda suv ta’minoti.

59.Ishlab chiqarishda yong’inga qarshi tizimlar nimalardan iborat?
60.Davlat yonginni gilish organiga nimalar kiradi?.

61.Yong’in hagida xabar berish texnik qurilma va asboblari.

62.0ITS kasalligining kelib chigishi hagida ganday nazariyalar mavjud?
63.0ITS kasalligi hagida tushuncha bering?

64.0ITSni keltirib chigaruvi virus ning xususiyatlari hagida so zlab bering?
65.0I1TS kasalligining klinikasi necha bosqgichdan iborat?

66.0ITS gaysi yollar bilan yugadi?

67.0ITS kasalligiga ganday tashxis qolyiladi?

68.0ITS kasalligining maxsus profilaktikasi?

69.1shonch xonalarining vazifasi nima?

70.Anonim tekshirishning ahamiyati hagida gapirib bering?

80.0ITS kasalligining oldini olish bo yich davlat gonunu gachon gachon gabul gilingan u hagida
gapirib bering?

81.Giyohvandlikning sabablari nimalardan iborat?

82.Narkotiklarning turlari va gabul qgilish yo llari?

83.Narkotiklarning inson organizmiga ko rsatadigan ta'siri?

84.Abstinent sindrom nima?

85.Tolerantlik nima?

86.Giyohvandlikning jamiyatga ko rsatadigan ta'siri?

87.Nasha narkomaniyasi gonday namoyon bo"ladi?

88.Morfin tipidagi narkomaniya belgilari ganday namoyon bo"ladi?
89.Giyohvandlikni davolash usullari?

90.Toksikomaniyani keltirib chigaruvchi sabablar?

91.0 zbekiston respublikasida giyohbandlik muammolari nimalardan iborat?
92.0ITS kasalligining kelib chigishi hagida ganday nazariyalar mavjud?
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TARQATMA
MATERIALLAR.

JAROHAT TURLARI

Tishlangan jarohatlar O‘q jarohatlari

Tilingan jarohatlar Urilgan-latyegan
jarohatlar

tT
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SUN’IY NAFAS OLDIRISHNI
O‘TKAZiSH QOIDASI
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BOSHGA VA KO‘KRAKKA STERILLANGAN
BOG‘ICHLARNI QO‘YISH QOIDASI

Sopgon ko'rinishli

engakka bog‘lash bog'ichi Sopgon ko'rinishli orga

bo'yinga bog‘lash bog'ichi

VEESaN

Ko‘krakka ro‘molcha bog'‘ichi

Ko'krakka spiral bog‘ichi

N
AL
ao/
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KUYiSH. KUYISHDA BIRINCHI
TIBBIY YORDAM

Bilak kuyishi

| va Il darajali

i

Ill va IV darajali chuqur kuyish

Toanl
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YUQUMLI KASALLIKLAR
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Bakteriyalar

A-F - kokk shakllari;

G-l - tayogchasimon shakilari;
J - vibrionlar;

K - spirallar;

L - spiroxetalar.

Kasal yo‘talganda va aksirganda
tarkibidagi yuqumli kasallikiarni
go‘zg‘atuvchi balg‘amlarning hamda
tupuk tomchilarining tarqalishi.

86



Z “Y dodnsng ) “ys puvbivwng 6Z0£0L “Z00Z 1VO «Td» O

il

RITUUOGWIGP :ppowt-§ ZS-62-E€ 19 ‘PL-£0-1€ (299€) SYof/1aL

1. Gopkalit patroni 2. R-2 respiratori 3. Paxta-doka bog‘ich

NAFAS OLISH A’ZOLARI HIMOYA VOSITALARI

i o I
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3 1
1 - filtrlovchi yarim nigob; 3 - nafas chigarish klapani;

1-gopkalit: 2 - nafas olish klapanlari; 4 - burun gisqich.
2-namlik yutuvchi;
2. Protivogaz (gazniqob) o‘lchamlari 4. Changga qgarshi matoli

va moslashtirish nigob
: PTM-1 nigobini
kiyish usullari

GP-7 protivogazi niqobi o

f Orlchov yig'indisi (sm) H

; 92 gacha 0 |

| 92 dan 95,5 gacha 1 ‘

’ 95,5 dan 99 gacha 2 ] "R 4

| s:gz d;ﬂ d;noz.s gacha 3 [ 1-matoli niqob; 2-ko‘rsatish
\ : s “ bo'limi; 3-mahkamlash;
T S — 4,5-rezinka.

TIBBIY HIMOYA VOSITALARI

Shavsiy dori qutichasi Al-2 Kimyoviy qurolga qarshi shaxsiy paket
(IPP-8)

Bog‘lovchi paket Kimyoviy qurolga

(shaxsiy) qgarshi shaxsiy
paket IPP-10
\-
B u\f
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NAFAS OLISH A’ZOLARINI HIMOYALASH VOSITALARI.
IZOLYATSIYALOVCHI PROTIVCGGAZLAR (GAZNIQOBLAR)

1- Yuz qismi;

2- Regeneratsiyalovchi patron;
3- Qo'yib yuboruvchi (puskatel);
4- Nafas olish xaltasi;

=
3
B
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5- Karkas;

6- Sumka;

7- Glilof;

8- Ko‘krak kamari.
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YONUVCHI QUROL QO‘LLASH
SHAROITLARIDA HARAKAT

i terining ochiq  Agar odamga katta mig-  Bug‘uvchi gaz bilan gattiq
=ta bo‘Imagan orda o't tushsa ustiga zahqarlan atg\da

yonish modda-  yopgich yoki brezent Ear- ni tezlik bilan sun®
eng, etak, chasini yopish kerak. nafas oldirish kerak.

chim i bilan tuproq,
mwyopish kerak.

O‘tni o‘chirish uchun kiyimni yechmasdan suvga tushish Jarohatlangan u
yoki yerga yotib, yumalab o‘chirish kerak. suv yoki 5%li mis k
aralashmasi bilan y
shaxsny paket bintlarin
o‘rash kerak.

V:‘B!. yalang‘och qo‘l Yonuvchi bombalar va Uchirilgan olov burdalari
‘inni goqish, yonuvchi napalmli idish astoydil olib tashlanadi
o't eehivish moslamasini shamol bo'ylab uzun sopli va maxsus
ao'iash mMumkin emas. asbob bilan olib chigiladi. joylarga ko muﬂ
A yoqib yu i

“ A o4
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w

- NAFAS A’ZOLARINING HIMOYA VOSITALARI.
FUQARO PROTIVOGAZI (GAZNIQOBI) GP-7

5 -so‘zlashuv qurilmasi
1- yuz gismi; (membrana);

s ; 9 - peshona tasmasi;
4 P ; - naf ;
2 -fl:}trilpvchl-yutuvchl . &Zﬁf‘“.‘:h'qa”s“ g 10 - chakka tasmalari;
3- trikotaj gtilof; 7 - tortgi; 13- fgg@gri@ SRR
4- nafas olish ki it i 8 - bosh ustligi (gardan B ’
olis apani tuguni plastinasi); 13 - sumka.
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Hayot faoliyati fanidan glossariy so’zlari

Termin Termin izohi

Avtoklav bosim ostida toyingan suv bug’i bilan sterilizasiya qilish
uchun apparat

Alkogolizm spirtli ichimliklarni uzoq vaqtgacha , meyyoridan ortiq

isti’mol va ularga o’rganib qolish natijasida sihat-
salomatlikka putur yetib, shaxsning tanazzulga yuz tutishi.

Allergiya organizmning reaktivligi o’zgarishi bilan bog’liq holda turli
moddalarga sezuvchanligining oshishi.

Anemiya hajm birligida qonda eritrositlar va gemoglabinlar kamayishi
bilan ta’riflanadigan holat, kangonlik.

Antibiotiklar mikroblar, hayvonlar va o’simliklar chiqaradigan moddalar;
ayrim bakteriyalarning rivojlanishiga yo’l qo’ymaydi yoki
ularni girib yuboradi

Apnoe nafasning vaqtincha to’xtab qolishi

Aseptika xirurgik aperatsiyalar, yaralarni bog’lash, endoskopiya va
davolash hamda diagnostika magsadlarida gilinadigan boshga
ishlarda bemorning yarasi, to’qimasi, organlari, bo’shliglariga
mikroorganizmlarga tushurmaslikka garatilgan tadbirlar

sistemasi.

Astsit gorin istisqosi-qorin bo’shlig’ida ko’p miqdorda erkin
suyuqlik yig’ilishi

Auskul’tatsiya ishlab turgan ichki a’zolardan chigadigan tovushlarni

eshitish, organlarning ganday ishlayotganini bilish uchuch
gollaniladigan tekshirish usuli.

Biopsiya diagnostika magsadida mikraskopda tirik to’qima yoki
organni kesib olish
Vaksina mikroblar va ularning hayot faoliyatida paydo bo’ladigan

maxsulotlardan olinadigan priporatlar. Odam va hayvonlar
kasalligining oldini olish yoki davolash magsadida aktiv
imunizatsiya uchun ishlatiladi.

Vaksinatsiya yuqumli kasalliklarga garshi aktiv immunitet hosil gilish

Gallyusinasiyalar aldamchi his, soxta zezgi- hagigatdan yoq narsani his gilish,
sezish, tasavvur qgilish va bunga ishonish.

Genetika irsiyat va organizm ozgaruvchanligi hagidagi fan

Generalizasiya kasallik prossesining dastlab chegaralangan o’chog’idan
butun organizm yoki a’zoga tarqalishi

Tibbiy genetika Genetikaning bir sohasi bo’lib, irsiyat va o’zgaruvchanlikka
taalugli masalalarni patalogiya nuqtai nazaridan tekshiradi

91




Genotip Organizmning irsiy asosi, muayyan organizmga doir barcha
irsiy omillarning, ya’ni genlarning majmuasi
Gepatit Jigarning kelib chiqishi har xil o’tkir va surunkali

yallig’lanish kasalliklarining umumiy nomi

Gidroterapiya

Suv bilan davolash; harorati har xil suvni umumiy va
mabhalliy vanna, shuningdek dush ko’rinishida davolashva
kasallikning oldini olish magsadida ishlatish

Gidrofobiya

Suvdan qo’rqish- qogshol, asabiy qo’zg’alish va ayniqsa
quturish kasalligida suv yutishga urinish vaqgtida yutqin
mushaklarining tortishib gisgarishi ogibatida kelib chigadi.
Quturish kasalligida bu holat suvni ko’rish bilanoq paydo
bo’ladi

Gipertenziya

Organizm bo’shliqlari, qovoq organlari va tomirlardagi
gidrostatik bosimning ortib borishi

Gipertermiya

Davolash yoki tajriba magsadida odam va hayvonlar
haroratini sun’iy ravishda ko’tarish usuli

Gipertoniya

1) arterial gon tomiri bosimining ortishi; 2)arterial tomir
devori yoki mushaklari tonusining ortib ketishi; 3) ko’z ichki
bosimining oshishi

Gipertrofiya

To’qima, a’zo yoki uning bir gismi hajmining kattalashuvi

Gipesteziya Teri zezgisining pasayishi

Gipovitaminozlar Organizmda vitaminlar kamayishi bilan bog;lig kasalliklar

Gipoksiya To’qimalarda kislorod migdorining kamyishi

Gipotermiya Issiq qonli organizmni sun’iy sovutish ; haroratni
boshqgaruvchi markaziy mexanizmlarni narkotik moddalar
ta’siri natijasida tormozlanishidan kelib chiqadi

Gipotomiya Arteriyal gon bosimining pasayishi

Gipotrofiya Bolalarda oziglanishining surunkali buzulishi, uning asosida
organism holdan toyadi

Glaukoma Asosan ko’z ichki bosimining ortib ketishi bilan kechadigan

ko’z kasalligi

Gospitalizasiya

Statsional uslubda tekshirish va davolash magsadida bemorni
shifoxonaga yotqizish

Dezenseksiya

Bo’g’imoyoqlilarga qarshi kurash chora-tadbirlari

Dezintoksikasiya

Odam va hayvonlar organizmdagi zaharli moddalarni
zararlashtirish jarayoni

Dezinfeksiya

Yuqumli kasalliklarni qo’zg’atuvchi mikroblarni fizikaviy va
ximiyaviy ta’sir etish bilan qirish

Desmurgiya Bog’lamlar va har xil jarohatlarda va kasalliklarda ularni
to’g’ri ishlatish va bog’lash
Diagnoz Kasallikning mazmuni va bemor holati to’g’risidagi

vrachning to’g’ri xulosasi

Dietoterapiya

Bemorlarni maxsus ovqgatlar bilan davolash
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Dispepsiya

Ovqat hazm qilinishining buzilishi

Diurez

Siydik hosil bo’lishi va chiqishi

Immobilizasiya

Har xil jarohatlanish yoki kasalliklarda harakatlarni
to’xtatish, tinch qo’yish

Immunizasiya Odam va hayvonlar orasida yuqumli kasalliklarni oldini olish
choralari sifatida ularda immunitet hosil gilish usuli

Kollaps Yurak faoliyatining keskin pasayib ketishi va tomirlar
tonusining pasayib ketishidan kelib chigadigan holat

Koma Qattig hushdan ketish

Gomosfera Inson 0’z mehnat faoliyati jarayonida bo’ladigan Fazo

Noksosfera Xavf mavjud yoki vaqt-vaqti bilan paydo bo’ladigan fazo.

Portlash Moddalarning bir holatdan ikkinchi holatga tez o’tishi bo’lib,

bunda ko’p miqdorda energiya chiqadi va ko’p migdorda
gazlar hosil bo’ladi, bu siqilgan gazlar yemirilishiga olib
kelishi mumkin.

Onkoviruslar

O’sma kasalliklar va leykozlarni keltirib chigaruvchi viruslar

Lentiviruslar

Kasallikni sekin astalik bilan keltiruvchi viruslar

olv

Odam immune tanqisligi virusi

Anonim tekshirish

Xufyona tekshirish
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Referat mavzulari

1.Favqulodda vaziyatlarda kimyoviy va radiatsiyaviy xavfli ob’ektlrdagi avariyalar va xalokatlar
2.Yong'in xavfsizligi qoidalarini o "rganish

3.Hayot faoliyatining asosiy shakllari.

4.Jismoniy va agliy mehnat darajalarini baholash.

5.Shaxsiy va kollektiv himoya vositalari.

6.F.V.ro’y berganda “Diqqat barchaga”signali bo’yicha harakatlanish.

7.Jarohatlanganlarni qutgarish,saralash va birinchi tibbiy yordam.

8.Yurak massaji va sun’1y nafas berish usullari.

9.Qonni vaqtinchalik va uzil-kesil to’xtatish usullari.

10.Desmurgiya to’g’risida ma’lumot.

11. Bog’lamlar va har xil jarohatlarda va kasalliklarda ularni to’g’ri ishlatish va bog’lash

12. Organizmda vitaminlar kamayishi bilan bog;liq kasalliklar

13. Yuqumli kasalliklarni qo’zg’atuvchi mikroblarni fizikaviy va ximiyaviy ta’sir etish bilan
qgirish

14. Bolalarda oziglanishining surunkali buzulishi,

15. Organizmda vitaminlar kamayishi bilan bog;liq kasalliklar

16. Mikroblar va ularning hayot faoliyatida paydo bo’ladigan maxsulotlardan olinadigan
priporatlar.

17. Hajm birligida gonda eritrositlar va gemoglabinlar kamayishi bilan ta’riflanadigan holat,
kangonlik.

18.Yong’nni uchiruvchi vositalar.

19.Yuqumli kasalliklarning payda bo’lish faktorlari.

20. Desmurgiya to’g’risida ma’lumot
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Hayot faoliyati xafsizligi fanidan tayanch konspekt
Mavzu: Nel Hayoti faoliyati xavfsizligining (HFX) asosiy tushunchalari.

Hayotiy faoliyati xavfsizligi nazariyasi. Hayotiy faoliyatning asosiy shakllari:
Hayot faoliyati xafsizligi fanining diqqat markazida qo’yiladigan magsad bu insonning jamiyat
taraqqiyotidagi roli,bu fan bo’lg’usi mutaxassislarni mehnat muxofazasining ilmiy asoslariga
doir bilimlar bilan qurollantiradi.Hozirgi vagtda inson tabiiy,texnik,igtisodiy va boshga har xil
xavf-xatarlar dunyosida yashaydi.HFX bu xavf-xatarlarni o’rganish va insonni himoya qilishni
o’rganadigan fandir.

Mavzu: 2 Odamzodni atrof bilan muhit o’zaro ta’siri. Texnosfera xavflaridan
himoyalovchi texnikalar va usullar va vositalar.

Xalq xujaligi sohalarining turli tashkilot va korxonalarida hayotiy faoliyat xavfsizligi.
Insonni xavflardan himoyalash va yashash hamda mehnat faoliyati sferasini mugobil
parametrlarini ta’minlash.Ishlab chigarish muhitining ob-havo sharoiti,ishlab chigarish mikro
iglimning gigenik meyorlari,sanoatda titrash va shovgindan saglanish

Mavzu: 3 Fugarolar himoyasi masalalari favqulodda vaziyatlarda (FV) aholi va
hududlarni himoyalash davlat tizimi.

VF lardan fugarolarni himoyalanganlik darajasini oldindan aytib berish
Fugaro muxofazasi to’g’risida umumiy tushuncha favqulotda vaziyatlar ularning sababchi
omillari,xususiyatlari,tavsifi,oqibatlari.Fugaro muxofazasining vazifalari,xavfsizlikning
taminlash tamoyillari.

Mavzu:4 Markaziy Osiyodagi tabiiy xarakterdagi FVlar, himoya choralari va zararni
kamaytirish.

Tabiiy xarakterdagi favqulotda vaziyatlardan himoyalanish vositalari chora tadbirlari va
zararlarni kamaytirish to g risida tushuncha berish. Tabiiy tusdagi favqulotda vaziyatning
turlari,zilzilaning kelib chiqish sabablari,halokatli oqgibatlari.Ko’chkilar,sellarning
sabablari,oldini olish choralari.

Mavzu:5 Texnogen xarakterdagi FVlar.

Talabalarga texnogin xusu-siyatli favqulodda vaziyatlar to"g'risida ma’lumot
berish.Gidrotexnik obyektlardagi avariyalar va halokatlar,transport avariyalari va kimyoviy
xafvli obyektlardagi favqulotda holatlar hagida ma’lumot berish.

Mavzu:6 Favqulodda vaziyatlarda kimyoviy va radiatsiyaviy xavfli ob’ektlrdagi avariyalar
va xalokatlar

Navoiy shahrida kimyoviy xavfli ob’ektlarda sodir bolishi mumkin bo'lgan avariyalar,
bundan aholini ogohlantirish va oldini olish.
Mavzu:7 Fuqarolar va ob’ektlarni terrorizmdan himoyalash

FV larning psixologik aspektlari (jihatlari) to g risida tushuncha berish.Zamonaviy
qirg’in qurollari haqida qisqacha ma’lumot,ularning turlari,ta’sir etish omillari.Xalqgaro terrorizm
va terrorchilik harakati ularga garshi kurashning strategik ahamiyati.
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Mavzu:8 FV larda fuqarolar va xalq xo"jaligi sohalari ob’ektlarini himoyalashning
gonuniy-huqugiy negizi

Talabalarga favqulodda vaziyatlarda fuqarolar va xalq hujaligi sohalari ob’ektlarini
himoyalashning huquqiy me’yorlari haqida tushuncha berish.O’zbekiston respublikasi,fugaro
muxofazasing roli va vazifalari.

Mavzu:9 Yuqumli kasalliklar bilan bog'lig favqulodda vaziyatlar

Mikroblar hagida tushuncha. Yuqumli kasalliklar manbai kelib chiqgish sabablari va oldini
olish choralari.Favqulotda vaziyatlar bilan bog’liq yuqumli kasalliklar,ularning oldini olish chora
tadbirlari.Bakterial vositalarni ishlatish usullari.

Mavzu:10 Yuqumli kasalikkalrning aholi orasida tarqalishi. Epidimologiyasi. O’ta xavfli
yugumli kasalikklar hagida tushuncha.

Aholi orasida eng ko’p uchraydigan yuqumli kasalliklar yuqish yo’llari, klasifikatsiyasi,
epidimiologiyasi, klinik belgilari va oldini olish chorealari to’g’risida tushuncha beriladi. Shu
bilan birga ushbu mavzuda o’ta xavfli yuqimli kasalliklar jumladan, o’lat, vabo, sibir yarasi,
OITS kasalliklari hagida tushuncha beriladi
Mavzu:11 Birinchi yordam ko’rsatishning umumiy tamoyillari

Mavzuda talabalarga birinchi yordam ko’rsatishning umumiy tamoyillari, vositalari,
ulardan foydalanish goidalari, mashina va mexanizmlardagi birinchi tibbiy yordam quittisi unda
mavjud bo’lgan dori-darmonalr va birinchi yordam ko’rsatishning salohiyati haqida to’liq
tushuncha beriladi
Mavzu:12 Jarohatlar. Kelib chiqishiga ko’ra turari. Birinchi yordam ko’rsatish usullari

Mavzuda talabalarga jarohatlarning kelib chiqishiga ko’ra turlari, klinik alomatlari
birlamchi tozalovdan o’tkazish, infeksiya tushishini oldini olish, bog’lamlar qo’yish haqida
tushincha beriladi.

Mavzu:13 Qon ketishi turlari va qon ketganda birinchi yordam ko’rsatish usullari

Talabalarga qgon ketish turlari, klinik alomatlari gonni vagtinchalik to’xtatish usullari, jgut
go’yish qoidalari, qon quyish, qon guruhlarini aniqlash, ichki qon ketishda shikastlanganlarni
shoshilinch tibbiyot maskanalriga yitkazish kabi tushunchalar beriladi. O’tkir qon ketganda
shoshilinch yordam ko’rsatish .

Mavzu:14 Yumshoq to’qimalarning shikastlanishi. Birinchi yordam ko’rsatish usullari

Talabalarga mushaklarning ezilishi, lat yeyish, uzilishi, belgilari, birinchi yordam
ko’rsatish shu bilan birga paylarning cho’zilishi uzilishi, klinik alomatlari, kelib chiqadigan
asoratlari to’g’risida va birinchi yordam ko’rsatish haqida tushuncha beriladi.

Mavzu:15 Tayanch harakatlanish apparatini mexanik shikastlanishi
Tayanch xarakat a’zolarining ochiq va yopiq sinishlari to'g risida tushuncha
berish.Suyaklarning sinishi,sinish belgilari,birinchi yordam ko’rsatish usullari.Ko’krak

qafasining yopiq shikastlari,birinchi yordam ko’rsatishning asosiy tamoyillari.

Mavzu:16 Inson organizmiga elektor tokining ta’siri. Cho'kish. Shoshilinch tibbiy
yordam xizmatini chagirish
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Talabalarga elektrdan shikastlanish belgilari oldini olish choralari, tashish paytida
jabrlanganlarga yordam. VVogea joyida jabrlanganlarni saralash va I-tibbiy yordam chora
tadbirlari haqida ma’lumot.Elektir tokidan jarohatlanish sabablari,uni oldini olish

Mavzu:17Shok holati. Uzoq muddatli bosib qolish sindromi (alomatlari majmui).

Talabalarga shokning kelib chiqishiga ko’ra turlari, klinik alomatalri uzoq muddatli
ezilish sindromida  I-tibbiy yordam ko"rsatish choralari to"g risida tushuncha beriladi. Shu
bilan birga mavzuda og’rigsizlantirishda qo’llaniladigan narkotik shok, uni oldini olish haqida
tushuncha beriladi.

Mavzu:18 Kuyishlar. Muzlash Zaxarlanish

Mavzuda talabalarga kuyishlar, kelib chiqishiga ko’ra turlari, termik kuyishning
darajalari klinik alomatlari, asoratlari, birinchi yordam ko’rsatish haqida tushuncha beriladi. Shu
bilan birga muzlash darajalari, oqibatlari, zaharlanishlarda birinchi yordam ko’rsatish usullari
to’liq tushuntirib berialdi.

Mavzu:19 Yonish asoslari. Materiallar va texnologik jarayonlarining yong'in va portlash
xavfsizligini baholash

Talabalarga yonuvchi modda, yong inni keltirib chigaruvchi omillar to g risida
ma’lumot berish,yong’inga qarshi ishlarni tashkil etish.Korxona,muassasa va tashkilotlarda
yong’in xavfsiligini ta’minlash ishini tashkil qilish.Dastlabki avtomatik o’t o’chirgichlar.

Mavzu:20 Yong inga garshi texnika yong inlarni uchirish usullari va vositalari (suv, qum,
ko pik, gazlar va x.k)

Talabalarga yong inga garshi vositalardan va usullardan foydalanish to g risida
tushuncha berish.Bino va inshoatlarni yong’in xafvi bo’yicha turkumlanishi.Y ong’inni
o’chirishda qo’llaniladigan vositalar,moddalar,ularning turlari va xususiyatlari.Y ong’inni
o’chirishda suv ta’minoti.
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HAYOT FAOLIYATI XAVFSIZLIGI BO LIMI

1. MAVZU. KIRISH. HAYOTIY FAOLIYAT XAVFSIZLIGING ASOSIY
ODAMZODNI ATROF MUHIT BILAN O ZARO TA'SIRI.

Reja:

Hayotiy faoliyat xavfsizligi (HFX) fanining ahamiyati va uning tarkibi.
Hayotiy faoliyat xavfsizligini ta'minlash asoslari.
Xavfsizlikni ta'minlash usullari, ta'riflari.
Mehnatni muhofaza qgilishda tashkiliy va huquqiy masalalar.
O zbekiston Respublikasida mehnat muhofazasii  nazorat qiluvchi
tashkilotlar.
Jarohat va kasbiy kasalliklar.
7. Mehnat xavfsizligi standartlari majmuasi.
8 Ishlab chigarish muhitining ob-havo sharoiti.
9.Ishlab chigarish mikroiglimining gigienik me'yorlari.
10. Sanoatda titrashdan va shovgindan saqlanish

o E

o

Respublikamizda chuqur igtisodiy o'zgarish bo layotgan bir davrda, kadrlar
tayyorlashning milliy dasturi kuchga kirishi, yugoridagi fikrni amalga oshirishning
dastlabki bosqgichi bo'lib xizmat giladi. Ko'p bosgichli ta'lim tizimiga binoan
oliygohlarda tayyorlanadigan bakalavrlar uchun o'quv rejasiga «Hayotiy faoliyat
xavfsizligi»  fanining  kiritilishi  bo'lg'usi  mutaxassislarning  bilimini
chuqurlashtirilishiga yordam berishi sozsizdir.

Hayotiy faoliyat xavfsizligi (HFX) fanining diqgat markaziga go'yilgan

maqgsad bu insonning jamiyat taragqiyotidagi rolidir. Hayotiy faoliyat xavfsizligi-
bu har ganday sharoitdagi inson faoliyatidir. Insonning hamma faol harakati
(mehnat jarayonida, dam olishda, uyda hamda sportda) uning faoliyatini tashkil
giladi.
1. Hayotiy faoliyat xavfsizligi fani 0"z tarkibiga inson faoliyatining atrof-mubhit
bilan alogasi, mehnat faoliyatidagi xavfsizligi va favqulodda vaziyatlardagi
xavfsizligi bo limlarini gamrab olgandir. Hayotiy faoliyat xavfsizligi printsip va
usullar asosida: baxtsiz, hodisalar, qurbonlar va ular natijasida kelib chiqadigan
zararlarni kamaytirish masalalarini keng miqyosda qo’yadigan va hal qiladigan
fandir. HFX-bu har ganday ko'rinishdagi faoliyatga go llanishi mumkin bo lgan
xavfsizlikning nazariy asosidir.

«Hayotiy faoliyat xavfsizligi» kursi bo'lg'usi mutaxassislarni mehnat
muhofazasining ilmiy asoslariga doir bilimlar bilan qurollantirish va ularda ishlab
chigarishdagi mehnat sharoiti hamda mehnat muhofazasini Yyaxshilash
muammolarini ijobiy hal etishga gizigish uyg otishga mo’ljallangan. Buning ilmiy
zamini esa quyidagilardan iboratdir.: ishlab chigarishda shikastlanish, kasalliklar,
ishlab chigarishda sodir bo’ladigan yong'in hamda portlashlar sabablarini har
tomonlama tahlil qilish; ishlab chigarishdagi xavflilik va zararlilik darajasini
o rganish; to'qimachilik, paxta, ipak va engil sanoatda qabul qilingan yoki joriy
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etishga tavsiya etiladigan, og'ir hamda sermehnat ishlarni mexanizatsiyalash va
avtomatlashtirishni ko'zda tutuvchi texnologik jarayonlarni baholash. Mazkur kurs
«Ergonomikay», «Muhandislik psixologiyasi», «Mehnatni ilmiy tashkil qilishy,
«Texnik estetika», «Mehnat fiziologiyasi va gigienasi», «Huqugshunoslik»,
«Iqtisodiyot», «Atrof muhitni muhofaza qilish» kabi fanlar bilan bog'langandir.

2. HFX fanining diggat markaziga go'yilgan magsad bu insonning jamiyat
taraqqiyotidagi roli.

Mehnat muhofazasi insonni ishlab chigarishdagi ahvoli, u bilan bog’liq
masalalarni o'rganishni 0"z oldiga magsad qilib qo yadi.

Hozirgi vaqtda inson-tabiiy, texnik, iqtisodiy va boshga har xil xavf-xatar
dunyosida ishlaydi. Shu xavf-xatarlar natijasida juda ko'p insonlar hayotdan ko'z
yumadilar (Armanistodagi zilzila, Chernobil AES halokati, Jigaristondagi er
siljishi, Admiral Naximov paroxodining cho kishi, Serdlovskiyda Chelyabinsk-Ufa
temir yo'l uchastkasida portlash va h.k.). Shuning natijasida 3000 dan ortiq odam
halok bo’Idi. 20000 odam nogiron bo’ldi va 200000 odam kasallandi.

Birlashgan Millatlar Tashkilotining 42-sessiyasida 1991 vyildan boshlab
tabiiy ofat va falokatlarni kamaytirish bexatarlik yillari, deb belgilangan edi.

Hayotiy faoliyat xafvsizligi tushunchasida ko'p uchraydigan ta'riflar bilan
belgilanadi.

Faoliyat-insonning jamiyatda mavjud bo’lishi uchun kerakli sharoit.
Mehnat-faoliyatning yuqori shakli. Faylasuflarning fikricha, inosnning ta'rifi-
harakatdagi, mehnatdagi faoliyatidadir.

Mehnat va faoliyat shakllari turlicha bo’lib, ular hayotda uchraydigan aqgliy,
ma'naviy, madaniy, ilmiy va boshga jarayonlarni o'z ichiga oladi.

Xavflar-yashirin (potentsial) va hagigiy bo'ladi. Yashirin xavflar amalga
oshishi uchun aniq shartlar bo’lishi lozim. Bu shartlar sabab deb ataladi. Xavf va
sabalarni misollar (ragamlarda) ko rish mumkin:

So'nggi 30 yil ichida (69-1990 y.) tabiiy ofat ikki marta ko paygan;
1909 yildan 1974 yilgacha asabiy kasalliklar 24 marta ko paygan;

Dunyoda 500 miIn. ga yaqin nogironlar bo’lib, ularning 1/5 gismi baxtsiz
hodisa natijasida bo"lgan.

Har ganday faoliyat yashirin (potentsial) xavflidir. Shu bilan birga xavf
darajasini boshgarish ham mumkin. Buf ikr mutlago xavfsiz faoliyat bo Imasligiga
asoslangan.

Xavfsizlik — bu ayrim extimollarga asoslanib paydo bo’ladigan xavf-
xatarlarni istisno etilgan faoliyat holatidir.

Xavfsizlik — bu magsad, HFX bo'lsa shu magsadga erishish uchun
go llanadigan vositalar, yo'l-yo'riq, qo llanmalar usullardir.

HFX — bu xavf-xatarlarni o’rganish va insonni himoya gilishni o'rganadigan
fandir.

3. Xavfsizlikning umumiy nazariyasining tuzilishida tamoyil (printsip)lar va
usullar korilayotgan bilim sohasida alogador to g rsida to'la tasavvur gilishga
metodologik ahamiyatga ega.

Asos (negiz, printsip)-bu fikr, g oya, magsad (asosiy holatdir).

Usul-bu eng umumiy gonuniyatlarni bilish orgali magsadga erishish yo'li.
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Xavfsizlikni ta'minlash choralari — bu usullarni va asoslarni amaliy,
tashkiliy, moddiy gavdalantirib amalga oshirishdir.

Asoslar, usullar, choralar — bu xavfsizlikni ta'min etishdagi mantiqiy
pog onalardir. Ularni tanlab olish faoliyatning aniq sharoitlariga, xavfning
darajasiga va boshga mezonlarga bog'lig.

4. Inson 0z mehnat faoliyati jarayonida boladigan fazo — ish joyi deb
ataladi (gomosfera). Xavf mavjud yoki vaqti-vaqti bilan paydo boladigan fazoni
noksosfera deyiladi. Xavfsizlikni ta'minlashga quyidagi 3 xil usullar orgali
erishiladi:

A) Gomosfera va noksosferani fazoviy va vagtiy ma'noda ajratib qo’yish,
buni hal qilish uchun masofadan boshqarish, avtomatlashtirish, robotlashtirish
vositalari yordamidan foydalaniladi.

B) Xavflarni yo qotish yo'li bilan noksosferani me'yorlashtirish. Bu usulga
ishchilarning shovqin, gaz, changdan, jarohatlanishidan saglovchi shaxsiy va
kollektiv himoya vositalari qo’llash.

V) Bu usul ishchilarni  tegishli  muhitga moslashishga, uni
himoyalashdarajasini ko tarishga yo naltirilgan har xil vositalar va usullarni o'z
ichiga oladi. Kasbiga garab tanlash, ruhiy ta'sir va (shaxsiy) himoya vositalari
go'llash. Amalda esa yuqorida aytilgan usullar (kombinatsiyasi) birgalikda
go llaniladi.

Xavfsizlikni ta'minlovchi vositalarga, jamoa (kollektiv) va shaxsiy himoya
vositalari kiradi. (JXV va ShXV). Ular o'z yo lida xavflarning turiga, tuzilishiga,
ishlatish sohasiga nisbatan guruhlarga bolinadi.

5.Mehnat muhofazasi bo'limi «Hayotiy faoliyat xavfsizligi» fanining
mutaxassislikka tegishli asosiy nazariy gismini beradi. Aniq muammolar, transport
vositalari, texnologikjarayonlar, ish turlari, bino va inshootlar uchun xavfsizlikni
ta'minlash har bir fanning mutaxassislik kurslarida beriladi.

Mehnat muhofazasi borasida ilmiy tadgigot ishlarini mehnatni muhofazasi
gilish institituti va oliy o quv yurtlarining HFX kafedralari, ko plab tibbiyot ilmiy-
tadqiqiot tashkilotlarida olib boriladi. Odatda barcha standart va texnik talablarga
«Xavfsizlik texnikasi» talablari kiritiladi.

Mehnat sharoitining yaxshilanishi ijtimoiy natijalarga-ya'ni
mehnatkashlarning sog'lig'ini yaxshilash, o'z ishidan mamnunlik darajasini
oishirish, mehnat intizomini mustahkamlash, ishlab chigarish va jamoat faoliyatini
oshirishga olib keladi.

Mehnat muhofazasi talablariga javob bermaydigan biron bir yangi mashina
yoki mexanizm ishlab chiqgarishga gabul gilinmasligi kerak. Shuningdek mehnat
muhofazasi talablariga javob bermaydigan biror sex yoki korxona
ekspluatatsiyasiga tushirilmasligi kerak.

O zbekistonda mehnat muhofazasi ko plab qgonun chigaruvchi rasmiy
hujjatlar bilan belgilab go'yilgan bo’lib, tartibga solib va boshgarib turiladi.
O zbekiston Respublikasi konstitutsiyasida, mehnat hagidagi gonunlar asoslarida
mehnat muhofazasiga oid asosiy nizomlar keltirilgan.
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O zbekiston Respublikasida sog lom va xavfsiz mehnat sharoitini yaratish
davlat ahamiyatiga molik ishdir. O zbekiston Respublikasi konstititsiyasida: Har
bir shaxs ... «ishsizlikdan himoyalanish huquqiga egadir» - deylgan.

O zbekiston Respublikasi konstitutsiyasiga muvofiq Davlatimiz fugarolari,
millati va irgidan gat'iy nazar, teng huquqlidirlar. Ayollarga erkaklar bilan teng
huquqi berilgan. Sharoiti og'ir va zararli ishlarda ayollar va yoshlar mehnatidan
foydalanish ta'gigilanadi. Homilador ayolllarning tunda va ishdan tashgari vagtda
ishlashlari cheklangan.

Mehnat hagidagi gonunlar asoslarida, sharoiti zararli bo’lgan ishlarda,
shuningdek, alohida harorat sharoitida bajariladigan yoki ifloslanish bilan bog liq
ishlarda ishlaydigan ishchi-xizmatchilarga belgilangan me'yorlarga muvofig bepul
jamokor, maxsus poyafzal va boshqa turdagi yakka tartibdagi himoya vositalari, su
tyoki uning o rnini bosa oladigan boshga ozuga mahsuloti berilishi ko zda tutilgan.

Homilador ayollarga bola tug ilishidan oldin 70 kun, tugilishdan 56 kun
ta'til beriladi. 2 va undan ortiq bola tugilsa yoki tugilish me'yorli bo"lgan hollarda
70 kun ta'til beriladi. Hozir haq to lanadigan ta'til vaqti 2 yilgacha, o’z hisobidan
olinadigan ta'til 3 yilgacha cho zilgan (233,234-moddalar) (8). Homilador ayollar
engil ishlarga yoki to'ligmass ish joylariga o "tkaziladilar.

16 yoshga to'Imagan yoshlarni ishga gabul qilish ta'giglangan. Ayrim
hollarda 15 yoshdan ham ishga olish mumkin (mehnat muhofazasi
inspektsiyasining ruxsati bilan) (773 modda) (8). Balog at yoshiga etmagan (16
dan 18 gacha) yoshlar uchun gisqartirilgan olti soatlik ish kuni joriy etilgan. Tungi
va asosiy vagtdan tashgari qo shimcha ishlar ta'qiglangan.

6. Mehnat muhofazasi boyicha qonunlarning bajarilishini nazorat qilib
turish quyidagi davlat tashkilotlariga topshirilgan:

1. O'z.R.mehnat va ijtimoiy ta'minot Vazirligi. Mehnat muhofazasi Davlat
inspektsiyasi;

2. Sanoat kon texnik nazorati agentligi;

3. Davlat sanitariya nazorati;

4. Davlat yong'in nazorati;

5. Davlat energiya nazorati.

1. Mehnat muhofazasi Davlat texnik inspektsiyasi.

Bular korxonalarda xavfsiz ishlash, texnika xavfsizligi bo’yicha
me'yor va qoidalariga rioya gilish, sanoat sanitariyasi va mehnat gigienasiga rioya
gilish, mehnat gonunchiligiga rioya qilish masalalarini nazorat qiladi. Har bir
tarmoq o'z texnik inspektoriga ega.

11. Sanoat. davlat kon texnik nzorati agentligi.

Bu tashkilot bug™ gozonlarining to g ri ishlashini, bosim ostida ishlaydigan,
yuk ko tarish mashinalari (ko'tarma kranlar, liftlar), ekskavatorlar, gaz uskunalari
magistral quvurlari ishini va portlovchi moddalarni ishlatish, saglash va tashish
nazorat giladi.

111. Davlat sanitariya nazorati —Bu tashkilot havoni suvni va tuprogni
ifloslanishdan ogohlantirish, shovgin va titrashni yo qotish, sexlarning sanitariya
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holatlarini yaxshilash (harorat, nisbiy namlik, yoritilganlik va h.k.) ishlarini
nazorat qiladi.

IV. Davlat yong'in nazorati — bu tashkilot yong inga garshi tadbirlarni, o't
o chirish vositalarining holatini, yong'in hagida xabar berish vositalarining ishini
nazorat qiladi.

V. Davlat energiya nazorati — bu tashkilot korxonalaridagi energiya
sistemalarining texnik ekspluattsiyasini va xavfsizlik texnikasi goidalariga rioya
gilishni nazorat giladi.

Dalvt gonunchiligi mehnat muhofazasi qoida va me'yorlarining buzilishi
uchun gat'ty javobgarlik belgilaydi. Javobgarlik turlari (3 turlidir):

1. Ma'muriy javobgarlik (uyaltirish, xayfsan e'lon qilish, vagtincha yoki
butunlay past darajali ishga o"tkazish, imtiyozlarini cheklash),

2. Jinoiy javobgarlik. O'z. R. jinoyat protsessual kodeksiga binoan olib
boriladi. Masalan:

- goidaning buzilishi baxtsiz hodisaga olib kelsa, bir yilgacha axloq tuzatish
ishlariga yoki ozodlikdan mahrum qilish yoki besh minimal okladgacha jarima,
yoki ishdan bo shatish choralari qo’llanadi;

- goidaning buzilishi tan jarohatiga yoki mehnat gobiliyatini yo qtishga olib
kelsa, 3 yilgacha ozodlkdan mahrum qilish yoki bir yilgacha axlog tuzatish
choralari qo’llanadi;

- goidaning buzilishi kishining o'limiga yoki bir necha kishining og'ir tan
jarohatiga sabab bo’lsa, 5 yilgacha ozodlikdan mahrum bo’lishi mumkin;

-korxonadan chigayotgan chigindilar tufayli havo va suv havzalarining
ifloslanishi uchun 1 vyilgacha axloq tuzatish ishlariga yoki besh minimal
okladgacha jarima to"lanadi.

3. Moddiy javobgarlik.

Qonunsiz ravishda ishdan bo’shatilgan, majburiy ish qoldirgan, kasbiy
kasallik tufayli jabrlangan kishiga to"langan haqgni rahbar lavozimidagi xodimdan
gisman yoki to’liq undirib olish.

7. Jarohat — tana a'zolarini va to qimalarni kutilmagan holatda tashqi ta'sir
ostida shikastlanishdir. Jarohatlar ikki turli boladi:

1-ishlab chigarish jarohatlari;

2-maishiy jarohatlar.

Ishlab chigarish jarohatlari 0"z navbatida

- mexanik (urib olish, kesilib ketishi, ezilish va h.k.);

- kKimyoviy (kimyoviy kuyishlar);

- issiglik (kuyish va muzlatib olish);

- elektrik (elektr zarbalar);

- aralash jarohatlar turlariga bo"linadi.

Korxonalarda ko"pincha aralash jarohat turlari uchraydi.

Kasbiy kasalliklar — bular ishlovchi uchun zararli ish sharoitlarining ta'siri
natijasida hosil bo"ladi.

To gimachilik, engil sanoat va tolali materiallarni dastlabki ishlash (paxta
tozalash zavodlari lubzavodlar) korxonalariga taallugli kasbiy kasalliklar silikoz,
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pnevmokonioz, teri kasalliklari, dermatitlar, gidroadenitlar (ipakchilik korxonalari)
va shularga o xshashlar.

Mehnat xavfsizligi standartlari majmuasi (MXSM)-bu o'zaro bogliqg
standartlar majmuasidan iborat bo"lib, ular uch guruhga bo’linadi va quyidagilarni
belgilaydi: xavfli va zararli ishlab chigarish omillariga doir umumiy talablar hamda
me'yorlar; ishlab chigarish jarayonlariga doir xavfsizlikning umumiy talablari;
ishlovchilarni himoyalash vositalariga doir talablar; mehnat xavfsizligini baholash
metodikasi. Sanoat korxonalarining texnologik uskunalariga doir umumiy talablari
«Mehnat xavfsizligi talablari majmuasi. Sanoat korxonalari uchun texnologik
uskunalar. Xavfsizlikning umumiy talablari» da bayon etilgan.

O zbekiston Vazirlar kengashining standartlar bo'yicha Davlat qo mitasi
standartlarini besh yil muddatga belgilaydi; bu muddat o'tgandan so'ng ular
yangilanadi va gayta ko'rib chigiladi. MXSM standartlari umumdavlat, tarmoq
respublika migyosida bo’lishi mumkin. Ushbu standartlarni hamma vazirliklar,
idoralar, korxona va muassasalar bajarishga majbur. Ularga amal gilmaganlar
gonun yo'li bilan jazolanadilar.

1. Sanoat korxonalarining ishlab chigarish zonalari havo muhitining ob-havo
sharoitini havoning quyidagi ko rsatkichlari belgilaydi:

1. havoning harorati, t, °C bilan o’Ichanadi.

2. havoning nisbiy namligi, ¢ bilan aniglanadi.

3. havo bosimi, R, mm sim.ust. yoki Ra bilan o"Ichanadi.

4. Ish joylaridagi havo harakati, tezligi, V, m/s bilan o"lchanadi.

Ob-havo omillari har biri ayrim holda yoki bir nechasi birlikda
insonning mehnat qilish gobiliyatiga, sog'lig’iga juda katta ta'sir ko rsatadi. Ishlab
chigarish sharoitida ob-havo omillarnng deyarli hammasi bir vaqtda ta'sir giladi.
Ba'zi sharoitlarda bunday ta'sir ko rsatish foydali bo’lishi, masalan sovuq sharoitda
quritish natijasida kamaytirilishi mumkin, ba'zi vaqgtlarda esa, bir-biriga goshilishi
natijasida zararli ta'sir darajasi ortib ketishi mumkin, masalan nisbiy namlik va
haroratning ortib ketishi inson uchun og’ir sharoit vujudga keltiradi. Bundan
tashqari, ish joylaridagi havo harakatini oshirish harorat yugori bo’lgan vaqtda
ijobiy natija beradi, harorat past boIgan vaqtda esa, salbiy natija beradi.

Bundan korinib turibdiki, ob-havo omillari ba'zi bir hollarda inson uchun
ijobiy va ba'zi bir hollarda esa, salbiy ta'sir ko'rsatib, inson organizmi tashqi
muhitga moslashuvini buzib yuborishi mumkin. Tashqgi muhitga moslashuv — bu
inson organizmining fiziologik va kimyoviy jarayonlar asosida tana haroratining
bir xil chegarada (36-37°C) saqlab turish qobiliyati demakdir.

Ob-havo sharoitining doimo o'zgarib turishi tana haroratining
0 zgarmasligini saglash, inson hayotining asosi bo lgan organizmdagi biokimyoviy
jarayonlarning me'yoriy sharoitini ta'minlaydi. Tana haroratining Yyugorida
ko'rsatilgan darajadan ortib ketishi issiglash, sovishi esa, sovish deb ataladi.
Issiglash va sovish hayot faoliyatini buzuvchi halokatli holat vujudga keltirishi
mumkin.

Shuning uchun ham inson organizmida tashgi muhit bilan moslashuvi
fiziologik mexanizmi mavjud bolib, u markaziy nerv sistemasining nazorati ostida
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bo'ladi. Bu fiziologik mexanizmning asosiy vazifasi organizmda modda
almashinuvi natijasida ajralib chigayotgan issiglikning ortigchasini tashgi muhitga
chigarib, issiglik balansini saqlab turishdir. Tashgi muhitga moslashuv ikki xil:
fizik va kimyoviy bo'lishi mumkin. Kimyoviy tashqgi muhitga moslashuv
organizmning issiglash davrida modda almashinuvini kamaytirishi va sovishi
natijasida modda almashinuvini oshirishi mumkin. Ammo kimyoviy tashqi
muhitga moslashuv tashgi muhitning keskin o'zgartirishi borasida fizik tashqi
muhitga moslashuvga nisbatan ahamiyati katta emas. Asosan tashqi muhitga
issiglikni almashtirishga fizik tashgi muhitga moslashuvning ahamiyati katta.

2. Ishlab chigarish mikroiglimi me'yorlari mehnat xavfsizligi standartlari
sistemasi «Ish zonasi mikroiqlimi» bilan asosan belgilangan. Ular gigienik va
texnik iqtisodiy negilariga asoslangan.

Sanoat korxonalari xonalrining harakteri, yil fasllari va ish kategoriyasiga
garab, ulardagi harorat, nisbiy namlik va havo harakatining ish joylari uchun ruxsat
etilgan me'yorlari belgilangan.

Ish kategoriyalari quyidagicha belgilanadi: engil jismoniy ishlar (1-
kategoriya)-o tirib, tik turib yoki yurish bilan bog'liq holda bajariladigan, biroq
muntazam jismoniy, zo rigish yoki yuklarni ko tarishni talab gilmaydigan ishlar,
energiya sarfi soatiga 150 kkal (172 J.s) ni tashkil etadi. Bunga tikuvchilik
korxonasi, anig asbobsozlik va shu kabi korxonalar kiradi.

O'rtacha og'irlikdagi jismoniy ishlar (ll-kategoriya)-soatiga 150-250 kkal
(172-293 |j.s) eenergiya sarflanadigan faoliyat turlari kKiradi. Bunga doimiy yurish
va og'ir bo'lmagan (10 kg gacha) yuklarni tashish bilan bog’liq bo'lgan ishlar
kiradi. Masalan, yigiruv-to qish ishlari, mexanik-yig uv, payvandlash sexlaridagi
ishlar shular jumlasidandir.

Og'ir jismoniy ishlar (I11-kategoriya)-muntazam jismoniy zo rigish, xususan
og ir yuklarni (10 kg dan ortiq) muttasil bir joydan ikkinchi joyga ko chirish va
ko tarish bilan bog'liq ishlar kiradi. Bunda energiya sarfi soatiga 250 kkal (293
js)dan yuqori bo’ladi. Bunday ishlar temirchilik, quyuv va boshga gator sexlarda
bajariladi.

Harorat nisbiy namlik va havo harakatining tezligi risoladagi va yo'l
go'yilishi mumkin bo’lgan miqdorlar ko'rinishida me'yorlanadi. Risoladagi
miqdorlar deganda odamda uzoq muddat va muntazam ta'sir gilganda tashqi
muhitga moslashuv reaktsiyalarini kuchaytirmasdan organizmning me'yori
faoliyatini  va issiglik holatini  saqglashini  ta'minlaydigan  mikroiglim
ko rsatkichlarining yigindisi tushunilib, ularissiglik sezish mo'tadilligini vujudga
keltiradi va ish gobiliyatini yuksalitirish uchun shart-sharoit hisoblanadi. Yo'l
go'yilishi mumkin bo’lgan mikroiglim sharoitlari organizmning faoliyatini va
issiqlik holatdagi o°zgarishlarini, fiziologik moslanish imkoniyatlaridan chetga
chigmaydigan tashqi muhitga moslashish reaktsiyalarining kuchaytirishini bartaraf
etadigan va tez me'yorga soladigan mikroiglim ko rsatkichlarining yig indisidir.
Bunda sog’lig uchun xatarli holatlar vujudga kelmaydi, biroq nomo'tadil issiglik
sezgilari, kayfiyatning yomonlashuvi va ish qobiliyatining pasayishi kuzatilishi
mumkin.
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3. Sanoat korxonalarida mashina va mexanizmlarning harakat natijasida har
xil titrashlar vujudga keladi. Bu titrashglar ba'zi uchastkalarda bitta va ba'zi
uchastkalarda bir necha mashina mexanizmlarning harakati ta'sirida bo"lib, ba'zan
zo'rayishi va ba'zan susayishi kuzatiladi va bu organizmga salbiy ta'sir ko rsatishi
bilan tavsiflanadi.

Titrash hosil giluvchi mashinalar orasida transport vositalari, katta hajmdagi
go zg olmas agregatlar, go'lda ishlatiladigan mashina va mexanizmlar mavjud.

Texnika taragqiyoti natijasida zamonaviy mexanika-mashinasozlik
korxonalarida turli tuman jihozlarning Kirib kelishi, shuningdek bu mashinalarning
unumdorligini oshirishga talabning kuchayganligi, mashinalarningiloji boricha
kam material sarflab, go’l bilan bajariladigan vazifalarni mexanizmlar zimmasiga
yuklash natijalari insonga ta'sir etuvchi go shimcha hodisa, titrash hodisasini kelib
chigishiga olib keldi. Titrash sanoatda ishchining ish unumdorligini kamaytiribgina
golmasdan, balki uning sog ligiga ham ta'sir ko rsatishi va bu ta'sirning oldi
vagtliroq olinmasa, xavfli titrash kasalligiga olib kelishi aniglandi. Shuning uchun
ham titrashga garshi kurash muhim ahamiyatga ega.

Titrashning fizik xususiyatlari. «Titrash: atamalar va tushunchalar» da
«titrash» deb nugta yoki mexanik sistemaning, xech bo Imaganda bitta koordinat
bo'ylab, vaqt birligida navbatma-navbat ortib va kamayib turuvchi harakatiga
aytiladi.

Titrash mashina va mexanizm qismlaridagi kuchlarning nomuvofiglik
harakati natijasida kelib chigadi. Bunga mexanizmlarning chizigli harakatini
aylanma haraktga aylantirishdagi krivoship-shatun mexanizmalirining harakati,
silkituvchi  harakat hosil qiluvchi shibbalash qurilmalari, shuningdek
posangilashtirilmagan aylanma harakat qiluvchi qismlar, masalan qo’'lda
ishlatiladigan silliglovchi mashinalar, dastgohlarning silliglovchi va girquvchi
gismlaridan kelib chigadigan titrashlar misol bola oladi.

Shovgindan saglanish. Hozirgi zamon texnika taragqiyoti davrida sanoat
korxonalarida shovqginga garshi kurash masalalari muhim masalalar gatoriga kiradi.
Bu masala asosan mashinasozlik sanoatida transport vositalarini ishlatishda va
ecnergetika sanoatida juda jiddiy masala bo lib turibdi.

Shovqinning ogibatlari ma'lum. U birinchi navbatda ishlab-chigarishda
mehnat qilayotgan kishilarni  ma'naviy toligtiradi, shovgin chigaruvchi
mashinalarni ishlatayotgan ishchilar va ishlab chigarish jarayonini boshgarayotgan
operatorlar ishiga xalal berib, ularni har xil hatoliklarga yo'l goyishlariga olib
keladi. Bu esa 0z navbatida ishlab-chigarish jarohatlanishlari kelib chigishining
asosiy manbai hisoblanadi.

Katta shovqin ta'sirida insonning asab sistemalari zirqillaydi, eshitish
organining susayishiga sabab bo’ladi.

Shuning uchun ham sanoat korxonalarida shovginni kamaytirish chora-
tadbirlarini belgilash muhim ijtimoiy ahamiyatga ega bolib, inson salomatligini
saglashi bilan katta ahamiyat kashf etadi.

Shovqgin hagida tushuncha. Odam uchun yoqimsiz har ganday tovushlar
shovqgin deb ataladi. Jismlarning bir-biriga urilishi, ishqgalanishi va muvozanat
holatining buzilishi natijasida hosil bo’lgan havoning elastik tebranishi harakati
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gattiq, suyuq va gazsimon muhitda to'lgin hosil gilib targaladi. Bunda muhit
zarralari muvozanat holatiga nisbatan tebranish hosil giladi. va bu tebranish tezligi
to"lginlar targalish tezligidan ancha kichkina bo"ladi.

2.MAVZU. TEXNOSFERA XAVFLARDAN HIMOYALOVCHI
TEXNIKALAR , USULLAR VA VOSITALAR. XALQ SOHALRINING
TURLI TASHKILOT VA KORXONALARIDA HAYOTIY FAOLIYAT
XAVFESIZLIGI.

Reja:
1. Ishlab chigarish jarayonlariga qo yiladigan xavfsizlik talablari
2. Xavfsizlikni ta'minlovchi texnik vositalar
3. Signalizatsiya

1. Mehnat muhofazasining asosiy vazifalaridan biri ishlovchilarning mehnat
havfsizligini ta'minlashdir. Zamonaviy agrosanoat ishlab chigarishi muntazam
yangi texnikalar, mikrobiologik va kimyoviy moddalar etkazib berishni, chorva
mollarini katta komplekslarga va mayda fermerlik xo jaliklariga birlashtirishni, ish
jarayonlarining yiriklashuvini, dehgonchilikdagi ishlarni brigada va oilaviy pudrat
asosida bajarishni, ayrim mehnat turlarini hamda vostialarini o’zgartirib borishni
0 z ichiga oladi.

Mehnat havfsizligi — mehnat sharoitining shunday holatiki, unda
ishlovchilarga xavfli va zararli ishlab chigarish omillarining ta'siri istisno gilingan.
Ishlab chigarish sharoitida insonga jarohat etkazilishi bu fizikaviy va kimyoviy
xavfli ishlab chigarish omillari borligini bildiradi.

Fizikaviy  xavfli ishlab chigarish omillari — bu harakatdagi
mashinalar,uskunalarning harakatdagi elementlarining to silmaganligi,
go'zg'aluvchi buyum, materiallar, uskuna va materiallari ustki qismining
gismining yugori yoki past haroratda bo’lishi, elektr tarmoglarining xavfli
kuchlanishi. yuqori bosimdagi havo va gazning portlagandagi energiyasi va
boshgalar.

Kimyoviy xavfli ishlab chikarish omillari — odam organizmiga o yuvchi,
zaharli va gichitadigan moddalarning ta'sir gilishi bilan ifodalanadi. Muayyan
xavfli ishlab chigarish omillarning kelib chigishi texnologik jarayon, uskuna
konstruktsiyasi va ishni tashkil gilinganlik darajasiga bog’liq boladi.

Xavfli ishlab chigarish omillarining kelib chigish xususiyatiga garab,
ko rinib turgan va ko rinmaydiganlarga bo lish mumkin. Ko rinib turgan, xavfli,
tashqi belgilari bilan yagqol ifodalanadi: masalan, mashinaning harakatlanuvchi
gismlari, alanga, ko'tarilib va osilib turgan yuk. Ko rinmaydigan xavfli
mashinalar, mexanizmlar, moslamalar va asboblarda yashirin nugsonlarning
borligiga bog ligdir. Yashirin xavfni, shuningdek ish doirasining tigishtirilganligi
va ivirsiganligi, asbob, moslamalarni 0’z magsadida foydalanmaganligi, uzilgan
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elektr simlari, mxodimlarning noto g ri va xato harakatlari va boshqalar tug dirishi
mumkin.

Ishlab chigarish jarohatlarining oldini olish - juda murakkab kompleks
bo'lib, avvalo, muhandis, texnik mutaxassislardan, shuningdek tibbiy va boshga
sohadagi mutaxassislardan alohida e'tibor garatishni talab eatadigan muammodir.

Mashina va mexanizmlarning xavfli doiralari. Agar ishlovchilar
jarohatlantirishga sababchi bo’lgan xavfni keltirib chigaruvchi mashinalar bilan
ma'lum masofada ishlamasalar ko ngilsiz hodisa yuz berishi mumkin.

Insonning hayoti va salomatligiga ta'sir etadigan xavfli maydoni xavfli doira
deb ataladi.

Xavfli doira mashinaning harakatlanuvchi, aylanuvchi gismlarida, yuk
yaqinida, ko tarib-tushiradigan transport vositalarida qo zg atiladigan yuk atrofida
paydo bo'lishi mumkin. Ishlovchilarning kiyim va sochlarini uskunalarning
harakatdagi gismlarini tortib ketish imkoniyatiga ega havfli doira xafv-xatar
tug diradi. Juda ko'p jarohatlar ishchilardagi osilib yotgan kiyimlarni gishloq
xojaligi mashinalarining to'silmagan kardanli uzatmalari o'rab Kketishi tufayli
sodir bo’ladi.

Strelali kranlarning xafvli doira olchamlari uning strela uzunligiga
bog ligdir.

Ishlab chigarish jarayonlariga qo’yiladigan xavfsizlik talablari.  Texnologik
jarayonlarni bajarishda, tashkil gilishda va loyihalashda GOST 12.3.002-75 va TS
46.0.141-83 quyidagilarni inobatga olish shart deb belgilaydi.

Ishchilarni xavfli va zararli ta'sir ko rsatishi mumkin bo’lgan dastlabki
materiallar, yarim mahsulotlar va chigindi ishlab chiqgarilishi bilan bevosita
alogasini yo qotish, xavfli va zararli ishlab chigarish omillari mavjud joylarni
kompleks avtomatlashtirish hamda mexanizatsiyalash, texnologik jarayonlarda
nazorat va boshqarish tizimini o'rnatish darkor. Bu ishlovchilarning himoyasini va
ishlab chigarish jarayonlarining avariya holatda o chirilishini ta'minlaydi.

Ishlab chigarish chigindilarini o’z vaqtida zararsizlantirish va chigarib
tashlash, ular xavfli va zararli ishlab chigarishning oldini olishga yordam beradi.

Texnologik jarayonlarga qo'yiladigan xavfsizlik talablari texnologik
hujjatlarda ko'rsatilgan bo’lishi shart. Ish joyidan tashgarida bajarayotganda
xonalarni va maydonlarni tanlashga katta e'tibor garatmoq kerak. Shuningdek,
uzluksiz ishlab chigarish jarayonlarining xavfsizligini, uskunalarni to'gri
joylashtirish va ish joylarini ogilona tashkil gilish bilangina ta'minlash mumkin.
Materiallarni, tayyor mahsulotni va ishlab chiqgarish chigindilarini saqlaganda,
xavfli ishlab chigarish omillarining sodir bo"lishidan himoyalanish kerak.

Ishlab chigarishda ishlashga ruxsat etilgan shaxslarning fizik imkoniyatlarini
va mehnat xususiyatlarini hisobga olish shart. Xizmat qiluvchi xodimlar
bajarayotgan ishlariga muvofiq mehnat xavfsizligi bo yicha kasbiy tayyorgarlikdan
o0 tgan bo’lishi lozim.

2. Barcha mashina va mexanizmlarga xavfsizlik texnikasi va ishlab chigarish
sanitariyasi bo'yicha yagona talablar go'yiladi. Ana shu talablarga muvofig
mashina va mexanizmlarni boshgarishning asosiy richaglari o'ng qo’l ostiga
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joylashgan bo’lishi, har gaysi mashinada tovush signali, organi ko'rish oynasi,
burilish va to xtash signallari bo"lishi kerak.

Ish jarayonida mashina va mexanizmlardagi mahkamlangan joylar
bo shashadi, zazor (tirgish) lar kattalashadi, moy, suv yoki yonilg'i siza boshlaydi
va hokazo. Shu boisdan pala-partish ko rsatilgan texnik xizmat avariya va baxtsiz
hodisalarga sabab bo’lishi mumkin. Masalan, traktor yurish qismining
mahkamlangan joylarini o'z vaqgtida tekshirib va taranglab turilmasa, u ag darilib
ketishi mumkin. Agar mashina ishlayotgan vaqtda inson hayoti yoki salomatligiga
xavf soladigan nugson paygalsa, ishni darhol to xtatish kerak. Har bir traktorchi,
kombaynchi, haydovchi mashinani ishlatishdan oldin uning texnik holatini
tekshirib ko rishi kerak.

Mashinadagi har bir harakatlanuvchi detal havflidir. aylanayotgan val,
yulduzcha, tishli g ildirak go’Ini, turmaklanmagan sochni yoki kiyimni ichkariga
olib ketishi mumkin. Shu boisdan mashina va mexanizmlarning harakatlanuvchi
gismlari galpoq, g ilof, kojux, to'siglar bilan berkitiladi. Ammo harakatdagi barcha
gismlarni ham himoya qurilmalari bilan berkitib bo Imaydi. Shu sababdan xavfli
zonada ham ishlashga to'gri keladi.  Xavfli doira hamma mashina va
mexanizmlarda bor. Ular mashinalarning tashqgi gismida (kombaynning parragi,
girquvchi apparat iva h.k.) va ichki qismida (yanchish barabani, tozalash
ventilyatori, konveyerlar) bo'lishi mumkin. Harakatga keltiruvchi dvigatelning
aylanayotgan maxovigi atrofidagi doira xavfli hisoblanadi. Shu sababdan agar
dvigatelni yurgizib yuborishning iloji bo"lsa, maxovikni qo’l bilan aylantirish man
etiladi. Yurib ketayotgan mashinaning o'zi ham xavfli doira hisoblanadi. Shuning
uchun dvigatel ishlayotganida yoki mashina yurib ketayotganida uni moylash,
rostlash va nugsonlarini bartaraf gilish man etiladi. Mexanizatsiyalashtirilgan
agregatlarga xizmat ko rsatayotganlar ish vagtida xavfsizlik texnikasi goidalariga
rioya qilishi: ishlab turgan mashina yaginida echinib-kiyinmasligi, o°ziga mos
bo Imagan jomakorda ishlamasligi, kiyimining etaklari (barlari) shalvirab osilib
turmasligi kerak.

Traktor, kombayn va avtomobilda haydovchi asboblarining to'la

jamlanmasi, birinchi yordam ko’rsatish uchun aptechka, ichimlik suv solingan
idish, zavod tomonidan beriladigan qo’llanma bo"lishi shart.
3. Mehnat xavfsizligini ta'minlashning texnik vositalari. Har ganday xo jalikka,
korxonalarga etkazib beriladigan har ganday gishlog xo"jaligi mashinasi, agregati,
mexanizm iva uskunalari baxtsiz hodisalarning oldini oladigan zamonaviy himoya
vositalari bilan jihozlanadi. Mehnat xavfsizligi to'sig, tormoz, blokirovka, saglash
qurilmalari, signalizatsiya, shaxsiy himoyalanish vositalarini ishlatish, shuningdek
ularning yaxshi ishlashini nazorat gilish bilan ta'minlanadi.

To'sig qurilmalar. Xavfli zonalarni himoyalash uchun oddiy, ishonchli va
arzon to'sig qurilmalar keng ko'lamda ishlatilmogda. To'siq qurilmalar insonni
xavfdan himoyalash uchun xizmat giladi. Ular ganday magsadga moljallanganiga
garab har xil tuzilmali bo ladi. Shunga ko'ra to'siglar doimiy yoki vaqgtinchalik
bo lishi mumkin. Masalan, traktor orga ko prigining, tasmali uzatmalar qutisining
korpuslari doimiy to suvchi qurilmalardir. Doimiy to siglarning afzalligi shundaki,
agregat ishlayotganda ishchi xavfli zonaga kira olmaydi. Doimiy tosiglar
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siljuvchan va go'zg almas boladi. Siljuvchan to siglarni to siglarning olib qo’yish
yoki chekkaga surib qo'yish mumkin. Vagtinchalik to'siglar korxona, sex,
uchastka territoriyasidagi ishlarni bajarish vaqtida ishlatiladi. Ularga misol sifatida
muhofaza ekranlari, metall shchitlar, parda va boshgalarni keltirish mumkin. Sexda
payvandlash ishlarini bajarishda atrofdagilarni elektr yoyning ravshan shu'lasi
ta'siridan muhofaza gilishda, qurilish maydonchalari, transheyalarni to sishda,
boshqa er ishlarini bajarishda vaqgtinchalik to'siglar ishlatiladi.

Himoya to'siglari panjara, to'rlardan iborat. Agar mexanizm ishini ko'z
bilan kuzatib turish zarur bo’lsa, bunday hollarda to'siq shaffof material (organik
shisha, selluloid va boshg.)dan tayyorlanadi.

Himoya qurilmalari. Mashina va uskunalarga qo'yiladigan mavjud
talablarga muvofiq har bir mashina, traktor yoki agregatda avariya holatidagi ish
rejimiga mo ljallangan himoya qurilmalari bo’lmasa, bunday mashina ishga
yaroqli emas deb hisoblanadi. Himoya qurilmalarining ishlashini nazorat qilish
parametri (zo'rigish, bosim, harorat va h.k.) ruxsat etiladigan chegaradan
chigganida avtomatik to xtaydi.

Barcha himoya qurilmalari to'rt guruhga bo"linadi:

- mexanik zo rigishlaridan saglovchilar (turli xil muftalar, kesilib ketadigan boltlar,
shtiftlar va b.);

- mashina qismlarining belgilangan gabaritdan chigishini saglovchilar (yuk
ko tarish mexanizmlarining chetki uzib-ulagichlari, ular mashinaning ish organi
yoki mexanizmning siljishini cheklab turadi);

- bosim yoki haroratning ko tarilib ketishidan saqlovchilar (konstruktsiyasi
turlicha bo’lgan klapanlar, ular idishdagi bosim ortib ketganida, traktorning
gidrosistemasida moy, avtomobil va traktorning tormozlash sistemasida havo,
ug ning harorati, gozon qurilmasida suv ko payib ketganda ochiladi va h.k.) ;

- elektr tok kuchining ruxsat etiladigan chegaradan ortib ketishidan
saglovchilar (elektr tarmoglaridagi eruvchan saqlagichlar, avtomatik uzib-
ulagichlar, buzilgan elektr uskuna, asbob va boshgalarni tarmoqdan uzib go yadi).

Tormozlash qurilmalari. Mashina va uskunalarning harakatlanayotgan
(aylanayotgan) elementlarini tez va asta-sekin to xtatish uchun tormozlash
qurilmalari ishlatiladi. Bunlan tashgari, ular mashinalarni giyaliklarda tutib turish,
ko tarilgan yukning 0°z-0"zidan pastga tushib ketishidan saglash magsadlarida ham
ishlatiladi.Masalan, g ildirakli traktorlarning tormozlash qurilmalari traktorning
ogirligi 4 tonnagacha bo"lganida 20 km boshlang’ich tezlikda tormoz berilganda
quruq beton yo’lda traktorni to xtatib qo'yish kerak — tormoz yo'li 6 m dan ko'p
bo Imasligi lozim. To xtatib qo yish tormozining samaradorligi mashinalarni 36 %
ga (200) ko tarilish yoki tushishda ishonchli tutib turishiga garab aniglanadi.

Blokirovka qurilmalari. Blokirovka — bu mexanizmlarni yoki ularning
gismlarini muayyan holatda ishonchli mahkamlashni ta'minlaydigan vositalardir.
Mashina, mexanizmda Dblokirovka qurilmalarining va boshga saqlagich
vositalarning bo’lishi ishlovchining xavfsizligini ta'minlay olmaydigan hollarda
go llaniladi. Masalan, agregatda to'siq bo’lishi ishchi shikastlanmaydi, degan gap
emas, chunki ba'zi hollarda mexanizm yoki mashina to'siglarsiz ham ishlashi
mumkin. Lekin ajralish tekisligiga to'siqg olinganda elektr zanjirni uzadigan
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kontaktlar o'rnatilsa, bunda to'sig bo'Imaganda uskuna ishga tushmaydi. Uskuna
to'siq o'rnatilgandan va kontakt ulangandan Kkeyingina ishga tushadi. Bunday
konstruktsiyadagi blokirovka qurilmalari metallga ishlov beradigan stanoklarning
barcha turlarida o rnatiladi.

. Zamonaviy qishlog xo’jaligi texnikasida sodir bo’lgan yoki sodir bolishi
mumkin bo’lgan xavfsizliklardan ximoyalash uchun signalizatsiyadan keng
foydalaniladi. Vazifasiga qgarab signalizatsiyalar ogohlantiruvchi (mehnat
xavfsizligiga rioya qilish to'g'risida ogohlantiradi, transport vositalarining
harakatini boshgarish), avariya hagida (xavfli ish tartibi sodir bo lganligi
to'grisida xabar) nazoratlovchi (ishlab chigarish jarayonidagi harorat, bosim,
suyuqlik migdori va boshgalarni nozorat etish) va gaplashishga oid (bir mexanizm
yoki agregatga xizmat ko rsatuvchi, bir guruh odamlar bilan operativ, ovozli va
ko rish signallarini shartli bog lanishlaridir).

Harakati bo'yicha quydagi turdagi signalizatsiyalardan foydalaniladi:
yorug'lik, ovozli, rangli, va belgi o'rnatish. Yorug lik signalizatsiyalari transport
vositalarida xavfsizlik vositasi sifatida keng foydalaniladi. Ular oldindan va
orgadan kelayotgan transportdan ogohlantiradi. Shu maqgsadda transportvositalari
har xil signalizatsiya yoritish asboblari: faralar, o’lchamlarini, burilishni
ko rsatuvchi chiroglar, stop-signallar bilan jihozlanadi.

GOST 12.4.026-76 quyidagi signal ranglarini va vazifalarini belgilaydi: gizil
— «man etishy», «stop», «yaqqol xavflilik», sariq - «digqat», «mumkin bo'lgan xavf
to'g'risida ogohlantirish», yashil — «xavfsizy, «ruxsat etiladi», «yo'l ochig», ko'k —
«informatsiyay.

Oxirgi vaqtlarda ishchi kiyimi va korjomalarini bo yash muammaosiga juda
katta e'tibor berilmoqgda. An‘anaviy gora va to g ko k ranglarni boshga och ranglar
bilan almashtiriladi. Xavfli doirada ishlovchi odamning kiyimi ish joyidan keskin
ajralib turishi magsadga muvofiqdir. Ochiq havoda ishlaganda to'q sariq rangdagi
kiyim maqgsadga muvofigdir. Bunday kiyimlarni temir yollarni ta'mirlayotgan va
yo'l qurilishi ishlarida ishlayotgan ishchilar kiyadi.

Avtomatik ulash qurilmalari traktorni tirkama yoki osma mashinalar bilan
avtomatik ulashni ta'minlab beradi. Avtomatik ulashlarni keng miqyosda ishlab
chigarishga tadbig etilishi mashinalarni agregatlashda sodir bo ladigan
jarohatlanishlarni butunlay yo qotadi.

Masofadan turib kuzatish va boshgarish shu sharoitlarda olib boriladiki,
operatorni ish doirasida xavfsizlik nuqtai nazardan yoki texnologik sabablarga
ko ra mumkinmasligi, shungdek ishlab chigarishni kompleks mexanizatsiyalash va
avtomatlashtirish sharoitida samarasizdir. Masofadan kuzatish maxsus datchiklar,
signalizatorlar, teleekranlar va nazorat-o Ichov asboblari orgali olib boriladi.
Masofadan turib boshqarish tizimlari, elektron-mashinalarida bajariladi.

Mavzu bo’yicha savollar

1) Xavfsizlikni ta'minlashning tashkiliy va texnik asoslarini bayon giling.
2) Jarohatlovchi omillar va xavfli hududlar nimaqg
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3.MAVZU. FUQAROLAR HIMOYASI MASALALARI FAVFQULOTDA
VAZIYATLARDA AHOLI VA HUDUDLARNI HIMOYALASH DAVLAT
TUZIMI.

Reja:
. Fugaro muhofasasi hagida umumiy tushuncha
. Favqulodda vaziyatlar, uning sababchi omillari va xususiyatlari
. Favgqulodda vaziyatning tavsifi
. Fugaro muhofazasining vazifalari
. Xavfsizlikni ta'minlash tamoyillari
. Favgqulodda vaziyatlar va ularning ogibatlarini oldindan aytish va bashorat
. FVlarda HFXni ta'minlash bo’yicha tadbirlarni rejalashtirish

~NOoO ok wN B

1. Fugarolar muhofazasi- umumdavlat mudofa siyosatlaridan biri bo’lib, u
har ganday favqulodda holatlarda fugarolarni, xalq xo"jaligi tarmoglarini muhofaza
gilishda, ularning muttasil ishlashini ta'minlashda hamda qutgarish va tiklash
ishlarini bajarishda katta ahamiyat kasb etadi.

FVVning asosiy vazifalari va faoliyat yo nalishi asosan: favqulodda
vaziyatlarni bartaraf etish, fugoralar hayoti va salomatligini muhofaza qilish,
favqulodda vaziyatlar yuz berganda ularning ogibatlarini tugatish hamda zararini
kamaytirish sohasida davlat siyosatini ishlab chigish va amalga oshirish,
favqulodda vaziyatlarning oldini olish va bunday hollardagi harakatlarni
boshgarishning davlat tizimi (FVDT)ni  tashkil etish va uning faoliyatini
ta'minlash, fugaro muhofazasiga rahbarlik qilish, vazirliklar, idoralar, mahaliy
davlat organlari faoliyatini muvofiglashtirib borish, magsadli ishlab chigarish va
hakozalarga garatilgan.

Shunday qilib, fuqoralar muhofazasi har ganday favqulodda vaziyatlarda
fugoralarni, moddiy resurslarni muhofaza qilish, fugoralarni ganday hatti-harakat
etishi, ularga qganday chora tadbirlar bilan yordam berilishi, shikastlangan
zonalarda qutqaruv va tiklov ishlarini olib borish,ishlab chigarish tarmoglarini
muttasil ishlashini ta'minlash vazifalarini bajaradi. Zero, er yuzida umimiy qirg’in
qurollari, hujumkor qurollarning zamonaviy turlari mavjud ekan, shu bilan birga
tabily va texnogen xususiyatli favqulodda vaziyatlarni bo’lishligi muqgarrar
bo lganligidan har bir davlatda va uning barcha hududlarida fugarolar muhofazasi
davlat tizimi tashkil etiladi va uning vazifalari aniq belgilanadi.

2. Faqulodda vaziyat (FV)-ma'lum hududda yuz bergan falokat, halokat va
boshga turdagi ofatlar natijasida Kishilarning o’limiga, salomatligiga. tevarak
atrofdagi tabiiy muhitga sezilarli moddiy zarar etkazuvchi, odamlarning turmush
sharoitini buzilishiga olib keladigan holatdir.

Favqulodda vaziyatlar xavfining targalish tezligiga ko'ra, quyidagi
guruhlarga bo’linadi:

a) tasodifiy FV — er silkinishi, portlash, transport vositalaridagi avariyalar va
boshgalar;
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b) shiddatli FV — yong inlar, zaharli gazlar otilib chiquvchi portlashlar va
boshqgalar;

v) mo 'tadil (o'rtacha) FV — suv toshqginlari, vulgonlarning otilib chigishi,
radioaktiv moddalar ogib chiquvchi avariyalar va boshgalar;

g) ravon FV — sckin-asta targaluvchi xavflar: qurg oqchilik,
epidemiyalarning targalishi, tuprogning ifloslanishi,suvni kimyoviy moddalar bilan
ifloslanishi va boshqalar.

Favqulodda vaziyatlar yana targalish migyosiga (shikastlanganlar soniga
hamda yo qotishlar migdoriga garab) ko'ra 4 guruhga bo"linadi:

1. Lokal (ob'ekt migyosidagi) FV;

2. Mahalliy FV;

3. Respublika (milliy) FV

4. Transchegaraviy (global)

Lokal favqulodda vaziyat — biror ob'ektga talugli bolib, uning migyosi o sha
ob'ekt hududi bilan chegaralanadi. Bunday vaziyat natijasida 10 dan ziyod
bo’lmagan odam jabrlanadi yoki 100 dan ortiq bo'lmagan odamning hayot
faoliyati sharoitlari buzilgan yoxud moddiy zarar favqulodda vaziyat paydo
bo'lgan kunda eng kam oylik ish haqi miqgdorining 1 ming baravaridan ortiq
bo Imagan miqdorini tashkil etgan hisoblanadi.

Mahalliy tavsifidagi favqulodda vaziyat — aholi yashaydigan hudud (aholi
punkti, shahar, tuman, viloyat) bilan chegaralanadi. Bunday vaziyat natijasida 10
dan ortiq, birog 500 dan kam bo'lmagan odamning hayot faoliyati sharoitlari
buzilgan yoxud moddiy zarar favqulodda vaziyat paydo bo lgan kunda eng kam
oylik ish hagi miqdorining 1 ming baravaridan ortigni, birog 0,5 million
baravaridan ko'p bo’Imagan miqdorini tashkil etgan hisoblanadi.

Respublika (milliy) tavsifdagi favqulodda vaziyat — deyilganda favqulodda
vaziyat natijasida 500 dan ortig odamning hayot faoliyati sharoitlari buzilgan
yoxud moddiy zarar FV paydo bo lgan kunda eng kam oylikish hagi migdorining
0,5 million baravaridan ortig'ini tashkil etadigan, hamda FV mintagasi viloyat
chegarasidan tashqgariga chigadigan, respublika miqgyosida targalishi mumkin
bo lgan FV tushuniladi.

Transchegaraviy (global) tavsifdagi favqulodda vaziyat deyilganda esa,
ogibatlari mamlakat tashgarisiga chigadigan yoxud FV chet elda yuz bergan va
O zbekiston hududiga dahldor holat tushuniladi. Bunday falokat ogibatlari har bir
mamlakatning ichki kuchlari va mablag'i bilan hamda hamjamiyat tashkilotlari
mablag’lari hisobiga tugatiladi.

Favqulodda vaziyatlar tavsifiga ko ra (kelib chigish manbaiga kora):

1. Tabiiy tusdagi FV;

2. Texnogen tusdagi FV;

3. Ekologik tusdagi FVlarga bo"linadi.

Tabiiy tusdagi favqulodda vaziyatlarga 3 xil turdagi xavfli hodisalar kiradi:

1) geologik xavfli hodisalar: zilzilalar, er ko chishlari, tog™ o pirilishlari va
boshqgalar

2) gidrometrologik xavfli hodisalar: suv toshqginlari, sellar, gor ko chkilari,
kuchli shamollar (dovullar), jala va boshgalar
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3) Favqulodda epidemiologik, epizootik va epifitotik vaziyatlar; alohida
xavfli infektsiyalar (o’lat, vabo. sarg ayma, isitma) yuqumli kasalliklar, terlama,
Bril kasalligi, zoonoz tinfektsiyalar- Sibir yarasi, quturish, virusli infektsiyalar-
SPID;

Texnogen tusdagi favqulodda vaziyatlarga 7 xil turdagi vaziyat kiradi:

1) Transportlardagi avariya va halokatlar ( kema, samolyot, temir yo'l, vokzal,)

2) Kimyoviy xavfli ob'ektlardagi avariyalar;

3) Yong in-portlash xavfi mavjud bo"lgan ob'ektlardagi avariyalr;

4) Energetika va komunal tizimdagi avariyalar; (GES, GREYS)

5) Bino va inshoatlarning birdan qulab tushushi bilan bog’liq avariyalar;

6) Radioaktiv va boshga xavfli hamda ekologik jihatdan zararli moddalardan
foydalanish yoki ularni saglash bilan bog liq avariyalar;

7) Gidrotexnik inshoatlardagi halokatlar va avariyalar; (suv omborlari, kanallar)

Ekologik tusdagi favqulodda vaziyatlar. Ekologik tusdagi FVlar asosan 3 xil
bo’ladi:

1) Quruglik (tuprog, er osti)ning holati o"zgarishi bilan bog'liq vaziyatlar (foydali
gazilmalarni gazish chog ida, halokatli ko chkilar)

2) Atmosfera tarkibi va xossalari 0" zgarishi bilan bog'lig bo'lgan vaziyatlar; (havo
mubhitining zararli gazlar bilan ifloslanishi)

3) Gidrosfera holatining o°zgarishi bilan bog'lig vaziyatlar; Er yuzasi va osti
suvlarining sanoat va gishloqg xo jaligi ishlab chigarishi ogovalari.

3. Favqulodda vaziyatning tavsifi

1. Har ganday favqulodda vaziyatlar 8 ta ko rsatkich bo yicha aniglanidi:

2. Favqulodda vaziyatning nomlanishi (FV ning ta'rifi);

3. FVning mohiyati;

4. FVning sabablari;

5. FVning shikastlovchi omillari;

6. FVning qaltislikni oshiruvchi omillari;

7. FVning oldindin bilish mumkinligi (monitoring, bashorat,Yu ogohlantirish,
yumshatish);

8. FVni bartaraf qilish;

9. Moddiy zararni aniglash;

FV oqibatining asosiy turlari: o'lim, odamlarning kasallanishi,
inshoatlarning  buzilishi, radioaktiv ifloslanishlar, kimyoviy va bakterial
zaharlanishlar.

FVning zararli va xavfli omillari ta'siri ostida joylashgan aholi, hayvonlar,
inshoatlar, moddiy resurslarning barchasi — «Shikastlanish o'chog’i» deyiladi.
Oddiy (bir turdagi) shikastlanish o"chog’i deb, fagat bir shikastlovchi omil ta'sirida
hosil bo"ladigan o'chog’ tushiniladi. Masalan, portlash, yong'in natijasida buzilish,
kimyoviy zaharlanish kuzatiladi. Murakkab (ko'p turli) shikastlanish o'chog’i
deganda bir necha shikastlovchi omillar ta'sirida yuzaga kelishi tushuniladi.
Masalan, kimyo korxonasidagi portlash, binolarning buzilishi, yong in, kimyoviy
zaharlanish kabi ogibatlarga, er silkinishi, kuchli bo ron, suv toshgini, yog inlar,
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elektr tarmogqlarini ishdan chiqishi, zaharli gazlarning chigib ketishi natijasida
zaharlanish va boshqa talofatlarga olib kelishi mumkin.

4. Fugaro muhofazasining vazifalari. Fugaro muhofazasi davlat tizimlari —
harbiy davrda ham yuzaga keladigan xavflardan aholini, hududlarni, moddiy
boyliklarni muhofaza gilishda muhim vazifalarni bajaradi.

Fugaro muhofazasining vazifasi quydagilardan iborat:

1. Aholi va ob'ektlarni harbiy harakatlar olib borish paytida yoki shu harakatlar
ogibatida yuzaga keladigan xavflardan himoyalash harakatlari va usullariga
tayorlash.

2. Boshqaruv, xabar berish va aloga tizimlarini tashkil gilish, rivojlantirish va
doimiy shay holatda saglab turish.

3. Xalqg xo"jaligi ob'ektlarining bargaror ishlashini ta'minlash yuzasidan tadbirlar
kompleksini o tkazish.

4. Aholini, moddiy va madaniy boyliklarini xavfsiz joylarga evakuatsiya gilish.

5. Fugoro muhofazasi harbiy tizimlari shayligini ta'minlash.

6. Aholini umumiy va shaxsiy saqlovchi vositalari bilan ta'minlash tadbirlari
0 tkazish.

7. Aholini harbiy davrdagi hayot faoliyatini ta'minlash.

8. Radiatsiyaviy, kimyoviy biologik vaziyat ustidan kuzatish va laboratoriya
nazorati olib borish.

9. Qutgaruv va boshga kechiktirib bo Imaydigan ishlarni o tkazish.

10. Harbiy davrlarda ham zarar ko'rgan hududlarda jamoat tartibini yo'lga
go yish va saglab turish.

11. Aholini va hududlarni muhofaza qilish yuzasidan boshga tadbirlarni amalga
oshirish.

Mana shu vazifalarni muvaffagiyatli olib bormay turib, zararlangan

hududlarda, ob'ektlarda motadil hayot faoliyatini yaratib bo Imaydi. Bu ishlarni
davlat organlari orgali, fugaro muhofazasi boshchiligida butun xalg yordamida
amalga oshiriladi.
1. Aholini favqulodda vaziyat sharoitida himoyalash, shu hodisaning noxush
ogibatiga yo'l go'ymaslik yoki uni maksimal darjada pasaytirish boyicha
kompleks tadbirlardir. Aholini himoyalashning yuqori samarasi ishlatilayotgan
barcha vosita va usullar tola ishlatilganda va xavfsizlikni ta'minlash printsiplari
to laligicha anglab etilgan taqdirdagina bo"lishi mumkin.

Xavfsizlikni ta'minlash printsiplarini ularni go’llash bo’yicha uch guruhga
bolinadi:

1.0ldindan tayorgarlik ko'rmog himoya vositalarini to plash, ularni tayyor
holda saglash hamda aholini xavfli zonadan evakuatsiya gilish bo"yicha tadbirlarni
tayyorlash va amalga oshirish.

2.Differentsiyalashgan yo nalish shundan iboratki, bunda himoya tadbirlari
hajmi va xarakteri xavfli va zaharli omillar manbaining turiga va mahalliy
sharoitlarga boglig.

3.Tadbirlar kompleksi FV ogibatlaridan himoyalanish usullari va vositalaridan
samarali foydalanish, zamonaviy texnosotsial muhitda hayotiy faoliyat
xavfsizligini ta'minlash bo yicha tadbirlar bilan birga olib borishni tagoza giladi.
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FV larda aholini himoya qilishning asosiy usullari, aholini evakuatsiya qilish,
himoya inshoatlariga berkitish, shaxsiy himoya hamda tibbiy proflaktik vositalarni
go llashdan iboratdar.

Siyosiy-harbiy nizolarni aynigsa zamonaviy qurol-yarog lar bilan hal gilishda
girg'indan saglab qolish uchun eng samarali usullardan biri aholini himoya
inshoatlariga berkitishdir.Aynigsa, radioaktiv va kimyoviy moddalardan saglanish
samarasi yuqoridir.

Himoya inshootlari-bular fizik, kimyoviy va biologik xavfli va zararli
omillardan himoyalash magsadida maxsus qurilgan muhandislik inshootlaridir.

Shaxsiy himoya vositalari-odam organizmining ichki a'zolariga, terisiga va
kiyimiga radioaktiv, zaharlovchi va bakterial vositalarning ta'siridan saglaydi.

Favqulodda vaziyatlarda hayotiy faoliyat xavfsizligini ta'minlash odam
faoliyatining barcha jarayonlarida sog ligini va hayotini saglashga garatilgan
tashkiliy, muhandis-texnik tadbirlar va vositalar kompleksidir.

Hayotiy faoliyat xavfsizligini ta'minlashga qaratilgan asosiy yo nalishlar
quydagilardan iborat:

- FV larni va ularning ogibatini oldindan aytish;

- FV paydo bo'lishi ehtimolini yo'qotish yoki kamaytirish tadbirlarini
rejalashtirish, hamda ular ogibatlari ko lamini kamaytirish;

- FV larda xalq xojaligi ob'ektlari ishining muntazamligini, uzluksizligini
ta'minlash;

- FV lardagi aholini o qitish;

- FV oqibatlarini tugatish.

Ushbu yo nalishlarning gisgacha mazmunlari quydagilardir.

FV ni ularning ogibatlarini oldindan aytish va baholash.
Bu-tabiiy ofatlar, avariyalar va falokatlar tufayli yuzaga kelgan vaziyatini taxminiy
aniglash va baholash usulidir.

Hozirgi vaqtda seysmik rayonlar, tuproq siljishi mumkin bo’lgan, sel ogimlari

yo nalishlari, plotinalar buzilganda, suv toshgini bo lganda, odamlarga va hududga
zarar keltirishi mumkin bolgan zonalar chegaralari aniglangan.
HFX bo'yicha prognoz qilish masalalariga FV larning sodir bo'lish vaqtini
taxminiy aniglash ham Kkiradi. Bu prognoz bo'yicha aholining xavfsizligini
ta'minlash bo'yicha operativ choralar ko riladi.Hozirgi vaqgtda ko pgina olim va
mutaxasislarning fikri FV larning boshlanishi va rivojlanishi oldindan aytib
berishga qaratilgan.

2. Ko'rilayotgan muammoni ushbu sharoitda hal qilishda FV larga
odamning xavfsizligini ta'minlash bo yicha xavfning oldini olish va paydo bo lish
ehtimolini  kamaytirsh, hamda uning oqibatlari masshtabini kamaytirish
masalalarini gamrab oladigan sistemali yondoshish kerak.

Ushbu metodologik asosda o°zimizning va chet el amaliy tajribasini hisobga
olgan holda samaradrligi tabora ortib boruvchi tadbirlar kompleksi oldindan
tayorlash, boshgacha qilib aytganda zamonaviy texnosotsial muhitda odamning
HFX ni ta'minlashning ko p tabagali sistemasini joriy gilish kerak.

FV lar ogibatida ko'riladigan zararlarning oldini olish tadbirlarini quyidagi
guruhlarga bo’lish mumkin:
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Doimiy o tkaziladigan tadbirlar. Ular uzog muddatli prognoz asosida tuziladi:
Standart talablarini hisobga olgan holda qurilish-montaj ishlarini olib borish,
aholini xavf-xatar haqida xabardor qilishning ishonchli sistemasini yaratish.
Aholini ShXV bilan ta'minlash va himoya inshoatlarining etarli fondini tuzish,
nurlanish, kimyoviy va bakteriologik kuzatuv ishlarini tashkil etish, aholini FV
chog'ida o°zini ganday tutish va faoliyati hagida umumiy o quvlvrini tashkil etish,
epidemiyaga garshi va sanitariya-gigiena tadbirlarini o tkazish.

FV vagti aytib berilgach, ko'rilishi kerak bo’lgan himoya tadbirlari: prognoz
uchun zarur bo"lgan razvedka va kuzatish sistemasini jonlantirib yuborish. Aholiga
FV hagida xabar beruvchi sistemani tayor holga keltirish, igtisodiy va jamoat
hayotini maxsus qoida asosida gayta qurish, hattoki favqulodda holatgacha, yugori
xavfli manbalarni FV holatida neytrallash ular ishini to xtatib qo’yish, go shimcha
mustahkamlash yoki demontaj qilish, avariya qutgaruv xizmatini tayor holga
keltirib go yish, aholini gisman evakuatsiya qilish.

3. FV da HFX ni ta'minlashda rejalashtirish asosiy omillardan biridir. U
magsadga erishish borasida vaqgt, mablag™ va ijrochilarni aniglashtiradi. U sharoitni
ilmiy asosda prognoz qilish, har tamonlama tahlil gilish, moddiy va ma'naviy
resurslarni baholash va aholini FV holatida himoya qgilishning zamonaviy, nazariy
va amaliy tadbirlarga asoslanadi.

Rejalashtirishning natijasi sifatida ma'lum hujjat-reja tuziladi.U quyidagi
elementlarni o'z ichiga olishi kerak: aniq ko rsatkichlar (ish turlari, tadbirlar), bu
ishlarni bajarish muddati, rejani bajarish uchun zarur resurslar (turlari, soni,
manbalri) har bir punktni bajaruvchi mutassadi shaxslarga topshiriglar, reja
bajarilishining borishini nazorat qgilish usullari va h.o.

Rejaning matn gismi ikki bo'limdan tashkil topgan bo’lishi mumkin: birinchi
gismdan sharoitni baholash natijasida gilingan xulosalar bolsa, ikkinchi bo"limni
FV vujudga kelganda va xavf tug dirganda aholining xavfsizligini ta'minlash
boyicha tadbirlar tashkil etadi. Ularning asosiylari quyidagilardir: xabar berish
tartibi, razvedka va nazoratni tashkil qilish, qutgaruv va boshga kechiktirib
bo'Imaydigan ishlarni  o'tkazish uchun kuch va vositalarni tayorlash, FV
ogibatlarini ogohlantirish va yumshatish tadbirlari, odamlarni va moddiy
boyliklarni zudlik bilan himoyalash choralari, tibbiy ta'minot, dozimetrik va
kimyoviy nazorat, korxonani avariyasiz to xtatish tadbirlarini gollash tartibi,
odamlarni himoya qilishni tashkil etish, aholiga ShHV targatish, evakuatsiya gilish
tadbirlarini tashkil etish, boshgaruvni tashkil etish, har xil sharoitlarda qutgaruv va
boshga kechiktirib bo Imaydigan ishlarin olib borish tartibi va navbati, yuqori
tashkilotlarga,FV komissiyasiga axborat berish tartibi.

Rejaga turli ma'lumotnoma va tushuntiruvchi materiallar (chizma, matn) ilova
gilib go’yilishi mumkin.

Reja anig, mazmunan to'liq, gisqa, iqgtisodiy jihatdan magsadga muvofiq va
ob'ektning haqiqgiy imkoniyatlarini hisobga olgan bo'lishi kerak. Rejaning
hayotiyligi kelib chigishi bo'yicha tabiiy va texnogen FVlarda HFX ta'minlash
bo yicha ishlarni tashkil gilishda muntazam mashg va uquvlar jarayonida sinab
boriladi.
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Mavzu bo’yicha savollar
1) Favqulodda vaziyatlarda aholini o"qitish deganda nimalar ko zda tutiladiq
2) Favqulodda vaziyatning paydo bo’lishini oldindan aytib berish nimalarga
asoslanadiq
3) Fugaro himoyasining kuch va vositalari hagida nimalarni bilasizq
4)Fugaro himoyasining moliviy va moddiy zahirasi nimag

4. MAVZU. MARKAZIY OSIYODAGI TABITY XARAKTERDAGI
FAVFQULOTDA VAZIYATLAR, HIMOYA CHORALARI VA ZARARINI
KAMAYTIRISH.

Reja:

1. Tabiiy tusdagi favfqulotda vaziyatlarning turlari.
2. Zilzilaning kelib chigishi sabablari, targalishi va halokatli oqibatlari.
3. Zilzilaning inshootlarga ko’rsatgan kuchini o’rganish va baholash.
4. Inshootlarni zilzilaga nisbatan zilzila bardoshligini oshirishga garatilgan chora-
tadbirlar.
5. Ko’chkilar. Umumiy tushunchalar, kelib chiqishi sabablari,  targalishi va
holokatli ogibatlar
6. Sellarning sabablari oldini olish choralari
Adabiyotlar:

1. “Fugoro muhofazasi asoslari” Toshkent 2003 yil ma’ruzalar to’plami.

2. “Harbiy toksikologiya wva tibbiy muhofaza” Ibn sino 1997 yil L.i.
Mamatov

3.”Favqulodda vaziyatlarda fuqaro muhifazasi” Toshkent 2005 yil

0O.Qudratov. T.G’aniyev

4.”Favqulodda vaziyatlar uchun tibbiy hamshiralar tayyorlash”Toshkent
2006yil R.Ramazonova

Tabiiy tusdagi favqulodda vaziyatlarga 3 xil turdagi xavfli hodisalar kiradi:
1) geologik xavfli hodisalar: zilzilalar, er ko'chishlari, tog" o’pirilishlari va
boshqgalar
2) gidrometrologik xavfli hodisalar: suv toshqinlari, sellar, qor ko chkilari, kuchli
shamollar (dovullar), jala va boshqgalar
3) Favqulodda epidemiologik, epizootik va epifitotik vaziyatlar; alohida xavfli
infektsiyalar (o'lat, vabo. sarg’ayma, isitma) yuqumli kasalliklar, terlama, Bril
kasalligi, zoonoz tinfektsiyalar- Sibir yarasi, quturish, virusli infektsiyalar- SPID;
Xavfli geologik favqulodda vaziyatlar Vazirlar Mahkamasining 455-sonli garoriga
ko’ra quyidagilardan iborat:
- zilzila, kuchki, tog’ o’pirilishi, yer sathining cho’kishi . Tabiiy ofatlar,
favqulotda vaziyatlarning sodir bo’lishida xavfli geologik jarayon va hodisalar
alohida ahamiyatga ega, shuning uchun ularning falokatli ogibatlardan aholini va
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xalg xo’jaligi ob’yektlarini muhofaza qilish uchun havfli geologik xodisalarning
yuzaga kelish sabablari, fazoviy targalish gonuniyatlari o’rganiladi, baholaniladi,
bashorat qilinadi, ularga garshi har xil chora-tadbirlar ishlab chigiladi. Bu
muammoni bartaraf etishni huqugiy tomondan ganday amalga oshirish

“Aholini  va hududlarni tabily hamda texnogen xususiyatli ~ favqulodda
vaziyatlardan muhofaza qilish to’g’risidagi”

Qonunning 21,22,23 — moddalaridan bayon etilgan va bunday holatlarda ganday
hujjatlar kerakliligi 3 — moddasida aniq ko’rsatib o’tilgan. Fuqarolarning
favqulodda vaziyatlardan muhofaza qilish sohasidagi  majburiyatlari 16 —
moddasida qayd etilgan holda mahalliy davlat rahbar organlarining fugaro
muhofazasi borasidagi majburiyatlari 10 — moddasida bayon etilgan.

Yer yuzasida sodir bo’ladigan xavfli geologik jarayonlar asosan yerning ichki
kuchlari va tashqi tabiiy omillar ta’sirida bo’ladi. Bundan tashqari ilmiy- texnik
va maxsus adabiyotlarda bayon etilgan ma’lumotlarga ko’ra geologik muhitga
insonning xo’jalik, qurilish hamda harbiy holatlarda olib boriladigan harakatlar
ham ta’sir etadi. Natijada ko’lami katta yoki kichik bo’lgan turli xildagi ofatlar
vujudga keladi.

Shahar qurulishi, turar joy binolari, inshootlar qurilishida amaldagi me’yorlar va
qoidalarga rioya qilish, zilzila oqgibatlarini kamaytirish muammosiga yetarli
ahamiyat berish magsadida Birlashgan Millatlar tashkiloti 1990-2000 vyillar
oralig’ini tabiiy favqulodda vaziyatlar bo’yicha xavf — xatarni kamaytirish
xalgaro 10 yilligi deb elon gilingan. Shu davr ichida bir gator mamlakatlarning
markaziy shaharlari “Tender” asosida xalgaro “RADIUS” loyihasini amalga
oshirish huquqiga ega bo’ldilar. ”"RADIUS”ni dastur bo’yicha to’la joriy etish
imkoniyati berilgan beshta — mamlakat: Addis-Abeba (Efiopiya), Guayakliem
(Ekvador), Tixyana (Meksika), Zigong (Xitoy) shaharlari gatoriga O’zbekiston
respublikasi poytaxti Toshkent ham kirgan.

1. Zilzilaning kelib chigish sabablari, targalishi va halokatli ogibatlari. Insoniyat
tarixida yuzlarcha halokatli zilzilalar bo’lib o’tgani yozma manbalarda ma’lum.
Yunonistondagi gadimgi Pompey xarobalari shundan dalolat beradi. Olimlar
ummon tubidan ko’plab qadimiy shaharlarning xarobalarini topishgan. Hozirgi
Issigko’l qirg’oqlari bo’ylab ham ko’hna davr inshoatlari, saroylar va gasrlarning
qoldiglari hamon saqglanib, o’sha gadimiy yer silkinishlaridan guvohlik berib
turibdi. Oxirgi 50 yil ichida bo’lib o’tgan kuchli zilzilalar ichida vayrongarchilik
va qurbonlar miqyosiga ko’ra Chili, San-Fransisko, Tolio, Ashxabot va Spitak,
Toshkentdagi va boshqgalar ajralib turadi. 1948 - yilgi Ashxabot (100 ming odam
halok bo’lgan, 8-9 ball) zilzilasidan keyingi eng dahshatli fojeya Spitak zilzilasi
nomini (unda 30 ming odam halok bo’lgan) oldi. U 1988 - yili 7 dekabr kuni
sodir bo’ldi. Dastlabki kuchli silkinishning o’zida 20 mingli Spitak shahri va
uning atrofidagi bir necha qishloglar butunlay yakson bo’ldi. 200 mingli
Leninakan shahri zamonaviy binolarning yarimidan ko’pi quladi yoki tiklab
bo’lmaydigan ahvolga keldi. 120 mingli sanoat markazi bo’lgan Kirovakan
shahri va katta gishloglar talofat topdi.San-Fransiskoda 1906 - yil 18 - apreldagi
yer qimirlashida 700 aholi halok bo’lgan. Moddiy ziyon 1,5 mird. dollorni tashkil
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qilgan. Ikki kun yong’in mobaynida 500 ga yaqin kvartallar yonib hech narsa
qolmagan hammasi bo’lib 350 ming kishi halokatga uchragan.

Yaponiyada 1995 - yil 17 - yanvarda kuchli yer qimirlashi ro’y bergan. Uning
episentiri yirik Koba portining markazida joylashgan bo’lib juda katta ko’lamda
muhandislik va kommunal inshootlarning vayron bo’lishiga, uy- joylarni
buzilishiga olib kelgan. Bu ofat natijasida ularning buzilgan bo’laklari ostida
beshming ta odam nobud bo’Igan va 500 ming oila uy-joysiz qolgan.

1995 — yil 27 — mayday Rossiya davlatining Neftegorsk shahrida 9,2 ball
kuchlanishga ega bo’lgan o’ta kuchli yer silkinishi ro’y berdi. Ma’lumotlarga ko’ra
uning natijasida shahardagi 95 foizdan oshig inshootlar vayron bo’lgan va nobut
bo’lgan.

Eng kuchli zilzila O’zbekistonda 1902 — yilda (8-9 balli) Andijonda bo’lgan. 1946
— yili Namanganda (Chotqgol zilzilasi nomi bilan), Toshkentda 1968 va 1966 — yil
(7-8 ball) (1000 martagacha), Gazlida 8-10 ball, Tojikistonda 1907 — yil, Hisorda
9 — 10 ball, 15 ga yagin gishloglar xonavayron bo’lgan, 1000 ga yagin odam nobud
bo’lgan. 1911 — yilda Pomirda Sarez zilzilasi. Tog’ o’pirilib, Usoy degan to’g’on
hosil qilingan. Murg’ob daryosini to’sib qolib, seriz degan ko’l paydo bo’lgan. Bu
vayrongarchiliklarning  shunchalik kattaligigiga sabablar nimag Birinchi
navbatdagisining paydo bo’lishidagi yer qobig’idagi ichki kuchlarning ta’siri,
ularning yer yuzasidagi inshootlarga ko’rsatgan zarbasining kuchi, ikkinchi
navbatda uy—joy binolarini, korxonalarni, inshootlarni ko’rish ishlarining sifatsiz
olib borilgani, zilzilaga bardosh beradigan qilib qo’rilmagani, ularni loyihalash va
qurishda yo’l qo’yilgan xatoliklar hamda nazoratga kam e’tibor berilgandadir.
Aholini va xo’jalik inshootlari joylashgan hududlarni zilzila tufayli sodir
bo’ladigan halokatdan muhofaza qilishni tashkil qilish uchun zilzila tarqalgan
hududlarni, paydo bo’lish sabablarini, genetik turlarini, tasnifini o’rganish,
inshootga ko’rsatadigan kuchlarni baholash, bashorat qilish va kompleks chora
tadbirlarning tarkibini ko’rib chiqish kerak.

Zilzila paytida yer qobig’ida seysmik to’lginlar hosil bo’ladi.

To’lginlarning tarqalish markazi giposentr yoki  zilzila o’chog’i deb ataladi.
Chuqurligi 2 — 70 km ga boradi. Yer yuzasidagi markazi —episentr deb ataladi.
Ma’lumotlarga ko’ra seysmik to’lginlar uch xil —bo’ylama, ko’ndalang, turlarga
bo’linadi. Ularning aholi yashaydigan hududlar va inshoatlarga ko’rsatadigan
kuchlarining ta’siri  yerning geologik, geomorfologik, gidrogeologik va
muhandislik geologik sharoitlarga bog’liq bo’lib, ularni o’rganish, baholash,
bashorat gilish bilan muhandislik geologiyasi shug’ullanadi .

3. ZILZILANING INSHOOTLARGA KO’RSATGAN KUCHINI
O’RGANISH VA BAHOLASH:

Insoniyat o’zining butun tarixiy  taraqqiyoti mobaynida ko’p marta yer
qimirlashlarni boshidan kechirgan, uning oqibatlarining guvohi bo’lgan. Uzoq
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tarixiy saboq, ya’ni yer silkinishini kishilarning ruhiy holatiga bo’lgan ta’siri,
Imorat va inshoatlarning buzilishi, vayron qilinishi, yer yuzasida vujudga kelgan
o’zgarishlar (yer sathida yoriglarning va buloglarning paydo bo’lishi) yuz bergan
hodisaning kuchini baholashga o’rnatgan. Natijada nisbiy baholash seysmik
shkalasi paydo bo’lgan. Quyida shu nisbiy sesmik shkalani ba’zi o’zgarishlar
bilan bayon etamiz. Respublikamizda va juda ko’p davlatlarda zilzila kuchi 12
balli shkala asosida baholanib, har bir ballga ega bo’lgan zilzila 0’z tafsilotiga ega.
Bundan tashgari baholashda 8 balli  Rixter seysmik shkalasidan ham
foydalaniladi.

Bizda asosan 2 turdagi yer gimirlashi kuzatilgan:
-uzoq davrli 1,5-2,5 daqgiga davom etadigan;
-yugori chastotali tebranishli 1,5-2,5 soniya davom etadigan.

uzoq davrli yer gimirlashda tebranish sekin — asta kuch yig’adi va u ko’p qavatli
binolar uchun xavfli hisoblanadi. Yuqori chastotali yer gimirlashi energiyasi gisga
davr ichida ajralishi tufayli, ogibatlari ayanchli bo’lishi mumkin, sababi agar sust
harakat gilinsa ko’p qurbonlikka olib kelishi mumkin.Yer gimirlashning asosiy
ko’rsatkichlari — gimirlash markazining chuqurligi va tebranishni gancha muddat
davomida takrorlanishidadir . Yuqorida aytilganidek yer yuzasidagi uning ta’sir
kuchi odatda ballarda baholaniladi.

Quyida shu nisbiy seysmik shkalani ba’zi o’zgarishlar bilan bayon etamiz :
1 ball-Sezilarsiz —Faqatgina seysmik asboblardagina gayd gilinadi.

2 ball-Juda kuchsiz- Uy ichida o’tirgan ba’zi odamlar sezishi mumkin (deraza
oynalari titraydi).

3 ball-Kuchsiz, ko’pchilik odamlar sezmaydi, ochig havoda tinch turgan odam
sezishi mumkin. Osilgan jismlar asta- sekin tebranadi.

4 ball-O’rtacha sezilarli. Ochiq havoda turgan odamlar va bino ichidagi kishilar
sezadi. Uy devorlari qirsillaydi. Ro’zg’or anjomlari titraydi, osilgan jismlar
tebranadi.

5 ball-Ancha kuchli. Hamma sezadi, uyqudagi odam yug’onadi. Ba’zi odamlar
hovliga yugurib chigadi. Idishdagi suyuqlik chayqalib to’kiladi, osilgan uy
jihozlari gattiq tebranadi.

6 ball-Kuchli, Hamma sezadi, uyqudagi odam uyg’onadi. Ko’pchilik odamlar
hovliga yugurib chiqadi, uy hayvonlari betoqat bo’ladi. Ba’zi hollarda kitob
javonidan kitoblar, javonlardagi idishlar ag’darilib tushadi.

7 ball-Juda kuchli. Ko’pchilik odamlarni qo’rquv bosadi, ko’chaga yugurib
chigadi, avtomobil haydovchilari tomonidan harakat vaqtida ham seziladi, uy
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devorlarida katta-katta yoriqlar paydo bo’ladi, havzalardagi suvlar chayqgaladi va
loygalanadi.

8 ball — Yemiruvchi. Xom g’ishtdan qurilgan imoratlarda butunlay vayron
bo’ladi,ancha pishiq qilib qurilgan imoratlarda ham yoriglar paydo bo’ladi,uy
tepasidagi mo’rilar yiqiladi, ba’zi daraxtlar butun tanasi bilan yiqilib tushadi,
sinadi, tog’lik joylarda qulash ,surilish hodisalari yuz beradi.

9 ball-Vayron giluvchi. Yer gimirlashga bardosh beradigan gilib qurilgan imorat
va inshoatlar ham gattiq shikastlanadi, poydevorlardan siljib ,giyshayib qolishi
mumkin, oddiy imoratlar butunlay vayron bo’ladi, yer yuzasida yoriqlar paydo
bo’ladi,yer osti suvlari sizib chigishi mumkin.

10 ball-Yakson giluvchi. Hamma imoratlar katta shikast ko radi.

Temir yo’l relslari to’lqinsimon shaklga kirib,bir tomonga qarab egilib qoladi,

Ko chkilar. Umumiy tushunchalar, kelib chigish sabablari, targalishi va halokatli
ogibatlari.

Tabiy favqulodda vaziyat turlaridan yana biri ko chki bo’lib, uni o'rganish,
baholash, bashorat qilish va undan aholini va xalq xo0'jaligi ob’ektlarini muhofaza
gilish mamlakat igtisodini ko tarishda muhim xisoblaniladi. Dengiz, ko'l, soylar va
tog" yonbagirlarida joylashgan bo’sh tog™ jinslari ustki gismining yer ustki va
ostki suvlari hamda o'zining og’irlik ko'chi ta’sirida pastga qarab harakat qilish
xodisasi ko’chki deyiladi. Ko’chkilar Qirim, Kavkaz, Volga bo’yi, Dnepr,
Markaziy Osiyoning tog'lik tumanlarida tez-tez bo'lib turadi. O’zbekistonning kon
sanoati rivojlangan Oxangaron, Olmalig, Oltin topgan, Yugori Chirchiq
tumanlaridagi Xumson, Bog iston, Xo jakent, Chibargota va boshga gishloglarida
Surxondaryo, Qashgadaryo, Samargand, Jizzax viloyatlarining tog'li hududlarida
ko chli xodisalari ro’y berishi mumkin.
1911 yilda G arbiy Pomirda 9 ball zilzila natijasida Usoy ko’chkisi hosil bo'lgan.
Murg op vodiysi daryosiga hajmi 2,2 m\kv tog jinsi bulogi ko'chib, 2,5 km
masofani bosib o’tib daryo o’zanini 450-500 m qalinlikda, 2 km uzunlikda, 1km
kenglikda qum tosh, oxak tosh, gips va boshga jinsdan tashkil topgan tog™ to’sib
go'ygan. Talofat natijasida Usoy qishlog'i ko chki ostida golib 54 kishi nobut
bo lgan.1973- 1975 yillarda Respublikamizning Oxangaron vodiysida asrimizning
eng katta ko’chkisi “Atche” ko’chkisi sodir bo’lgan. Ko chkining sathi 12 km \kv
galinligi 80-170 m bo’lib, 1975 yildan beri ko'chayotir. Sodir bo'lish sababi
Oxangaron daryosinining chap girg og idagi 100-130 m chuqurlikdagi ko mir
gatlamidagi o’zgarishlar natijasidagi ko mir yonib gazga aylangan va bo’shliq
paydo bo lgan, uning ogibatida ko chki vujudga kelgan.
Tojikistonning Xisor rayonining Sharora gishlog'ida 1984 yil 25 yanvarda katta
ko chish ro’y bergan. Ko chkining kengligi 400 m uzunligi 4,5 km, galinligi 7-8 m
tashkil gilgan. Natijada 50 ta uy ko’milib qolgan, 207 kishi xalok bolgan.
Ko chkilar xalq xo"jaligiga katta zarar keltiradi. Shuningdek imorat va inshoat yo'|
yer osti komunikatsiyasi, to'gon, tunil va ko priklar mustahkamligining
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susayishiga yoki butunlay buzulishiga sabab bo’ladi. Masalan: 1963 vyil 9
oktiyabrda shimoliy Italiyada ro’y bergan ko chkining balandligi 265,5 m bolgan
va yon to'gonini vayron gilgan. Natijada 300 ta odam halok bo’lgan va katta
miqdorda moddiy zarar ko rilgan.Tojikistonning Ayniy gishlog ida 1964 yil aprel
oyida sodir bo’lgan tog™ o’pirilish xodisasi natijasida Zarafshon daryosi butunlay
to’silib qolgan. Fagat olimlarning o'z vaqtida ko'rgan chora tadbirlari tufayligina
gishlog va shaharlarning unumli yerlari suv bosishdan saglanib golindi.

Ko'chki xodisasi ma’lum bir sharoitlarda sodir bo'ladi, yani jins o'z joyidan
siljishi uchun yonbag'ir usti tikrog jins qatlamlari qalin bo’lishi, atmosfera
yog inining mavsumiy yoki yillik miqdori ko'p bo’lishi, suv o'tkazuvchan yoki
0 tkazmaydigan qatlamlar gat-qat bo’lishi lozim. Yomg'ir va qor suvlari
yonbag irlikdagi soz tuprog, qum, oxaktosh kabi jinslarga shimilib ularni
yumshatadi va ogirlashtiradi. Suv o'tkazmaydigan gatlamlar grunt suvlari
bo’yicha pastga garab harakat gila boshlaydi va jinslarning tabbiy yopishqoqligini
susaytiradi, natijada jinslarni yonbag irlikda ushlab turuvchi kuch giymati uni
pastga siljitadigan kuchga nisbatan keskin kamayadi va pastga garab ko chish
xodisasi sodir bo"ladi.

Har ganday ko chkining tanasi, tili, markasi, , uzunlish yoriglari va yuzasi deb
ataladigan elimentlari bo'ladi. Ko chki tanasi suriladigan massani tashkil gilib,
uning ustki gismining relefi past balandlikdan iborat bo"ladi.

Yer usti suvlarining ko’chuvchan jinslarga singishining oldini olish uchun har xil
qurulmalar yasab, ularni boshga yo nalishda ogizish, yer yuzasidan filtratsiyani
kamaytirish uchun uni nishablash, gil beton, shalg’al, beton, asfalt, neft yotqizish
lozim boladi.

Ko’chuvchan massaning ogirligini kamaytirish, yer osti suvlari sathini
pasaytirish, suffoziya xodisasi rivojlanishini kamaytirish yoki butunlay yugotish
maqgsadida yopiq yoki ochiq zovurlar gaziladi, ulardan yer osti va usti suvlarini
yig ish hamda ularni relefning pastki gisimlariga ogizish uchun faydalaniladi.
Ikkinch guruhga kiradigan chora-tadbirlarga tirgovuch devorlar, ustun qoziglar va
kontrobankitlar qurish kiradi. Ko’chadigan massani tutib turish uchun ko chish
tekisligiga nisbatan chuqur qilib tirgovuch devorlar o'rnatiladi. Yer osti suvlari
chigib ketishi uchun devorlar tagidan zovur gaziladi. Ustun qoziglar temir-beton,
temir va yog ochlardan tayyorlangan bo'lib, oldindan gazilgan quduglarga
tushuriladi, qoziglarning pastki uchi yonbag irning turg un gismigacha tushuriladi
va u ko’chadigan massani ushlab turadi. Kontirbankitlar yonbag irning nishabligi
kichik bo’lgan tagdirda ko’chadigan massani ushlab turish uchun ishlatiladi.
Buning uchun yonbag'irlikdagi do’ng joylat tekislanib, chiggan guruntlar uning
etak gismiga yotqiziladi va ko’chadigan massani ushlab turadigan devor hosil
gilinadi. Uchunchi guruhga ta’lugli chora-tadbirlarga ko’chadigan jinslarning
mustahkamligini va yopishgogligini sun’iy yo'l bilan oshirish kiradi. Buning
uchun tog" jinslari silikatlanadi, semintlanadi, betonlanadi va kimyoviy ishlov
beriladi. Bunday ishlar zarur bo’lgan hollardagina ko’chadigan massaning ayrim
uchastkasida bajariladi. Bu uchastka ko chish giyaligida suv o‘tkazmaydigan ekran
yoki tirgovuch devor vazifasini ham o tashi mumkin. To’rtinchi guruhga Kiruvchi
tadbirlar-ko’chadigan massani yonbag irdan butunlay olib tashlashdan iborat. Agar
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suriladigan massaning qalinligi va katta-kichikligi katta bo’lmasa, uni
yonbag'irning turg'un goyasi chiggunga gadar gazib olib tashlash mumkin, bu
ishni bajarishda buldozerlardan faydalaniladi. Bunday tadbirlar katta kuch va
mablag™ talab qilishiga garamay GES qurilishida keng go’llaniladi.
Gidrometerologik favqulodda vaziyatlar hagida umumiy ma’lumotlar. Keyingi
vaqtlarga kelib Respublikamiz hududining ko pchilik gismida gidrosfera holati
0 zgarishi tufayli aholining xayot faoliyati sharoitiga ta’sir etuvchi vaziyatlar
vujudga kelmogda. Bunda umumiy tabiiy giologik sharoitlarni xisobga olmaslik,
yangi Yyerlarni o'zlashtirishda yo'l qo'yilgan xatoliklar, sug orish tizimida
zamonaviy samarador texnologik usullarni keng joriy etilmagani sabab bo’Imoqda.
Hozirgi paytda yuqorida gayd etadigandek sel, suv toshqginlari, qgor ko’chkilari,
kuchli shamollar kabi gidrometerologik favqulodda vaziyatlar Respublika xalq
xo'jaligiga jiddiy zarar keltirmogda, odamlarning turmush sharoiti
yamonlashishiga olib kelmogda, ayrim hollarda esa aholi nobut bo Imoqgda.
Hanuzgacha viloyat, shahar, tuman hokimliklari tegishli xizmatlarining
ruxsatlarisiz xafli zonalarda tartibsiz ravishda uy joylar qurulishiga yo'l
go'yilmogda. Misol tarigasida agar 1998 yilda favqulodda vaziyatlar vazirligi
ma’lumotiga ko'ra Respublikamiz hududida 600 ga yaqin ko'chki, sel va suv
toshqinlari bo’lgan bo'lsa, ularning zararli ogibatlari natijasida 16 ming aholi
jabrlangan, moddiy zarar esa 100 milliard so mdan ortgan. Gidrometerologiya
sohasi mutaxasislarining xulosasiga ko'ra Respublika hududida 238 xavfli ko'llar,
46 ming kv\km hududlar suv va sel toshqinlari ruy beradigan xavfli joylar, mingga
yaqin xavf sodir bo"lishiga olib keluvchi daryo va soylar mavjudligini aniglangan.

4.Selning kelib chiqish sabablari va halokatli oqibatlari.Tog’ hududlarida kuchli
yomg’irlarning yog’ishi, muzlik va qorlarning tez erishi natijasida hosil bo’lgan
daryo toshgqinlarini, tog’ yon bag’irlarida nuragan tog’ jinsi bo’laklarini suv oqimi
bilan tekislikka garab oqizib tushirishigha sel hodisasi deb yuritiladi.Sel ogimi
massasining tahminan 50-60% ni turli kattalikka ega bo’lgan tog’ jinsi
bo’laklaridan o’simlik va daraxtlar bo’laklaridan iborat bo’ladi. Sel oqimining
davomiyligi 0,5-2 soatdan 12 soatgacha, tezligi 5-8 m/s dan 12 m/s gacha yetishi
mumkin, sel massasining zichligi esa 1,2-1,9 t/m® ni tashkil etadi. Bunday fizik
ko’rsatkichlarga ega bo’lgan oqim juda katta kuchga ega bo’lib, uning kuchi
quyidagi ifoda bilan aniglanishi mumkin:

P-sel ogimi kuchi, m- sel ogimi massasi, V-sel ogimi tezligi. Sel jarayoni xalq
X0 jaligiga juda katta zarar keltiradi, ogim yo'lida uchragan inshoatlarni, yo llarni,
gishlog va shaharlarni, bog -rog larni, ko'priklarni voyron qilib ketadi, katta
maydonlarni loy, qum, tosh gatlamlari bilan ko 'mib tashlaydi. Sel —arabcha so'z
bo'lib, tog'lik hududlardagi suv toshqini ma’nosini anglatadi.Sel oqimlari ozi bilan
olib ketayotgan qattiq zarrachalarni o"lchamiga garab 3 guruhga bo’linadi:
-suv-toshli sellar;
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-loyqga sellar;

-aralash sellar;

oxirgi 100 yil ichida Ozbekiston Respublikasi hududida 2500 dan ortiq sel ogimi
ko zatiladi. Bulardan 1400 dan ortig'i loyga, 350 dan ortig'i suv-toshli, 650 dan
ortig'i aralash sellardir. Respublikamizning Farg ona vodiysida, Toshkent oldi
hududlarida ham sel ogimlari kuzatilib turiladi. Sel ogimlari respublikamiz
hududlarida bahor mavsumida va yozning birinchi oyida yuz beradi, bunga sabab
hududimiz joylashgan mintaganing tabiiy sharoiti bo’lib, bahor oylaridagi kuchli
(jala) yomg'irlar, haroratning issiq kelishi, tog liklarda muzlik va qorlarning tez
erishi, daryo o'zani giyaligining 3-5° dan Kkattaligi, suv yig'ish maydonida
zarrachalarni  bog'lanmagan bo'shroq tog jinslarining mavjudligi asosiy
omillardan bo’lib hisoblanadi.

Sel ogimlarining oldini olish, ularga garshi kurashish, sel bo lishi mumkin
bo'lgan maydonlarni aniglash, ularni vujudga kelish sabablarini chuqur o rganish,
atrof muhitni muhofaza qilishning asosini tashkil etishda katta xalg xojalik
ahamiyatiga ega. shuning uchun sel xodisasini bartaraf gilish magsadida olib
boriladigan ishlar ilmiy amaliy xulosalarga tadbir-choralarga asoslangan bo'Imog’i
kerak. Bular go'yidagilardan iborat:

1. Sel bo’lishi mumkin bo lgan daryolarning suv yig ish maydonlarida doimiy
kuzatish ishlarini olib borish. Bunda suv yigish maydonida bo’shroq tog
jinslarining yig ilishini oldini olish, ogar suvlar ogimiga to’sqginlik giluvchi tabiiy
va sun’iy to’siglardan tozalash ishlari.

2. Sel ogimi yuzaga kelishi mumkin bo'lgan daryolarning suv yig ish
maydonlarini muhofaza gilish, yani bu maydonlarda o simlik dunyosini saglash,
daraxtlar va butalarni kesish, maydonlarda shudgor qgilish va sug orish ishlarini
olib borishni chegaralash.

3. O'rmon xojaliklarini rivojlantirish, yani, tog™ yonbag irlarida
butalar va daraxtlarning ekilishini yo'lga qo'yish talab etiladi. Chunki bu
o simliklar tog™ jinslari qatlamlarini mustahkam ushlab turadi, qor erishini
sekinlashtiradi yer yuzasini yuvilishdan saglaydi.

4. Tog'li hududlardagi daryolarning o'zanida suv ogimini boshgaruvchi
inshoatlar qurish, tabily, sun’iy to'g onlarni tartibga solish, temir, avtomobil
yo llari ostiga sel o tkazuvchi katta diometrli quvurlar yotgizish ishlari.

Qor ko chkisi, kelib chigishi sabablari va falokatli ogibatlari.

Tog'larning tik yonbag irlaridan gor massasining ag darilib yoki sirpanib
tushishi gor ko chkilari deb ataladi.

Baland tog larning o’stiga qish faslida ko p gor yog ib uning galinligi oshadi.
O’z og'irlik kuchi ta’sirida zichlashib, qayta kristallanib yonbag'irlikda pastga
garab osilib turadi va qalinligi oshgan sari turg unligi susayib boradi. Kuchli
shamol yoki biror kuchli tovushdan hosil bo'lgan havo tebranishi ta’sirida qalin
gor massasi harakatga kelib yonbag irdan pastga garab siljiy boshlaydi yoki
ag darilib tushadi. Qor kuchkilari qurug yoki ho’l bo lishi mumkin. Agar gorning
o'stki gqismi biroz muzlagan bo’lib, uning ustiga qalin qor yog'sa va ma’lum
sabablarga ko'ra pastga garab siljisa, quruq kuchki hosil bo ladi. Bunday hollarda
ko’chkilar juda ham katta bo'ladi. Bahor oylarida gor erigan suvining shimilib,
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gorning tagini ho’llashi natijasida qor massasining turg unligi kamayib pastga
ag darilib tushushidan ho’l ko’chki hosil bo"ladi.

Qurug ko’chkilar pastga garab harakat gilgan vagtda yon atrofdagi qor
massalarini va tog’ jinslarini o°zi bilan surib ketadi. Natijada gorning massasi
kattalashadi, hajmi 2 min.km® ga, ko chki kuchi esa soatiga 250-350 km ga Vetib,
0z yo'lidagi o rmonlarni sindirib ketadi, imorat va inshoatlarni vayron giladi.
Harakat gilayotgan qor massasining oldida vayronalik keltiradigan kuchga ega
bo lgan havo to'lgini yuzaga kelib, uning kuchi har kv.m ga 100-120 m ga to g ri
keladi.

Hozirgi vagtda tog'li hududlarda suv omborlari yani GES lar, bolalar
oromgohlari, dam olish uylari, davolanish maskanlari qurilishi munosabati bilan
gor ko chkilari sodir bo lishi mumkin bolgan hududlar haritalarga tushirilib,
o rganib chigilgan. Ularning xavfi bor maydonlarda qurish man etiladi. Lekin
bunday maydonlarda gor ko chkilarining oldini oladigan muhandislik choralarini
ko'rib, imorat va inshoatlar qurish mumkin bo’ladi. Bu choralarga yonbag irlarni
tekslab, daraxtzor barpo etish, harakatga kelishi

mumkin bo’lgan gor uyumlarini 0z-ozdan yugotish, maxsus muhandislik
qurilmalari-damba, qor ko chkisining harakat yo nalishini o zgartiradigan ariglar
devorlar qurish yonbag irlaridagi yo'llarni tosh va temir betondan yasalgan
galeriya bilan to’sish, qor ko'chkilarini o'tkazib yuboradigan tunillar qurishdan
iborat.

5. MAVZU: AHOLINI VA HUDUDLARNI TEXNOGEN XUSUSIYATLI
FAVQULODDA VAZIYATLARDAN MUHOFAZA QILISH.

Reja:

1. Gidrotexnik obyektlardagi avariyalar va halokatlar.

2. Gidrotexnika inshootdagi favqulotda vaziyatlar muayyan hududdagi
avariyaga olib kelishi mumkin bo’lgan halokatlar.

3. Transport avariyalari va kimyoviy xavfli ob ektlardagi favqulodda holatlar
haqida ma’lumot.

4. Gidrotexnika inshoatlarining turlari va ularning buzulishi natijasida kelib
chigadigan favqulodda holatlar.

Texnogen tusdagi favqulodda vaziyatlarga 7 xil turdagi vaziyat kiradi:
1.Transportlardagi avariya va halokatlar ( kema, samolyot, temir yo'l, vokzal,)
2.Kimyoviy xavfli ob'ektlardagi avariyalar;
3.Yong in-portlash xavfi mavjud bo lgan ob'ektlardagi avariyalr;
4.Energetika va komunal tizimdagi avariyalar; (GES, GRES)
5.Bino va inshoatlarning birdan qulab tushushi bilan bog liq avariyalar;
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6.Radioaktiv va boshga xavfli hamda ekologik jihatdan zararli moddalardan
foydalanish yoki ularni saglash bilan bog’liq avariyalar;
7.Gidrotexnik inshoatlardagi halokatlar va avariyalar; (suv omborlari, kanallar)

Gidrotexnika inshooatidagi favqulodda vaziyat muayyan hududdagi
avariyaga olib kelishi mumkin bo'lgan, shuningdek, gidrotexnika inshootining
avariyasi natijasida vujudga kelgan bo’lib, odamlar qurbon bo’lishiga, odamlar
sog lig iga yoki atrof tibbiy muhitga zarar yetkazilishiga olib kelgan vaziyatdir.

Suv omborlaridagi, daryolardagi, kanallardagi gidrotexnika inshootining
(GTI) buzulishi, baland tog™ ko llarning suv urib ketishi natijasida suv bosishi,
falokatlar va halokatlarga olib keladi hamda odamlar qurbon bo’lishiga, sanoat va
qishloq xo0'jaligi va ob’ektlarining ishini izdan chiqarishga, suv bosgan joylardagi
aholining hayot faoliyati buzulishiga sabab bo’ladi va shoshilinch evakuatsiya
tadbirlari o"tkazishni talab giladi.

Respublikamizda gidrodinamik xavfli ob’ektlar (GXO) juda ko'p bo’lib,
aholi va hududlarda xatar manbai hisoblaniladi va muayyan sharoitda favqulodda
vaziyat o’chog'iga aylanib ketishi mumkin.

GXO bu suv ogimi bo'ylab o°zidan oldingi va o zidan keyingi suv sathlarida
farqg paydo qilib beradigan inshoot va tabiiy hosiladir. Aksariyat gidrotexnika
inshootlari (sun’iy to'g onlar) va tibiiy to' g onlar shular gatoriga kiradi.

To g'onlar sun’iy va tabity bo'lishi mumkin. Sun’iy to'g onlarni odamlar
0z ehtiyojlari uchun barpo etadilar. Bular GES lar, suv tortgichlar, irrigatsiya
tizimlari va boshga ob’ektlarning to'g onlari. Tabiiy to'g onlar tabiat hodisalari
(ko“chkilar, sellar, qor kuchkilari, o'pirilishlar, zilzilalar va.b) ning ta’sirida hosil
bo'ladi. Masalan: qattig qoya jinslarining 1911- yildagi zilzila sodir etgan
o’pirilishi natijasida Tojikistondagi Murg ob daryosi va Sarez gishlog'i o'rnida
Sarez ko'li paydo bo’lgan.

Gidrotexnika inshootlarining turlari:

1. Qayerdaligiga garb:

- yer usti (daryo, ko'l kanal va h.k) inshootlari;

- yer osti (o0 tkazgich quvurlar, tunellar va h.k) inshootlari.

2. Foydalanish xarakteri va magsadiga garab:

- suv-energetika inshootlari;

-suv ta’minoti inshootlari;

-sug orish inshootlari;

- Ogova, chigindi suvlar chigarish inshootlarti;

3.”Favqulodda vaziyatlarda fugaro muhifazasi” Toshkent 2005 yil

-suv —transport inshootlari;

- baliq xo"jaligi inshootlari;

- sport inshootlari;

- bezak inshootlari va h.k

3. Funksional vazifasiga garab:

-GES va boshga GTI ning suv bo g ish inshootlari(to g onlar, ko tarmalar);

- suv oqgish (suv o'tkazgich ) inshootlari: kanallar, tunellar, quvur
0 tkazgichlar;

127



- tartiblash (to'grilash) inshootlari suv ogib ketishi sharoitini hamma
daryolar o'zani va qirg oqglarini muhofaza qilish sharoitini yaxshilash uchun
ko tarmalar, g ovlar, girg'oq mahkamlagichlar va h.k;

- balig xo"jaliklari inshootlari baliq o tkazish va balig bogish uchun.

-Har bir GTI da gidrotexnik qulf, vintel, g ov, surma to'siq va shu singari
maxsus uskuna-jihozlar va turli qurulmalar boladi.

-Bir gancha vazifalarni bajarishga mo’ljallanib, bir butun qgilib birlashtirilgan
GTI majmui gidrouzellar deb ataladi.

-Gidrotexnika inshootlaridagi falokatlarning sabablari va turlari:

GTI ga quyidagi yemiruvchi kuchlar doimo ta’sir ko rsatib turadi: suv oqimi,
tebranishlar zirillashlar, balchiq cho’kindilar, o'zgaruvchan harorat, statistik va
dinamik kuchlar, metal zanglashi, betonning suyuqlikka qorishib yuvilishi, yerning
uvilib ketishi va h.k.

Markaziy Osiyo hududida ma’lumotlarga ko'ra, qo'yidagi GTI ishlab
turibdi: Qayroqum, Chordara, To xtagul, Andijon, Karkidon, Tolimarjon, Nurek,
Ragun va boshgalar.O zbekiston Respublikasida hozirgi paytda 18,9 mird. 700 min
m® suv sig'dira oladigan 53 suv ombori, daryo suvlarini viloyat va tumanlarga
tagsimlab beruvchi 150 dan ortiq suv to'g onlari, 28122 km uzunlikdagi magistral
kanallar va boshga zarur suv inshootlari mavjud. Harbiy holat sharoitida yoki
favqulodda vaziyat jarayonida ular ma’lum xavf to'gdiradilar. Masalan: Chorvoq
suv omborida favqulodda vaziyat sodir bo'lib inshoot buzilsa, Toshkent
viloyatining 25 km? maydoni suv ostida qolishi mumkin, natijada, shu hududida
joylashgan sanoat korxonalari moddiy zarar ko radi.

Gidrotexnika inshootlarining ayrimlari katta shaharlar va yirik aholi yashash
joylari yaqinida bo’lib, yuqori darajadagi xavfli ob’ektlardir. Bularning buzulishi
juda katta hududlar, jumladan, shaharlar va aholi yashash joylarini suv ostida
golishiga olib kelishi mumkin, natijada shoshilinch evakuasiya tadbirlarini
o'tkazilishini talab etadi, shuningdek, o’sha joylar iqtisodiga juda katta zarar
yetkazishiga sabab bo ladi.

Gidrotexnika inshootlari quyidagilar natijasida buzulishi mumkin:

1. Xavfli tabiat hodisalari tabiiy ofatlar (zilzila, ko’chki, yuvib ketish, jala
va.h.k).

2. Uskunalarning tabiiy yeyilishi va eskirishi.

3. loyihalash va qurishdagi xatolar.

4. Foydalanish goidalarining buzilishi.

5. Portlatishlar (jangovor harakatlar, terroristik ishlar va h.k)

Shikastlanuvchi omillar va ko rsatmalar:

1. To'gonni urib ketgan to'lginning balandligi 2-20 m , tezligi 3-100
km\soat.

2. To g onning urib ketgan to'lgin cho’qqisi va old tomonining yetib kelish
vagqti (to'lgin tezligiga va joyining gancha oraliqda ekanligiga garab).

3. Suv bosish hududining chegaralari (yer yuzi relifining gandayligiga
garab).
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4. Suv bosishining maksimal va amaldagi chuqurligi (relefning
gandayligiga, to"g onning urub ketgan tolginning balandligiga gandyligiga garab).

5. Suv bosish gancha davom etishi (bir necha soatdan bir kecha-
kunduzgacha).

Halokatli suv bosishning shikastlovchi omillar va parometrlari suv
omborining o’lchamlariga, to g onning balandligiga, urib ketgan to"lginning tezligi
va balandligiga,yer yuzasi gandayligiga va boshga sharoitlarga bog lig bo ladi.

Suv bosish joyi hududining GTI ga tutash va suv tagida qolish mumkin
bo lgan gismi.

Gidrotexnika inshootidagi falokat ogibatlari:

1. GTI shikastlanishi buzulishi hamda ozroq yoki uzoq vaqt o'z vazifasini
bajarmay qolishi.

2. urib ketgan to'lqin odamlarga shikast yetkazishi va turli ob’ektlarni,
inshootlarni buzib yuborishi.

3. Hududni suv bosib, mol-mulkka, yer, hosil, ekin, inshoot, imorat va
boshqa infrastrukturalarga moddiy zarar yetkazishi.

Sodir bolishi mumkin bo"lgan falokatlarning xarakteri va ko lami quyidagi

omillarg bogliq:

-GTI ko'rsatgichlari (suvning hajmi, to g onning balandligi, qurilmasi,
chidamliligi va h.k);

-buzulish xarakteri va ko lami;

-urib ketgan to’lginning tavsifi;

-yer yuzasi relefi, o’simliklar, qurilishlar va h.k;

-yil fasli, kecha-kuduz vagti, ob-havo sharoiti va h.k;

-muhofaza inshootlari (aylanma kanallar, tashlamalar, ko tarmalar va h.k)
mavjudligi;

- rahbar, vakil tarkibining, boshgaruv organlarining, ko’chva vositalarning
faoliyatga tayyorlanganlik darajasi;

-xabar berish cheklangan tizimning mavjudligi, ishlay olishi va
samaradorligi;

-favqulodda vaziyat chegarasida vagt davomida avariya-qutqruv va boshga
shoshilinch ishlarning mohirona boshgarilishi uyushqogligi va samaradorligi;

-FV bo'lishi ehtimoliga ishlab chiqarish ob’ektlarining va aholining
tayyorgarlik ko rganligi.

Oldindan taxminlashga birlamchi shikast omillari va ularning ogibatlaridan

tashqari, quyidagi ikkilamchi omillar ham hisobga olinadi:

-suv va yer yuzasining turli zararli moddalar bilan ifloslanganligi;

-odamlar va hayvonlarning ommaviy kasallanganligi;

-transport va energomagistral tuzimlardagi avariyalar;

-ko"chkilar, o’pirilishlar va h.k;

-imorat va inshootlarning chidamliligining yo golganligi;

-atrof-muhitdagi ekologik buzilishlar;

Halokat sodir bo'lgan ob’ekt va joyidagi aniq sharoitga bo g'lig boshga
sal’biy oqibatlar.
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Oldindan taxminlashda, shuningdek, ko'lamiga garab ko'rilishi mumkin
bol gan quyidagi zararlar ham hisobga olinadi.

- aholi orasidagi talofatga (halok bo’lganlar, bedarak yo golganlar,
shikastlanganlar, boshpanasiz qolganlar ganchaligini hisoblab baho
beriladi;

- moddiy zararga (buzulgan, shikastlangan, ishdan chiqgan ob’ekt va
inshootlar) ganchaligini hisoblab, shuningdek, pul bilan ifodalab baho
beriladi, bundan tashqari, bevosita va bilvosita zararlar (ishlab
chigarishga aynan shu halokat yetkazgan ziyon va shikastlanganlarni
ta’minlash harajatlari hisoblab chiqiladi.

Bevosita zararlar:

- GTI, imoratlar, avtomobillar va temir yo'llar, elector uzatish va aloga

simlari, energotizimlar, sug orish tizimlari va boshga ob’ektlar;

- Chorva mollari, qishloq xo'jaligi ekinlar, yer-suv va boshqgalarni
nobud bo"lishi;

- Xom ashyo, yoqilg'i, ovgat maxsulotlari, chorva oziglari, sanoat
maxsulotlari, o°g itlar va h.k. yo qotish va buzulib qgolishi;

- Xavfsiz joylarga aholini vaqgtincha evakuatsiya gilish va moddiy
boyliklarni tashish xarajatlari;

- Hosildor gatlam yuvilib ketishi va tuproq ustiga balchiq cho kib qgolishi.

Bilvosita zararlar:

-ovgat maxsulotlarini, kiyim-kechak, dori-darmon, qurilish ashyolari,
texnika, chorva oziglarni sotib olish, gumanitar yordamlarni shikast topgan
joylarga yetkazib berish xarajatlari;

- sanoat va gishlog xo'jalik maxsulotlarini tayyorlashni kamayishi
hamda iqtisodiyotning rivojlanish sur’atini pasayishi;

- mabhalliy aholining tirikchilik sharoitining yomonlashuvi;

- suv bosish ehtimoli bor joylardagi hududdan ratsional foydalanishning
iloji yo'qligi;

- shunngdek, anig mahalliy sharoitga bog lig boshga noqulay omillar;

Halokatli suv bosgandagi sharoitga baho berish tartibi:

1. dastlabki ma’lumotlarga aniqlik Kiritish.

1.1. GTI ga va undagi avariyaga tavsif berish (vaqti, ahvoli va h.k).

1.2. ob’ekt joylashgan yer yuzasiga tavsif berish (relef o'simliklar,
qurilishlar, transport magistrallari va boshga infrastrukturani mavjudligi).

1.3. ob-havo, iqlim sharoiti (yil fasli, kecha-kunduz vaqti, ob-havo ahvoli va
h.K).

1.4. aholiga hududga va fugaro muhofazasiga ta’sir darajasi.

2. Xafvli joyni shikastlovchi omillari va ko rsatgichlarni aniglash:

2.1. Urib ketgan to'lginning balandligi va tezligi.

2.2. Suv bosishning maksimal va amaldagi chuqurligi.

3. Halokatli suv bosish joyining xaritaga (rejaga, chizmaga) tushirish.

4. Halokatli suv bosishning vaqgt omillarini aniglash.

4.1. Urib ketgan to'lqinning muayyan chegaralarga va muhim ob’ ektlarga
(aholi yashash joylariga) yetib kelish vaqti( dagiga, soat kabi vaqt birliklarida).
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4.2. Suv bosish gancha davom etishi (butun suv bosish joyida va uning
alohida gisimlarida).

5. Ehtimol bo"lgan talofat va zararlarni aniglash.

6. Muhofaza gilish va favqulodda vaziyat chegarasi (FVCh) yuzasidan asosli
garorga kelish uchun, halokatli suv bosishining aholiga, hududga va fugaro
muhofazasiga ta’sirini aniqlash.

GIDROTEXNIKA INSHOOTLARINI MUHOFAZA QILISH
CHORALARI.

1. GTI ni loyihalash va qurishda xatoliklarga yo'| go ymaslik.

2. GTIl dan to g ri foydalanish.

3. GTI dagi belgilangan tadbirlarni va ta’minlash ishlarini vaqtida bajarish.

4. Qirg'ogni mahkamlash va inshoot tubini mustahkamish ishlarini
0 tkazish.

5. Suv chigarish vagtiga muvofig qayta tagsimlash yo'li bilan suvning
maksimal zahirasini va maksimal sarflanishini kamaytirish.

6. Qushimcha suv omborlari yordamida toshqin suvlar ogimini tartibga solib
turish.

7. GTI aholini doimo kuzatib turish (uskuna-jihozlar va yuksak malakali
mutaxasislar yordamida).

8. FVDT tarkibiga kiruvchi funksional kichik tizimlari va organlarini sohaga
alogali faoliyatini tizimli nazorat qilib turish.

9. GTI hududini chetdan Kishilar kirishdan ishonchli go’ruglash.

10. Falokatlarga olib keladigan noqulay omillar bo"lishi ehtimolini oldindan
aytish taxminlarini tuzish uchun gidrometerologik sharoitini muntazam kuzatib
borish.

Aholini va hududlarni muhofaza gilish choralari:

1. Oldindan aytilgan to g ri taxminlarning doimo mavjud bolishi.

2. Yaxshi yo'lga goyilgan axborot xizmatining bor bo'lishi.

3. Doimo va samarali ishlab turadigan xabar berishning cheklangan tizimi
bo"lishi.

4. GTI xodimlarining uyushqoqligi, bilimdonligi, intizomliligi.

5. Ehtimoli bor halokatli suv bosish joyida istigomat giluvchi aholining FV
dagi hatti-harakatlarga tayyorgarlik ko rganligi.

6. FM rahbarlik tarkibining GTI da falokatlar va halokatlar oldini olish
hamda bunday hodisalar ehtimoli paydo bo lgandagi faoliyat masalalari yuzasidan
tayyorgarlik ko'rganligi (zamonaviy vositalar va usullar yordamida sharoitni bilib
va tez oldindan taxminlay olish hamda unga baho bera olish, asosli garorlarga kela
olish va ularni turmushga
tezkorlik bilan tadbiq eta olish).

7. Muhofaza tadbirlarini bevosita o tkazish:

- GTI da falokat xavfi tug ilgani hagida alohida xabar berish;
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- suv ostida qolishi mumkin bo’lgan joylarda aholini, gishlog xojalik
hayvonlarini, moddiy boyliklarni barvaqt evakuatsiya qilish;

-suv bosish ehtimoli bor zonadagi korxona, tashkilot muassasalar ishini
gisman cheklash yoki to’xtatish hamda moddiy boyliklarni muhofaza qilish;

-GTI ni loyihalash va qurish prinsipi: GTI ni ular foydadan ko proq zarar
keltiradigan joylarda qurmaslik

6-MAVZU: FAVFQULOTDA VAZIYATLARDA KIMYOVIY VA
RADIATIV XAVFLI OBYEKDAGI AVARIYALAR VA HALOKATLAR.

Reja:
1. Kimyoviy xavfli inshootlar.
2. Radiatsiyaviy xavfli inshootlar.
3. O'zbekiston Respublikasida faoliyat ko rsatadigan kimyoviy va radiatsiyaviy
xavfli inshootlar.
4. Navoiy shaxrida faoliyat ko'rsatadigan kimyoviy va radiatsiyaviy xavfli
inshootlar.

1. Kimyoviy va radiatsion xavfli inshootlardagi halokatlar (avariyalar)
deganda kuchli ta'sir qiluvchi zaharli moddalarning atrof-muhitga tarqalishi,
radioaktiv moddalardan foydalanish va saglash tartiblariga rioya qilmaslik tufayli
favqulodda vaziyat vujudga kelishi tushuniladi. Favqulodda vaziyat natijasida
zaharli moddalar ta'sirida odamlar, hayvonlar, o simliklar ko plab shikastlanadi.

Kimyoviy xavfli inshoot — xalq xo"jaligi korxonasi bo"lib, faoliyat ko rsatish
davrida sodir bo'lishi mumkin bo'lgan halokat tufayli odamlarning ommaviy
tarzda zaharlanishi, kimyoviy zaharli moddalarning atrof-muhitga targalishi
kuzatilishi mumkin.

Xavfli inshootni harbiy holatda muhofazalanishi huquqgiy ta'minlanishi
«Fugaro muhofazasi to'g'risiday Qonunining umumiy qoidalar bo'limining 1-
moddasida bayon etilgan.

Kimyoviy zaharlanish maydoni — ma'lum o’ Ichovdagi zaharli moddalar bilan
zaharlangan hududlar.

Zararlanish manbai — kimyoviy xavfli inshoot joylashgan hududdagi halokat
tufayli odamlarning, o’simliklarning, jonvorlarning zararlanishi.

Ta'sirchanlik — kimyoviy modda xossasi bo'lib, zharlanishga olib kelishi
mumkin bo'lgan modda miqdori bilan belgilanadi (kam zaharlanish, kuchli
zaharlanish va b.).

Migdori — migdor o’lchov birligi, g/m® yoki mg/I larda o"Ichanadi.

Kimyoviy xavfli inshootlar fugaro muhofazasi nuqtai nazaridan ma'lum
turlarga ajratiladi-miqdori, ta'sir kuchi, saqlash gonun goidasi va b.

Kimyoviy xavfli korxonalardagi halokatlarning tavsiflanishi.

I-portlash tufayli sodir bo'lgan halokat, texnologik jarayon ishdan chiggan,
muhandislik qurilmalari buzilgan, natijada batamom yoki gisman mahsulot ishlab
chigarish to xtab golgan. Katta migdorda moliyaviy yordam tiklash talab etiladi.
Yugori tashkilotlardan yordam sorash kerak bo’ladi.
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I1-halokat natijasida asosiy yoki yordamchi texnologik qurilmalar ishdan
chiggan, ishlab chigarishni yo'lga go yish uchun ma'lum migdordagi yordam kerak
boladi.

2. Ma'lumki, o'zidan nur tarqatish va odam organizmida «nurlanish» deb
nomlanadigan kasallikni vujudga keltirishi mumkin bo"lgan radiatsion materiallar
xalg xo’jaligining bir gator sohalarida turli magsadlar uchun ishlatib kelinmogda.
Bularni saqlash, to'g'ri ishlata bili shva tashlab yuborish, gayta ishlash
jarayonlarida texnika xavfsizligiga rioya etilmasa, og'ir ogibatlarga — atrof-
mubhitning radioaktiv ifloslanishiga, odamlarning, mavjudotlarning halok bo’lishi
va o simliklarning yarogsiz holga kelishiga olib keladi.

Radiatsiyaviy xavfli inshoot-bu muassasa bo'lib, unda sodir bo'lgan halokat
tufayli ommaviy radiatsion zararlanish holati vujudga kelishi mumkin. Bu turdagi
xavfli obektlarga fugaro muhofazasining shayligini ta'minlash uchun Qonunning 2-
moddasida bayon etilgandek radiatsion, kimyoviy va biologik vaziyat ustida
kuzatish va laboratoriya nazorati olib borish lozim bo ladi.

Radiatsiyaviy avariya — uskuna nosozligi, hodisalarning xatti-harakatlari
(harakatsizligi), tabiiy va texnogen xususiyatli favqulodda vaziyatlar tufayli kelib
chiggan, fugarolarning belgilangan me'yorlaridan ko proqg nurlanish olishiga yoki
atrof-muhitning radioaktiv ifloslanishiga boshgaruvning izdan chigishi. Bu
halokatlarning 3 turi ma'lum:

- bir joyda-bunda radiatsiyaviy xavli inshootda yo'l qo'yilgan nosozlik
tufayli, radioaktiv xossaga ega bo'lgan moddalar shu inshootdagi uskunalar
chegarasida bo'lib, tashgariga chigmagan;

- mahalliy-bunda radioaktiv xususiyatga ega bo'lgan moddalar miqdori
yugori bo’lib. sanitar himoya hududga targalishi mumkin va zarari yugori bo’ladi.
O’z miqgdoriga ko'ra shu radiatsion xavfli inshoot uchun belgilangan me'yoriy
miqgdordan oshiq bo'lib, radioaktivlashgan holatning ta'siri katta hisoblanadi;

- umumiy-radiatsiyaviy xavfli inshootda sodir bo’lgan nosozlik tufayli,
halokat katta hududga tarqgalishi va odamlardan nurlanishga olib keladi.

Alogalar sodir bo lishi mumkin bo’lgan radiatsiyaviy xavfli inshootlarning
turlari ko p-atom stantsiyasi, yadro yogqilg isi ishlab chigaruvchi korxona, yadro
reaktori bo lgan ilmiy-tekshirish institutlari va h.k.

Raditsiyaviy xavli inshootdagi halokatlarning tavsiflanishi:

| tur halokat — birinchi xavfsizlik to'sig ining nosoz holatga kelishi — issiglik
ajratuvchi elementlar qobiqglarining buzilishidir.

Il tur halokat — birinchi va ikkinchi xavfsizlik to'sig ining buzilishi, ya'ni
reaktor qobig'ining buzilishi tufayli radioaktiv moddalar targalishiga sharoit
yaratilishiga aytiladi.

Il tur halokat — uchchala xavfsizlik to'sig’ining buzilishi tufayli vujudga
keladi. Birinchi va ikkinchi to'siq buzilishi tufayli radioaktiv moddalar reaktorning
himoya qobig’i yordamida tosiladi, undan o'tgan moddalar tashgariga chiqib ketib
targalishi mumkin.

Og'ir sharoit vujudga kelgan chog'da, issiqlik yoki yadro portlash sodir
bo"ladi.
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3. Hozirgi kunda kimyoviy xavfli  inshootlarning  asosiylari
«O'zbekkimyosanoaty uyushmasiga qarashli korxonalar bo’lib, ular Qo qor,
Samargand, Buxoro, Navoiy, Chirchig, Olmaliq va boshqga shaharlarda joylashgan.
Bu korxonalardan tashqari kimyoviy zaharli moddalar bilan ishlaydigan boshga
korxonalar ham mavjud - «O’zgo'shtsut», «O zbeksavdoy», «O zqishlogxo jalik»
mahsulotlari uyushmalari, Bekobod metallurguya korxonasi, Mikond korxonasi,
Toshkent lak bo'yoq, to'qmachilik korxonalari, Kommunal xo‘jalik vazirligi
inshootlari va boshgalar. Hammasi bo'lib respublika hududida 200 dan oshiq
kimyoviy xavfli inshootlar bor. Ular ishlab chigaradigan yoki xalg xo jaligida turli
mahsulotlar ishlab chiqish uchun olib kelinadigan, saqlanadigan suyuq, qattiq, gaz
holatidagi inson va hayvon sog'ligi uchun zararli, kuchli ta'sir ko rsatuvchi
moddalar turi kop.

Kimyoviy muhofaza — bu KTZM (kuchli ta'sirchan zaharli moddalar) ning
aholiga, fugaro muhofazasi kuchlariga va xalq xo jaligida turli mahsulotlar ishlab
chigarish uchun olib kelinadigan, saqlanadigan suyuq, qattiq, gaz  holatidagi
inson, hayvon sog ligi uchun zararli, kuchli ta'sir ko rsatuvchi moddalar turi ko p.

Kimyoviy muhofaza — bu KTZM (kuchli ta'sirchan zaharli moddalar) ning
aholiga, fugaro muhofazasi kuchlariga va xalq xojaligi inshootlariga zararli
ta'sirini oldini olishga yoki uni imkoni bor darajada kamaytirishga garatilgan
tadbirlar kompleksi.

Radiatsion muhofaza-bu radioaktiv. moddalarning aholiga, fugaro
muhofazasi kuchlariga va xalq xo jaligi inshootlariga zararli ta'sirini oldini olishga
yoki uni imkoni bor darajada kamaytirishga garatilgan tadbirlar majmui.
Qonunning asosiy tushunchalariga ta'rif berilgan qismida, radiatsiyaviy xavfsizlik
to'grisida quyidagilar bayon etilgan — bu fugarolar va atrof muhitning
ionlashtiruvchi nurlanishning zararli ta'siridan muhofazalanganlik holati.

Kimyoviy va radiatsiyaviy muhofazaning eng asosiy vazifasi kimyoviy xavf
obektlaridagi, radiatsiyaviy xavfli ob'ektlaridagi halokatlar bilan bog'liq
favqulodda vaziyatlar oldini olishdan iborat.

Kimyoviy xavfga binoan hamma ma'muriy-hududiy birliklar 3 ta xavflilik
darajasiga bolinadi:

Avariya-halokat — mahsulot tayyorlashga ishlatiladigan mashinalar, jihozlar,
texnologik tizimdagi uskunalar majmuasidagi nosozlik, elektr bilan ta'minlashdagi
nosozlik, binolar, qurilmadagi nosozliklar tufayli vujudga keladigan voqeaga
aytiladi.

Transport turlarini o'zaro to qnashuvi, korxonadagi texnologik nosozliklar,
moddalarni saglashda yo'l qo’yilgan xatoliklar tufayli sodir bo ladigan halokatlar
natijasida kuchli ta'sir etuvchi zaharli moddalar atrof-muhitga targalishi mumkin.

Katastrofa — halokat bo’lib, oldingisidan fargli holda halokat gamrovi
kengroq va odamlar halok bo’lishiga olib kelgan vogeaga aytiladi.

Poezlar o'zaro to'qnashishi, samalyot halokati, sanoat korxonasida sodir
bo lgan halokatlar tufayli atrof-muhitning yomonlashuvi, insonlar qurboni, talofat
darajasining ortib borishi — hammasi bu turdagi halokat turiga xos xususiyatdir.

Hozirgi kunda mutaxassislar tahlil gilib aniglagan ma'lumotlarga ko'ra
kimyoviy xavfli inshootlarda bo'ladigan halokatlar tufayli tez ta'sir etuvchi zaharli
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moddalarni atrof-muhitga targalishiga bir gator sabablar mavjud. Asosiylari
quyidagilar:

- korxonadagi texnologik jithozlardagi nosozliklar;

- Uzog muddat ishlatilgan uskuna-jihozlarning eskirish;

- moddalarni ishlab chigarishda, saglashda, topishishda yo'l go'yilgan
xatoliklar tufayli;

- portlash, yong in sodir bo lishi, halokatlar tufayli;

- moddalar bilan ishlashda, ularni saqlashdagi texnika xavfsizligi
goidalarining buzilishi tufayli;

- chetdan olib kelingan texnologik jarayon xavfsizlik talablariga to'liq javob
bermaydi;

- korxonada mehnat intizomi past, mutaxassis va ishchilarning malakasi
etarli emas;

- mahsulot ishlab chiqarishda murakkab texnologik jarayon tizimi
go llanadi.

Ayrim o'tilgandan farq qiluvchi ayrim sabablar tufayli ham texnogen tusdagi
favqulodda vaziyat vujudga kelishi mumkin. Qonunda texnogen ravishda
0 zgartirilgan radiatsiyaviy va tabiiy radiatsiyaviy fon ganday mazmunga egaligi
va ularni ham e'tiborga olish kerakligi ta'kidlangan.

Zaharli va zararli moddalardan muhofaza qilishni rejalashtirish va tashkil
gilish va radiatsiyaviy xavfli inshootlardagi halokatlar bilan bog'lig favqulodda
vaziyatlar oldini olishan iborat.

Kimyoviy xavfga ko'ra ma'muriy hududiy birliklar (MHB) 3 ta xavflilik
darajasiga bolinadi:

| daraja — kimyoviy zaharlanish ehtimoli bor oraligda ma'muriy-hududiy
birlikning 50% fugarosi yashab turgan bo’lsa;

Il daraja — kimyoviy zaharlanish ehtimoli bor oraligda ma'muriy-hududiy
birlikning 30 % dan 50% gacha aholisi yashab turgan bolsa;

Il daraja - kimyoviy zaharlanish ehtimoli bor oraligda ma'muriy-hududiy
birlikning 10% dan 50% gacha aholisi yashab turgan bo’lsa.

Kimyoviy va radiatsiyaviy muhofazaning asosiy vazifalari quyidagilardan
iborat:

1. Favqulodda vaziyatning vujudga kelishini oldindan taxmin qilish va
sharoitga baho berish. Buning uchun shu kimyoviy va radiatsiyaviy xavfli inshoot
joylashgan hudud to'g'risida anig ma'lumotga, korxona hagqida, moddalarning
miqgdori, turi, saqlash sharoiti, saglash joyini aholi yashaydigan joydan ganday
oraligda joylashganligi to" g risida aniq ma'lumotga ega bo'lishlari kerak.

2. KTZM va radioaktiv moddalarni maxsus saglash joylariga chigarib
tashlash, moddalarning ta'sirini oldini olishga, ta'sirini kamaytirishga qaratilgan
tadbirlarni ishlab chiqish.

3. Fuqgarolarni kerakli migdorda shaxsiy muhofaza vositalari (ShMV) bilan
ta'minlashni tashkil etish.

4. Kimyoviy va radiatsiyaviy nazorat va tekshirish ishlarini o'z vaqtida
amalga oshirish.
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5. Favqulodda vaziyatlarning oldini olish va unga barham berish uchun
kerakli kuch va vositalarning doimo shay turishini ta'minlash.

6. Kimyoviy va radiatsiyaviy xavf vujudga kelgan favqulodda vaziyatlarda
fugarolarning ganday vazifa bajarishlari lozimligiga tayyorlab borish.

Kimyoviy va radiatsiyaviy vaziyatni oldindan taxminlash va baholash.

A) vaziyatni oldindan taxminlashga quyidagilar kiradi:

-favqulodda vaziyatning aniq turini bilish;

-vaziyat tafsiloti va ko lamini aniglashning ishlovchi usullarini, uskuna-
jihozlarini topish;

-fugaro muhofazasi kuchlarini va aholini 0"z vaqgtida ogohlantirish;

-talofatlar va moddiy zararlarning oldini olish yoki ularning ta'sir kuchini
mumkin bo"lgan darajada kamaytirish yuzasidan kerakli choralarni ko rish;

-fugaro muhofazasi kuchlari va vositalarini favqulodda vaziyatlarni yoki ular
ogibatlarini yo qotishga tayyorlab qo yish.

B) vaziyatni oldindan baholash.

1. Olingan ma'lumotlarni aniglashtirish.

a)kimyoviy va radiatsion halokatlarning tafsilotini bilish (turi, vaqti,
targalish mydoni, holati va h.k.);

b) hudud tafsiloti (aholi yashash joyi, uy-joylarning soni, yagin-uzogligi,
transport yo llarining bor-yoqligi va h.k).

-ob-havo sharoiti (yil fasli, kun, ob-havo holat);

-aholiga va hududga kimyoviy va radioaktiv moddalar ta'sir darajasi;

-zaharlangan havo ogimi etib keladigan vagtni va ular gancha muddat ta'sir
ko rsata olishlarini bilish kerak.

-zaharlangan hudud maydonida gancha odam qolgan, ulardan ganchasi
talofat ko rishi mumkinligi ehtimolini aniglash;

-maxsus ishlov berishdan o’tkazilishi lozim bo’lgan odamlar, texnika,
uskunalar, hududlar migdorini aniglash.

Baholashga ko'ra to'plangan ma'lumotlarni tahlil gilish asosida gisgacha
xulosalar gilgan holda, gilinishi lozim bo"lgan ishlarni belgilab olish kerak.

Mavzu bo’yicha savollar
1) Kimyoviy xavfli inshootlarga misollar keltiring.
2) O zbekistondagi radiatsion xavfli ob'ektlar hagida nima bilasizq

7.MAVZU: FUQAROLAR VA OBYEKTLARNI TERRORIZMDAN
HIMOYALASH.

Reja:
1. zamonaviy qirg’in qurollar haqida qisqacha ma’lumot, ularning turlari, va
ta’sir etish omillari.
2. Xalqgaro terrorizim va terorchilik harakati, mintagaviy mojarolar.
3. Terrorezimga garshi kurashda xalgaro hamkorlik .
4. Terrorezimga garshi kurashning strategik axamiyati.
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Xalgaro terrorizim, umuman olganda terrorchilik harakatlari xozirgi
davrning eng mudxish ofatlaridan biriga aylanib bormoqda.
Ushbu harakatlar jarayonida ganchadan-gancha begunoh tinch aholi ayollar va
bolalar, gariyalar qurbon bo Imogda. Bu fojiyalarning oldini olish, sodir bo'lishiga
yo'l qo ymaslik davlatning, davlat hafsizlik organ;larining va mahsus
xizmatlarning asosiy vazifalaridan biridir. Lekin har bir fugaro, shu jumladan
0 quv yurti talabalari, ham terroristik harakatlarning shakil tamoillari, amalgam
oshirish usullari to"g risida tushunchaga ega bo’lsa, shunday ofatlar sodir bo’lishi
hafi to g ulganda yoki yuz berganda vaziyat va sharoitdan kelib chiggan holda
to'g ri harakatlanishni bilsa, o'zining va atrofdagilarning hayoti va sog lig ini
saqglab qgolishga hissa go shishi mumkin.
Keyingi paytlardagi terrorchilik harakatlarining tez-tez takrorlanayotgan va yana
gaytarilishi mumkin bo"lgan shakillari:
Portlovchi qurulma va moslamalar o rnatilishi yoki qoldirilib ketilishi, shu bilan
birgalikda ularni harakatga keltirish usullari xilma-xilligi (joydan gimirlatganda
portlaydiganlar, radio orgali masofadan boshqariladiganlar, terrorchining o°zi bilan
birgalikda portlaydiganlar va boshgalar):
Talaba va o quvchilarni garovga olish. Bunday harakatlar o’quv yurti hududida
ham, o'quv yurti tashgarisida ham-erskursiya, sayoxat va umumiy saflanish
paytlarida ham yuz berishi mumkin. Portlash bilan bog lig xodisalar to g risida
talabalar

Nimalarni bilishlari kerak.

-Portlash yuz bergandagi asosiy haflarni-xar tomonga targaladigan metal
parchalari, portlash zarb to"lgini va qulab tushishi mumkin bo"lgan qurulmalarni;
-portlovchi uskunalar o rnatilishi mumkin bo’lgan o quv yurti hududidagi joylar
va ularning hafsiz nugtalari-o'quv yurtiga kirish-chigish moydonlari, sport va
majlis zallari, umumiy saflanish va ovqgatlanish joylari:

- portlovchi qurulmalar joylashtirilishi mumkin bo lgan buyumlar har hil qutilar,
sumkalar, chemodonlar, bolalar o"yinchoqlari, sport anjomlari.

Nimalarga ahamiyat berish kerak.

-0 quv yurti hududida begona, shubhali kishilarni paydo bolishiga:
-talabalar ko'p tuplanadigan joylarda garovsiz qoldirilgan sumkalar, qutilar va
boshga buyumlarning paydo bo lganligiga.
-ovoz chigish mumkin bo lmagan buyumlar ichidan chigayotgan soat chigillashi
va boshqga shubhali ovozlar eshitilishiga:
-hududda mumkin bo’lmagan joyda garovsiz goldirilgan avtomobillar va boshga
texnik vositalarning turishiga.

Qanday harakatlanishlari kerak
-portlashni oldini olsh uchun yuqorida sanab o'tilgan, ahamiyat berishlari kerak
bo'lgan barcha ma’lumotlarni darxol o'qituvchilarga, rahbaryat yoki ichki ishlar
xodimlariga yetkazish:
Portlovchi uskuna ornatilganligi aniglanganda
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Binoning ichida —vahima va sarosimaga tushmaslik, olomon bo’lib eshik va
boshga chigish joylariga urulmaslik, xonaning hafsiz nugtalari orgali chigish
yo nalishi tanlab, tartib bilan harakatlanish, yuqori gavat derazalaridan pastga
sakramaslik, binolardan chigib ketishning iloji bo’Imay golganda hafsiz joy tanlash
va yashirtinish, tanlagan joyingiz pastlikda, gattig va galin, hamda ag darilib yoki
qulab tushib bosib golmaydiga tusinlar ortida bo"lishi kerak.

Binodan tashgarida-tezda hafli joydan uzoglashish (eng kamida 50 m) ga harakat
giling, harakat davomida vahima va tupolon chigarmaslik choralarini ko'ring, agar
hafli hududdan uzoglashish imkoniyati bo"Imasa, hafsiz joyga —har ganday pastlik,
ariglar, galin va mustahkam tusinlar orgasiga yashirining.Unutmang — ki, portlash
tulginiyo nalishidagi har ganday tusig uchib kelayotgan metallparchalaridan va
zarb to'lginidan ma’lum darajada himoya qilishi mumkin.Portlash sodir
bol gandan keyin o°zingizning holatingizni va vaziyatni to g ri baholashga urunib
ko'ring. Harakatlanishni imkoni bo’lsa, sharoitga garab hafsiz joyga chigishning
ilojini gidiring. Qimirlashning iloji bo'lmasa, ortigcha vahima va sarosimaga
tushmasdan sabir bilan yordam kuting, albatta yordam berishadi.

Terrorchilik harakatlarining ikkinchi bir turi talaba va o qgituvchilarni garovga olish
— terrorchilik tomonidan amalgam oshirilayotgan usul sifatida tez-tez
takrorlanmoqgda. Bunday terrorchilik aktini oldini olsh, sodir bo’lishga yo'l
go ymaslikjuda qgiyin

masala, chunki ular kim tomonidan, gachon, ganday va qayerda amalgam
oshiriladi, hech kim bilolmaydi hamda bo nday vogealar bo Imaydi deb hech kim
kafolat bera olmaydi. Shu sababli o'quv yurti talabalari uchun shinday ofat
jarayonida o"zini tutish va hatti -harakatlarining umumiy goidalarini tavsiya qilish
mumekin.

Ular qo’yidagilar:

-terrorchilar bilan iloji boricha mulogat gilmaslik, gaplashmaslik (fagat
o gituvchilar va kattalar orgali);

-boshgalardan ajralib turiladigan harakatlar, xagorat so zlar-umuman,
terrorchilarning g ashiga tegadigan, g azabini kuzatadigan yoki ahamiyatini
tortadigan harakatlar va so"zlarga yo'| go ymaslik;

-bunday xollarda ishonchli vosita —vaqtini chuzishga harakat gilish, chunki
yordam yetib kelishi ma’lum bir vaqt o tishini talab qiladi. Fagat shuni unutmang!
Bu shartni terrorchilar ham biladi!

-sabr va chidam bilan kutish bemor va kichiklarga, hamda qurgoglarga
yordam va dalkda berish, opatish.

Xurmatli talabalar va o gituvchilar! Biz yugorida tuxtab o tgan maslahatlar
va tavsiyalar terrorchilik harakatlarining ko'p takrorlanayotgan turlari va ularning
umumiy hususiyatlariga xos harakatlanish tartib qoidalarini bilishimizni talab
gilishi mumkin.

Xalgoro terrorizim asosan tinchlikka putur yetkazish, qurolli tugnashuvlarni
vujudga keltirish quroli bo'lib xizmat giladi. Uning deyarli hamma vaqt boshga
hududda tayyorlanishi va amalgam oshirilishi, xorijiy manbalardan mablag™ bilan
ta’minlanishi terrorizim jinoyatining 0 ziga xos jihatini tashkil etadi. Chunonchi,
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mamlakatimizda buzg unchilik harakatlarini amalgam oshirayotgan
terrorchilarning rahbaridan biri bo"Imish Toxir Yuldoshev xalgaro terrorist Usama
Benladen va Amir xattob bilan o'zaro jinoiy til bitiktirib, O zbekiston
Respublikasining konstitusiyaviy tizimiga qarshi jixod e’lon qildilar. Shu
munosabat bilan, xalgaro munosabatlarni chigallashtirish, urush chigarish uchun
ig'vo qilish va O'zbekiston respublikasidagi vaziyatni barqgarorlashtirish
magsadida Afg onistonning ba’zi bir hududlarida O'zbekistondan qochgan jinoiy
unsurlardan iborat harbiy uyushmalar tuzdilar.

Terrorizim xalgaro huqugning davlat suverenitetini xurmat qilish, mamlakatning
ichki ishlariga aralashmaslik, inson huquglarini hurmat qilish kabi aossiy
prinsiplariga zid harakatlardir. Ushbu prinsiplarga asosan, uning barcha shakillari
batamom tagiglanishi kerak. O’zbekiston Respublikasi davlatlar va ularning
vakillari yuritayotgan diplomatic faoliyatni, transport alogalarini, xalgaro alogalar
va muzokaralar jarayonini buzadigan har ganday terrorchilik harakatlariga uta hafli
jinoyat deb garagan va doimo garshi bolgan.

Amaliyotning kursatishicha, xalgaro terrorizim bilan bir gatorda davlat
ichidagi terrorizimning ham xilma-xil turlari mavjud bo'lib, ularning kriminologik
nugtai nazardan, u yuz beradigan ijtimoiy hayot sohasini inobatga olgan holda va
kuzlanayotgan maqgsadlaridan kelib chiqib, siyosiy davlatga xos, g arazli, etno-
milliy, jinoiy, diniy, funksional va ba’zi bir boshqa turlarni ajratish magsadga
muvofig.

Biz terrorizimning ushbu turlarini alohida-alohida tavsiflashga tuxtalamiz,
ammo ularning har birida qo’'rqitish belgisi mavjudligini ta’kidlash lozim. aynan
shu bois mazkur tasniflarni terrorchilik hususiyatlariga ega jinoyatchilarning
Kriminologik guruhlari sifatida ta’riflash mumkin, o'z xizmat yoki fuqarolik
burchini  bajarishi munosabati bilan shaxsi yoki uning yaqin garindoshlarini
uldirish, milliy yoki irgiy adovat zamirida odam uldirish; odam ugirlash;genosid;
milliy, irqiy yoki diniy adovat kuzatish; O zbekiston Respublikasi Prezidentiga
tajavuz qilish; quparuvchilik; xokimyat vakili yoki fugaroviy burchini
bajarayotgan shaxsga garshilik ko'rsatish; ozadlikdan maxrum gilish jazosini ijro
etish muassasalarining ishini izdan chigaruvchi harakatlar;tergov gilishga yoki sud
ishlarini  hal etishg aralashish; jinoiy uyushma tashkil etish;ommaviy
tartibsizliklar;diniy,ekstremnstik, separatistik, agidaparastlik yoki boshga ruxdagi
tashkilotlarni tuzish, ularga raxbarlik qilish, ularda ishtirok etish, shaxsni garov
sifatida tutqunlikka olish, temir yo’Ining harakatlanadigan tarkibini, havo, dengiz
yoki daryo kemasini olib qochish yoki egallab olish.

Huqugni qo’llash amaliyotida terrorizimning jinoyat kodeksining 155-
moddasida ifodalangan va uning jinoyat-huqugiy tushunchasini tashkil etadigan
ta’rifi yagona ta’rifdir. Jinoyat qonunlarida terrorizim va terrorchilik harakatlari
ancha jiddiy jazo choralari, xatto ulim jazosi belgilanishi mumkin bo"lgan og'ir va
0 'ta og’ir jinoyatlar sifatida garaladi.

Aytish joizki, jinoyat qonuni “terrorizim” tushunchasini birinchi
marta JK 155-m 1- gisimdan ifadalab beradi. Bu oldinga tashlangan katta gadam
bo’ldi, chunki 1994 vyilgach fagat terrorchilikharakati uchungina jinoiy jazo
nazarda tutiladi.
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Terrorizim  xalgaro  havsizlikni,  davlatlarning  suverenitetini  va
mustahkamligini, hokimyat va davlat organlarining maromida ishlashini
ta’minlovchi ijtimoly munosabatlarga tajovus qiladigan ko'p ob’ektli jinoyatdir.
Ushbu ijtimoiy munosabatlarning har biri muayan vaziyatda, terrorizimning
namoyon bo'lishidagi muayyan holatlarga qarab asosiy bevosita ob’ekt sifatida
namoyon bo lishi mumkin. Shu bilan birga, davlat, xalgaro tashkilot, jismoniy yoki
yuridik shaxsni terroristlarning sharti bo Imish biror harakat sodir etishdan o zini
tiyishga majbur etuvchi vosita sifatida odam uldirish, zurovonlik kabilardan
foydalanishni inobatga oladigan bo’lsak, terrorizimning qo'shimcha bevosita
ob’ektini fugarolarning hayoti va salomatligi, ularning mulklari tashkil etishi
mumkin.

Terrorizim, ob’ektiv tomonidan, davlat, xalgaro tashkilot, jismoniy yoki
yuridik shaxsni biron harakat sodir etishga yoki biron harakat sodir etishdan o"zini
tiyishga majburlashga, ya’niy muayyan davlar tuzilmalari yoki muayyan
mansabdor shaxslarga yoxud soni noma’lum ko'plab fuqarolarga, shaxar yoki
ma’muriy hududiy birliklar aholisiga qonunda belgilangan muayyan maqsadlarga
erishish uchun qo'rqitib ta’sir ko'rsatishga qaratilgan faol harakatlar bilan
harakterlanadi.

Terrorizim chog ida a) uldirish bilan qo rqitish; b) zurlik bilan go rqitish; v)
mulkni egallab olish yoki ushlab qolish bilan gorgitish; g)shaxsni garov sifatida
egallab olish yoki ushlab golish bilan qo rqgitish; d)xorijiy davlatlar yoki xalgaro
tashkilotlarning xalgaro himoyadan foydalanayotgan vakolatxonalaridagi xizmat
xonalarni yoki ularga tegishli turar joy xonalariga bostirib kirishdan qo rqitish yoki
majburlash vositasi sifatida foydalaniladi.

Terrorizim davlat, xalgaro tashkilot, jismoniy yoki yuridik shaxsni biron
harakatni gilishga yoki gilmaslikka majburlashga garatilgan real harakatlar amalga
oshirilganpaytdan boshlab tugallangan deb hisoblanishi lozim. Bunda yuz bergan
ogibatlar hamda terrorchilik talab gilinayotgan harakatlar amalda yuz bergan yoki
yuz bermaganligini ahamiyati yo'q.

Sub’ektiv tomondan, terrorizim qasddan sodir etilgan jinoyatdir. Bu o'rinda to'g'ri
gasd haqgida so'z boradi, chunki aybdor o'zi sodir etayotgan harakatlar tegishli
sub’ektlarni o'zi muayyan vositalarni qo’llagan xolda erishmoqchi bo'lgan
muayyan harakatlarni sodir etishga o'zini tiyishga majburlashga qaratilgan
harakatlar ekanligini anglaydi. Aybdor shaxs ko zlayotgan: a) xalgaro
munosabatlarni chigallashtirish; b) urush chigarishga ig'vo qgilish; v) mamlakatdagi
vaziyatni bargarorlashtirishdan iborat maqgsadlar ham to'g'ri qasdning
mavjudligidan dalolat beradi. Ushbu magsadlar majburiy-muqobil hususiyatga ega.

16 yoshga yetgan har qanday aqli raso jismoniy shaxs terrorizim sub’ekti
bolishi mumkin.

JK 155-m 2-gismida davlat yoki jamoat arbobi yoki hokimyat vakilining
davlat yoki jamoatchilik faoliyati munosabati bilan uning hayotiga suigasd yoki
uning badaniga shikast etkazish sifatida tushuniladigan terrorchilik harakati uchun
javobgarlik belgilangan. Bunday faoliyatning terrorchilik harakatiga kiritilishiga
sabab shundaki, bu harakatlar ochig ko rinib turgan qo rgitish hususiyatiga ega,
chunki ular gqonunda aniq belgilangan qo yidagi mugobul magsadlarga erishish
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uchun amalgam oshiriladi: a)vaziyatni bargarorlashtirish; b)davlat organlarining
garorlar gabul qilishiga ta’sir ko rsatish; v)siyosiy va boshqga ijtimoiy faoliyatga
tusqinlik qilish.

Ob’ektiv tomondan, terrorchilik harakatiga ikki muqobul turning bo'lishi
X0s. Birinchisi, hayotga garatilgan har qganday harakatlarda namoyon bo ladi.
Terrorchilik harakatining bu turi, amalda yuz bergan ogibqgtlardan gatiy nazar,
bevosita harakatlar amalgam oshirilgan paytdan boshlab tugallangan hisoblanadi.

Terrorchilik harakatining ikkinchi turi har ganday darajadagi badanga
shikast yetkazishdan iborat bo'lib, bo 'nday ogibatlar yuz bergan paytdan boshlab
tugallangan jinoyat deb hisoblanadi.

Qonunda terrorchilik harakati sodir etilishining aniq belgilangan magsadlari
mavjudligi sub’ektiv tomondan fagat to'g'ri qasdning mavjudligidan dalolat
beradi.

JK 155-m 3-gismda terrorizimning va terrorchilik harakatining umumiy
kvalifikasiyalovchi xolatlar sifatida: a)inson ulimi yoki; b)boshga og'ir
ogibgtlarning yuz berishi nazarda tutilgan.

Binobarin agar terrorizim yoki terrorchilik harakati natijasida odam ulsa,
gilmish ushbu norma bilan to'lig gamrab olinadi va jinoyat qonuning boshga
moddalari bo yicha qo shimcha kvalifikasiya gilish talab etilmaydi.

8. MAVZU: FAVFQULOTDA VAZIYATLARDA FUQAROLAR VA
XALQ XO JALIGI SOHALARI OBYEKTLARINI HIMOYALASHNING
QONUNIY HUQUQIY NEGIZI

Reja:
1. O zabekiston Respublikasi fugaro muhofazasining huquqiy asoslari.
2. O zabekiston Respublikasida fugaro muhofazasining roli va vazifalari.
3. O zabekiston Respublikasi Prizendintining va Vazirlar mahkamasining fugaro
muhofazasi to"g risidagi gonun va farmonlari hagida ma’lumot.

Aholini va hududlarni favqulotda vaziyatlardan muhofaza gilishining
qonuniy asosalrini O’z. Res. Prezidentining farmonlari. O’z.Res qonunlari,
vazifalari mahkamasining qarorlari va favqulotda vaziyatlar vazirligining
ko’rsatma va buyruglari tashkil etadi.

Aholini va hududlarni favqulotda vaziyatlardan muhofaza qilishning
mohiyati va asosi. Bizga ma’lumki, XX asrning 60 yillaridan fugaro muhofazasi
tizimi faoliyat ko’rsatib kelgan. Uning asosiy vazifasi tinchlik davrida va urush
davrida, urush sharoitida mamalkat aholisini yalpi qig’rin qurollari va boshga
hujum vositalaridan himoya qilish, urush sharoitida mamalakat aholisini xalq
xo’jaligi  obyektlarining barqaroro ishlashini ta’minlash hamda falokat
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o’choqlarida qutqarish va tiklash ishlarini 0’z vaqtida samarali amalga
oshirishdan iborat edi.

Lekin aholi hayotiga fagatgina ommaviy qirg’in qurollari emas, balki boshqa
xavf xatarlar ham tahdid solib turadiki, ularni nazardan chetga qochirish also
mumkin emas. Ular turli tabbiiy ofatlar, avariyalar, halokatlardir. Sodir bo’lib
o’tgan bir nechta halokatlar (masalan Chernobil atom ekeltr stansiyasidagi
avariya 25000 odamning yostig’ini quritgan, Spitak zilzilasi va boshqalar).
Fuqgaro muhofazasining o’rni va vazifalariga boshqacha ko’z bilan qarash kerak
ekanligini ko’rsatib berdi. Fugaro mudofaasi qo’shinlari bunday yirik ko’lamdagi
ofatlarga garshi kurashishga tayyor emas ekanligi, fugaro mudofaasi vazifalari
fagatgina harbiy davr chegarasida golishligi mumkin emasligi, ular oldiga
qo’yilgan vazifalar ko’lamini kengaytirish lozimligi ayon bo’lib qoldi. Endilikda
fugaro mudofaasi uchun avariya halokat va tabiiy ofatlarning oqibatlarini
tugatish, avariya qutqaruv ishlarini olib borish bilan birga sodir bo’lishi mumkin
bo’lgan favqulodda vaziyatlarning oldini olish, bunday vaziyatlarni bashorat
qilish vazifasi yetakchi rol o’ynashi lozim edi.

1990 - vyillarda kelib yadro urushi xavfi kamayadi, biologik qurollardan
foydalanish cheklab qo’yildi, yangi-yangi zamonaviy qurol turlari kashf gilindiki,
ular odamlar uchun xavfli bo’lmay, balki xalq xo’jaligi obyektlarini ishdan
chiqarishga qaratilgan edi. Bular hammasi fugaro mudofaasi tizimi o’rnida yangi
bir tizim tashkil gilishi lozimligini isbotlab berdi.

Statistik ma’lumotlarga nazar tashlasak, 1960 — yillarda yer yuzi aholisining
1,6% (har 62 kishidan biri) tabiiy ofat, avariya, falokatlardan jabrlanganligi,
1990 —yillarga kelib esa bu ko’rsatkich 3,5% (har 29 kishidan biri) ni tashkil
etganligini ko’ramiz. Bu esa 0’z navbatida yuqoridagi fikrlarni to’g’ri ekanligini
yana bir bor tasdiglaydi.

Fugaro mudofaasi o’rnini bo’lishi mumkin bo’lgan yirik ko’lamdagi
favqulotda vaziyatlarga avvaldan tayyorgarlikni ta’minlovchi yangi maxsus
davlat tizimi egalashi, bu tinchlik hamda urush davrida aholini va hududlarni
favqulotda vaziyatlardan muhofaza gilish lozim edi. Bu tizim aholini favqulotda
vaziyatlarda muhofaza qilish va qutqaruv ishlarini o’tkazibgina qolmay, boshqa
muhim tadbirlarni xavfli huduhlarni xaritalashtirish, seysmik mustahkam bino va
inshootlarni ko’rish, qisqa, o’rta va uzoq muddatli bashoratlash ishlarini tashkil
gilish va aholi tayyorgarligini amalgam oshirishi lozim edi.

Shu o’rinda yana bir masalani oydinlashtirib olishga to’g’ri keladi.
Favqulotda vaziyatning o’zi nimaq Undan aholi va hududlarni muhofaza gilish
deganda nimani ko’zda tutishimiz lozimq

Favqulotda vaziyat - odamlar qurbon bo’lishi, ularning sog’ligi yoki atrof
tabily muhitga zarar yetishi, jiddiy moddiy talofatlar keltirib chigarishi hamda
odamlar hayot faoliyati sharoiti izdan chiqishiga olib kelishiga mumkin bo’lgan
yoki olib kelgan avariya, halokat, xavfli tabiiy hodisa yoki boshga tabiiy ofat
natijasida muayyan hududda yuzaga kelgan vaziyat.

Aholini va hududlarni favqulotda vaziyatalardan muhofaza qilish favqulotda
vaziyatlarning oldini olish va ularni bartaraf etish choralari, usullari, vositalari,
tizimi, say-harakatlari majmui.
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Favqulotda vaziyatlarning oldini olish, oldinda o’tkazilib, favqulotda
vaziyatlar ro’y berishi, xavfini imkon qadar kamaytirishga, bunday vaziyatlar
ro’y bergan taqdirda esa odamlar sog’lig’ini saqlash, atrof tabily mubhitiga
yetkaziladigan zarar va moddiy talofatlar migdorini kamaytirishga garatilgan
tadbirlar kompleksi.

Favqulotda vaziyatlarni bartaraf etish-favqulotda vaziyatlar ro’y berganda
o’tkazilib, odamlar hayoti va sog’lig’ini saqlash, atrof tabily mubhitga
yetkaziladigan zarar va moddiy talofatlar migdorini kamaytirishga, shuningdek
favqulotda vaziyatlar ro’y bergan zonalarni olib, xavfli omillar ta’sirini
tugatishga qaratilgan avariya-qutqaruv ishlari va kechiktirib bo’lmaydigan
boshga ishlar kompleksi.

Aholi va hududlarni favqulotda vaziyatlardan muhofaza qilish sohasida
qo’yilgan dadil gadamlardan biri-avval mudofaa vazirligi qoshida fugaro
mudofaasi va favqulotda vaziyatlar boshqarmasining, so’ngra esa, shu boshqarma
negizida O’z.R Prezidentining 1996 - yil 4 - martdagi PF -1378 farmoni bilan
favqulotda vaziyatlar vazirligining tashkil etilishi bo’1di.

Farmon bilan favqulotda vaziyatlarni bartaraf etish, aholi hayoti va
salomatligini, moddiy va ma’naviy qadriyatlarini muhofaza qilish shuningdek
tinchlik va xarbiy davrda favqulotda vaziyatlar vujudga kelganda ularning
ogibatlarini tugatish hamda zararlarini kamaytirish sohasida davlat siyosatini
ishlab chigish va amalga oshirish vazirlikni asosiy vazifalaridan biri deb
belgilanadi.

Aholi va xalq xo’jaligi obeklarini muhofaza etishni taminlashga raxbarlik
gilish Respublikada O’z.R bosh vazirining 1 - o’rinbosari favqulotda vaziyatlar
vaziriga yuklatildi. Farmonning ushbu bandiga O’z.R. Prezidentining 1998 - il
11- dekabrdagi FV 2153 - farmoni bilan o’zgartirish kiritilib O’z.R. aholi va
xalq xo0’jaligi obektlarini muhofaza etishni ta’minlashga raxbar etib O’z.R. bosh
vaziri belgilandi.

Favqulotdda vaziyatlardan muhofaza qgilish soxasidagi Uz. R. qonunlari.

Vatanimiz Prezidenti tomonidan olib borilayotgan odilona siyosat tufayli
inson manfaati, inson qadriyati eng oldingi o’rindadir. Asosiy qomusimiz
bo’lgan O’z.R. Konstitutsiyasining asosini ham inson, uning gadr-gimmati
salomatligi tashkil etadi. Insonning xayoti yashashga bo’lgan xuquqi
konstitutsiya bilan muhofaza giladi. Asosiy qomusimizda xavfsizlik fugorolar
muhofazasi  masalalariga  ham  o’rin  berilgan. O’z.R.  Prezidenti
konstitutsiyasining 93- moddasida shunday deyiladi: O’z.R.Prezidenti
favqulotdda vaziyatlar ( real tashgi xalg, ommaviy tartibsizliklar, yirik halokat,
tabily ofat,epedemiya) yuz bergan taqtirda fugarolarning xavfsizligini
ta’minlashni ko’zlab O’z.R.ning butun hududida yoki uning ayrim joylarida
favqulondda holat joriy etadi, gabul gilingan garorini 3 kun mobaynida
O’z. R.Oliy majlisining tastig’iga kiritiladi. Favqulotdda holat joriy etish
shartlari va gonun bilan belgilanadi.

Oliy majlisning vakolatlariga O’z R. Prezidentining umumiy yoki gisman
safarbarlik e’lon qilish, favqulotda holat joriy etish va uning muddatini
uzaytirish,va to’xtatish to’g’risidagi  farmonlarni tasdiglash kiradi. So’ngi
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yillarda oily majlis tomonidan yangi asrda aholining xavfsizligini kafolatlovchi
fugarolar mas’ulyati va jamiyat taraqqiyotining huquqiy zamini belgilovchi bir
nechta qonunlar qabul qilindi. “Yo’l harakati xafsizligi to’g’risidagi”,
“Gidrotexnika inshootlarining xafsizligi to’g’risida”, “Odamning immunitet
tangisligi virusi bilan kasallanishning oldini olish to’g’risida®, “Aholini va
hududlarni tabiiy hamda texnogin xususiyatli favqulodda vaziyatlardan muhofaza
qilish to’g’risida”, “Fuqoro muhofazasi to’g’risida”, “Qishloq xo’jalik
o’simliklarini zararkunandalar, kasalliklar va begona o’tlardan himoya qilish
to’g’risida”, “Radiatsiyon xavfsizlik to’g’risida®, “Terrorizimga qarshi kurash
to’g’risida “gi qonunlar shular jumlasidandir. Yuqorida sanab o’tilgan qonunlar
ichida 1999 — yil 20 — avgustda qgabul gilingan “Aholini va hududlarni tabiiy
hamda texnogen xususiyatli favqulodda vaziyatlarda muhofaza qilish to‘g‘risida”
gi gonun favqulodda vaziyatlardan muhofaza qilish sohasidagi asosiy
hujjatlardan biri hisoblaniladi.

Ushbu qonun aholi va hududlarni tabiiy boyliklarni muhofaza qilish,
shuningdek favqulotda  vaziyatlar oqibatlarini bartaraf etish va zararni
kamaytirish yuzasidan choralar ishlab chigadi ham amalga oshiradi;

Aholini va hududlarni favqulotda vaziyatlarda muhofaza gilish sohasida
maxsus dasturlar ishlab chigilishi va ilmiy tadgigotlar amalga oshirilishini
tashkil etadi;

O’z vakolati doirasi vazirlik va idoralar, korxona, muassasa va tashkilotlar,
mansabdor shaxslar va fuqorolar uchun bajarilishi majburiy bo’lgan qarorlar
gabul gilinadi;

Boshqaruv organlarining, aholini va hududlarni muhofaza qilish kuchlari va
vositalarning favqulodda vaziyatlar sharoitida harakat qilishga tayyor bo’lishini
tashkil etadi,

Favqulodda vaziyatlarni bartaraf etish kuchlari va vositalari boshgaruvni
amalga oshiradi, boshgaruv punktlarilari xabar berish va aloga tizimlarini tuzadi;
Favqulodda vaziyatlar sharoitida avariya-qutgaruv ishlari va kechiktirib

bo’lmaydigan boshqga ishlar o’tkazilishini tashkil etadi;

Aholini va hududlarni favqulodda vaziyatlardan muhofaza qilish tadbirlari
bajarilishi ustidan davlat nazoratini amalga oshiradi;

Ishlab chiqarish va ijtimoiy ob’yektlar bo’yicha loyihalar va qarorlar
yuzasidan davlat ekspertizasi o’tkazilishida ishtirok etadi;

Qonun hujjatlariga muofig boshga vakolatlarni amalga oshiradi.

9. MAVZU. YUQUMLI KASALLIKLAR BILAN BOG LIQ FAVQULODDA
VAZIYATLAR.

Reja:
1. Yuqumli kasalliklar haqida ma’lumot ularning kelib chiqish sabablari.
2. Favqulodda vaziyatlar bilan bog’liq yugqumli kasalliklar ularni oldini
olish chora tadbirlari.
3. Dezinfiksiya, dezinseksiya va deratizatsiya haqida ma’lumot.
4. Bakterial vositalarni ishlatish usullari.
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Yuqumli kasalliklar bilan bog lig favqulodda vaziyatlar.

Kasallik tug'diruvchi mikroblar (bakteriyalar, viruslar rikketsiyalar,
zamburug'lar), ular ajratadigan zaharlar toksinlar va ularni go'llash vositalari
(bombalar, raketalar) bakteriologik qurol deb ataladi. Dushman bu quroldan
odamlarni chorva mollarni va o'simliklarni yugumli kasalliklar bilan
kasallantirish uchun foydalanadi. Mikroblar fagat mikroskopda ko rinadigan, bu
hujayra juda mayday organizimlardir. Ular odam organizimiga ko rsatadigan
ta’siriga garab juda mayday organizimlardir. Ular odam organizimiga
ko'rsatadigan ta’siriga qarab bir necha xil bo'ladi. Organizimda yashab unga
hech ganday zarar keltirmaydigan mikroblarsapofit mikroblar deyiladi, jumladan
odam tanasidagi normal mikroblar vakillari bo'lgan ichak tayoqchasi, protey,
enterokokk, stafiakokklar shu guruppaga mansub organizimning mikroblar shartli
pathogen mikroblar deb ataladi. Odam organizimiga tushib unda ko payadigan va
ma’lum darajada organizimga zarar yetkazadigan ya’ni yuqumli kasalliklar
keltirib chigaradigan mikroblar potogen yoki kasallik qo zg atuvchi mikroblar
deyiladi.

Mikroblar juda mayday mavjudod bo"lgani tufayli ular millimikron bilan
0 Ichanadi.

Mikroblar tuzilishiga sgakliga va biologic xossalariga ko'ra qo'yidagi
guruhlarga: bakteriyalar, viruslar, pikketsiyalar zamburug lar oddiy mikroblarga
bolinadi.

Bakteriyalar-bir hujayrali organizimlar bo’lib, asosan bo linish yo’li bilan
ko payadi. Tashqi ko rinishga garab 3 ga bo’linadi:

1. Sharsimon bakteriyalar-kokklar. Ular o'z navbatida hujayralarning bir-
biriga nisbatan joylashishiga garab mikrokokklar streptokokklar. Stafilakokklar
va boshgalar.

2. Tayoqchalar. Ich terlama va dizenteriya tayoqchalari odatda spora hosil
giluvchi tayoqchalar basillalar, spora hosil gilmaydiganlari bakteriya deb ataladi.

3. Qatirilgan va spiraisimon buralgan bakteriyalar. O’z nomiga yarasha va
gruppaga mansub bakteriyalar spiral shaklida boladi.

Bakteriyalar turli kattalikda bo'ladi. Stafilokokk va steptokokklarning
diometrik, odatda 0,75 dan 1,25 mk gacha bo ladi. Bakteriyalarning shakli va
yirik maydaligi ularning yosh, o sayotgan muhitning tarkibiga va temperature va
boshgalariga bog liq. Bakteriyalarning hujayrasi gobiq parda, sitoplazma, yadro
xivchinlar yordamida harakat gilinadi. Xivchinlar soni 1 tadan 20-30, hatto 100 ta
gacha bo'ladi. Qobig’l butunlay yoki gisman yo'gotgan mikroblar L-simon
bakteriyalar deb ataladi. Juda mayday bo'lgan, lekin sun’iy oziq muhitida o'sishi
bilan viruslardan farq giladigan mikroblar mikoplazmalar deb ataladi.

Bakteriyalardan zaharlanish o'chog™ deganda odamlarda kasallik keltirib
chigadigan bakteriyal aepozollar bilan zaharlanish territoriyasi tushuniladi. Bu
joyda golgan odamlarning hammasi kasal bo lgan-bo'lmaganligidan qat’iy nazar
zaharlangan hisoblanadi. O choqg chegaralarini dastlab kuzatish postlari va tibbiy
xizmati aerozollar o' choq chegaralarini dastlabki bakteriyali bombalar, raketalar,
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snariyadlarning portlashiga garab aniglaydi, bakteriyalardan zaharlanish o’chog’i
hosil bo'lgan taqdirda tezda uni yuqotish tadbirlari ko'riladi. Agar eng xavfli
yuqumli  kasalliklar targatuvchi yuqumli kasalliklar mikroblari bo’lsa
observatsiya e’lon qilinadi. Bundan o'choqga kirish chigish va buyumlarni olib
chigish kamaytiriladi. Fagat dizenfeksiyadan keyingi epidimiolog ruxsati bilan
ish ko riladi.

Bakteriologik kuzatuv va bakteriologik vositalarni zararsizlantirish.

Bakteriologik kuzatuv, kuzatuvpostlari va fugaro muhofazasi nibbiy
xizmati tomonidan o'tkazilgan. Bakteriologik qurollar portlaganda, odatdagi
qurollar portlaganda sekin ovoz chigadi. Dushman bakteriologik vositalarni
ishlatganligi va zaharlanish chegaralari hujum vaqtidagi ba’zi bir belgilarga qarab
aniglanadi. Bu belgilar quyidagilardan iborat; havo bug’, tuman va changdan
iborat yengil bulut hosil bol di, uchub o tayotgan samaliyot, vertaliyot va raketa
orasida asta-sekin chiqgib targaluvchi qora yo'l hosil bo ladi,qurollar portlagan
joylarda zaharlovchi moddalar va radiaktiv modda bo Iganligi (kimyoviy kuzatuv
va dozimetrik asboblar ko rsatishga binoan) juda ko'p miqgdorda hashoratlar,
kanalar va kemiruvchilar to planishi bakteriologik vositalar ishlatilganilgidan
dalolat beradi. Dushman ishlatgan kasal o zg atuvchi mekroblarning turini
zararsizlantirish uchun tashgi muhit ob ektrtlaridan namuna olinadi. Havo
bakteriya tutuvchi asbob yordamida yig iladi. Tuprog o simliklari, suv va ozig-
ovgatdan polietilen xaltachalarga namuna olinib, og'zi mahkam berkitiladi.
Tashqi tomondan dezenfeksiya qilinadi. Sanitariya-epidemologiya nazorati
xizmatining bakterologik labarotoriyalarida bakterologik vositalar aniq
tekshiriladi, ya'ni mikroskopik va sepologik tekshirishlar va oziq muhitlariga
ekish va hayvonlarda tekshirib ko'rish natijasida dushman qaysi mekrobni
ishlatganligi aniglanadi.

Mekroblar hayot faoliyati jarayonida juda kuchli zahar-toksin ajratadi.
Botulism tayoqchasi aynigsa zaharli hisoblanadi. Mekrob faoliyati tufayli
atrofdagi muhitga ajraladigan toksinlar ekzotoksin deb ataladi. Formalin yoki
issiglik ta'sirida zararsizlantirilgan toksinlar anatoksin deb ataladi. Ular ba'zi
kasalliklar uchun (ko kshol, bug ma, botulism) ni oldini olishda emlash uchun
ishlatiladi. Mikroblar oddiy bo’linish yo'li bilan har 10-30 minutda ko payadi.
Suvda va ozig-ovgat moddalarida turg un bo'lib, havoda quyosh nurlari ta'sirida
tezda nobud boladi.

Bakteriofag. Ba'zi hayot faoliyati jarayonida ularning o°zini eritib
yuboriladigan maxsus agent paydo bo'ladi. U bakteriofag yoki bakteriyalarni
yashovchi deb ataladi. Bakteriofag tuzilishi va tabiatiga ko ra verus hisoblanadi.
Ba'zi yugumli kasalliklar profilaktikasida qo llaniladi. Viruslar organizimga
tushganda ular ta’sirida organizim hujayralarida paydo bo'ladgan va virusning
ko payishiga tusqinlik giladigan modda interferon deb ataladi. Hozirgi vaqtda
interferon ba’zi virus kasalliklari profilaktikasida va davolashda ishlatiladi.

Bakteriyali vositalarni ishlatish usullari.

Bakteriyali vositalar (BV), ya’ni harxil mikrob reseoturalari suyuq yoki

quritilgan juda mayday paroshok bulib, ularni havoda va joylarda purkash
mumkin. Bunda havoda muallag targalgan juda mayday zarrachalardan iborat
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aerozolli bulut hosil bo’ladi. Bakteriyali vositalarni muljalga yetkazish uchun
bombalar, snaryadlar, portlovchi raketalar, ampulalar, paketlar, qoplar, qutilar har
xil masofagacha uchib bora oladigan raketalat xilma-xil tukish aviyatsiya
asboblari, samaliyot, vertaliyotlarga joylashtirilgan bakteriyali aerozollar solingan
generatorlar va boshgalar ishlatiladi.Bakteriyali vositali shamollashning tezligiga
garab bir necha 10 km masofaga targalishi mumkin. Bundan tashgari, ular
hashoratlar, kanalar va kemiruvchilar yordamida ham tarqgaladi.

Bakteriyali vositalarning zararli ta’siri juda xavflidir, chunki aholi o'rtasida
chuma vabo, chin chechak, sariq isitmaga o xshash o ta xavfli kasalliklar targalishi
mumkin.

Bakteriyali vositalar o"ziga xos husysiyati bakteriyali aerozollarning katta
teritoriyalarga targala olishi, xonalar va yashirin joylarga havo bilan kira olishi,
juda kam mikrob dozalari kasallik to g dira olishdan iborat, bundan tashgari ko'p
mikroblar juda begaror bo’lib, uzog vagtgacha yuqumli kasalliklar targalishi
manbaibo’lishi mumkin. Bakteriyali vositalarni tashgi muhitda paygab bo Imasligi
ham xavf to g diradi. Ularni laboratoriya va maxsus asboblar yordamida aniqlab
olish mumkin. Mikroblar organizimga tushganda keyingina kasalik belgilari
namoyon bo’ladi. Yuqumli kasalliklar kasal odamdan sog’lom odamlarga o’tishi
natijasida kasallik ko’p joyga tarqalib epidemiya paydo bo’ladi.

Rikketsiyalar-shakli va kattaligi bilan bakteriyalargga yaqin tursa ham,
organizmdagi muayyan hujayralar ichida yashashi va ko’payishi bilan ulardan farq
giladi. Hozirgi vagtda rikketsiyalarning 32 tadan ortig turi ma’lum bo’lib, ulardan
11 tasi pothogin hisoblanadi, toshma, terlama, kulixoradkasi, qoya tog’- toshlar
lixoradkasi keltirib chigaradigan rikketsiyalar ma’lum. Bu mikroblar kuzatadigan
kassaliklar rikketsioz deb ataladi.

Viruslar- fagat elktron mikroskopda ko’rinadigan, tuzilishi va biologik
hususiyatlariga ko’ra bopshqa mikro organizmlardan farq qiladigan nihoyatda
mayda mikroblardir. Viruslar hujayra ichi parazitlari hisoblanadi, ular fagat irik
to’qimalarda o’sadi. Chinchechak, qizamiq, gripp, poliomelit,quturish, insefalitlar
sariq lixoradka va boshqa ko’pgina yuqumli kasaliklarmni viruslar kuzatadi.
Antibiotic va sulfanilamide preporatlari virusga ta’sir qilmaydi.

Spiroxitalar- harakatchan mikroorganizmlarga kiradi. Ularning shakli
uzun, ingichka, parmasimon buralgan mikroblardir. Uzunligi 7 mk gacha. Ularning
tanasi elastic bo’lganligi sababli buralib harakat qiladi.zaxm kuzatuvchisi-rangsiz
spiroxita shu gruppa mikroblarining tipik vakili hisobnlanadi.

Zamburug’lar-xlorofilli yo’qotgan tuban o’simlikdan bo’lib 70 ming dan
ortiq turi ma’lum. Ular sanoatda vino, pivo tayorlashda, non pishirishda va xalq
x0’jaligining boshga sohalarida ko’p ishlatiladi. Zamburug’lar 5- sinfga bo’inadi.
Ko’pgina antibiotiklar zamburug’lardan olinadi. Masalan:ko’p ishlatiladigan
pinsilin antibioti mog’or zamburug’idan olinadi.zamburug’lar kandidos kabi teri
kasalilarni kuzatadi.

Oddiy mikroblar-bir hujayralari mayday turl;l shakldagi organizmlar.
Xozir ularning 15 mingdan ortiq turi ma’lum bo’lib, ular ko’pchiligi turli
kasalliklar kuzatadi. Dizenteriya omyobasi, bezgak plazmadiyalari, lyambliyalar va
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boshqalar shu guruhga kiradi. Ular bezgak omyobali dizenteriya lismoniyos va
boshga kasalliklarni keltirib chigaradi.

Boshga barcha tirik organizmlar kabi microbar ham to’xtovsiz ravishda
rtivojlanadi va ko’payadi.har xil sinflarga mansub mikroblar turli usullar bilan
ko’payadi. Bakteriyalar asosan ko’ndalang bo’linib ko’payadi.

Yashash erkin kisloroddan foydalanadigan mikroblar aeroblar deb ataladi.
Boshga gruppa mikroblari esa Kkislorodsiz muhitda yashaydi. Ular anayepoblar
deyiladi. Bazi potogen mikroblar tashgaridan ma’lum ta’sir o’tkazib ularning
kasalik qo’zg’atish xususiyatlari kuchsizlantirish yoki butunlay yo’qotish lekin
antigenlik immunitet qo’zg’atish hususiyatini saqlab qolishi mumkin. Shu usul
bilan tayorlangan preparatlar vaksina deb ataladi. Vaksina odam organizmiga
yuborilganda yuqumli kasalik paydo bo’lmaydi lekin immunitet hosil bo’ladi.

Mavzu — 10. Yuqumli kasalikkalrning aholiorasida targalishi. Epidimologiyasi.

O’ta xavfli yuqumli kasalikklar haqida tushuncha..
Reja:

1.Yuqumli kasalliklar hagida tushuncha.
2Epidemiologik kasalliklarni vujudga kelishi va targalishi.
3.Bolalar induksiyalari haqida ma’lumot.
4. Immunitet va uning turlari.
5. o’lat va vabo haqida tushuncha berish

Patogen mokoorganizmlar qo’zg’atadigan, sog’lom odamlarga bemorlardan
yoki kasal hayvonlardan yugadigan va odamlar orasiga yoppasiga targaladigan
kasalliklar yugumli (infeksion) kasalliklar deb ataladi. Bunday kasalliklar
hanuzgacha ko’p uchraydi. Yer yuzida har yili 1 milliarddan ortig odam turli
yuqumli kasalliklar bilan kasallanadi.

Epidemiologiya asoslari.

Epidemilogiya yuqumli kasalliklarning kelib chiqishi, odamlar orasida
tarqalishi va yo’qolishi qonuniyatlarini o’rganadigan hamda ularning profelaktikasi
va butunlay tugatilishi metodlari to’g’risidagi fandir. Yuqumli kasalliklarning
kollektiv orasida tarqalishi murakkab bo’lib, u epidemik prossess deb ataladi.
Epidemik prossesning ganday kechishi, birinchidan mikroorganizm (odam
organizmi) va mikroblarning xususiyatiga bog’liq bo’lsa, ikkinchidan sotsial;
faktorlar: aholining turmush darajasi, zichligi, ma’daniyati, ovqatlanish va suv
bilan ta’minlanish xarakteri, kasbi va boshqalarga bog’liq. Epidemik protses ro’y
berishi uchun quyidagi 3 zveno: 1) infeksiya manbaii 2) kasallik
qo’zg’atuvchilarning tarqalish imkoniyati; 3) kasallikka moyil kolliktev mavjut
bo’lishi shart. Ular tashqi muhitning ma’lum sharoitidagina o’zaro duch keladi.

Kasallik mikroblari tabiiy yo’l bilan ko’payadigan organizm (odam yoki
hayvon organizmi) infeksiya manbaii hisoblanadi. Ko’pgina yuqumli kasalliklarda
bemor odam infeksiya manbaidir. Mikroblar bemor organizmidan turli yo’llar
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bilan ajraladi. Ularning qay yo’sinda ajralishi kasallik protsessida asosan
organizmning qaysi joyi jarohatlanishiga bog’liq. Jumladan yuqumli oshqozon-
ichak kasalliklarida mikroblar asosan najas bilan ajraladi. Yuqori nafas yo’llari
infeksiyalarida qo’zg’atuvchilar bemor aksirganda va yo’talganda, so’lak va tufuk
tomchilari bilan chigadi va hokazo.

Kasallikning turiga garab, mikroblarning tashgi muhitga targalishi turli
davrlarda har xil bo’ladi. Chin chechak, qizamiq, quturish kabi kasalliklaning
yashirin (hali kasallik belgilari paydo bo’lmagan) davrida mikroblar tashqariga
ko’plab ajraladi.Aksari o’tkir yuqumli kasalik bilan og’rigan bemorlarda kasallik
zo’raygan davrda qo’zg’atuvchilar ko’plab ajraladi. Ba’zi yuqumli kasalliklarda
(ich  terlama, paratif, dezinteriya va boshgalarda) tuzalish davri-
rekonvalessensiyada ham mikroblar intensiv ajraladi. Ayrim hollarda esa bemor
kasallikdan tuzalib ketganidan keyin ham ma’lum vaqtgacha infeksiya ajratib
turishi mumkin. Bunday odamlar bakteriya tashuvchilar deyiladi. Agar bakteriya
tashuvchilik 3 oydan kam muddatda to’xtasa-o tkir bakteriya tashuvchi, 3 oy
muddatdan ortiq davom etsa- surunkali bakteriya tashuvchi deyiladi.

Bundan tashqari sog’lom bakteriya tashuvchilar ham bo’ladi. Ularda kasallik
shuncha yengil o’tadiki, hech qanday belgilar bilan namoyon bo’lmaydi. Bunday
odamlar 0’zi sezmagan holda bakteriya ajratadi.

Epidemiologik, ya’ni kasalliklarni tarqatish nuqtaiy nazaridan bakteriya
tashuvchilar, kasallik belgilari yagqol ifodalangan bemorlarga nisbatan xavflidir.
Chunki ular o’zini sog’lom hisoblab, boshqgalar bilan muomalada bo’ladi, kasallik
tarqatadi.

Ayrim turdagi hayvonlar asosiy infeksiya manbai hisoblanadigan va ulardan
odamga yuqgadigan kasalliklar zoonozlar deb ataladi.

Brusellyoz,toun,kuydirgi,ogsim, manga va boshqalar shular gruppasiga
kiradi. Kasallik kasal hayvonlardan odamga turli yo’llar bilan: 1)bevosita kasal
hayvon tishlaganda, ining go’shtini nimtalaganda; 2)kasal hayvon mahsulotlari
(go’sht, sutini) iste’mol qilganda; 3)hayvon xomashyolari: terisi, juni orqali
yugishi mumkin.

Targalish mexanizmi. Mikrob infeksiya manbaidan ajralib, tashgariga
chiqganidan so’ng nobut bo’lishi yoki uzoq vaqt saqlanishi mumkin. Manashu
davrda ularda ta’sir etish va qirish oson bo’ladi.Ular ko’pincha quyosh nuri,
yorug’lik, quritish ta’sirida nobut bo’ladi. Gripp,meningokokk infeksiuyasi va
so’zak qo’zg’atuvchilari tashqi muhitda bir necha minut ichida nobut bo’ladi. Ba’zi
mikroblar esa tashqi muhitda hayot faoliyatini uzoq saglab turadi.Masalan
kuydirgi, qogshol va botulizm tayoqchalari tashgi muhitda sporaga aylanib,
tuproqda bir necha yillar saglanishi mumkin.

Bemor organizmidan ajralishiga va tashgi muhitda saglanish xususiyatiga
qarab, kasallik mikroblari sog’lom odamga turli yo’llar bilan yugadi.

Havo- tomchi orqali tarqalishi. Qizamiq, ko’kyutal, gripp, chechak,
bo’g’ma, qizilcha va boshqgalar shu yo’l bilan tarqaladi. Bunda bemorning nafas
yo’llari bilan ajralgan havo va tufuk tarkibidagi mikroblar tomchi holida
tashgariga tarqaladi. Yirik tomchilar og’irligi tufayli tez cho’kib, uzoqga
tarqalmaydi. Sog’lom odam nafas olayotganda havo bilan birga undagi mikroblar
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ham burun va nafas yo’llariga tushadi. Shunday qilib kasallik yuqadi. Tashqi
mubhitda turg’un bo’lgan bo’g’ma, chechak mikroblari, streptokokklar chang orqali
tarqalib ham nafas yo’llariga tushishi mumkin.

Kontakt yo’li Kontakt bevosita va bilvosita bo’ladi. Quturish zahm va so’zak
kasalliklari bevosita kontakt yo’li bilan yugadi. Shunday yo’l bilan ba’zi nafas
infeksiyalari- bo’g’ma qizilcha bemor sog’lom odamni o’pkanida yuqishi
mumkin.Qo’zg’tuvchilari tashqi muhitda turg’un bo’lgan ko’pkina kasalliklar
bilvosita kontakt yo’li bilan yuqadi. Bunda turli idish tovoq, o’yinchoqlar, sochiq,
dastro’mol, kiyim kechak mikrob tarqatuvchi faktor hisoblanadi. Ichak
infeksiyalari: ich terlama dezinteriya,salmonelyoz, vabo va boshga kasalliklarning
tarqalishida bu faktorlar muhim rol o’ynaydi. Ular vositasida mikrob sog’lom
odam organizmiga og’iz orqali tushadi.

Ozig-ovqat bilan yuqishi Yuqorida aytib o’tilgan ichak infeksiyalari,
shuningdek bruselyoz va ogsim kasalliklari anashu yo’l bilan yuqadi. Bu
mikroblarning bilvosita kontakt yo’li bilan tarqalishining bir turi bo’lib, alimental
yo’l deb ham ataladi. Oziq-ovqatning mikroblar bilan zararlanishi turlicha ro’y
beradi. Kasallik hayvon go’shti yaxshilab pishirmasdan istemol gilinganda
bruselyoz, kuydirgi, salmonelyoz va boshga kasalliklar yugadi. Ozig-ovgat
mahsulotlarini tashish yoki pishirishda bemor odam ishtirok etsa, yoki zararlangan
idish-tovoq ishlatilsa ham ularga mikrob tushib qoladi. Ko’pchilik istemol
giladigan ozig-ovqat mahsulotlari (sut, muzqaymogq, krem, go’sht va boshqalar) ga
mikrob tushib qolishi birdaniga ko’pchilikning kasallanishiga sabab bo’ladi.

Suv orqgali targalishi ham ichak infeksiyalari va tulyaremiyada uchraydi.
Suvda zararli mikroblar turli yo’l bilan tushishi mumkin. Yomg’ir suvlari
tuproqdagi turli chiqgindilar va mikroblarni yuvib ariq, anhorlarga qo’shilishi
mumkin. Oqar suvga bevosita turli chigindilar, yuvindi suvlar, shunningdek, turli
korxonalar, ayniqsa kasalxonalarning oqava suvning qo’shilishi natijasida ham
mikroblar ko’payib ketadi. Zararlangan suvni ko’pchilik iste’mol qilishi suv
epidemiyasini keltirib chigaradi.

Ko’pkina yuqumli kasalliklar qon so’ruvchi hasharotlar vositasida yuqadi.
Kasallikning bunday targalishi transmissiya deb ataladi. Turli chivin, iskabtopar
(moskit) kanalar, bezgak, qaytalama tif, rikkitsiozlarni bemordan sog’lom odamga
yugtiradi.

Epidemik prosessning uchinchi zvenosi aholining kasallanishga mioyilligi
hisoblanadi. Odamlarning turli yugumli kasalliklarga nisbatan sezgirligi tulicha
bo’ladi.Chin chechak, qizamiq, gripp va boshqa kasalliklar bilan katta-Kichik
hamma og’rishi mumkin. Boshqa kasalliklarga (bo’g’ma, tif, paratif kasallikalari
ham hokazolarga) nisbatan odam organizmi uncha sezgir bo’lmaydi. Sotsial
sharoit, aholining yoshi, madaniyati, ovqatlanish xarakteri, immunutit yuqumli
kasalliklarning odamlar orasida tarqalishiga ta’sir ko’rsatadi. Yuqumli kasalliklarga
qarshi kurashda epidemik prosessning uchala zvenosiga ta’sir ko’rsatish kerak.
Infeksiya manba’i mikroblarni boshqalarga tarqatmasligi uchun ko’pkina yuqumli
kasalliklarda bemor darhol maxsus kasalxonaga yotgiziladi. Bunda uni iloji
boricha ertaroq kasalxonaga jo’natishga harakat qilinadi. Yuqumli kasalliklarning
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tarqatish yo’li (2-zveno) ta’sir ko’rsatish uchun asosan dezenfeksiya tadbirlari
amalga oshiriladi.

Aholining yuqumli kasalliklarga moyilligi  (3-zvenoni) kamaytirish
magsadida aholi emlanadi va kollektiv immunitet hosil gilinadi.

Yuqumli kasalliklar konkret sharoitda yoki oz uchrashiga garab, ular turli
epidemiologik iboralar bilan ifodalanadi. Kasallik ma’lum joyda alohida
kasallanish shaklida bir necha yil davomida bir darajada saqlanib tursa, sporadik
kasallanish deb ataladi. Shu joyda kasallanishning bir necha marta ko’payib ketishi
yoki 1ilgari uchramagan yangi kasallik bilan ko’p odamlarning birdaniga
kasallanishi epidemiya deb ataladi. Bir necha tuman, mamlakat va hatto gita’larga
juda ko’p tarqaladigan epidemiya pandemiya deyiladi.

Yovvoyi hayvonlar va qushlar orasida kasallik qo’zg’atuvchilarning tabiiy
iglim sharoitida uchraydigan kasalliklar tabiiy manbali kasalliklar deb ataladi.

Klinikasi. Kasallikning inkubatsion davri 1l kundan 21 kungacha
(o’rtahisobda 14 kun) davom etadi. Kasallikning yashirin davri kam kuzatiladi.
Bemor o’zini lohas sezadi, isitma subreflir bo’ladi, ba’zan qizamiq yoki
skarlatinaga o’xshash toshmalar toshadi. Chin suvchechakda toshma yuzda,
boshning sochli qismlarida, badanda, barmogqlarda paydo bo’ladi. Toshmalar
dastlab pushti rang shaklida bo’ladi, keyin tezda papulalarga, undan keyin esa
ichida tiniq suyuqlik bo’lgan geperemiya bilan keskin chegaralangan
pufakchalarga aylanadi. Pufakchalar 1-2 kundan so’ng qurib qora qo’tir po’st
bog’laydi va 1-3 haftadan keyin tushin ketadi. Suvchechak toshmalari birin-ketin
4-5 kun davomida toshadi.

Ba’zan toshmalar og’iz bo’shlig’idagi shilliq gavatlarda, halqumda, jinsiy
a’zolarda paydo bo’ladi.

Kasallikning yengil turlaridan toshmalar butun tananing u yer bu yeridagina
uchrab, intoksikatsiya belgilari aniqlanmaydi. Kasallikning og’ir turlarida esa
toshmalar ko’plab toshadi, isitma ko’tariladi, intoksikatsiya belgilari yuzaga
chigadi.

Davosi. Gigiyenaga rioya qilish zarur. Bunda infeksiyadan ikkilamchi
shikastlanishining ahamiyati katta. Toshma pufakchalariga 1% Ili briliant yashil
yoki margansovka (to’q rangda) tavsiya etiladi. Yiringli asoratlar rivojlanganda
antibiotiklar va sulfanilamidlar qo’llanadi.

Profilaktikasi. Sanitariya chora tadbirlar qo’llanadi. Bemor uy sharoitida
toshma toshgandan keyin 5 kun ichida alohida yotqizilishi kerak. Dezenfeksiya
qilish talab qilinadi. Kasal bilan alogada bo’lgan va ilgari suvchechak bilan
og’rimagan bolalar II kundan 21 kunga gadar ajratib qo’yiladi.

Immunitet
Organizmning ichki muhitini turli mikroblar va begona agentlar ta’siridan himoya
gilishga qaratilgan vositalar majmuasi immunitet deb ataladi. Immunitetni
immunologiya fani o’rganadi.
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Himoya vositalarini  ta’sir mexanizmi turlicha.Ulardan  ba’zilari
mikroblarning o’sishi va ko’payishiga mone’lik qilsa, boshgalari mikrob ishlab
chigargan toksin (zaharli moddalarni) neytrallaydi. Immunitet shakllanishiga turli
to’qima va organlar ishtirok etadi. Hozir qo’llanadigan klassifikatsiya muvofiq
immunitet 2 xil bo’ladi.
1.Tabiiy-tug’ma yoki turga mansub immunitet.
2.0rttirilgan spisefik immunitet.

Ta’sir mexanizmiga ko’ra, mikroblarga garshi va toksinga qarshi immunitet
bo’ladi. Biror tirik mavjudotga xos biologik xususiyatlar bilan bog’liq bo’lgan va
evalyutsiya protsessida orttirilgan kasalliklar yuqtirmaslik holati tabiiy, ya'ni
tug’'ma immunitet deyiladi. Boshga morfologik va fiziologik xususiyatlarga
o’xshab, bu xususiyat ham nasldan- naslga o’tadi. Ma’lum turdagi organizmlarda
kasallik qo’zg’atadigan mikroblarga nisbatan boshqa turdagi organizmlarning
turg’unligi, tug’ma immunitet bilan bog’liq. Masalan odamga it va qoramol o’lati
yugmaydi. O’z navbatida hayvonlarga meningit, qizamiq, ich terlama yugmaydi.

Tabily immunitet spisifik emas. Vitaminlar yetishmasligi, sovqotish, toligish
ta’sirida u susayadi.

Organizmning individual rivojlanishi bilan birga uning butun hayoti
mobaynida shakllanadigan immunitet orttirildan immunitet deyiladi. Orttirilgan
immunitet doim spesifik bo’ladi. Masalan bo’g’ma bilan og’rib tuzalgan
bemorning qon zardobi fagat bo’g’ma mikrobi toksinlarni netrallaydi, boshga
mikrob toksinlarga ega ta’sir qilmaydi.

Yuqumli kasalliklarni boshdan kechirgandan so’ng hosil bo’ladigan
immunitet ta’biy orttirilgan, ya’ni infeksiyadan keyingi immunitet deb ataladi.
Organizmga tirik  yoki o’ldirilgan mikrob (vaksina) lar yoki ularning
mahsulotlarini yuborish yo’li bilan hosil qilinadigan immunitet suniy orttirilgan
yvoki emlashda so’ngi immunitet deyiladi. Tabily orttirilgan immunitet uzoq
muddat, ba’zan o’n yillab, hatto umr bo’yi saqlanishi mumkin. (masalan gizamig,
chin chechakdan so’ng). Suniy orttirilgan immunitet qisqaroq muddatda saqlanadi.
Chin chechak va bo’g’maga qarshi emlashdan so’ng 1-2 yilgacha saglanadi.

Suniy orttirilgan immunitet o’z navbatida aktiv va passiv bo’lishi mumkin.
Organizmga vaksina (anatoksin) yuborib hosil gilinadigan immunitet aktiv
Immunitet hisoblanadi. Bunda yuborilgan antigen (vaksina yoki anatoksin)
ta’sirida organizmning himoya sistemalarida aktiv o’zgarishlar 1o’y berib,
antigenga garshi moddalar- antitelo yoki antitoksinlar hosil bo’ladi. Natijada
ma’lum kasallikka qarshi emlangan odamga shu kasallik yuqmaydi. Agar
emlangan odamlarning yoki hayvonlarning qon zardobini olib, boshga odamga
yuborilsa unda ham shu kasallikka nisbatan yuqtirmaslik paydo bo’ladi. Bunda
odam organizmi tayyor himoya moddalarini oladi. Shu sababli bunday yo’l bilan
orttirilgan immunitet passiv immunitet deb ataladi. U qisqa bo’ladi va 3-4 haftaga
yetadi. Onadan bolaga o’tadigan immunitet ham passiv bo’ladi.Odatda vaksina va
antitoksinlar aktiv immunitet hosil gilish uchun profelaktika magsadida emlash
uchun go’llaniladi.Qon zardoblari asosan davolash magsadida ishlatiladi.

Immunitetning mexanizmi va omillari turlicha.Ularga quyidagilar:

teri va shiliq gavatlarning himoya xususiyatlari.
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Organizm normal mikroflorasining himoyaxususiyatlari.
Yallig’lanish va fagositoz.
Limfa to’qimasining baryer funksiyasi.

5.Immunitetning gumoral faktorlari (antitelolar, kompliment, gonning
bakterisidlik xususiyati va boshqgalar.

6. Hujayra va to’qimalarning reaktivligi Kiradi.

Yuqorida aytib o’tilgan faktorlarning o’zaro mutanosib bo’lishi natijasida
immunitet shakllanadi.

Yuqumli kasalliklarga diagnoz qo’yishda immunitet reaksiyalaridan keyin
foydalaniladi. Antigen va antitelolarning spesifikligi va o’zaro ta’sir reaksiyalari
hisoblanadi. Immunitet reaksiyalariga asoslanib, yuqgumli kasallik protsessida
organizmning himoya  kuchlari qanday o’zgarib  borishini  kuzatish
mumkin.Agglyutinatsiya, presipitasiya, toksin, neytralizasiya, kompliment
bog’lash reaksiyasi va boshgalar immunitet reaksiya hisoblanadi.

TOUN (O‘LAT)

Toun — kuchli umumiy intoksikatsiya, limfa tugunlari, o‘pka va boshqa
organlarning spetsifik jarohatlanishi bilan kechadigan o‘tkir yuqumli kasallik.
Kasallik og‘ir kechishi, o‘lim hollari ko‘p uchraydi, keng targalishga moyilligi
tufayli toun o‘ta xavfli infeksiyalar guruhiga kiradi.

Bu kasallikni toun tayoqchasi qo‘zg‘atadi. U tuxum shaklini eslatadi.
Bo‘yalganda qutblari yaxshi bo‘yaladi. Tashqi muhitda uzoq saqlanadi, past
harorat va muzlatishga chidamli.

Epidemiologiyasi. Tabiatda yovvoyi kemiruvchilar: yumronqoziq, sug‘ur,
sichqonlar, port shaharlarida kalamushlar infeksiya manbai hisoblanadi. Odamga
kasallik aloga yo‘li bilan yoki burga vositasida kemiruvchilardan yugadi. Bemor
odamdan sog‘lom odamga bubondan ajralgan yiring vositasida yoki nafas yo‘llari
orqali (o‘pka tounida) yuqadi. Odamda toun kasalligi qayd qilinganda, darhol
sog‘ligni saqlash organlariga ma’lum qilinadi. Bitta odam kasallansa ham karantin
joriy etiladi.

Klinikasi. Kasallikning inkubatsion davri bir necha soatdan 10 kungacha,
o‘rta hisobda 3-6 kun. Kasallikning bubonli, o‘pka va septik turlari ma’lum.
Keyingi ikki formasi birlamchi va ikkilamchi bo‘lishi mumkin. Hamma turlarida
kasallik to‘satdan gavda haroratining 38-39° va undan yuqori ko‘tarilishi, gattiq
titrash, bosh og‘rishi, alahlash, qusish bilan boshlanadi. Tounning bubonli turida
limfa tugunlari kattalashib, bubon hosil giladi. Keyinrogq chov bezlarining buboni
kuzatiladi. Bubon 4-5 kundan so‘ng yumshab teshiladi va yiring ajralib turadi.
Tounning o‘pka formasi juda og‘ir kechadi. U qattiq yo‘tal, ko‘krakdagi og‘riq,
gavda haroratining juda yuqori (41° gacha) bo‘lishi, balg‘am ajralishi bilan
xarakterlanadi. Kasallikning septik turi  organizmning kuchli  umumiy
intoksikatsiyasi bilan namoyon bo‘ladigan juda og‘ir formasidir. Bemor alahlaydi,
harorati juda yuqori bo‘ladi, nafasi qisadi, rangi ko‘karib ketadi, pulsi ipsimon
bo‘ladi. Teri va shiliq qavatlarga qon quyiladi. Qon qusish, ichakdan qon ketishi,
gon aralash siydik ajralishi kuzatiladi.

Diagnozi. Laboratoriya tekshiruvi uchun gemokulturaga qon, o‘pka turida
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balg‘am, bubon turida bezdan punktat olinadi. O‘lgan kemiruvchilarning jasadi
ham tekshiriladi. Olinadigan material juda yuqumli ekanligini hisobga olib, u og‘zi
zich berkiladigan shisha idishlarga solinadi. Ustidan 5-10% li lizol eritmasida
ho‘llangan latta o‘raladi va boshqa idish ichiga solinadi. Uni ham o‘rab, qopqog‘i
zich yopiladigan qutichaga solib, plombalanadi va maxsus odam orqgali
laboratoriyaga jo‘natiladi.

Davolash. Bemor maxsus izolyatorga yotgiziladi. Antibiotiklardan
streptomitsin, tetratsiklin, levomitsin yaxshi natija beradi. Ko‘pincha 2 xil
antibiotik kombinatsiyasi yoki antibiotik bilan sulfanilamid preparatlar aralashtirib
beriladi. Yurak preparatlari, vitaminlar keng qo‘llaniladi. Dezintoksikatsiya
magsadida gemodez, Ringer suyugligi, reopoliglyukin, 5% li glyukoza eritmasi va
boshgalarning birortasi quyiladi. Tounga garshi gamma-globulin ishlatiladi.

Profilaktikasi. Keyingi yillarda o‘lat onda-sonda uchraydi. O°zbekistonda
1990-yilda oxirgi marta o‘lat bilan og‘rigan bemor qayd qilingan. Mamlakatimizda
o‘latga qarshi kurash stansiyalari (Toshkent va Nukus shahri) va otryadlari
(Buxoro va Zarafshon) mavjud. Ularning magsadi o‘latning ustidan epidemiologik
nazorat olib borish.

Ular tabily o‘choqda kemiruvchilarni tekshirish, ular orasida deratizatsiya
tadbirlarini amalga oshirish bilan shug‘ullanadi. Bemor bilan alogada bo‘lganlar 6
kun izolyatsiya gilinadi. Maxsus profilaktika magsadida tounga garshi vaksina
ishlatiladi. Emlangandan so‘nggi immunitet bir yilcha saqlanadi.

KUYDIRGI

Kuydirgi — og‘ir intoksikatsiya, yuqori harorat, teri yoki ichki a’zolarning jarohatlanishi
bilan kechadigan o‘tkir yuqumli kasallik. Bu kasallikni kuydirgi tayoqchasi qo‘zg‘atadi.
Organizmdan tashgarida spora holida uchraydi. Mikrob kuchli toksin ishlab chigaradi.
Kuydirgi tayoqchasi dezinfeksiyalovchi moddalar ta’sirida tez nobud bo‘ladi, lekin
sporasi tashqi muhitda juda turg‘un. Suvda bir necha yil, tuprogda o‘n yillab saglanadi.

Epidemiologiyasi. Infeksiya manbai kasal uy hayvonlaridir. Mikrob ular organizmidan
tashgariga chiqib, turli yo‘l bilan odam organizmiga tushishi mumkin. Kasal hayvon
go‘shtidan tayyorlangan ovqat vositasida ham kasallik yuqadi. Hayvonlar terisini
oshlashda va mo‘yna orqali ham kuydirgi yuqib qoladi. Shu boisdan kasallik ko‘proq
chorva mollari bilan bog‘liq odamlarda uchraydi.

Keyingi yillarda, Rossiya, Moldava, Ukraina, O‘zbekiston, Turkmaniston, Qirg‘iziston,
Tojikiston va Qozog‘iston respublikalarida kuydirgi kasalligi sporodik holda uchrab
turadi.

Klinikasi. Kasallikning inkubatsion davri o‘rta hisobda 2-3 kun. Uning teri, ichak, o‘pka
va septik shakllari mavjud. Teri shakli eng ko‘p uchraydi. Mikrob tushgan joy terisida
dastlab dog‘, toshma, so‘ngra vezikula, pustula va yara hosil bo‘ladi. Yara yuzasi
goramtir parda bilan goplanadi. U strup deb ataladi. Strup ostida infiltrat hosil bo‘lib,
atrofida mayda yangi pufakchalar shakllanadi. Yara va uning atrofi og‘rimaydi. Bemor
darmonsizlik, lohaslik, bosh og‘rishidan shikoyat qiladi. Isitmasi 39-40° ga yetadi va 5-6
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kun shu holda saqlanadi. 2-4 haftadan keyin yara bitadi. Kasallikning boshga formalari
juda og‘ir o‘tadi va ko‘pincha o‘lim bilan tugaydi.

Diagnostikasi. Laboratoriya tekshiruvi uchun teridagi elementlardan, boshga formalarida
qon, siydik, balg‘am, najas, qusuq massasidan namuna olib, ehtiyotlab jo‘natiladi.
Materialdan mazok tayyorlash, Askoli pretsipitatsiya reaksiyasini qo‘yish mumkin. Teri
ostiga 0,1 ml antraksin yuborib allergik reaksiya ham qo‘yiladi.

Davolash. Bemor alohida palataga yotgiziladi. Antibiotiklardan penitsillin yaxshi natija
beradi. U 300000-500000 TB dan kuniga 6-8 marta 7-12 kun yuboriladi. Tetratsiklin,
levomitsetin, streptomitsindan ham foydalanish mumkin. Spetsifik kuydirgi gamma-
globulin 25-30 ml migdorda mushaklar orasiga yuboriladi. Kuydirgiga garshi zardob ham
ishlatiladi. Bemorning idish-tovog‘i alohida bo‘ladi va foydalangandan so‘ng uzoq
gaynatiladi. Bog‘lov materiallari yoqib yuboriladi. Bemor bilan alogada bo‘lganlar 8 kun
tibbiy nazoratda bo‘ladi.

Profilaktikasi. Profilaktika chora-tadbirlari shifokorlar va veterinariya xodimlari
hamkorligida amalga oshiriladi. Kasal hayvon aniglanganida karantin joriy etiladi,
go‘shtini sotishga ruxsat etilmaydi. O‘lgan hayvon jasadi maxsus joyda chuqur o‘ra
kavlanib, tubiga va ustiga xlorli ohak sepib ko‘miladi. Shaxsiy profilaktika magsadida
veterenariya xodimlari ST vaksinasi bilan emlanadi.

Adabiyotlar:
1.L.A. Isayeva “Detskiye bolezni” Moskva Tibbiyot-87
2.R.A. Ramazonova “Tibbiyot hamshiralari o’quv qo’llanmasi”T-85.
3.N.A. Paleev “Tibbiyot hamshiralari sravochnigi” T-83.
4.”Salomatlik enseklopediyasi” T-1985.
5.R.A. Ramazonova “Favqulotda vaziyatlar uchun, tibbiy hamshiralar tayyorlash”

Toshkent 2006.
1. MAVZU. BIRINCHI YORDAM KO RSATISHNING UMUMIY
TAMOYILLARI
Reja.

1) Birinchi yordam ko rsatishning tamoyillari vositalari
2) Birinchi yordam ko rsatish vositalari
3) yurakni sun’iy masaj qilish va sun’iy nafas berish.

Foydalangan adabiyotlar

1. G .E.G oipov Mehnat muhofazasi. T., "Mehnat" 2000y

2. 0.Qudratov, T.G'aniev Hayotiy faoliyat xavfsizligi T., "Mehnat" 2004

3. Yu.Dodoboev, M.Hamidov. gishlog xo jaligi ishlab chigarishda
mehnat mu?hofazasi.T., "Mehnat" 2000y
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4. G.I Belyakov Oxrana truda .M., "Agropromizdat” 1990 .

Birinchi yordam ko’rsatish vositalari:hozirgi traktorlar, murakkab gishloq
xo jaligi mashinalari va avtomobillarni korxona ma'muriyati dori-darmonlar
to plami bor tibbiyot aptechkasi bilan ta'minlashi zarur. Aptechkada qo yidagilar
bolishi lozim:

1 ichimlik soda - 200 g; rezina arqon -1 dona;
2 validol - 30 tabletka; yod eritmasi - bir flakon.
3 borat kislota - 60g; shaxsiy paket- 3dona;

4 leykoplastir - (1x15 Sm) 5 dona;  vazelin - 50 g;

5 bint - 10 dona; novshadil spirti - 20 g;

6 paxta - 100 g; shinalar - komplekt

Aptechkadagi tibbiy preparatlar quyidagi mahsadlarda ishlatiladi:

y -ichimlik soda - kislota kuydirganda (ishhor va kislotalar bilan ishlashda) ko zni
yuvish va og'izni chayish magsadida ichimlik sodaning 2-4% li eritmasini
tayyorlash uchun;
y -validol - asab sistemasini tinchlantirish va yurak atrofidagi og riglarni yo qotish
uchun;
y- borat kislotasi ishg or ta'sirida kuyganda ko zni yuvish va og’izni 115 chayish
maqsadida 2-4% li eritmasi tayyorlanadi;
y- vazelin - 1 darajali kuyishda, tirnalganda, teri yallig ' langanda, teriga surtash
uchun;
y- rezina bog lam - qon ketishini tuxtatash uchun;
y- shaxsiy paketlar, bintlar, paxta - lat yeganda, yaralanganda bog'lab qo'yish
uchun;
y- novshadil spirti - hushdan ketganda hidlatish uchun;
y- yod nastoykasi - yaraning atrofiga, teridagi shilingan, tirnalgan joylarga surtish
uchun.

JAROHATLANGANDA BIRINCHI YORDAM KO RSATISH

Jarohatlanganda 1 yordam Kko'rsatish asosan qgon  ogishini vagtincha
to xtatish ( bog lam, jgut) va infeksiya tuhshishining oldini olish tashkil etadi.
Jarohatga bog'lam qo'yishdan oldin gavdaninig shu qismidagi Kkiyim yoki
poyafzalni ehtiyotlik bilan echish lozim.

Vagtinchalik qon tuxtatishdan so'ng transport immobilizatsiyasi tegishli
goidalar asosoda bajarilishi va bemor davolash muassasalariga yotgiziladi.
Shifokor kelguncha beriladigan yordamni tibbiyot xamshirasi jarohat yuz
bergna joyda tugri ko'rsata bilishi kerak. Keyin bemorga gogsholga garshi
zardob yuborish, uni ixtisoslashgan davolash muassasiga jo natish kerak.
Jarohat yuzasini tozalash va birlamchi chok solish.

Muolajaning bu turini kichikroq yuza jarohatlari bol'gan bemorlarda yoki
atroflari  tekis, ifloslanmagan va ichkarida joylashgan to'gimalar hamda
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anchagina shikastlangan kesilgan jarohatlarda bajariladi . Jarohat atrofi soch
yoki jundan tozalanadi, teri spirt bilan artiladi a yod eritmasi surtiladi.
Jarohatga birlamchi xirurgik ishlov berish

bunda jarohat chekkalari, devorlari va tubini sog’lom to gimalarigacha
kesish, uni  aseptic  jarohatga  aylantirish prinsipi yotadi.  JArohat
og rigsizlantiriladi, tozallanadi, gon oqishi uzil- kesil  tuxtatiladi. Ichki
tomondan ketgut chok solish wva terini ipak bilan choklash yordamida
jarohat chekkalari  bir — biriga  yaqinlatiriladi. JArohat  chekkalariga
antibiotiklar quyiladi.

yuz, til, go’l panjasi jarohatlanganda, ya'ni gon ta'minoti yahshi bo’lgan
sohalarda jarohat chekkalari minimal darajada kesilib, choklar solinadi va
zarurat bo'lganda immobilizatsiya qilinadi. Jarohatni  birlamchi  Xirurgik
tozalashdan so'ng normal bitayotgan choklar 7-8 kunida olinadi.

YURAKNI SUN’IY MASSAJ QILISH

Yurak tuxtaganda o'tkaziladigan reanimatsion tadbirlar yurakni tashqi massaj
qilish va sun’iy nafas oldirish bo'lib, bular bir vaqtda bajariladi.Yurakni tashqi
uqalash yo'lida tush suyagining pastki Nel|3 qismi kaft bilan faol bosiladi. .Bunda
yurak tush suyagi va umurtqa pog onasi oralig'ida qisiladi va ma’lum miqdordagi
yurakdagi qon tomirga haydaladi. Bunday xarakat minutiga 50-70 marta
takrorlanadi va muolaja tekis katta joyda bemorni chalgancha yotgizilgan holatda
o tkaziladi. Yurakni tashqi massaj qilish go'yidagicha ijobiy belgilari bilan
aniglanadi:
a) uyqu arteriyasida tomir urushining paydo bo lishi.
b) Kuz gorachiglarining torayishi.
c) yuz terisi, tirnoglar va lablarning gizarishi
d) mustaqil nafas xarakatlarining paydo bolishi
e) mushaklar tonusining paudo bo"lishi.
Yurakni bilvosita massaj (' yopiq) qilish.
Bu usulning mihiyati shundaki, yurakning tush suyagi bilan umurtga pog onasi
o rtasida qisilish natijasida katta va kichik gon aylanish doirasining vyirik
tomirlariga qon haydaladi va shu tariga qon aylanish va hayotiy muhim a’zolar
funksiyasi sun’iy ravishda quvvatlanib turiladi.Bemor qattiq uringa chalgancha
yotqiziladi , bir qul kafti tush suyagining pastki 1\3 gismiga , ikkinchi kaft
birinchisining ustiga qo'yiladi, qo’llar tirsak bo g imlarida yozilgan bo lishi
kerak, sungra yordam kursatayotgan odamtushni turtkisimon bosib uni umurtga
pog onasi yo nalishi bo’yicha 3-5 sm.ga siljitishga,shu vaziyatda taxminan 1,2
sk.kutib turishga sungra qollarni tushdan olmasdan turib, ularni tez bushatishga
xarakat giladi.

SUN'IY NAFAS BERISH USULLARI

Nafas yo'llari utkazuvchanligini tiklash, nafas - tovush boylamlarininig
spazmi, nafas yo llariga kusuk massasininig tikilishi, intubatsion naychaninig
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buralib ketishi ,tilning xalgumga Kketib qolishi va shu kabilar oqibatida
nafas faoliyati tuxtashi mumkin.

Nafas yo'llari tulik yoki gisman bekilishi mumkin. Bexush holatda
yotgan odamda nafas vyo'llari erkin o'tkazuvchanligini tiklash uchun tez
va izchillik bilan qo'yidagi tadbirlarin o'tkaaizsh zarur:

1) Bemorni gattig yuzaga chalgancha yoygizish.

2) boshini orgaga engashtirish.

3) Pastki jag'ini oldinga va yuqori surish va ogzini och.

4) Og’iz va tomogni shilimshig va boshqgalardan tozalash.

5) bemorni og'ziga xavo yuborib, kukrak qafasi ekskursiyasi va nafas
chigarishni kuzatib turish mumkin.

Og'izdan- og'izga yoki ogizdan-burunga  nafas berish usuli nafas
oldirishninig eng ta'sirchan va oddiy usulidir. bemor boshini orgaga
ko proq engashtirib, chalgancha yotgiziladi. Buning uchun
bemorning  kuraklari  ostiga  bolishga  uxshatib yumologlangan adyol
go'yiladi. Bemorninig burni barmoglar bilan qisiladi, Og'ziga doka yoki
ro'molcha yopiladi va chugur nafas olib xavo bemorninig ogziga puflanadi.
Nafas chigarish susut bo'ladi, bir minutda taxminan 12-16 marta puflanadi.
Bemorning jaglari maxkam qisilgan xollarda og'izdan burunga sun’iy
nafas oldirish ususli foydali hisoblanadi. bu magsadda  bir qul bilan
bemorninig  boshi  manglayidan orgaga ogaga engashtiriladi. 2-kul bilan
iyagidan ushlanadi va pastki jag'ini yuqoriga kutarilib, og'zi berkitiladi.
So'ngra chuqur nafas olib lablar bilan burnini kamrab olib jadallik bilan
nafas puflanadi.

2 MAVZU:
JAROHATLAR TURLARI, BIRINCHI YORDAM.

Reja.

1) Jarohatlarning kelib chiqishiga ko’ra turlari.
2)Jarohatlarga birinchi tibbiy yordam ko rsatishning umumiy qoidalari.
3) It gopganda birinchi yordam ko’rsatish

Jarohat to‘qimalarning mexanik shikastlanishi bo‘lib, bunda teri va shillig
pardalar zararlanadi, ko‘pincha ichkarida yotgan to‘qima va organlarga ham
shikast yetadi. Jarohatlovchi buyumning bevosita ta’sirida kelib chiggan shikastlar
to‘qimalarning kesilishi, uzilishi va majaglanishida namoyon bo‘ladi. Umuman yuza
va chuqur jarohat (yara) farg gilinadi.

Yuza jarohat deganda, terining va shillig pardalarning shikastlanishi
tushuniladi. Chuqur jarohatda gon tomirlari, nerv, ichki organlar shikastlanishi
mumkin. Qorin bo‘shlig‘i, ko‘krak qgafasi bo‘shlig‘i, kalla suyagi bo‘shlig‘i va
hokazolardan feshib o ‘tadigan jarohatlar bo‘ladi. Jarohatlarning boshqa turi, garchi
organ ichiga teshib kirsada, teshib o ‘tmaydigan jarohatlar deyiladi.
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Bulardan tashgari, jarohatlar operatsion steril (toza) jarohatlar va
infitsirlangan ( infeksiya langan) jarohatlarga bo‘linadi. Operatsiya vaqgtida
sterillangan  asboblar  (yaxshilab zararsizlantirilgan asboblar) yetkazadigan
jarohatlardan boshga hamma jarohatlar infitsirlangan jarohatlarga Kiritiladi. Biror
fizik yoki biologik omillar (zahar, zaharli moddalar, radiatsion nurlanish) ta’sirida
yuz bergan jarohatlar og ‘irlashgan jarohatlar deyiladi.

JAROHATLARNING TURI

Jarohatlar organizm kesilgan, chopilgan, sanchilgan, urilgan, yulingan, lat
yegan, o°‘q tekkan, yirtilgan va tishlangandagi turlarga bo‘linadi.

Kesilgandagi jarohat o‘tkir buyumlar (pichoq, shisha, oyna, skalpel, ustara
va boshqgalar) ta’sirida vujudga keladi. Kesilgan jarohatlarning cheti tekis,
ezilmagan bo‘ladi, yara yirtilib qoladi va ko‘p qon ketishi bilan farg giladi.

Chopilgandagi jarohat o‘tkir, ammo og‘ir qurollar (bolta, qilich va
boshqalar) bilan urilganda paydo bo‘ladi, jarohatning chetlari tekis, ammo
yumshoq to‘qimalar birmuncha majaqlangan bo‘ladi, shikast yegan joy kattagina
bo‘lib, ko‘pincha suyaklar ham shikastlanadi.

Sanchilgandagi jarohat nayza, pichog, igna, bigiz, juvoldiz, mix va
sanchadigan boshga buyumlar urilishidan vujudga keladi. Jarohatning Kkirish
teshigi kichik, kanali esa tor va chuqur bo‘ladi. Jarohat kanali bo‘ylab qon
tomirlari, nervlar va organlar shikastlanishi mumkin. Sanchilgan jarohat, aynigsa,
xavfli hisoblanadi, chunki uning chuqurligini va ichki organlarga shikast yetgan-
etmaganligini aniqlash qiyin bo‘ladi. Bunda ichki organlardan ko‘p qon ketishi va
har xil asoratlar golishi mumkin. Yurak va yirik qon tomirlari jarohatlanganda, qon
gavda bo‘shlig‘iga (ko‘krak, qorin bo‘shliglariga) bemalol quyiladi.

Urilgandagi jarohat to‘qimalarga o‘tmas, lekin og‘ir narsa bilan urilganda
(bolg‘a, tosh bilan, og‘ir yuk tushib ketganda) paydo bo‘ladi. Jarohatning cheti
majaqlangan, ezilgan, notekis bo‘lib, kattagina joydagi yumshoq to‘qimalar
shikastlanadi. Deyarli uncha qon ogmaydi, lekin ezilgan yumshoq to‘qimalar
nobud bo‘lishi va infeksiya rivojlanishi uchun qulay muhit tug‘iladi.

Agar jarohatlar yulinish (qo‘l yoki oyoq uzilib ketganda) va lat yeyishdan
hosil bo‘lsa, ular gattiq og‘riydi va ko‘pincha shokka sabab bo‘ladi.

O¢q tekkandagi jarohat o‘q (miltig, to‘pponcha o‘qi) tegishidan vujudga
kelgan jarohatdir. Mina, bomba, snaryad parchalari tegishidan vujudga kelgan
jarohatlar va sochma o‘qdan jarohatlanish turlari ham bor. Sochma o‘qdan
jarohatlanishda jarohat ko‘p va aksari yuza bo‘ladi. Umuman o‘q tekkandagi
jarohat ancha xavfli hisoblanadi, chunki 0‘q, o‘q parchasi bilan birga kirgan iflos
kiyim parchalaridan, har xil xas-cho‘p, tuproqdan organizmga infeksiya Kkirishi
mumkin, bundan tashqari, o‘q tekkanda yirik tomirlar, nervlar, bo‘g‘imlarga, ichki
organlarga og‘ir shikast yetishi mumkin. Agar jarohatning kirish va chiqish
teshiklari mavjud bo‘lsa (o‘qning kirish teshigi chiqish teshigidan kichik bo‘ladi),
0°‘q (snaryad) teshigidan vujudga kelgan jarohat teshib o‘tilgan jarohat deb ataladi.

Agar 0°q yoki snaryad parchasi tanada qolsa, unda faqat bitta teshik- kirish
teshigi hosil bo‘ladi. Bunday jarohat berk yoki yopiq jarohat deb ataladi. O‘q uchib
borayotganda zich to‘qimalar qarshiligiga (suyakka) duch kelganda berk jarohatlar
vujudga kelishi mumkin. Agar o°q yoki snaryad parchasi gavdaning yuza
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to‘qimalariga tegib o‘tsa, u o‘q yalab o‘tgan carohat deb ataladi. Bunday
jarohatlar, odatda, yengil bo‘ladi. Bulardan tashqari, yiringlagan, majaqlangan,
tishlangan jarohatlar ham bo‘ladii.

Jarohatning belgisi. Har qanday jarohatda og‘riq, bo‘shliq hosil bo‘ladi va
gon ogadi. Jarohatlanishning asosiy xavfi ko‘p qon ketishi hamda yaraga
yiringlatuvchi va anayerob mikroblar tushishidan iborat bo‘ladi. Agar yara katta va
chuqur bo‘lsa, og‘riq kuchli bo‘lishi va qon ko‘p ketishi natijasida shok ro‘y
berishi mumkin.

JAROHATLANGANDA BIRINCHI YORDAM KO‘RSATISH

Odam jarohatlanganda agar hech kim bo‘lmasa, o‘ziga-o‘zi yordam beradi,
atrofdagi odamlar va kamdan-kam tibbiy xodimlari birinchi yordam beradi. Birinchi
yordam berishdan asosiy maqgsad gon ogishini to‘xtatish, hech bo‘lmasa vagtincha
jarohatni iflos va infeksiya tushishidan saqlash, yarador bo‘lgan odamni tezlik
bilan yaqindagi tibbiyot muassasasiga yuborishdan iborat. Shikastlangan
sohadan gon ketishini to‘xtatish va bog‘lab qo‘yish uchun eng avval shu sohani
ochish kerak. Kiyimni yechgandan so‘ng, tibbiyot hamshirasi qo‘lini sovunlab
yuvib, spirt bilan artishi, tirnoglari atrofiga va barmoglari uchiga yod nastoykasi
surtishi kerak.

Jarohat chetiga 2 marta yod nastoykasi surtiladi, yod bo‘lmasa spirt, aroq
yoki odekolon bilan ham artsa bo‘ladi. Yaraning ustidagi ifloslar (cho‘p-xaslar,
kiyim parchalari) olib tashlanadi. Qon ko‘p ogayotgan bo‘lsa (asosan, qo‘l va
oyoqdan) jgut qo‘yib, qon oqishi to‘xtatiladi. Yarani infeksiya dan saglash
uchun aseptik bog‘lam qo‘yiladi. Jarohatga sterillangan salfetka yopish, qo‘l
tekkizmaslik kerak. Bog‘lab qo‘yishdan oldin jarohat sathiga birorta antibiotik
kukunini sepish magsadga muvofiq bo‘ladi. Har ganday jarohatlanishda gogsholga
garshi zardob va anatoksin yuborish shart. Og‘rigni kamaytirish uchun
promedol yoki morfin ineksiya gilinadi.

KLINIKASI

Jarohatninig klinik manzarasi gattig og'riq jarohat chetlarininig ochilib
turishi , gon ogishi va gavdaninig shu gismida yuz beradigan funksional
0 zgarishlar bilan xarakterlanadi. Odam ayrim sabablar (janjallashish, engil
avariyaga uchrash) natijasida kuplab jarohatlanganda uning umumiy ahvoli
ancha  yomonlashadi. : kuchli og'rig , bosh aylanishi , gon  bosimininig
pasayishi. teri va shillig qavatlarninig ogarib ketishi, xushidan ketishi
mumkin.

Jarohdtlanganlarga birinchi yordam ko rsatishdan oldin qo’yidagi ishlarni
bajarish lozim: y jarohatlanish sabablarini yo qotish (masalan, jarohatlanuvchini
gazlar, zaharlar to’lgan xonadan olib chiqish); elektr simini olish (elektr toki
urganida; jarohatlanuvchining ahvolini yomonlashtiradigan barcha narsalarni
yo qotish (jarohatlanuvchi ustidagi yukni, devor parchalarini olish, xonadan yoki
yonayotgan joydan olib chiqish); y jarohatlanuvchining umumiy ahvolini
aniglash va birinchi navbatda odam hayoti va salomatligiga eng ko' p xavf
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tug dirayotgan narsani yo gotish (masalan, arteriyalar kesilganida gon ogishini
to xtatish, nafas olish to'xtab golgan va yurak faoliyati buzilgan bo’lsa,
sun'ty nafas oldirishni yoki yurakni ugalashni boshlash va h.k.); y agar bemorga
xavf tug ilmaydigan

bo’lsa, birinchi tibbiy yordami ko'rsatishda uni ko'zg atmaslik; y xushidan
ketganda tashlab ketmaslik;

y birinchi yordam ko'rsatash uchun jarohatlanganning kiyimini yechishda yoki
yaralangan joyidagi Kiyimini girgishda juda ehtiyot bo’lish zarur; y jarohatlanganni
avaylash. y Arteriyadan ogadigan gon och gizil rangli, kuchli qon ogimi bosim
ostida beto xtov otilib turadi. Arteriyadan qon oqganda, yirik arteriyalar.
jarohatlanganda tezlikda yordam ko'rsatish zarur. Birinchi navbatda tomirni
barmoqglar bilan gattig bosib, suyakka sigish kerak. Bog'lam qoyishda
quyidagi ishlarni bajarish lozim: y teriga bir necha gavat gilib taxlangan latga
(dastro'mol) goyish; y bog lamni gon to xtaguncha tortish; y bog lam ostiga kun
24 soat deb hisoblaganda u gachon go yilganligi aniqg yozilgan (masalan, 05 soat
35 min.) gog 0z qo'yish. gon ogganda arteriyalarning va tizza bo kishidan sigib
116 qo'yiladigan joylari: 1-tirsakka oid; 2-nurli; 3-elkaga oid; 4-0 mrov-osti; 5-
o' ng uyquga oid; 6-kurak; 7-chakkaga oid; 8-chap uy-quga oid; 9-birinchi qo’l
ostidagi; 10-o0'ng songa oid; 11-chap songa oid;12-orga katta songa oid; 13-0yoq
kafti oyoq (a) va qo’llardan (b) gon ogganda jgut qo'yish venadan ogadigan qon
to'q rangli bo'ladi, yaradan otilib chigadi, kapillyardan gon ozroq miqdorda
sekin chigadi. Vena va Kkapillyar qon oqishni to xtatishda bosib turadigan
bog'lam qo'yishning o'zi Kkifoya. Jarohat atrofidagi teriga yod surtiladi,
sterillangan bint parchasi yoki toza ip-gazlama qo yiladi va bint bilan mahkam
bog lanadi. Qorinning ustki qgismi va bo'shlig'ining ichi shikastlanganda
bemor sanitariya zambiliga chalganchasiga yotqiziladi, tizzalari biroz bukiladi.
Jarohatning butun yuzasiga katta doka (toza adyol, sochiqg) yopish va yarani bint
bilan yaxshilab bog'lab go’yish kerak. Jarohatlanganga suv berish va yarani suv
bilan yuvish yaramaydi. Ko krak gafasi ichida o'pka, yurak hayot uchun
xavfli darajada jarohatlangan bo'lishi mumkin. Teri atrofidagi jarohatga yod
eritmasi surtilgandan keyin uning ichiga havo kirmasligi uchun zich yopishib
turadigan  bog'lam qo'yiladi.  Buning  uchun jarohat ustiga  havo
0 tkazmaydigan

material ho'yib, ustidan 3-4 havat sterillangan ro'molcha yoki bint va paxta
go'yiladi. Shundan keyin jarohat bint bilan gattiq boglab qo'yiladi. Agar
shikastlangan kishining ko ziga biror o'tkir narsa tegib jarohatlangan bo’lsa, u
holda dokali tigin qo'yib darhol kasalxonaga jo natish kerak. Ko zga xas-chop
tushganda uni go’| bilan artish yaramaydi. Bug imlarga ziyon yetishi-shish hosil
boladi. Teri ko'karadi, og'riq paydo bo'ladi. Bunday holatda bemor harakat
kilmasligi lozim jarohatga muz qo yiladi. Kishi issiglik, kimyoviy yoki elektr
manbalaridan biror joyini kuydirib qo'ysa  jarohatlangan  joyni  kaliy
permanganat eritmasi yoki ichimlik sodaning 2% li eritmasi bilan xo’llash
lozim. 2- va 3-darajali kuyishlarda terining shu joyiga kaliy permanganat
eritmasi surtiladi, qurug sterillangan bog'lam go'yiladi va darhol shifoxonaga
yuboriladi. Kimyoviy kuyishlarda tananing kuygan gismini suv bilan kamida 20
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minut yuvish kerak. Shundan keyin sodaning 2% li eritmasi yoki borat yoxud
sirka kislotalarning 1% li eritmasi bilan go"llangan nam bog lam go'yiladi.
Pestisidlar bilan zaharlanganda, jabrlanuvchini pestisid sepilgan daladan ochiq
havoga olib chigish va teriga tushgan bo’lsa, u holda terini suv ogimi bilan
yuvish yoki artib tashlash lozim. Agar pestisid organizmga oshqozon-ichak
yo'lidan o'tgan bo’lsa, jabrlanuvchiga bir necha stakan suv yoki kaliy
permanganatning och pushti eritmasi ichiriladi va og'izga barmogni tigib gayt
gildiriladi (2-3 marta). Shundan keyin 2-3 qoshiq aktivlangan ko mir bilan
yarim stakan suv, so'ngra surgi (20 g taxir tuzning 0,5 stakan yeuvdagi
eritmasi) ichiriladi. Nafas olish susayganida novshadil spirti gidlatiladi, nafas
olish to " xtaganida sun'iy nafas oldiriladi. Chang va zaharli gazlar ta'siri natijasida
zaharlanish kishiga hid sezish va xis etish organlarini gqo zg atadi, shuningdek,
umumiy holsizlanish paydo bo’ladi. Zaharlanishni eng birinchi belgilaridan bosh
og rishi, ko ngil aynishi, boshda og'irlik va qulogda shovqgin paydo bo lishi,
bosh aylanishi va yurak urishining tezlashishidir. Zaharlangan odamning
zaharlangan muhitda bo’lishining davom etishi uni yana ham holsizlantiradi,
uyhuga tortadi, nafas olishi uzuh-uzuh bo’ladi, tomir tortishi paydo bo'ladi va
nafas olish markazining falajlanishidan o'lim yuzaga keladi. Jabrlanuvchida
zaharlanish alomatlari paydo bo’lishi bilan uni toza havoga olib chigish,
sovuq kompressni boshiga qo'yish va novshadil spirtini hidlatish lozim. Yuzaki
sust nafas olishda yoki u to xtaganda sun'iy nafas oldiriladi. Zaharlanganda
birinchi navbatda nafas olish yo'li, teri, oshqozon-ichak trakti orgali zaharli
moddalarning o'tishi  to'xtatiladi. U teriga tushishi bilan suvda yuvib
tashlanadi. Agar zahar oshqozon-ichak trakti orgali organizmga o'tsa, bir
necha stakan ilig suv yoki kuchsiz kaliy permanganat aralashmasi ichiriladi,
ya'ni ko'ngil aynashini to xtatish uchun. Undan keyin yarim stakan suvni ikKki-
uch qoshiq aktivlashtirilgan ko mir bilan ichiriladi. Qustirish uchun ilig suv
yoki kuydirilgan magneziy eritmasi beriladi va jabrlanuvchining oshgozon
atrofi ugalanadi, so'ngra jabrlanuvchiga xom tuxum beriladi. GXSG va rux fosfidi
bilan ~ zaharlanganida  sut  tavsiya  etilmaydi. Jabrlanuvchiga  ichni
yumshatadigan tuz glauber yoki angliyskiy) berish mumkin, zahar kuchini
yanada oshirib yubormaslik uchun zigir moy (kanakunjut moyi va shunga
0 xshashlarni) bermaslik kerak. Jabrlanuvchining yuragi xasta hollarda unga
efirli valerian tomchisi beriladi.

Jarohatlanganda 1 yordam Kko'rsatish asosan qgon  ogishini vaqgtincha
to xtatish ( bog lam, jgut) va infeksiya tushishining oldini olish tashkil etadi.
Jarohatga bog'lam qo'yishdan oldin gavdaninig shu qismidagi Kkiyim yoki
poyafzalni ehtiyotlik bilan yechish lozim.

Vagtinchalik qon tuxtatishdan so'ng transport immobilizatsiyasi tegishli
goidalar asosoda bajarilishi va bemor davolash muassasalariga yotgiziladi.
Shifokor kelguncha beriladigan yordamni tibbiyot xamshirasi jarohat yuz
bergna joyda to’g'ri ko'rsata bilishi kerak. Keyin bemorga qoqsholga
garshi zardob yuborish, uni ixtisoslashgan davolash muassasiga jo natish
kerak.

Jarohat yuzasini tozalash va birlamchi chok solish.
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Muolajaning bu turini kichikroq yuza jarohatlari bol'gan bemorlarda yoki
atroflari  tekis, ifloslanmagan va ichkarida joylashgan to gimalar hamda
anchagina shikastlangan kesilgan jarohatlarda bajariladi . Jarohat atrofi soch
yoki jundan tozalanadi, teri spirt bilan artiladia yod eritmasi surtiladi.
Jarohatga birlamchi xirurgik ishlov berish

bunda jarohat chekkalari, devorlari va tubini sog’lom to gimalarigacha
kesish, uni aseptic  jarohatga  aylantirish prinsipi yotadi.  Jarohat
og rigsizlantiriladi, tozallanadi, qon oqishi uzil- kesil  tuxtatiladi. Ichki
tomondan ketgut chok solish wva terini ipak bilan choklash yordamida
jarohat chekkalari bir — biriga yaqginlatiriladi.  Jarohat chekkalariga
antibiotiklar quyiladi.

yuz, til, qgo’'l panjasi jarohatlanganda, ya ni gon ta'minoti yaxshi bo lgan
sohalarda jarohat chekkalari minimal darajada kesilib, choklar solinadi va
zarurat bo'lganda immobilizatsiya qilinadi. Jarohatni birlamchi  xirurgik
tozalashdan so'ng normal bitayotgan choklar 7-8 kunida olinadi.

3. MAVZU. QON KETISH TURLARI VA UNDA BIRINCHI YORDAM
KO’RSATISH

Reja:
1) Qon ketish turlari hagida ma’lumot
2) O'tkir gon ketganda shoshilinch yordam ko rsatish.
3) Qon guruhlarini aniglash.
4) Bemorlarni qon quyishga tayorlash va uning asoratlari.

Qon ketish gon tomirlari  devortininig shikastlanishi, biror kasallik
natijasida  emirilishi yoki uning o'tkaszuvchanligi oshib  ketishi  sababli
kelib chigadi.

Shikastlangan ~ tomirning  xususiyati va turiga garab gon oqishininig
go'yidagi turlari farg gilinadi.

1. Arterial qgon ketishi- gon ketishninig eng havfli turi bo'lib bu arterial
gon tomirlari shikastlanganida yugori bosim ostida pulssimon qizil alvon
rangli  qon otilib chigishi bilan xarakterlanadi.. Bunda bemorda gisga
muddat ichida ko'p miqgdorda yo qgotilganligi uchun kamgonlik  kelib
chigadi.

2 Venoz qon Kketishi- bu wvena qgon tomiri jarohatlanganda yuzaga
chigadi.Bunda qon bir tekisda, birmuncha sekin ogadi va uning rangi
to'q qizil bo'ladi. Bunda markaziy qon tomitrinnig jarohatga yaqin joyini
bosganda qon oqishi tuxtaydi.

3. Kappilyar gon ketishi - bu kappilyaralr jarohatlanishidan yuzaga kelib,
jarohatning yuzaki qonashi bilan farglanadi. Qon  kurinishi jihatidan
arterial va venoz qon orasidagi o'rtacha o'rinni egallaydi. Odatda
kappolyardan qon Kketishi uz-uzidan tuxtashga moyil buladi.
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4. parenximatoz qon ketishi- bunday qon Kketishi ichki a'zolar — jigar, taloq,
upka, buyrakalrning hamma tomirlari shikastlanganda kuzatiladi. Bunday
gon ketishi goyat havfli hisoblanib, bunda qomn Kketishi tomirlar
devorining parenxiamtoz a'zo stromasi tomonidan tutib turilishi, a'zoda
antikogulyant moddalar  tufayli tromb  hosil bo Imasligidan uz- uzidan
tuxtamaydi.

Qon ketishi  birlamchi va ikkilamchi(operatsiyadan keyin) shuningdek tashqi,
ichki (biror yopiq bo'shligga) bo’lishi mumkin. qon oqishining keyingi turi
jigar, talog , upka va buyrak kabi a'zolar shikastlanganda kupincha
kuzatiladi.

O tkir gon__ketishi _klinikasi.

Bunda teri va shillig pardalarninig birdaniga oqgarib ketishi bilan
xarakterlanadi. Bemorning vyuzi sulib, kuzi kirtayadi, arterial va  venoz
gon bosimi  pasayadi, puls tezlashib , tuligligi sust va ipsimon
boladi, nafas tezlashadi , bosh aylanadi, a'zoyi badani bushashadi, tashnalik
, kuz oldining qoromg ilashuvi, kungil aynishi, ba'zan qusish kuzatiladi.
Qon yo'qotishda ulim og'ir kislorod etishmovchiligi natijasida nafas
markazininig falajlanishi va yurak faoliyatining tuxtashi natijasida ruy
beradi. Chagaloglar va  keksalarda 0z migdorda qon ketishi  juda
asoratlarga, xatto ulimda olib kelishi mumkKin.

Qon _ketishini tuxtatish turlari.
Yordam berish sharoitlari va tibbiyot xodimininig malakasiga kura qon
ogishini tuxtatish vagtinchalik yoki uzil- kesil bulishi mumkin.
Qon_ogqishini__vagtincha tuxtatish _usullari.
- Bosib turuvchi bo'glam- qo'l oyogni immobilizatsiya qilib bva balandga
kutarib , bosib turuvchi bog'lab quyiladi. Bunda jaroxatga doza bir necha
gavat steril quyiladi va uninig ustidan maxkam bintlanadi yoki jgut
quyiladi.
- QuIni bug’imidan bukish - tagim, elka, son arteriyalari jarohatlanganida
yuz beradigan gon oqishi bazan oyog- quini maksimal bukish yoki
bo'glam tortib quyish yo'li bilan tuxtatiladi.
- Jarohatda tomirni bosib turish - qo’lga steril qgo'lgop kiyiladi va jarohat
spirt yoki yod bilan artiladi. Kursatkich barmoq jarohatga Kkiritiladi va
sizib chigayotgan qon tomirini bosib gon Kketishi tuxtatiladi.
_-Jarohatni tarang tamponlash- buininig uchun tampon olinib, uni
kornsang bilan  birin- ketin va  tarang qilib tuldirish orgali gon
tuxtatiladi. Odatda bu usul burun jarohatlarida kuzatiladi.
- Qonab turgan tomirga  gisgich qo'yish —oyoq, qo’l, chanog, qorin
bo'shlig’ida chuqur joylashgan tomirlardan ogayotgan qgonni tuxtatish uchun
gollaniladi. Bunda jarohat orgali qisgich  yoki kornsang Kiritilib,
gonayotgan qon tomirini qisib qon tuxtatiladi.
- Tomir bo'ylab bosib turish — bu usulda ayrim vyirik arteriyalardan
ogayotgan qonni tuxtatish tomirni usha vyirik arteriyalardan ogayotgan
gonni tuxtatish tomirni usha tomir yaqinida joylashgan suyakka bosish
yo'li bilan amalga oshiriladi: umrov osti arteriyasini umrov suyagi ostida
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joylashgan nuqgtadagi 1 govurgaga bosiladi. Uyqu arteriyasi barmoqg bilan
6- buyin umurtgasininig kundalang usimtasiga, Son arteriyasi Pupart
boylamidan pastroqga kov suyagininig gorizontal suyagining tarmog iga
tarmog’iga bosiladi.

jqut bog'lash - bu arterial qon ketishi ni  tuxtatishda asosiy  usul
xisoblanadi. Arterial gon ketishida jgut jarohatga nisbatan markaziy
tomonga qo'yiladi. Jgut solishdan oldin  jgut solinadigan terini qisib
go ymaslik uchun oyoq yoki qo'lga sochig yoki bint wuraladi. Jgutni
cho’zib oyoq atrofidan aylantiriladi ,jgut uchlari  maxkamlanadi va jgut
solingan vaqt yozilgan qog oz qistiriladi.

Jgut tug'ri solinganida oyoqgninig jgutdan chetrogidagi qismi ogaradi,
jgutdan

pastda puls yugoladi gon oqishi tuxtaydi. Arteriyaga quyilgan jgut ko pi
bilan 1.5-2 soat qoldirilishi mumkin.

Maxsus jgut bo’lmaganda tasma, ro "molcha , tizimcha kabilar
ishlatiladi. Yasama jgutninig  bosish  kuchuini  oshirish  uchun unga
ytayoqcha sugiladi va burash yol'i bilan gon oqgishi uzil- kesil tuxtatiladi..
Venoz qon ogishida venoz jgut deb ataladigan jgut ishlatiladi.

Uni shikastlangan joydan pastrogga chamasi 6 soat muddatga solinadi
va u qattig tortilmaydi.

Bunda oyoq yoki qo’l ko'karadi, arteriyada puls sa qglanib goladi, qon
ogishi tuxtaydi.

Qon oqgishini_uzil- kesil _tuxtatish.

Mexanik usullar :  Jarohatdagi tomirni bo'glash bunda qonagan tomir
istalgan chok materiali (ipak, lavsan, ketgut)\bilan bog -di.

- Tomir bo'ylab bo'glash jarohat gattig infeksiyada, jarohatdagi tomirni
topish qiyin bulganda qullaniladi.

-0 tomirlarga chok solish- maxsus chok materiali bilan travmatik ignalar
yordamida tomirlarga mexanik chok solinadi.

Fizikaviy usullar: - Sovugni  maxalliy quyish- bunda muz solingan rezina
yoki polietilen xaltachalar ishlatiladi.

- Elektr koagulyatsiya- maxsus koagulyator yordamida operatsiya vaqtida
mayda tomirlardan qon ketishida qullaniladi.

-Issig  fizilogik eritmani  qullash- 60-80 %gacha  qizdirilgan eritmaga
xullangan salfetka qonayotgan soxaga bir necha minutga quyiladi.
Kimyoviy usullar ;- Tomirlarni toraytiradigan preparatlar 0.1 % i adrenalin
preparati maxalliy yoki parenteral ish-di.

-Qonning ivish  xususiyatini oshiradigan preparatlar- vodorod peroksid,
kalsiy xlorid, aminokapron Kkislotasi va vikasol ish-di.

Biologik usullar: - Gemostatik vositalarni ot zardobi,gemostatik bulut, fabrin
pardasi kabilardan foydalaniladi.

-Gemostatik ~ vositalarni  venaga  qo'llash — gon , plazma, gemofobin,
antigemofil  globulin va  antimofil plazma, fibrinogen va boshgalardan
kichik dozalarda bo’lib- bo'lib quyiladi.
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QON GRUPPASINI ANIQLASH

Odamda qonnning 4 guruhi uchraydi:
- Birinchi guruh-0(1)
eretrotsitlarda aglyutinogenlar yo'q (0
zardobda esa 2ta aglyutenin alfa va betta bor.
- Ikkinchi guruh - A (Il) eretrotsitlarda agglyutinogen (A) zardobda esa
agglyutin beta bor.
-Uchinchi  guruh — B (I1l) eretrotsitlarda agglyutinogen B, zardobda esa
agglyutinin alfa bor.
- To'rtinchi guruh — AB (IV) eretrotsitlarda ikkala aglyutinogen A va B
bor bioq zardobda agglyutininlar bo Imaydi.
Qon guruhini standart zardoblar bilan aniglash.
Bu usul bo'yicha qgon guruhini aniglash uchun  aniglanadigan qon
guruhlari avvaldan ma'lum zardob bilan aralashtiriladi va aglyutinatsiya
bor - yugligiga garab qon guruhi to'grisida xulosa chigariladi. Aniglash
uchun 3 guruh oldindan tayorlangan qon o (I),A(I1),B(Ill)  standart
zardobininig xar bir guruh uchun 2ta xar xil guruh seriyalari qullaniladi.
Buyum oynasi yoki chinni tarelkaga xar bir seriyadan bir juftdan ikKi
(seriyadan) tomchidan standart zardob tomiziladi. Zardoblar alohida
pipetkalar orgali olinadi.
tekshiriladigan bemorninig  barmog'i spirt bialn artilib, unga maxsus
skarifator ~ bilan igna sanchiladi va 6 tomchidan qon olinib, standart
zardoblar  bilan alohida shisha tayoqchalar yordamida aralashtiriladi.5
minutdan so'ng soxta aglyutinatsiya
reaksiyasini aniglash uchun zardobga bir tomchdan fiz. eritma qo shialdi.
Agar natijada:
a) uchala aralashtirlgan tomchilarda  aglyutinatsiya ro'y bermasa, bu
tekshirilayotgan qon O(l), b) O(l) va B(lll) zardobalr bilan aglyutinatsiya
ro'y bersa qon guruhi A(Il) boladi.
b (I) hamdaA (II) zardobi bilan aglyutinatsiya ro’y bersa, B (IlI) qon
guruhi  bo'ladi. G) Uchala  aralashtirilgan z ardobgda  aglyutinatsiya
reaksiyasi bo'lsa, AB(IV ) guruhi bo ladi.
Xato qilmaslik uchun guruhi 2 seriyadagi standart zardob bilan
aniglanadi.
Agar uchala zardob bilan aglyutinatsiya ro'y bersa AB (IV) gon guruhini
AB (IV) qgon guruhi zardobi bilan go'shimcha aniglash o'tkazish zarur\
boladi

QON QO'YISH

Qon quyiosh  tirik to'gimani  ko'chirib  o'tkazish bo'lib, bemor
organizmiga xar tomonlama ta'sir q iladi.  Shuninig uchun xam bu
mutlog ko rsatmalar bo’lgandagina bajarilishi shart.

Qon qo'yish qat’iy tartib bilan amalga oshiriladi. Retsipientnin qon guruhi
va rezus mosligi aniglanadi. Donor qoni togrisida ham ana shunday
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ma’lumotlar bolishi kerak. Qon qo'yishdan oldin bu ko'rsatkichlar yana
bir bor aniglanadi. mOs kelish kelmaslikka va rezus mos kelishO
kelmaslikka  va biologik  sinamaga  bevosita  reaksiya o tkaziladi.
Qo'yishdan oldin qon uy xaroratigacha isitiladi.

QON QUYISH USULLARI

- To'g'ridan to'gri qon quyish gon donor venasidan retsiient venasiga
bevosita quyiladi.

- Bilvosita qgon go'yish - donor qoni vval maxsus idishlarga vyigiladi,
sterealizatsiya qilinadi,  konservaladi va  keyinchalik zarur  bo lganda
go yiladi.

Qon go'yishning qo’yidagi usullari mavjud:

-venaga gon qoyish—ko'p yo'qotilganda gon oqim qilib yoki bemorninig
xolati imkon berganda va ko'p miqgdorda qon quyish talab etilganda
tomchilatib (1 dagigada 20- 30 tomchidan) qiy-di.

- Arteriyaga qon quyish — klinik o'lim  xolatidagi yoki shunga yaqin
holatdagi bemorlarga gon bosim ostida quyiladi.

- suyak ichiga qon quyish - qgon suyakninig g ovak moddasiga k-di.

- almashtirib qon quyish - gon olib, urniga donor qonini kuyish - gemolitik
zaharlanganda, ovgatdan zaharlanishda qo llaniladi.- gayta qon qo yish-
bemorning seroz bo'shlikka oqib tushgan uz qonini quyish (Qon yig'ilib
natriy sitrat shimdirilgan 4 gavat dokadan filtrlab u tkaziladi.

- murda gonini quyish- murda qoni icvimaydi, shuninig uchun uni
stabilizatorsiz ko'p miqgdorda ulgan kishilarninig jasadidan olib  tayorlanadi)

QON QUYISHDA RO'Y BERADIGAN ASORATLAR

1 Gemotransfuziya shoki- bu mos kelmaydigan qon quyilishdan keyin yuz
beradi ,Bunday xollarda qon quyish darhol tuxtatiladi plazma, shokka garshi
eritmalar 5 % li glyukoza eritmasi quyiladi. Mos keladigan bir hil
guruhdagi gon quyiladi va paranefral blokada gilinadi.

2. Rezus omili  mos kelmaydigan qonni kuyishda ham qon  quyishdagi
kursatladigan davo qilinadi.

3. Ifloslangan gon quyish- klinik simptomlari qisqa muddatdan so'ng
paydo bo ladi (Bunda antibiotiklar qollaniladi.)

4. Anafilaktik shok- shokka qarshi antigistaminlar kul-di.

5. Sitrat shoki- 10% Ili kalsiy xlorid er-si venaga

6. Pirogen reaksiyalar- analgin, antigistamin pr-lar.

7. yurakning tusatdan kengayishi

8. xavo emboliyasi.

9. Tromb emboliyasi
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4 Mavzu: Yumshoq to’qimalarning shikastlanishi
Reja:
1.Lat yeyish, klinik belgilari,davolash usullari
2.Ezilish sindromi. Sabablari, klinik belgilari, davoalsh usullari
3. Mushaklar cho’zilganda yoki uzilganda birinchi yordam ko’rsatish
4. Paylarning cho’zilishi, sababalari davolash usullari.

Turli favqulodda vaziyatlarda shikastlanganlarning ko’pchiligini yopiq
shikastlanishlar tashkil giladi. Yopiq shikastlanishlarda teri va shilliq gavatlarning
butunligi buzilmaydi. Lekin zaralanish turli organ va to’gimalarga, yumshoq
to’gimalarga, ko’krak va qorin bo’shlig’i organlariga, bosh miyaga, bo’g’imlarga,
siydik tanosil organlariga targalishi va ularda lat yeyish, paylarning cho’zilishi va
uzilishi, bo’g’imlarning chiqishi, yumshoq to’gimalarni tuproq, buzilgan binolar va
inshootlarning bo’lak-lari bilan ezilishini vujudga keltiradi.

Lat yeyish - yopiq shikastlanish bo’lib, gattiq jismlar bilan urish yoki gattiq
jismga urilish natijasida vujudga keladi va yumshog to’gima-larni qorin va ko’krak
bo’shligdagi turli organlarni zararlanishi bilan xarakterlanadi. Lat yeyish natijasida
vujudga keladigan o’zgarishlar xarakteri va og’ir yengilligi urilish kuchiga
jismning kattaligiga, og’ir-ligiga, shakliga, shikast beruvchi jismning yo’nalishi va
davomiyligiga, tananing zararlangan joyini kattaligiga va ahamiyatliligiga va
shikast berish vaqgtidagi anatomo — fiziologik xususiyatlariga bog’lig. Lat yeyish
vaqtida teri osti yog’ gavatidagi limfatik va gon tomirlar u yoki bu darajada
zararlanib, lat yeyish belgilarini kelib chigishiga sabab bo’ladi.Lat yeyishning
belgilari unchalik ko’p emas, lekin ular shunday aniq va ravshan yuzaga keladiki,
tashxis go’yish juda oson bo’lib qoladi: og’rig, shish, ko’karish ( qon quyilishi,
gemotoma) funksiyaning buzilishi.Og’riq - har xil intensivlikda bo’lib, zararlanish
zonasi va nerv va gon tomirlari bilan ta’minlanganligiga bog’lig. Ba’zan kuchli
og’riglar travmatik shokka olib kelishi mumkin (oyoq yoki go’lning yumshoq
to’gimalarini ezilishi, qorinni lat yeyishi, yirik nerv tolalarining yopiq
shikastlanishi) Og’rigning xarakteri organizmning og’riqga shaxsiy moyilligiga

ham bog’liq.
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Shish - yumshoq to’gimalarga gonning shimilishi va aseptik yallig’lanish
natijasida ro’y beradi. Shishning kattaligi yog’ gavatini kattaligiga bog’liq: yog’
gavati gancha katta bo’lsa shish ham katta bo’ladi. Qon quyilish va ko’karish - gon
tomirlarining urilish zahoti yoki bir necha soat keyin uzilishi natijasida ro’y beradi.
Uning kattaligi uzilgan tomirning kalibiriga, gonning ivishiga, teri osti yog’
gavatiga bog’lig. Teri Qavatlari dastlab to’q ko’kimtir rangga, keyinchalik
gemoglabinni parchalanishi natijasida yashil va sariq rangga kiradi. Funksiyaning
buzilishi dastlab organizmning shikastlanishga garshi himoya reaksiyasi bo’lib
hisoblanadi va uni lat yeyish joyiga, shikastlangan odamni og’rigga bo’lgan
reaksiyasiga va shikastlanish natijasida ro’y bergan o’zgarishlar xarakteriga
bog’lig. Organning funksiyasini buzilishi uning to’gimala-rida qon va limfaning
shimilishi natijasida ro’y beradi. Mahalliy va umumiy haroratning ko’tarilishi katta
gematomaning so’rilishi yoki uning yiringlashi natijasida ro’y beradi. Birinchi
tibbiy yordam ko’rsa-tish — lat yeyish ro’y bergan zahoti o’sha joyga siqib turuvchi
bog’lam go’yish, iloji bo’lsa, lat yegan joyga dam — badam sovuq jismlar bosish,
muz xaltasini qo’yish 40-50 minutdan keyin 10-15 minut dam beriladi. Yana
gaytariladi. Sovugning go’llanilishi qon quyilishini kamaytiradi, to’xtatadsi,
og’rigni kamaytiradi. Sigib bog’lash natijasida zararlangan teri osti qon tomirlari
bosilib, shishni kamaytiradi. Katta migdordagi lat yeyishlarda bemorni harakatlari
chegaralanib, (immobilizatsiya) og’rigni goldiruvchi vositalar beriladi.

Davolash — lat yegan vaqtdan 2-3 kun o’tgach issiq muolajalar gqo’llaniladi
(ilig isitgich qo’llash, isituvchi kompress, suv vannalari) massaj ( uqgalash),
davolash gimnastikasi qo’llaniladi. Katta o’lchamli lat yeyishlarda, rentgen orgali
tekshirib, suyaklar sinishi bor yo’qligini aniglash kerak. O’zicha so’rilib
ketmaydigan katta gematomalarni punksiya qilinib, ketidan antibiotiklar
yuboriladi, ba’zan jarrohlik yo’li bilan ivigan gon olib tashlanadi.

Paylarning cho’zilishi va uzilishi. Simptomlari.

Birinchi tibbiy yordam va davolash.

Paylarning cho’zilishi tashqi kuch ta’sirida to’gimalarning haddan tashqari

zo’riqishi natijasida ro’y beradi. Tashqi kuch ta’sirida bo’g’im yuzalari vaqtincha
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fiziologik me’yordan chiggan holda bir-biridan uzoglashadi va bunda bo’g’im
xaltasi va uni ushlab turuvchi pay va muskullar zararlanmaydi. Ko’pincha boldir-
tovon bo’g’imi paylari cho’ziladi. Paylar cho’zilganda ularning anatomik butunligi
buzilmaydi, gon tomirlar uzilishi mumkin. Natijada bo’g’im atrofida shish va
aseptik yallig’lanish ro’y beradi. Dastlabki vaqtlarda qon quyilishi bilinmasligi
mumkin, keyinchalik esa tqq ko’kimtir dog’lar paydo bo’ladi. Bo’g’im harakati
yo’qolmasa ham, harakat vaqtida og’rigni zo’rayishi harakatni chegara-laydi.
Birinchi tibbiy yordam xuddi lat yeyishdagiga o’xshash bo’lib, gon quyilishini
kamaytirish magsadida dastlab (muz xaltasi, sovuqg jismlar, sovug kompress)
bosiladi. Uchinchi kundan boshlab, ilig muolajalarga o’tiladi. Bemor tinch yotgan
holatda oyoqlari ko’tarilgan bo’lib, siqib turuvchi bog’lam go’yiladi. Ko’rilgan
choralar taxminan 10 kunlardan keyin bemor yurishiga imkon yaratadi.

Muskul, pay va boylamlarning uzilishi to’satdan bo’ladigan keskin harakat
natijasida ro’y beradi. Muskul, pay va boylamlarning uzilishi gisman yoki to’liq
bo’lishi mumkin, boylamlar suyak to’gimasining bo’laklari bilan uzilib ketishi ham
mumkin. Muskul, pay va boylam-larning uzilish belgilari yengil, o’rta darajada va
og’ir formada namoyon bo’lishi mumkin. Hamma darajaga xos bo’lgan umumiy
belgilar:

- boylam va paylarning suyakka birikkan joyida va muskulning uzilgan
joyida kuchli og’rigni bo’lishi;

- bo’g’imni o’rab turgan to’qimalarga qon quyilishi, yoki bo’g’im
bo’shlig’iga gon quyilishi ( gemartroz) ogibatida shikastlanish joyi atrofida
gematoma va shish paydo bo’lishi;

- bo’g’im qo’l yoki oyoq harakati funksiyasini buzilishi, shikast-langan
muskulning funksiyasini buzilishi.

Ko’pincha bloksimon bo’g’imlarning (boldir-tovon, tizza, bilak-panja)
kamroq sharsimon bo’g’imlarning boylamlari zararlanadi. Birinchi tibbiy yordam
shikastlangan joylarni tinchlantirgan holatda siqib bog’lash, shina yoki qo’l
ostidagi materiallar bilan harakatni chegaralab, gimirlatmaslik (immobilizatsiya

qgilish), kuchli og’riq bo’lganda shprits yordamida og’riq qoldiruvchi vositalarni
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in’eksiya qilish, shikastlangan joyga sovuq jism yoki muzqo’yish va o’z vaqtida
tibbiy muassasalarga evakuatsiya qilish.

Tibbiy muassasada shikastlangan joyga tinch holat yaratib beriladi. | darajali
uzilishda 7-10 kun, 11 darajada 21 kun, Ill darajada 4-6 haftacha immobilizatsiya
gilish tavsiya etiladi. Shikastlangan joyni immobilizatsiya qilish shinalar,
mahkamlovchi bog’lamlar va gipsli longetlar yordamida amalga oshiriladi.
Muskul, pay va bo’g’imlarning to’liq uzilishi ro’y berganda jarrohlik yo’li bilan
tikib go’yiladi. Keyinchalik davolash gimnastikasi, ugalash (massaj), fizioterapiya
(quruq issiq, parafin va balchiqgli applikatsiyalar) tavsiya etiladi.

Muskullarniig yirtilishi.

muskullarninig shikastlanishi ~ yopiqg va ochig bi'lishi  mumkin. Muskul
gattiq cho'zilganda va wunga zor kelganda, masalan, ogir yuq
ko'tarilganda u yirtilishi mumkin. Qorin muskullari va oyoq - qo’llarni
yozuvchi  muskullar eng ko'p yirtiladi. Muskullar gisman va tolig
yirtilishi mumkin.

Yirtilgan zonani paypaslab kurishdi, aynigsa muskul nugsoni aniglanadi.
Keyinrog gematoma xosil bo'lish hisobiga usmasimon tuzilna paydo
boladi.

Odatda shu muskul funksiyasi pasayadi yoki butunlay yo qoladi.
boylamlarning chozilishi va vyirtilishi. Bug'imda uniing hajmidan oshib
ketadigan xarakat bulganda uni maxkam ushlab turadigan boylam apparati
cho'ziladi. Ba'zan esa vyirtiladi. Bug'im sohasida og'riq, va shish
xarakatlarninig  cheklanish  kuzatiladi. Boylamlar yirtilganda gematoma
paydo bo'ladi va xarakat keragidan ortigcha bo'ladi. Oyoq - qo’lga orom
berish zarur. Bug'im  soxasiga bosib turadigan bog'lam bog lanadi.
Dastlabki kunlari sovuq, keyinchalik issig muolajalar mahalliy qullaniladi.
Boylam vyirtilganda gips bog’lam quyiladi, konservativ davoalsh yahshi
natija bermaganda operatsiya yo'li bilan davo gilinadi.

EZILISH SINDROMI.

Oyoq - qullar tananing boshga qismlari yumshoq tugimalarninig zilzila
vaqtida, bosib qolishda va boshgalarda uzoq muddatgacha turli narsalar
(daraxt, toshlar, beton plitalar, uta og'ir buyumlar va hokazo) ostida
bosilishi ogibatida yuz beradigan ma’lum simptomlar kompleksi e
zilish sindromi deyiladi. yoki shikastlanish taksikozi deyiladi. Bunda
muskullar teri osti yog"~ Kletchatkasi tomirlar va nervlar suyaklar majaklanadi
va sinadi.

Uzoq vaqt ezilish natijasida muskullar va boshga tugimalar gonga
yolchimay qoladi natijada bu tugimalarda nekroz boshlanib tugimalar o'la
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boshlaydi va uzidan zaharli moddalar ajratadi. So'ng to gimalarda
yig'ilgan toksinli moddlar, shuningdek og'rig impulslari ogimi organizmga
tushadi va shokni eslatuvchi klinik manzarani keltirib chigaradi.

Ezilish sindromining belgilari.

bemorning umumiy ahvoli dastlab ancha yahshi bo’ladi u umuman
beholligidan ezilgan joyi og'rishidan shikoyat gilmaydi. Oradan 6-8 soat
otgach shikastlangan  oyog- qgo'lda shish paydo bo'ladi. Bu soxaning
terisi avalgiga garaganda oqaradi, so'ngra qizg ish- ko kimtir tusga kiradi.
Terida ichi  suyuglikka to'la pufakchalar paydo bo'ladi , oyoq- golini
gimirlatib bol'may qoladi. Bemorning umumiy ahvoli og'irlashadi. Tana
harorati 39/40 ga ko'tariladi. boshi qgattiq og'riydi, gon bosimi avvaliga
ko'tarilib keyin tushadi pulsi tezlashadi, buyrak ishi buziladi, oldin siydik
ajralishi kamayadi so'ngra siydik umuman ajralmay qoladi — anuriya.

5. MAVZU. TAYANCH HARAKAT APARATINING MEXANI
SHIKASTLANISHI

Reja:
1. Suyaklar sinishiniing turlari va belgilari.
2. Suyaklarning chigishi va uninig trurlari.
3. Suyaklar chigganda 1-yordam ko rsatish.
4. Suyaklar chigishi va unga birinchi yordam.

SUYAK sinishi deb, suyak butunligininig  buzilishiga aytiladi. Suyak
sinishida ko'pchilik hollarda suyak siniglarining siljishi ro’y beradi. Bir
gator  hollarda suyak siniglari bo'Imaydi. . (bolalarda bo’ladigan suyak
sinishlarida)

Suyak sinishi tug'ma va orttirilgan bo lishi mumkin.

Homilaninig ona qornidagi davrida turli omillarniing ta'sirida yuz
beradigan shikastlanish turiga tug ma sinish deyiladi.

Katta yoshdagi kishilarda va bolalarda qganday bo'lmasin  mexanik
omillar natijasida ro'y beradigan sinish turlarini orttirilgan suyak sinishi
dab atash rasmbo’lgan. Tug'rug vaqtida yuz beradigan sinishlar orttirilgan
sinishlar gatoriga kiradi. Suyak kasalliklarida ro’y beradigan sinishlar
patalogik sinishlar deyiladi.

Suyaklarniing  elastikligi yo'qolishi natijasida keksa yoshdagi kishilarda
suyak sinishlari ko'p uchraydi.

Suyak sinishlarida 1 yordam shikastlangan qo’l yoki  oyoqni
immobilizatsiyalashdan iborat. Ochiq suyak sinishida oldin aseptik bog lam
go'yiladi. Bemorga anal getiklar yuboriladi va uni shifoxonaga etkaziladi.

SINISHLARNI DAVOLASH PRINSIPLARI.
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Sinishlarninig davolash asosini  suyak siniglarini joy- joyiga silish va
suyak gadog'i hosil bo'lguncha ularni shu vaziyatda tutib turish tashkil
etadi. Suyak siniglarini joyiga solishdan oldin ogrigsizlantiriladi. Suyak
siniglarini to'g'ri vaziyatda ushlab turish uchun:

1) Gips bog'lam go'yiladi.

2) teri ustidan va skeledann tortish qo’llaniladi.

3) Suyak siniglarini xirurgik metod bilan fiksatsiya qgilinadi.

transport  immobilizatsiyasi- suyak sinishlarida va  yumshogq to gimalar
anchagina shiakstlanganda gavdaniing shu qismiga orom berish, ogrigni
kamaytirish, to'qimalarni keyingi shikastlanishini oldini olish, Shuningdek
travmatik shokni profilaktika qilish  magsadida qo'llaniladi.  Transport
Immobilizatsiyasininig qo'yidagi turlari farglanadi:

1) Oddiy immob-ya - bunda bemor gavdasining sog lom gismlaridan
foydalaniladi.M: oyog'i singanda 2 soglom oyogiga bog lanadi.
Shikastlangan qulini tanasiga bo glanadi.

2) Mavjud vositalar bilan imm-sh. Tayoq taxta bolagi, bir dasta sim,
shox- shabbalardan shunday vositalar yordamida ofydalanish mumkin.

3) Zavodda ishlab chigilgan transport shinalari bilan imm-ya qilish.
Transport shinalari ikkiga:

Fiksatsion va distraksion shinalarga bo’linadi.

Fiksatsion shinalar yordamida gavdaning shikastlangan gismi fiksatsiya
gilinadi.

Kramer shinasi yoki narvonsimon shinani yumshoq simdan tayorlanadi.
gavdaniing qgaysi gismi  immob- ya qilinishiga qarab, shina shaklini
istagancha uzgartirish mumkin. Tursimon shina ham yumshoq simdan
yasalgan turdan iborat. Uni osonlikcha yumologlab urash mumkin. Asosan
bilak, go’l va oyoq panjasini immob-ya qilish uchun qo'llaniladi. Faner
shinalar aksariyat tarnov shaklida tayorlanadi. Vakuum tibbiyot shinalari —
oyoq va do llarni immob-ya qilish uchun ishlatiladi.

Distraksion _shinalar- bu siniq suyak uchlarini bir- biridan uzoglashtirib,
gon tomir va nerv tolalari shikastlanishini oldini oladi. Bularga- Diterixs
shinasi Kiradi.

Transport shinalarini qo'ytishda gator qoidalarga amal qilish zarur. Shina
shikastlangan zonadan tashqari ikkita qo'shni bo'gimni mahkam ushlab
turish zarur. Immob- ya o pol manipyulyar qilish yaramaydi.
Shikastlangan kishininig  Kkiyim- boshi yechiladi , boglam shikastlangan
gismigagina bog lanadi. Shinaga max sus paxta, doka, uraladi.
Narvonsimon _shina qoyish.

Shian gavdaniing gaysi gismiga qo yilishiga qarab oldindan modellanadi.
Elka suyagi singanda shina sog’lom tomondagi kurakning ichki chetidan
boshlab  quyilishi , vyaginlashtirilgan qulning  yarim  bukilgan tursak
bug'imining tashqi  yuzasi bo'ylab  borishi va barmoglar  uchidan
birmuncha oshirib  tugallanishi kerak. Bilak shikastlanganda elkaning
uchdan bir o'rta gismi shinaning yuqori sathi, barmoglarninig uchlari
shinaning  pastki  sathi  hisoblanadi.  Boldir  shikastlanganda uchala
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tomondan fiksatsiya qilgan yahshi: Bitta shianni boldir va oyoq panjasi
barmoglari uchininig orga sathidan sonning uchdan bir gismigacha ,
boshga ikkitasini boldirning yon tomonlari bo'ylab  fiksatsiya  gilinadi.
Bunda shinalarning oyoq Kkaftlariga tegib turadigan qismini boldir- panja
bug'imini birmuncha mustahkamlash uchun uzangi ko'rinishida gayriladi.
Derixs shinasini qo'yish. Shinaning oyoq kaftiga mos keladigan gismini
oyoq panjasininig kaft gismiga bint bilan fiksatsiya qilinadi. Birmuncha
uzun tashqgi gismini qo’ltigdan boshlab qo'yiladi va oyoq gqismiga metall
halgaga Kiritilib, undan 8- 10 sm tashgariga chigarib qo'yiladi.

SUYAK CHIQISHI.

Suyak chiqishi deganda bir yoki bir nechta suyaklarning  buzilishidan
bug'im yuzasiniing patologik siljishi, Ularning normal anatomik uzaro
munosabatlarning  buzilishi  tushunilishi. Suyaklarning to'la va chala
chiqgishi tafovut gilinadi:

Suyak chigishining qo'yidagi turlari ma’ lum:

1) Shikastlanish ogibatida yuz bergan travmatik chigishi.

2) Boylam apparati va suyaklarning boylam  uchlari zararlanishi bilan
bog'lig bulgan kasalliklarda sodir bo’ladigan patalogik chigishi.

3) Tug ma chigishi.

4) Suyakning  boylam  apparatining  cho zilishi natijasida ko pincha
suyakning travmatik chigishi noto'g'rio davolanganda yuz beradigan odat
bo'lib qolgan chigishlar.

5) O’z vagtida joyiga solinmagan - eskirgan suyak chigishi.

Suyakning chigishi vagtida gattig og'riq bo'ladi. kkeyingi kunlarda ogriq
esa asta- sekin pasayadi . Qo'l va oyoq suyagi chiqganda ular majburiy
vaziyatni  egallaydi. Bug'imlardagi harakatlar hajmi keskin  buzilgan.
Bug'im konfiguratsiyasi bo'gim yuzasi vaziyati uzgarishining hosibiga
ham, gematoma hisobiga ham keskin uzgaradi.

SUYAKLAR CHIQANDA BIRINCHI YORDAM.

Oyoq va qo Ini immob-ya qilish zarur. Og'rigni pasaytirish magsadida
suyak chiggan zonada muz yoki sovug suv solingan xaltachada qo’yiladi.
analgetiklar  yuboriladi shundan so'ng bemorni zudlik bilan davolash
muassasasiga junatiladi. Chiggan suyakni vrach tug rilaydi.

Suyak chigishining turiga va qaerdagi suyak chigganiga garab, uning urniga
solishning muayyan usullari mavjud. Bug'im bo'shlig'iga novokain yuborib,
mahalliy og'rigsizlantirishdan so'ng suyak joyiga solinadi. M: Yirik
bo'g'i9mda chanog-son bo'g'imda suyak chigganda skelet muskullari
tonusni bushashtirish uchun miorelaksantlar bilan umumiy ogrigsizlantirishga
to'g'ri keladi. Chiggan suyak joyiga solingandan so'ng oyoq yoki qgo'Ini
bog'lam yoki gips longeta bilan 4-5 kunga gimirlamaydigan qilib g
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o liladi. Shundanso'ng davo gimnastikasi, massaj va issig muolajalar
buyuriladi.
Eskirgan suyak chigishlarida suyakni operatsiya qilinib, urniga solinadi.
Odat bo'lib golgan suyak chigishida boylam apparatini operatsiya yo'li bilan
mahkamlanadi

KOK'RAK QAFASINING YOPIQ SHIKASTLARI.

Ko'krakning yopig shikastlari tinchlik davrida 10 % ni tashkilk etadi.
Ko'krakning  yopiq shikastlari  kup uchraydi va nafas olish ritmining
buzilishi bilan kehcadi.

Ko'krak gafasi yumshoq to'gimalarining lat eyishida usha joyda shish,
ogrig, teri osti gematomasi bo'ladi. Og'rig chuqgur nafas olganda, bosib
kurganda qattig og riydi.

Qovurg-aning _sinishi. Bevosita travmalarda yoki ko'krak gafasining

bosilishidan sinadi. Qovurgalar yoriladi, suyak ust pardasi ostidan sinadi
va bitta yoki Dbir nechta govurh'alar  tula sinadi. Qovurg-alar sinib o'pka
yoki plevrani shikastlashi m-n.
Klinik manzarasi: Qovurgalar yakka singanda utkir cheklangan ogriq
kuzatiladi. bu- nafas olganda, yutalganda va gavda vaziyatini uzgartirganda
kuchayadi. Paypaslash yuli bilan og'riq aniglanadi, suyak siniglari siljigan
sinishda qovurglarning shakli pog onasimon bo'lib goladi.

Qovurh’lar ko'p joyidan singanda klinik manzara yomonlashadi , bemor
shok holagtda bo'lishi mumkin. Upka tugimasi shikastlanganda teri osti
emfizemasi hosil bo’ladi — havo teri osti kletchatkasifa chigadi, bemor qon
tupuradi , nafas olish qiyinlashadi  akrotsianoz (lab, burun uchi , quloq
chiganog'i barmoglar uchi ko karadi) taxikardiya bo'ladi. Plevra bo'shlig’ida
gon yigilhanda va havo bulganda upkaning nafas olishi eshitlmaydi.
Qovurg-alar  sinishini tasdiglash uchun ko'krak gafasini rentgenologik
tekshiriladi.

Birinchi_tibbiy yordam ko rsatish.

Singan zonaga 5- 10 ml 2% navokain eritmasi yuboriladi. Ko'p joydan
singanda ularning zonasiga 0.5% li navokain eritmasi Kiritiladi va shu
tomonning uzida vagosimpatik blokada gilinadi. 10 min. utgach ignani
chigarmay turib go'shimcha ravishda 0.02% li sovkain eritmasi va 0.04 5
dikain e-si yuborish lozim.

Upka vyallig lanishini profilaktika qilish uchun bemor nafas gimnastikasi
bilan shug ullanishi kerak. Qovurgalar  singanda kukrak gafasini bintlash
tavsiya etilmaydi.

UMROV suyagining chigishi

Umrov suyagi akromial va tush uchlarini ng chigishi farg qilinadi.
Boylam apparatining yirtilish darajasiga ko'ra uning tula va gisman
chigishi tafovut qilinadi. Tula chigishda shu soxadagi boylam apparati
batamom vyirtiladi , gisman saglanib qoladi
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Klinik manzarasi: umrov suyagi akromial uchidan chigganda elka usti
soxasida akromial uchining chigib qolishi  sabablari .  pog onasimon
deformatsiya kuzda tutiladi. Qisman chigganda umrovning akromial uchi
unchalik ruy- rost turtib chigmaydi.

Umrov tush wuchi chigganda bu sohada umrov  suyagining turtib
chigganligi va gematoma k'orinadi.  Diagnoznioydinlashtirish uchun
rentgenografiya gilinadi.

Birinchi yordam: elka suyagi uzoglashtirilfganda va umrovning chiqib
turgan uchi bosilganda umrov joyiga tushadi. Umrov suyagiga galin karton
pelot qilinadi va gips boglam bilan fiksatsiya qilinadi. umrovning
chiggan uchunu tutib turishning iloji bulmagani operatsiya yo'li bilan
davolanadi.

Umrov suyagining sinishi

Bevosita zarb tushganda yoki yozilgan qo'lga, tirsakka, elkaning yuzasiga
yigilganda umrov suyagi sinadi. Katta yoshda kishilarda kundalang,
giyshig va parchalanib sinish qgayd qilinadi Odatda umrov sinishi suyak
siniglarining siljishi bilan utadi.

Suyak  siniglari  tomir, nerv tutamini, plevra gumbazi  yoki teri
shikastlanishi mumkin.

Klinik manzarasi: kuchli og'rig va singan zonada pog onsimon deformatsiya
kuzatiladi. Elka osti zonasi soglom tomonga ko'ra gisqaradi. Bemor
shikastlangan tomondagi qulini kutarib turadi.

1 yordam ko'rsatishda shikastlangan tomondagi qulga Dezo bog'lami  yoki
kasinkasi foydalaniladi. Sinishni davolshda shikastlangan zonaga navokain
yuboriladi yoki blokada qilinadi. Bemorning elkalarini  iloji borihca
uzoglashtirladi va ikkala elka uchi soxasiga 2 ta doka halga Kiygizilib,
ularni rezina naycha bilan bog lanadi ( Delbe metodi) Kerilgan elkalar usga
halgalar urnigga sakkizsimon bog'lam quysa ham bo'ladi. Suyak siniglari 3-
4 haftada bitadi. Suyak siniglarini joyiga solib bulmasa operatsiya qilinadi.
Operatsiya mohiyati suyak siniglarini lavsan ip yoki sim bilan shuningdek,
umrov suyaginign ikkala uchidan utkazilgan zanglamaydigan pulat kegay
bilan biriktirishdan iborat.

Ko krak qafasini teshib kiradigan ochiq shikastlar.

Ko'krak qafasining chig shikastlari deganda teri, teri kletchatkasi va
muskul gavatini, parietal plevra shikastlanadigan zararlanishlar tushuniladi.
Kok rakning ochiqg vyaralanishi sovuq qurol yoki ugotar quroldan sodir
boladi.

Ko krak qafasini teshib kiradigan, yaralanishlarda ko'pincha pnevmotoraks -
plevra bo'shligiida havo vyig'ilishi, gemotoraks plevra bo'shligiida qon
yig'ilishi va gemopnevmotoraks havo va qon yig ilishi kuzatiladi.

6.MAVZU. INSON ORGANIZMIGA ELEKTR TOKINING TA'SIRI,
SHOSHILINCH TIBBIY YORADAM XIZMATINI CHAQIRISH.

Reja:
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1. Elektr tokining odam va hayvonlarga ta'siri

2. Elektr tokidan jarohatlanish sabablari va uning oldini olish

3. Elektr toki ta'siri tufayli kelib chigadigan jarohatlanishdan himoyalanish
tadbirlari

4. Statik elektr toki va undan himoyalanish

1.Qishloq xojaligi ishlab chigarishini rivojlantirish omillaridan biri uni
elektrlashtirishdir. U mehnatni engillashtirish bilan bir gatorda odamlar hayotiga
va sog ligiga juda katta xavf tug diradi. Boshga xavfli manbalardan elektr tokini
asboblarsiz va ma'lum masofada turmasdan aniglab bo Imaydi.

Elektr toki bilan jarohatlanishlar umuman olganda 0,5-1,0 % ni tashkil etadi.
Ammo ulardan elektr toki natijasida o'lim bilan tugagani 20-40 % ga to'gri
keladi.

Elektrjarohat- elektr toki yoki elektr yoyi ta'siri natijasida kelib chiggan
jarohatdir.

Elektr tokidan har xil sharoitlar: sim yoki tok o tkazuvchi ochiq gismlarga
tegib ketishdan, himoyalanganligi buzilgan bo'lsa, yoy orgali elektr tokini ta'sir
gilishi, uskunalarning metall gismlariga tegib ketishdan, tasodifan kuchlanish
ostiga  tushib  qolish, elektr uzatuvchi qismlarga katta o'Ichamli
mashinalarning(avtokranlar, don o'rish va paxta terish kombaynlari) ruxsat
etilmagan darajada yaginlashuvi va boshgalarda jarohatlanish mumkin.

Elektrxavfsizlik(GOST 12.1.009-76) — tashkiliy va texnik chora- tadbirlar
tizimi va vositalaridir, ular odamlarni elektr maydonidan va statik (turg un) elektr
tokini zararli va xavfli ta'siridan himoyalanishini ta'minlaydi.

Elektr tokining odam organizmiga va hayvonlarga ta'siri juda o°ziga Xos
murakkab shaklda vujudga keladi. Organizmdan elektr tokining o’tishi natijasida
kimyoviy, issiglik va biologik ta'sir ko'rsatadi. Kimyoviy ta'sir tufayli gon
tarkibidagi moddalar va boshga organik suyuqgliklar parchalanadi. Issiglik ta'siri
natijasida terining ayrim qismlari kuyadi. Elektr tokining biologik ta'siri natijasida
organizmdagi tirik hujayralar gqo'zg aladi, teri gichishadi, tomir tortishadi va
muskullar gisqaradi. lektr toki urishi katta xavf tug diradi, u butun organizmni
jarohatlaydi, asab sistemasini, yurak va nafas olish organlarini to'liq yoki gisman
falajlashi mumkin.

Organizmni elektr tokidan jarohatlanishiga bir necha omillar: tok kuchi,
insonning qarshiligi, kuchlanish giymati, tok chastotasi va turi, ta'sir qilish
muddati. shungdek odam organizmining alohida xususiyatlari ta'sir ko rsatadi.

Xavf yuz berishi mumkin bo"lgan quydagi tok giymatlarini ajratish mumkin:

1. Seziluvchan tok (2mA gacha)- organizmdan o'tganda sezilarli qo zg atishni
keltirib chigaradi;

2. Qo'yib yubormaydigan tok (10-25mA)- organizmdan o'tganda qo'l
muskullarida engib bo Imaydigan tomir tortishishlar ro’y beradi.

3. Fibrilyatsion tok (50 mA dan yuqori)- organizmdan o'tganda yurakni
fibrilyatsiyalaydi (yurak muskullarining tartibsiz gisqarishi).
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Elektr tokidan jarohatlanishda odam tanasining garshiligi katta ahamiyatga ega.
Odam tanasining elektr tokiga qarshiligi keng 100000 dan 1000 Om oraligda
0 zgaradi vat eri goplamining holatiga (grug, nam, dag allashgan, shikastlanmagan
yoki shikastlangan teri), bog lanishning maydoni va zichligiga, shungdek
o0 tayotgan tokning kuchi va chastotasiga va ta'sir gilish muddatiga bog ligdir.
Charchaganda, kasallanganda, terlaganda, elektr qurilmalari ostida ishlayotganda
diggat e'tibor boshga narsaga chalgiganda organizmning elektr toki ta'siriga
garshiligi keskin kamayadi. Yuragi kasal, terisida gichima kasalligi bor, oshgozoni
yara, epilepsiya bilan og'rigan, jigar hamda buyragi kasal va boshqga kasalliklari
bor kishilar elektr qurilmalarida ishlashga yo'l go'yilmaydi.

Hayvonlarning organizmiga ham elektr toki, odamlardagi kabi ta'sir qiladi.
Hayvonlar ganchalik og'ir bo’lsa, elektr tokiga garshiligi shuncha ko payadi. Tok
giymati 100 mA bo’lganda, yurak faoliyatida yoki nafas olishning ishida hech
ganday o zgarish bo Imaydi. Ammo hayvon tanasining garshiligi, odam tanasining
garshiligidan ancha kam. Yirik shoxli mollarning oldingi va orga oyoqlari
orasidagi tana garshiligi 400-600 Om, hayvon yigilganda esa 50-100 Om gacha
kamayadi.

Hayvonlarga kichik kuchlanishlar bilan har doim ta'sir qilib turilsa, ular
mahsuldorligi kamayib ketishi kuzatilgan. Agar kuchlanishning kattaligi 4-8 V
bo’lsa, sut berish 20-40 % ga kamayadi.

Qishlog xo'jaligida, odatda, o'zgaruvchan elektr tokidan foydalaniladi.
Ko pgina jihozlar 380 V kuchlanish bilan ishlaydi, yoritish uchun uchun esa 220
va 127 V kuchlanishlardan foydalaniladi. Elektr xavfsizligi shartlariga ko ra, elektr
qurilmalar 1000 V gacha va 1000 V dan yugori kuchlanishli qurilmalarga
bolinadi.

2. Elektr toki urishiga kishining elektr zanjiriga ulanib qolishi sabab bo"ladi.
Elektr tokiga ulanib golishning ikki xil shakli bor: ikkita sim orasida ulanib golish
va sim bilan er orasida ulanib qolish.lkkala holda ham jarohatlanish darajasi
kuchlanish kattaligiga, pol va poyafzal himoyalanishning holatiga, ishlab chigarish
xonasidagi muhit sharoitiga, simlarga tekkan paytda kishining holatiga bog lig.
Tana, qo llar orgali tok o'tishi eng xavfli hisoblanadi, chunki tok o'tadigan yo'lda
yurak, o’pka, miya joylashgan. Odamning elektr tokidan jarohatlanishining boshqa
hollariga quydagilar sabab bo’ladi:

1. Elektr qurilmalarini o'rnatish va ulardan foydalanishda xavfsizlik
texnikasi qoidalarining buzilishi;

2. Elektr jihozlarining kuchlanish ostida golgan tok o'tkazmaydigan metall
gismlarga tegib ketishi;

Jarohatlanishning xavfsiz mehnat usullarini bilmaslik.

3. Elektr tokidan jarohatlanish sabablarini ko'rib chigishda jarohatlanishga
sabab bo'lgan elektr jihozlarini mufassal ko zdan kechirish lozim. Jihoz va elektr
tarmog’i to g risidagi ma'lumotlarni, qurilmaning ko chlanish kattaligi, chastotasi,
quvvatini, simlarning markasini, tarmogning hamda ta'minlash manbaining erga
nisbatan himoyalash (izolyatsiyalash) tartibini, asboblarning jarohatlanishdan
oldingi va keyingi ko rsatishlarini, jarohatlangan kishining kiyimi  hamda
poyafzalining holatini (qurug, nam, zaxligini); havo haroratini aniqlab olish kerak.
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3. Qishloqg xo’jaligida elektr tokidan jarohatlanishning oldini olish
uchun profilaktik ishlar o tkazish zarur. Ular quydagilardan iboratdir:

1. Ishlab turgan butun elektr jihozlarini istimolchilarning elektr qurilmalarini
ishlatishda rioya qgilinadigan TIQ (texnik ishlatish qoidaliri) va XTQ(xavfsizlik
texnikasi qoidalari)talablariga javob beradigan holatga keltirish.

2. Mahalliy sharoitlardan kelib chigib, elektr qurilmalar bilan ishlash xavfsizligini
oshiradigan go shimcha tadbirlar ko rish.

3. Elektr asbobolarini, tezda almashlab ulashlarni, ta'mirlash ishlarini pasaytirilgan
kuchlanishga o tkazish.

4. Ishlatiladigan shaxsiy himoyalanish vositalarini takomillashtirish.

5. Xavfsiz mehnat usullarini ko'rsatish orgali odamlarning o°qish sifatini
yaxshilash.

Elektr tokidan jarohatlanish ko'pincha muhitga bogliq, gaerda elektr
qurilmalar ishlatilsa, elektr qurilmalarning tok o tkazadigan va simlarning himoya
gismlarini yugori namlik, gazlarning ta'siri sekin-asta emiradi. Atrof muhit
namligining yuqori bo lishi tana garshiligini kamaytiradi.

Atrof muhitga garab elektr havfsizligi uch guruhga: xavfi kam bo lgan, xavfi
yugori bolgan va o'ta xavfli xonalarga bo"linadi.

Xavfi yuqori xonalar pollar tok o'tkazuvchan (metall, tuprogli, betonli),
xonalarning namligi (havoning nisbiy namligi 75 % dan yuqgori) yoki tok
0 tkazuvchan changlarning mavjudligi, havo haroratining yuqoriligi (Q300 dan
yugori); er bilan ulangan bino va uskunalarning metalkonstruktsiyalari hamda
elektr jihozlarining metall korpuslariga ishchining bir vaqtda tegib golish ehtimoli
borligi bilan harakterlanadi. O ta xavfli xonalar havoning nisbiy namligi 100% ga
yaqin, muhitning kimyoviy aktivligining (kislota bug lari, ishqgorlar), yuqori
bo’lishi shuningdek, ikki shartlarni bir vaqtda mavjudligi bilan tavsiflanadi. Shu
kategoriyalarga ochiqg maydonlarda, xonadan tashgarida ishlatilayotgan. Elektr
qurilmalarni kiritish mumkin. Qishloq xo’jaligidagi ko pchilik xonalar yuqori
xavfli xonalarga Kkiradi (poli er xonalar) yoki o'ta xavfli (molxonalar,
cho’chgaxonalar, issigxonalar va boshqgalar .

Elektr qurilmalarini ishlatishda yuz beradigan asosiy avariyalardan biri
himoyalovchi (izolyatsiya) ning shikastlanishidir. Tok o tkazuvchi gismlarning
kuchlanishiga mos keladigan himoyalanish (ETQ) vositalari tanlanadi. Elektr
simlarini himoyalagichining erga nisbatan garshiligi 0,5 Om dan kam bo"Imasligi
kerak. Yugori harorat, agressiv suyugliklar va boshga zararli omillar ta'sir etadigan
sharoitlarda himoyalagich holatini hamisha nazorat qilib turish, ya'ni jihozni
ta'mirlash vagtida hamda ishga tushirish oldidan garshiligini o’lchash lozim.
Himoyalagich yaxshi ishlashi uchun u eng pasidan (nominaldan) 5-6 marta katta
kuchlanish bilan profilaktik sinovdan o tkaziladi.

Ishlovchilarni himoyalash magsadida elektr qurilmalarining hamma tok
0 tkazmaydigan metall gismlari va elektr jihozlarining korpusi ishonchli gilib erga
ulanadi. Erga ulash simlari erga ulagichlarga va erga ulanadigan konstruktsiyalarga
payvandlab, mashinalar, apparatlar korpusiga esa payvandlab yoki boltlar
yordamida mustahkam qilib ulanadi. Egiluvchan erga ulash simlarining uchlariga
albatta uchliklar payvandlanadi. elektr tarmog ining shikastlangan gismlarini uzib
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go'yish uchun ishlab chigarishda tez ishlab ketadigan avtomatik uzgichlar
0 rnatiladi.

4. Ma'lumki, ikki dielektrik moddalarni bir-biri bilan ishgalanishi natijasida,
ularda elektr zaryadlari hosil bo'ladi va to'planadi, bu statik degan nom olgan.
Bunday zaryadlar, bir shkivdan ikkinchisiga aylanma harakat uzatilganda
tasmalarda hosil bo"ladi, agar u holatda tasmani shkivga ishgalanish va sirpanish
hollari bo Isagina amalga oshadi. Statik zaryadlar metall quvurlari orgali o tadigan
suyugliklarning devoriga ishgalanish natijasida hosil bo’ladi. Aynigsa xavfli
zaryadlar dielektrik suyugliklarni havo bo ylab tez harakati natijasida hosil bo ladi
(masalan, sig’imlarni tubigacha etmagan shlanglar orgali metall sigimlarga
benzin, kerosin quyganda). Bu holda trubalarda ishgalanish natijasida
suyuqgliklarda hosil bo'lgan zaryadlar shuningdek, gazlar va bug larni sigganda
yoki tez kengaytirganda hosil bo"lishi mumkin.

Statik zaryadlar odam va yong'in xavfsizligi uchun xavflidir. Elektrostatik
zaryadlardan himoyalanishning asosiy chora-tadbirlari suyugliklari qo zg atishda
(bir joydan ikkinchi joyga etkazishda) ishlatiladigan uskunalarni, quvur yo llarini
yoki metall sig imlarini erga ulash yo'li bilan zaryadlarni erga o tkazib yuboriladi.
Shuningdek, quyidagi talablarni bajarish shart:

- dielektrik suyugliklarni  ogizganda shlangani sig imning tubigacha
tushirish lozim;

- dielektrik suyugliklarni tashish paytida sig'im erga osilib sudraladigan
zanjir yordamida erga ulangan bo’lishi kerak;

- qayishli uzatmalarda elektr zaryadlarini hosil bo lishini kamaytirish
maqsadida gayishlarni moylab turish tavsiya gilinadi;

- vagt-vaqti bilan xonalarni umumiy nisbiy namligini 70 % chigarib namlab
turish zarur,;

- uskunalarda elektr zaryadlarini paydo bolishini va ularni hosil bo lish
sabablarini yo qotish tadbirlarini har doim nazorat qilib turish kerak.

Mavzu bo’yicha savollar
1) Elektr tokidan erga ulab muhofazalashning mohiyati nimaq
2) Elektr tokidan muhofazalashning umumiy usullarini aytingq

7.MAVZU. SHOK HOLATI. UZzOQ MUDDATLI BOSIB QOLISH
SINDROMI.
Reja:
1) Shokning kelib chigishga ko’ra turlari.
2)  Shok holatida shoshilinch yordam ko’rsatish
3) Ezilish sindromi klinik belgilari
4)  Ezilish sindromida birinchi yordam ko rsatish usullari.

SHOK

Shok deganda hayotiy tizimlar funksiyasining to‘satdan shiddatli tarzda
pasayib ketishi tushunilib, uning kelib chigishiga mikrotsirkulyatsiya bilan
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to‘qimalarning kislorodga to‘yinishining nomutanosibligi sabab bo‘ladi. Shokning
turlari:
1. Travmatik shok.
a) mexanik ta’sir natijasida (jarohat, shikastlar, jarrohlik muolajasida,
to‘qimalarning ezilishi);
b) kuyish shoki (termik, kimyoviy kuyishlar);
d) elektr ta’siridan bo‘ladigan shok;
e) sovuqdan bo‘ladigan shok;
2. Gemorragik yoki gipovolemik shok (gon ketishi, suvsizlanishdan);
3. Kardiogen shok (miokard infarkti, aritmiya, o‘tkir yurak
yetishmovchiligi).
4. Toksik- infeksion shok (grammusbat, grammanfiy infeksiya ).
5. Anafilaktik shok.

TRAVMATIK SHOK VA SHOKKA QARSHI KO‘RILADIGAN CHORALAR

Baxtsiz hodisalardan keyin, kuchli va og‘ir shikastlanish, ko‘p joyning og‘ir
kuyishi yoki uzoq davom etadigan og‘ir operatsiyalardan so‘ng yuzaga keladigan
eng og‘ir asoratlardan biri shok hisoblanadi. Bu og‘ir holat nerv tizimi va hayotiy
zarur jarayonlarning susayishi bilan hamda qon bosimining zo‘r berib pasayishi bilan
ifodalanadi. Shok holatini keltirib chigaradigan sabablar turli-tuman. Baxtsiz hodisa
natijasida jarohatlanishdan keyingi bu holat travmatik shok deb ataladi. Travmatik
shok jarohatlanishlarda, ya’ni yumshoq to‘qimalarning katta sohalari butunligining
buzilishi, ko‘krak qafasi va qorin bo‘shligi yoki katta nerv dastaklarining
shikastlanishi, suyaklarning maydalanib ketishi, qo‘l yoki oyoq qismlarining uzilishi
va hokazolarda, kuyishda ko‘p uchraydi.

Jismoniy toligish, uzoq vaqgt uxlamaslik, och golish va ozib ketish, sovqotish,
qon yo‘qotish, nurlanish kasalligi, hayajonlanish shokka sabab bo‘ladi. Shok aksari
ko‘p qon yo‘qotishdan kelib chigadi. Xirurgik operatsiyadan keyingi shokning
paydo bo‘lish sabablari quyidagicha: operatsiya uzoqga cho‘zilishi, to‘la
og‘rigsizlantirmaslik yoki narkozning yetarli bo‘lmasligi, ko‘p miqdorda qon
yo‘qotish, operatsiyaning og‘ir o‘tishi, ayniqsa, sezuvchan joylarda yaralarni
operatsiya qilish va hokazo. Ko‘pincha shok holati shikastlangandan keyin 0z vaqt
o‘tgach yuzaga kela boshlaydi. Bu birlamchi yoki dastlabki shok deb ataladi.
Ba’zan jarohatlangandan yoki operatsiyadan keyin birmuncha vaqt o‘tgach shok
yuz beradi. Bu ikkilamchi shok deb ataladi. Ikkilamchi shok shikastlangan sohaning
qattiq og‘rishi natijasida aynigsa, bemorni transportda tashiganda shikastlangan
oyog-qo‘l yaxshilab qattiq qilib bog‘lamaslik (singan suyak parchalarining bir-
biridan qochishi, transportdagi silkinishlar), shuningdek, to‘qimaning yemirilishi
tufayli kelib chigishi mumkin.

Shokning kechishida ketma-ket ikkita: erektil (go‘zg‘alish holat) va torpid
(tormozlangan holat) davr gayd qilinadi. Shokning erektil davrida bemorda
qo‘zg‘alish va qo‘rqish, bezovta bo‘lib oyoq-qo‘llarini tipirchilatishi kuzatiladi, yuzi
gizaradi, tomiri tez uradi. Torpid davrda esa kasal ko‘pincha logayd bo‘lib, gon
bosimi past, qon tomir urishi tezlashadi (120 marta va undan ortiq), ba’zan puls
butunlay yo‘qoladi. Biroq amalda bu davrlarni aniqlash qgiyin.
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Shok quyidagi belgilar bilan ifodalanadi: nafas olish tezlashishi, harorat
pasayishi, siydik miqdori kamayishi, teri ogarib ketishi, sovuq ter bosishi, yuzlarning
so‘rrayib qolishi va boshqalar, ko‘z qorachig‘i kengayib ketadi, biroq yorug‘likka
reaksiya beradi: ko‘pincha ko‘ngil ayniydi, higichoq tutadi bemor qusadi.

Oxirgi vaqgtda olimlar shok holatini uch darajaga bo‘ldilar: birinchi daraja
shokda bemorning umumiy ahvoli yaxshi bo‘lib, puls minutiga 90-100 marta urib
turadi, maksimal gon bosimi 100 millimetr simob ustunidan ortiq bo‘ladi. Ikkinchi
darajada bemor gizarib, sovug yeyishi mumkin, puls minutiga 120-140 marta uradi,
maksimal qon bosimi 70-80 mm simob ustuni o‘rtasida bo‘ladi. Uchinchi darajada
bemorning ahvoli ancha og‘irlashadi, puls minutiga 120-160 marta uradi, maksimal
gon bosimi 70 mm simob ustunidan kam bo‘ladi.

TRAVMATIK ShOKNING OLDINI OLISH VA DAVOLASH

Shokning oldini olish va davolash ishlarini bemorni evakuatsiya gilishning
hamma bosqichlarida: hodisa ro‘y bergan joyda, tez yordam mashinasida va
kasalxonalarda amalga oshirish mumkin.

Hodisa sodir bo‘lgan joyda bemorga birinchi yordam berish quyidagi eng
muhim tadbirlardan iborat bo‘lishi kerak: bemor shikastlovchi faktorning ta’siridan
xalos qilinadi, tashqi qon oqishi vaqtincha to‘xtatiladi (jgut, zakrutka va hokazo
bog‘lanadi), og‘rigsizlantirish chorasi ko‘riladi — teri ostiga morfin (1%
eritmasidan 1 ml, pantapon (2% Ili eritmasidan 1 ml) yoki promedol (2% li
eritmasidan 1 ml) yuboriladi, bemor isitiladi (issiq choy ichiriladi, issiq ko‘rpa
bilan o‘raladi), yordamchi vositalar (tayoq, taxta va shunga o‘xshash) yoki shinalar
bilan immobilizatsiya qilinadi, «og‘izdan-og‘izga» yoki «og‘izdan-burungay
sun’ly nafas oldiriladi. Iloji boricha, bemor darrov zambilga yoki taxtaga olib,
yaqin orada joylashgan kasalxonaga jo‘natiladi. Urush vaqtida esa OMPdagi
shokka garshi palatalarga yuboriladi (47-rasm). Bemorlarga, aynigsa, terminal
holatda yotgan kishilarga barvaqt malakali yordam berish uchun so‘nggi vaqtda
ixtisoslashtirilgan tez yordam mashinalari tatbiq etilgan. Bu mashinalarda
intubatsiya qilish va azot (l)-oksid bilan narkoz berish, apparatlar yordamida
kisloroddan sun’iy nafas oldirish, traxeotomiya qilish, venaga va arteriyaga qon
hamda suyugliklar quyish uchun hamma zarur narsalar bor.
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47 -rasm. Shokdagi jarohatlanganlarning yotqizish holatlari.

Shikastlangan organga, shuningdek, butun organizmga orom berish zarur.
Bemorni ehtiyotlik bilan goh u yoniga, goh bu yoniga, goh chalganchasiga
yotqizish, avaylab to‘g‘ri tashish, shikastlangan qo‘l (oyoq o‘z vaqtida va to‘g‘ri
immobilizatsiya qilish muhim ahamiyatga ega. Bemor shok holatidan
chigarilguncha immobilazatsiya buzilmasligi lozim. Og‘riqqa qarshi kurashish
uchun mahalliy infiltratsion anesteziya (novokain blokadasi), shuningdek,
analgetiklar qo‘llaniladi. Naysimon suyaklarning singan joyiga novokain (1-2% li
eritmasidan 10-20 ml) yuboriladi. Ko‘krak gafasi jarohatlanganda Vishnevskiy
usulida vagosimpatik blokada qilish, gorin jarohatlanganda buyrak atrofidagi
Kletchatkaga novokain eritmasini yuborish samara beradi.

Analgetik moddalardan morfin, promedol, pantopon ko‘proq ishlatiladi,
0,25% li novokain eritmasini venaga tomchilab yuborish og‘rigni bosadi. Venaga
gon quyish shokni davolashning asosiy usullaridan biridir. Shokka garshi eritma
yuborish bilan birga gon yoki plazma quyish ham kerak. Qonning o‘rnini
bosadigan eritmalardan poliglyukin, sinkol, polivinil-alkogol samaralidir, ular
shokda har gal 500 ml dan 2000 ml gacha tomchilatib quyiladi.

Qon tomirlari tonusini oshirish uchun kamfora, kofein, kordiamin,
noradrenalin ishlatiladi.

Nafas olishni normallashtirish va kislorod yetishmovchiligiga qarshi
kurashish uchun kislorod bilan davolash kerak; yostiglardan yoki yanada yaxshisi
burun yo‘liga halqumning orqa devoriga kiritilgan kateter orqali kislorod beriladi.
Nafas olish og‘ir darajada buzilgan bo‘lsa, maxsus apparatlar yordamida
boshgariladigan nafas olishga o‘tiladi, shuningdek, traxeotomiya qilib, o‘pka
ventilyatsiyasi osonlashtiriladi.

Ko‘pincha og‘ir shikastlanishlardan keyin, kuyganda, operatsiya vaqtida
hamda operatsiyadan keyin bolalarda shok holati yuzaga kelishi mumkin. Shok
bolalarda kattalarga nisbatan juda o‘zgaruvchan bo‘ladi. Shuning uchun bolalarga
orom berish, novokain blokadasi qilish, har xil narkotik dorilarni qo‘llash katta
ahamiyatga ega. Og‘rigni kamaytiradigan dorilar sifatida 1% 1i promedol, morfin
yoki pantopon eritmasidan foydalanish mumkin. Bu narkotik moddalarga yosh
bolalar juda sezgir bo‘ladi. Shuning uchun ham juda ehtiyot bo‘lish kerak.
Ko‘pincha bu maqgsadda promedol ko‘p ishlatiladi, chunki u boshqa narkotik
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moddalarga nisbatan nafas markazini kamroq ta’sirlaydi. U fagat teri ostiga
yuboriladi, dozasi esa yoshga garab kamaytiriladi.

EZILISH SINDROMI

Oyoq - qullar tananing boshga gqismlari yumshoq tugimalarninig zilzila
vaqtida, bosib qolishda va boshgalarda uzoq muddatgacha turli narsalar
(daraxt, toshlar, beton plitalar, uta og'ir buyumlar va hokazo) ostida
bosilishi ogibatida yuz beradigan ma’lum simptomlar kompleksi e
zilish sindromi deyiladi. yoki shikastlanish taksikozi deyiladi. Bunda
muskullar teri osti yog™ Kletchatkasi tomirlar va nervlar suyaklar majaklanadi
va sinadi.

Uzoq vaqt ezilish natijasida muskullar va boshga tugimalar qonga
yolchimay qoladi natijada bu tugimalarda nekroz boshlanib tugimalar o'la
boshlaydi va uzidan zaharli moddalar ajratadi. So'ng to gimalarda
yig'ilgan toksinli moddlar, shuningdek og'riq impulslari ogimi organizmga
tushadi va shokni eslatuvchi klinik manzarani keltirib chigaradi.

Ezilish sindromining belgilari.

bemorning umumiy ahvoli dastlab ancha yahshi bo'ladi u umuman
beholligidan ezilgan joyi og'rishidan shikoyat gilmaydi. Oradan 6-8 soat
o'tgach shikastlangan  oyog- qo'lda shish paydo bo'ladi. Bu soxaning
terisi avalgiga garaganda ogaradi, so'ngra qizg ish- ko kimtir tusga Kiradi.
Terida ichi  suyuglikka to'la pufakchalar paydo bo'ladi , oyoq- golini
gimirlatib bol'may qoladi. Bemorning umumiy ahvoli ogirlashadi. Tana
harorati 39/40 ga ko'tariladi. boshi gattig ogriydi, gon bosimi avvaliga
ko'tarilib keyin tushadi pulsi tezlashadi, buyrak ishi buziladi, oldin siydik
ajralishi kamayadi so'ngra siydik umuman ajralmay goladi — anuriya.

8 MAVZU: KUYISHLAR.
MUZLASHLAR. ZAHARLANISHLAR
VA UNDA SHOSHILINCH BIRINCHI

YORDAM KO’RSATISH

REJA
3) Kuyish turlari, davrlari va darajalari
4) Kuyishda birinchi yordam ko rsatish
5) Sovuq urishi, birinchi tibbiy yordam

Kuyish va unda birinchi yordam.

Kuyish — termik, kimyoviy, elektrik
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yoki nur ekologiyasining ta’sirida vujudga keladigan shikastlanishdir. Kuyish
sabablariga ko‘ra: termik kuyish (quyosh nuri, ultrabinafsha nurlari, ochiq yong‘in,
yonib turgan gaz, olov, issiq suyugqliklar, suyuq metall sochmalari, bug® va
boshgalardan); kimyoviy kuyish — bular ba’zi kimyoviy moddalar ta’sirida
(kislota, ishqor, og‘ir metallar tuzi, fosfor va boshqgalardan kuyish); nurlanishdan
kuyish ionlantiruvchi radiatsiya ta’sirida kuyish; elektr tokidan kuyish,
chagmoqdan kuyishlarga bo‘linadi (50-rasm). Yumshoq to‘qimalar ganchalik
chuqur jarohatlanganiga garab, kuyishning quyidagi darajalari farq gilinadi (52-
rasm):

| daraja — yuzaki epidermal kuyish. Teri gizaradi va shishadi.

Il daraja — teri yugori gavatining Kkuyishi. Teri gizaradi va har xil kattaliklardagi
pufakchalar hosil bo‘ladi, ularning ichi tiniq yoki xiraroq suyugqlikka to‘la bo‘ladi.
I11 daraja — kuyish — terining butun gavatini va gisman teri osti yog* to‘qimasini
egallaydi. Bunda to‘qimalardagi ogsillarning ivib qolishi natijasida teri po‘stloq
hosil qilib nekrozlanadi (o°ladi).

IV daraja — chuqur to‘qimalarning, ya’ni pay, suyak, mushaklarning Kkuyishi

(to‘qimalar nekrozi, ko‘mirga aylanishi).

Kuyish darajalari va sovuq urish.
1-I-1l darajali kuyish; 2-lI-1ll darajali kuyish; 3-sovuq urish
Barcha xildagi kuyish qattiq og‘riq bilan kechadi: ko‘p joy gattiq kuyganda shok
paydo bo‘lishi mumkin. Kuyishning og‘ir-engilligi xavfi fagat kuyish darajasiga
bog‘liq bo‘lmasdan, balki kuygan sathning katta-kichikligiga ham bog‘liqdir.
Masalan, badan sathining 1/3 gismi (bolalarda esa hatto 1/4 — 1/8 qismi) kuyishi
odam hayoti uchun xavfli bo‘lishi, badan sathining 1/3 — 1/2 qismidan
ko‘prog‘ining kuyishi, odatda, o‘limga sabab bo‘lishi aniqlangan.

[II darajada agar badanning 10% idan ko‘prog‘i kuysa, kuyish kasalligi
boshlanadi. Bu kasallik nerv tizimi faoliyatining buzilishi bilan xarakterlidir. Ko‘p

suyuglik yo‘qotish va kuchli og‘riq natijasida shok boshlanadi. Tana harorati 39°-
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40° ga ko‘tariladi. Kuygan soha bitishdan to‘xtaydi, yiringli jarayon kuchayadi,
umumiy ahvol og‘irlashadi, ishtaha yo‘qoladi, bemor qusadi, oza boshlaydi va
organizmniig umumiy intoksikatsiyasi boshlanadi.

Kuyganda to‘g‘ri tibbiy yordam jarayoni ko‘rsatish uchun kuygan joyni
0‘lchash muhim ahamiyatga ega.

1. Kaft bilan o‘lchash — katta yoshli odamda kaftning ichki yuzasi butun
badan yuzasining 1-2% ini tashkil etadi. Kuygan joyga sterillangan salfetka yopib
o‘Ichanadi va shu son 1 yoki 1,2 ga ko‘paytiriladi.

2. To‘qqizlar qoidasiga muvofiq o‘lchash — bosh, bo‘yin yuzasi badanning 9%
ni, bir qo‘l yuzasi 9% ini, tana 36% ini, har bir oyoq yuzasi 18% ini, oraliq va jinsiy
organlar 1% ini tashkil etadi. Ragamlardan foydalanib kuygan yuzani taxminan
aniglash mumekin.

3. Kishi tanasining umumiy sathi 16000 sm? ga tengdir. Uni hisobga olib
Postnikov (1949) kuyish joyiga steril sellofan qo‘yib, kuygan sathni aniqlash
tarhini ishlab chiggan.

Kuyishda birinchi yordam ko‘rsatish umumiy va mahalliy choralardan iborat
bo‘ladi.

Bu holda asosiy vazifalardan biri zararlanganni yong‘indan olib chiqish,
yonayotgan joyni o‘chirish yoki kuyayotgan kiyimni yechib olishdir. Kiyimni tez
o‘chirmoq darkor, buning uchun shikastlanganni choyshabga tez o‘raladi, yoki bu
maqgsad uchun qalin matoni ishlatsa ham bo‘ladi. Kyygan joydan kiyimlar kesib
olinadi, dastlabki 20 dagigada kuygan sathlar sovuq suv bilan chayiladi, yoki
botirib turiladi. Bu yopdam ta’sirida og‘riq kamayadi, travmatik shokning oldi
olinadi. Keyinchalik kuygan joylar spirt bilan artilishi mumkin. So‘ngra kuygan
sath toza choyshab yoki uzunasiga qirqilgan, iloji bo‘lsa, dazmollangan kiyim-
kechak bilan o‘raladi. Quruqg, imkon boricha sterillangan bog‘lam ishlatilgani
ma’qul. Keyingi vaqtlarda birinchi yordam sifatida metall bog‘lamlar — metall
folga  yaxshi yordam bermoqgda. Shuningdek maxsus ayerozollar (olazol,
amprovizol, pantenol, oleol — ko‘pik hosil qgiluvchi ayerozol + senovokain +
dioksidin) va og‘riq qoldiruvchi moddalar ishlatiladi.
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Oyog-qo‘lning ko‘p joyi kuyganda, transport shinasi qo‘yish shart. Badan
sathining ko‘p joyi kuyganda bemor sterillangan choyshabga o‘raladi. Kislota va
ishqor ta’sirida kuyganda teriga tushgan kimyoviy moddalarni tezda sovuq suv
bilan yaxshilab yuvish kerak. Shundan keyin kislotalar ta’siri ishqorlar bilan (2% li
soda eritmasi, sovunli suv, bo‘r kukuni, qizdirilgan magneziya sepmasi), ishqorlar
ta’siri esa kislotalar (1-2% li sirka va limon kislota) bilan neytrallanadi. Qizilo‘ngach
va me’da kimyoviy moddalardan kuygan birinchi soatlarda me’da ehtiyotlik bilan
ko‘p migdordagi cyvda yuviladi, agar yuvish mumkin bo‘lmasa, kuygan bemorga
sut yoki paxta yog‘i ichiriladi. Birinchi yordam ko‘rsatilgandan keyin bemor tibbiyot
muassasasiga jo‘natiladi.

Davolash. Kuyishni davolash bir gancha umumiy va mahalliy chora
tadbirlardan iborat.

Umumiy choralar bemorning ahvoliga qarab shokka, zaharlanishga,
suvsizlanishga, sepsisga va kamqgonlikka garshi kurashishdan iborat bo‘ladi. Bemor
ko‘p miqdorda issiq shirin choy, mors va boshgalarni (bir kunda 4-5 litrgacha)
ichishi lozim. Shuningdek, suyuqglik teri ostiga, mushaklar orasiga yoki klizma holida
yuboriladi. Yugori kalloriyali, ogsil va vitaminga boy ovqgat yeyish katta ahamiyatga
ega.

Kuyishni mahalliy davolash uning darajasiga bog‘liq. Birinchi darajali
kuyishda kuygan sohaga sterillangan vazelin surtish kifoya giladi. Ikkinchi darajali
kuyishda toza bog‘lam xonasida morfin ineksiya gilingandan keyin kuygan sohani
birlamchi tozalash shart. Og‘rigni kamaytirish uchun kuygan sohaga 1% li novokain
eritmasiga ho‘llangan sterillangan salfetka yopiladi. Tozalash asosan, kuygan sohani
va uning atrofini fiziologik eritma hamda 5% yoki 0,5% li nashatir spirt eritmasi
bilan ohista yuvishdan, iflos gilib turgan narsalarni va pufakchalarning golgan
gismlarini olib tashlashdan iborat. Tozalashdan keyin har xil bog‘lamlar qo‘yiladi:
quruq aseptik, penitsillin yoki novokain eritmasi bilan ho‘l, ko‘pincha esa mazli
bog‘lamlar (vazelin yog‘i, sintomitsin emulsiyasi, Vishnevskiy mazi) va
boshqgalardan foydalaniladi. Kuyishni hech ganday bog‘lamsiz ochiq davolash

maqgsadga muvofiqdir. I11I-IV darajali kuyishda o‘lgan to‘qimalarni olib tashlash
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(nekro-ektomiya) va terini ko‘chirib o‘tkazish tavsiya etiladi.

Kuyishni mahalliy davolashda bir necha maqsad ko‘zda tutiladi. Bunda
infeksiyaning oldini olish yoki uni susaytirishga, plazma yo‘qotishning oldini olish
yoki kamaytirishga, og‘riq sezgilarini tugatishga, kuyishdan zararlangan
to‘qimalarning parchalanish mahsulotlari gonga so‘rilishini kamaytirishga va
nihoyat, kuygan badanni epiteliy bilan tezrog goplanishiga intilish kerak.

Hozirgi vaqtda kuyishni davolashning ikkita asosiy: ochiq va yopiq usuli tatbiq
etilmoqda. Ochiq usul bog‘lamsiz usul deb ham ataladi. Yopiq usulda har xil
dorilar surtilgan bog‘lamlar ishlatiladi. Kuyishni davolashning ochiq usulida har xil
dorilarni ishlatish ham, ishlatmaslik ham mumkin.

Hozirgi vaqtda terining kuygan qatlamlarini koagulyatsiyalaydigan va zich
strup hosil bo‘lishiga yordam beradigan moddalar keng qo‘llanilmoqda. Shu
maqgsadda kuygan yuzaga kaliy permanganatning quyuq (10% li) eritmasi yokKi
taninning 5% li eritmasi surtiladi, ba’zan tanindan hosil bo‘lgan pardaga 10% Ii
nitrat (lyapis) eritmasi surtiladi. Bu tozalash juda og‘riqli bo‘lib odatda, narkoz
berish (yaxshisi azot (1)-oksid) kerak bo‘ladi. Hozir bolalar kuyganda va katta
odamlarning yuzi kuyganda shu usulda davolanmoqda.

Ochiqg usulda davolaganda maxsus vositalardan foydalaniladi. Kuygan soha
birlamchi tozalanib, bemor karkas ostidagi sterillangan choyshabga yotgiziladi.
Karkas ustidan sterillangan choyshab va adyol yoyiladi. Karkaz ichidagi lampalar
yoqilib bemor isitiladi. Qurigan havo isituvchi ta’sir etib, kuygan soha ustida strup —
zich quruq po‘st hosil giladi. Bu esa kuygan sohani yaxshi himoya qiladi. Hozirgi
paytda kuygan jarohatga terini ko‘chirib o‘tqazish usuli ham keng qo‘llanilyapti.

Ba’zan yuz va yugqori nafas yo‘llari kuyganda (gaynoq suv, bug* yoki gaz)
halgum tez shishib, nafas gqisganda traxeostomiya xirurgik davolash sifatida
go‘llaniladi.

Qo‘l-oyoq to‘gimalari qorako‘mir bo‘lganda tirik to‘qima chegarasida
amputatsiya gilinadi.

Kuygan bemorlarni parvarish qilish. Kuygan bemorning to‘shagi iflos

bo‘lmasligi uchun matras bilan choyshab orasiga albatta kleyonka solinadi. Ichki
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Kiyimlarini umumxirurgik bemorlarga nisbatan, tez-tez almashtirib turish kerak,
chunki bunday bemorlarda yara yuzasi katta bo‘lganidan kiyim ko‘pincha yaradan
ajralayotgan suyuqlikni shimadi. Uncha katta bo‘lmagan soha kuyganda terini
haftada bir marta oddiy gigiyenik vanna qilib tozalash oson. Ko‘p joy kuyganda esa
tadrijiy, umumgigiyenik vannalardan tashqari, terining sog‘lom joylari har kuni 2%
li bor spirt eritmasi bilan artib turiladi. Davolashda va parvarish gilishda kuygan

bemorni ovgatlantirish juda katta ahamiyatga ega.

SOVUQ URISHI.
Sovuq urishi past harorat ta'sir etgand a kelib chigadi.

Bunda bemor a'zolarini noqulay sharoitlar : ho’l, tor poyafzal, holdan
toyish paytida gradus da va hatto undan past haroratda sovuqg urishi
mumkin. Kupincha qul va oyoq barmoglari, qulog burun sovuq uradi.

Sovuq urishning 4 darajasi farq gilinadi:

1 darajasi terining ogarishi va sezuvchanligining yugolishi bilan
xarakterlanadi. bemor isitilganidan keyin terisining shu qismi kukimtir —
gizil bo’lib goladi, ozgina shishadi va ogriydi. Sog'yishdan oldin odam
sovuqga sezgir bulib qoaldi, ba'zan terining kukimtir rangi saglanib
goladi.

2 — darajasiga gon aylanishining birmuncha  chuqur buzilishi kuzatilib,
keyinrog tinig suyuglik bilan tulgan pufakchalar hosil buladi. Pufaklar
atrofida teri kukimtir - qizil tusga kiradi. Infeksiya tushmasa urta hisobda
2 hafta ichida tuzaladi.

3- darajasida teri va uning ostidagi tugimalar irib, nekrozlanadi. Jonsizlanish
gemmoragik  suyuqglik bilan tulgan yumshogq pufaklar hosil  bulishi
ifodalanadi. Bu pufaklar pustlog paydo bulishiga olib keladi. Kupincha
unga vyiringlanish qushiladi. Nobud bulgan tugimalar kuchib tushgandan
keyin ularnign urnida granulyatsiyalar yuzaga kelib, chandiglanish va
epitelizatsiya boshlanadi. Kasallik —1-2 oy ichida tuzaladi.

4 darajasi nekroz chuqur joylashgan tugimalar, shu jumladan suyaklarni
ham qamrab oladi. GAvdaning shikastlangan qismi tug kukimtir rangga,
goramtir suyuqlik bilan tula pufaklar bilan goplanadi. Odatda pufaklar
sovuq urishidan 2 hafta  keyin paydo buladi (ikkilamchi pufaklar)
Demarkatsiya chizig'l asta- sekin kurinadi va unchalik yaqgqgol sezilmaydi.
Sovug urgan sohada sezuvchanlikning hamma turi yugoladi. Keyinroq
shikastlangan ~ qgism  qurib, kuchib  tushadi va wurnida chandig hosil
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bo’ladi.Sovuq urishda bemorning umumiy ahvoli uning darajasiga boglig
bo’ladi. Sovuqg urishining dastlabki 2 darajasida bemoerning umumiy ahvoli
unchalik yomon emas keyingi darajalarida toksemiya va infeksiya qushilishiga
bog'lig holdagi klinikasi namoyon bo ladi.(yuqori harorat, xolsizlik , ishtaha
yugolishi).

BIRINCHI TIBBlY YORDAM VA DAVOSI.

bemor issiq xoanga Yyotqgiziladi ,unga issiq choy, alkogolli ichimliklar ,
yurak faoliyatini  yahshilovchi dorilar  va og'rig goldiruvchi vositalar
beriladi, bemorni vannaga tushiirib, suv haroratini 18-20 gr.dan boshlab
asta- srekin 37 gacga oshiriladi. Bemorni vannnada qon ta minoti
yahshilanguncha qgadar ehtiyotlik bilan massaj qilish kerak. oyoq yoki qul
terisi spirt bilan artiladi va qalin doka qavatli aseptic bog'lam quyiladi.
terining sovuq olgan sohasini qor bilan ugalash tavsiya etilmaydi, mayday
muz parchalari shikast etkazishi va infeksiya tushishiga sabab bulishi
mumkin.

Sovug urishinig 1 —darajasiga 1 yordam tadbiralrining uzi kifoya qgiladi. 2-
darajasida esa pufaklar olinadi va aseptic yoki muzli bog'lam quyiladi, 5-7
kun utkach fizioterapevtik muolajalar qullaniladi. 3-4 darajasida shish va
zaharlanishni  kamaytirish uchun ba'zan nekrotomiya va nekroektomiya
utkaziladi: nekrozlangan tugimalar umuman olibtashlanadi, qul — oyoqlar
amputatsiya gilinadi.

MUZLASH organizmga past harorat umumiy ta'sir qilishi natijasida sodir
bo'ladi. Bunda hayot uchun muhim a'zolarda chuqur, gaytmas uzgarishlar
sodir buladiki, bular ulimga olib kelishi mumin. Shikastlangan kishi
bushashadi, junjiydi, charchaydi uyqudan boshini kutara olmaydi. Puls
sekinlashadi, nafas yuzaki bo’lib qoaldi.

QALTIRASH urtahca past haroratda uzoq vaqtgacga bir nehca marta
ta'sir  qilishi natijasida paydo buladi. Ko'pincha oyoq va qul panjasi
galtiraydi. urush davrida bunday hodisalar askarlarda kuzatilganda bu-
“transheya oyoq panjasi’deb nom olgan.Bunda terida tuq qizil tusga
kiradigan yoki kukimtir qizil dog'lar paydo buladi. teri sal shihsadi,
gichishadi, achishadi va 0z- moz bezillab og'riydi.’

Sovuqg urishini  umumiy davoalshda  yuqoti kallotiyali, ogsillar va
vitaminlarga boy ovaqatlar buyurish za5urr. Infeksiyaga qarshi kurashish
uchun antibiotiklar qullaniladi. toksilozni lkamaytirish uchun qgon, qon
urnini bosadigan suyugliklar quyish, ko'p syuqglik ichirish tavsiya etiladi.

ZAHARLANISHNI BARTARAF ETISH USULARI
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Odam organizmi turli zaharli moddalar kirishi natijasida ro‘y beradigan
holat zaharlanish deyiladi. Dorilar bilan zaharlanish tasodifan yoki 0‘z joniga gasd
qilish oqibatida ro‘y beradi, ba’zan tibbiyot xodim-larining xatosi tufayli yuz
berishi mumkin. Zaharli moddalar organizmga turli yo‘llar bilan asosan, og‘iz
orqali nafas yo‘llari orqali, teridagi jarohatlar, shilingan, yorilgan joylar orqali
kiradi. Qaysi yo‘l bilan kirishdan gat’i nazar zaharli moddalar qonga so‘rilib butun
organizmga targaladi. Ularning ba’zilari butun organizmga zaharli ta’sir ko‘rsatsa,

boshgalari ayrim organ va tizimlarga tanlab ta’sir etadi.

Zaharlanishning umumiy belgilari: umumiy lohaslik, darmonsizlik, ishtaha
yo‘qolishi, uyquning buzilishi, bosh og‘rig‘i, me’da-ichak yo‘llari faoliyati
buzilishi, qorin og‘rig‘i, ko‘ngil aynishi, qusish, zaharlanish ro‘y berganda

ko‘pincha yurak tomirlar faoliyatining keskin buzilishi kuzatiladi.

Bunday hollarda tez yordam ko‘rsatish zarur. Davolash usullari 3 prinsipga

asoslanadi.
1. Zaharning qonga so‘rilishini to‘xtatish.
2. Zaharni zararsizlantirish.

3. Zaharni tanadan chiqarib yuborish va zaharlangan a’zo va to‘qimalar
faoliyatini tiklash.

Kimyoviy modda teriga tushgan bo‘lsa paxta, doka yoki ilig suv va sovun
bilan ichimlik sodasining kuchsiz eritmasi bilan yaxshilab yuviladi va bog‘lam
qo‘yib shifoxonaga yuboriladi. Agar zaharli modda ichga qabul qilingan bo‘lsa
parchalash maqsadida me’da 2-3 litr suv bilan chayiladi yoki 0,1% Ii kaliy
permanganat eritmasi qo‘llaniladi. Bemorning hushyorlik holatida 1% li apomorfin
yordamida qusish refleksini uyg‘otish mumkin. Bemorning behush holatida
apomorfin qgilinmaydi. Ichakdagi zahar moddasi surgi dorilar yordamida
tozalanadi. Adsorbtsiyalovchi vosita sifatida faollangan ko‘mir berish mumkin.
Zaharlanish nafas yo‘li orqali vujudga kelgan bo‘lsa, bemorni toza havoga olib

chiqish, kislorod berish kerak, yoki sun’iy nafas oldiriladi.
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Zaharlanishga sabab bo‘lgan modda noma’lum bo‘lsa vena qon tomiriga
gemodez, reopoliglyukin Kiritish bemor holatini yaxshilashga yordam beradi.
Tanadagi zahar moddalarini kamaytirish uchun tanaga turli eritmalar, glyukoza
kiritiladi, venaga lobelin, sititon eritmasi kiritiladi. Yurak faoliyatini yaxshilash
uchun yurak glikozidlari eritmasidan foydalaniladi. M.N.S faoliyatini tiklash
uchun kofeindan foydalaniladi. Qon bosimini tiklash uchun adrenalin, noradrenalin
eritmalari ishlatiladi. Zaharlanishni bartaraf qilish uchun o‘z vaqtida ko‘rilgan
chora-tadbirlar natijasida bemorni saglab qolish mumkin.

Dorilarni shifokor tavsiyasiga binoan iste’mol qilish kerak. Bu borada

o‘zboshimchalik yomon oqibatlarga sabab bo‘lishi mumkin.

9.MAVZU. YONISH ASOSLARI. MATERIALLAR VA TEXNOLOGIK
JARAYONLARNING YONG'IN VA PORTLASH XAVFSIZLIGINI
BAHOLASH

Reja:
1. Yong inga garshi ishlarni tashkil gilish.
2. Korxona, muassasa va tashkilotlarda yong'in xavfsizligini ta'minlash ishini
tashkil giladi.
3. Yong inga garshi kurash choralari.
4. Dastlabki avtomatik o't o chirish choralari.

1. Yong'in xalg xo’jaligiga moddiy zarar keltiradi. Bir necha minut yoki soat
ichida juda katta miqgdordagi xalg boyliklari yonib, kulga aylanadi. Yong'in
vaqtida ajralib chigadigan tutun, karbonat angidrid va boshqa zararli hid hamda
gazlar atmosferaga ko'tarilib, havoning tarkibini buzadi. Bundan tashgari,
kishilarning jarohatlanishiga, hatto o'limiga sabab bo'ladi. Bularning hammasi,
yong'inga qarshi kurash tadbirlari va ishlarning xavfsiz bajarish usullarini mehnat
muhofazasi bilan birgalikda o rganishni tagozo giladi.

Yonish deb. yonuvchi modda bilan havodagi kislorodning o'zaro ta'siri
natijasida juda tez kechuvchi va ko'p miqdorda issiglik ajralib chiquvchi
kimyoviy reaksiyaga ayliladi. Ko'p hollarda yonisli yonuvchi modda
zarrachalarining nuiianishi bilan birga kcchadi. Yonish hosil bo'lishi va u davom
etishi uchun yonuvchi modda (gatiig, suyuq yoki ga/.simon), oksidlovchi modda
(oddiy sharoitda oksidlovchi modda vazifasini havodagi kislorod o'tashi mumkin)
va yondiruvchi manba (uchqun, ochig alanga va cho'g'langan narsa) mavjud
bo'lishi kcrak. Shuni aytish kerakki, havodagi kislorod miqgdori 15'/f dan yuqori
bo'lgandagina oksidlovchi vazifasini bajara oladi. undan past konsentratsiyada esa
yonish mavjud bo'la olmaydi. Bundan tashgari oksidlovchi modda vazifasini
tegishli sharoitlarda xlor. brom. kaliy vaboshga moddalar ham o'tashi mumkin.
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Xavlliligi bo'yicha barcha modda va ashyolarni quyidagi turlarga bo'lish mumkin:
yonmaydigan moddalar. yonish xavfi mavjud moddalar. yonish va portlash xavfi
mavjud hamda portlash xavfi mavjud moddalar.

Yonmaydigan modda va ashyolar- yonish yoki yong'inni uzatish xususiyatlari
yo'q narsalardir. Masalan. g'isht. melall. bcton va boshgalar.

Hozirgi paytda respublikamiz to gimachilik korxonalarida yong'in havfini
kamaytirish borasida bir gator ishlar amalga oshirilgan. Xususan, korxonalarda
yong'in chiqgish xavfi kamaytirilgan va butunlay xavfsiy ishlaydigan elektr
uskunalari  ishlatilmogda. Ot o'chirishning  mexanizatsiyalashgan va
avtomatlashgan tizimlari tobora kengroq go'llanilmoqda.

Lekin yong'in chigishining oldini olish va o't o chirishda asosiy ma'suliyat
kishilar zimmasiga tushishini hamda ularning yong inni o chirish texnikasining
barcha talablarini to'liq bajarilishiga bog lig ekanligini unutmaslik kerak.
To gimachilik korxonalarida bu tadbirlar tartibli ravishda, yong'in texnikasi
hagidagi nizom, yong'in xavfsizligi goidalari, yo rignoma va boshga hujjatlar
asosida olib borilishi shart.

Respublikamizning har bir fugarosi jamoat va davlat mulkini ko'z
gorachig'iday saglashi, asrab avaylashi, uni boyitish hagida gayg urishi va o't
o chirish tadbirlari keng jamoatchilikka suyangan holda, sexlardagi har bir
ishchining ishtirokida olib boriladi. Yong in muhofazasini tashkil gilish kasbiy va
ixtiyoriy turlarga bo linadi.

Kasbiy yong in muhofazasi 0"z navbatida, harbiylashtirilgan (yirik shahar va
muhim obektlarga xizmat ko rsatadi), harbiylashtirilmagan tuman markazlari va
yirik sanoat obektlariga xizmat ko'rsatadi va tarmoqg (ayrim birlashma va
korxonalarga xizmat ko rsatadi) turlariga bo’linadi. Yirik sanoat korxonalarida
kasbiy yong'in qismlari tashkil gqilinadi. QM va Q 11-8980 «Sanoat
korxonalarining bosh rejalari» ga asosan ishlab chigarishning yong'in xavfi
bo'yicha A, B va V toifalari uchun (to gimachilik korxonalari V toifasiga mansub)
kasbiy yong'in gismlarining xizmat ko rsatish radiusi 2 km. dan oshmasligi kerak.
Bu gismlar odatda korxona hududidan tashqgariga joylashtiriladi.

Yong in xavfi kam bo lgan hamda kichikrog korxona muassasalarda yong'in
muhofazasi va obektni qo'riglash xizmati birgalikda go shib olib boriladi.
To gimachilik korxonalarida yong'in muhofazasini tashkil gilish va yong'in
chigishini ogohlantirish o't o'chirish texnikasini hamda qurollarini aloga va
o chirish vositalarini jangovar holatda saglash, yong'in chiggan tagdirda ularni
o chirishda faol gatnashish, xalg mulkini asrab-avaylab saglash borasida targ ibot
va tashvigot ishlarini olib borishni tagozo giladi.

2. Korxona, muassasa va tashkilotlarda yong'in xavfsizligini ta'minlash
ishini tashkil qilish. Ishchilar, xizmatchilar va muxandis-texnik xodimlarning
ko pchiligi jalb etilgandagina korxona, muassasa hamda tashkilotlarda yong inga
garshi muvaffagiyatli kurash olib borish mumkin. Buning uchun har bir ob'ektda
yong in-texnik komissiyasi tuziladi. Komissiyaga bosh muhandis, texnik rahbar
yoki rahbarning birinchi o'rinbosari boshchilik giladi, ularning vazifasi
quyidagilardan iborat:
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- yong'inni oldini olish qoidalarining buzilishlarini va yong'in chigishiga olib
keluvchi kamchiliklarni aniglash, ularni bartaraf etish tadbirlarini ishlab chigish;
- ob'ektiv yong inning oldini olish tartibini ishlab chigish va ularni o'tkazishda
gatnashish;
- ishchi xizmatchilar va muhandis-texnik xodimlar o'rtasida yong inning oldini
olish tartibi hamda qoidalari bo’yicha ommaviy tushuntirish ishini olib borish.
Bu vazifalarni bajarish uchun yong in texnik-komissiyasi ishlab chigarish xonalari,
elektr jihozlari, shamollatish, isitish tizimlari va shu kabilarni ko zdan kechirib,
goida buzilishlarini aniglaydi hamda ularni bartaraf etish muddatlarini belgilaydi;
ishlovchilar o'rtasida yong inning oldini olish mavzularida suhbatlar, lektsiyalar
0 tkazadi; ratsionalizatorlar hamda ixtirochilar uchun mavzular ishlab chigishda
gatnashadi; sexlar, bo'limlar, omborxonalar, laboratoriyalar va hokazolarning
yong inga garshi holatini tekshirishga keng jamoatchilikni jalb etadi.
Ipakchilik sanoati korxonalaridagi yong'in muhofazasiga quyidagi vazifalar
yuklatiladi:
- har kuni yong inning oldini olishni amalga oshirish;
- yong'in chigishiga yo’'l go ymaydigan tadbirlarni ishlab chiqish;
- ishchi-xizmatchilar, muhandis-texnik xodimlarga yong'inga qarshi kurash
yuzasidan yo'l-yo riglar berish va ular bilan mashg ulotlar o tkazish;
- Hamma o't o'chirish tizimlari va qurilmalari hamda yong'in, aloga va
signalizatsiya vositalarining holatini nazorat qilish;
-go riglanayotgan ob'ektdagi yonayotgan narsalar va yong inni o chirish.

3. Ishlab chigarishda yuz beradigan yong inlarning kelib chigish sabablarini
ikki turga bo’lish mumkin.
1. Ishlab chigarish texnologik jarayonidan alanga manbaini chigarib tashlab
bo Imaydigan va sexlarda yonuvchi yoki portlovchi moddalar yigilib qolgan holat.
Masalan, pardozlash fabrikasida matoning tukini kuydirish jarayoni yuqori
haroratda olib boriladi, ya'ni kuydiruvchi yuza cho g lanib turganda 100 mG min
tezlikda mato o'tkaziladi. Mashinaning harakat gismlaridan birortasi to xtab qolsa
yoki mato ozgina bo’lsa-da, to planib golsa, darhol alangalanib yong'in chigishi
mumekin.
2. Ishlab chigarish texnologik jarayonidan yonuvchi yoki portlovchi moddalarni
chigarib tashlab bo’Imaydigan va alanga manbaini go llashga yo’l qo’yilgan holat.
Masalan, xomashyo va tayyor mahsulot omborlarida, titish-savash sexlarida paxta
va matolar ko'p miqdorda to planishi tabiiy. Lekin bu xonalarda ma'lum ehtiyot
choralari ko'rilmasdan ochig alanga manbai ishlatilsa yong in chigishi mumkin.
To gimachilik korxonalari uchun xarakterli bo’lgan yong inlarning sabablarini
quyidagicha tasniflash mumkin:
- texnologik jarayonning buzilishi;
- mashina va apparatlardan texnik foydalanish qoidalariga rioya etilmasa;
- xomashyo va tayyor mahsulotlarni saqlash goidalarining buzilishi;
- mashina va apparatlarning aspiratsiya hamda changli havoni tozalash
tizimlarining gonigarsiz ishlashi;
- elektr uskunalarining noto g ri o rnatilganligi va noto g ri ishlatilishi;
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- ishlab chigarish sexlarida va korxona hududida o’tirgan changlarni tozalash
ishlari qonigarsiz tashkil etilishi;

-ishlab chigarish sexlarida va korxona hovililarida alanga bilan bog’lig ishlarni
noto g ri olib borish;

- 0 t o chirish va xabar berish vositalarining texnik jihatdan gonigarsizligi;

- korxona ishchi va xizmatchilarining hamda ko'ngilli o't o chirish
komandalarining tayyorligi gonigarsiz ekanligi.

Korxonalarning yong'in xavfi bo"yicha tasnifi ularni loyihalash, rekonstruktsiya va
ekspulatatsiya gilish jarayonarida katta ahamiyat kasb etadi. Shuningdek o'tga
chidamlilik darajasi gavatlar soni, binolar orasidagi masofalarni to'g'ri tanlash
muhim rol o ynaydi. Korxonaning yong in xavfi bo yicha toifasi, binosining o'tga
chidamlilik darajasi va hajmiga garab ichki hamda tashqgi o't o chirish vodoprovod
tizimiga kerakli suvning sarfini, isitish tizimi, ventilyatsiya va havoni
mo 'tadillash, suv ta'minoti, yoritish, elektruskunalari va o't o chirish vositalari
turlarini tanlash mumkin.

4. Yonish jarayoni to xtashi uchun oksidlanish-tiklanish ekzotermik zanjir
reaktsiyasi tuzilishi kerak. Bu reaktsiyada to xtashning fizik hamda kimyoviy
usullari go'llaniladi. Fizik usullari: alangani yonuvchi modda yuzasidan uzib
tashlash, yonuvchi modda yuzasi haroratini alangalanish haroratidan pasaytirish,
oksidlovchi modda (kislorod) konsentratsiyasini kamaytirish (ko pincha
yonmaydigan gazlar kontsentratsiyasini oshirish hisobiga) va yonuvchi modda
bilan oksidlovchini bir-biridan ihotalash. Kimyoviy usullar yonish reaktsiyasini
tormozlash hisobiga amalga oshiriladi.

O't o chirish vositalari asosan uch guruhga bo linadi:

1) yonishni tugatish usuli bo'yicha — sotuvchi, aralashtiruvchi ixotalovchi,
ingibirlashtiruvchi;

2) elektr o"tkazuvchanligi bo yicha — elektr tokini o tkazuvchi (suv, bug’, ko pik),
elektr tokini o"tkazmaydigan (gazlar, kukunli birikmalar);

3) zaharliligi boyich — zaharli (freon, brometil), kam zaharli (karbonat angidrid,
azot), zaharsiz (suv, ko pik, kukunli birikmalar).

Suv o'tni o'chirishda eng keng targalgan moddadir. O’zining quyidagi
xususiyatlari tufayli o’tni o chirishda eng afzal hisoblanadi. Issiglik sig imi Kkatta,
yonayotgan yuzaga tushganda uning issigligini yutib oladi. Yuqori haroratli
yuzalarga tushgan suv tezda bug lanadi. Bug lanish natijasida uning hajmi 1700
marta ortadi va vaqtincha yonayotgan yuzani gamrab olib havodagi kislorod
miqgdorini kamaytiradi. Suvning yuzalarni ho'llash xususiyati yong inning
tarqalmasligida katta rol o'ynaydi. Uning sirt tarangligi kichik (0,073 nG m)
bo"lganligi uchun yonayotgan moddlarning tirgish va teshiklariga tezda kirib ularni
sovitadi.

Karbonat angidrid gazini yong'in chiggan hududga yo naltirish u erdagi
havoning tarkibida kislorod miqgdorini kamaytirish orgali yong'in o chiriladi. Agar
havodagi kislorod miqgdorini 15 % gacha tushirishga erishilsa, yonish susayadi.
Korbanat angidrid gazi yong'in o chog’iga gaz holatida yoki suyultirilgan korbanat
angidridi o't o chirish holatida berilishi mumkin. Suyultirlgan korbanat angidridi
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o't o chirgichda u havo bilan reaktsiyaga kirishib -70 S haroratli gorsimon modda
hosil giladi, bu yonayotgan buyumlar yusasini yaxshi sovutadi.

Inert gazlardan azot va argon yong inni o chirishda ishlatiladi. Ular ham
karbonat angidrid gazi singari havodagi kislorod migdorini aralashtirib kamaytiradi
va bu yong'inni o chirishga olib keladi. Bu gazlar karbonat angidrid gazichalik
samarali emas.

Tutun gazlarda kislorod havodagidan birmuncha kam bo’lib, taxminan 18-
19% ni tashkil giladi. Bu gazlar oxirigacha yondirilsa, undagi kislorod miqgdorini
5-6% gacha tushirish mumkin. Bunday gazlar yong'inni o chirishda bemalol
go llanlishi mumkin. Ot o chirishda samolyotlarning o'z ish muddatini o tagan
reaktiv yuritkichlarini ishlatish ham yo'lga qo'yilgan. Bular o't o chirish
mashinalariga o rnatiladi va tutun gazlari suv ogqimi bilan birga yong in yuzalarida
yo naltiriladi.

Ingibatorlar. Galloidlangan uglevodlar yonish reaktsiyasiyasiga kimyoviy
susaytirgich orgali ta'sir ko'rsatib yong'inni to xtatadi. Bular inert gazlarga
nisbatan ancha samaralidir. Bu maqgsadda bromli etil, bromil etilen,
dibromtetraftoretan, freon (114 B2) lar ishlatiladi. Freon suv bug'iga nisbatan 20
marta, uglerod oksidiga nisbatan 12 marta samaraliroqdir. Galloidlangan
uglevodlar cho'g'langan paxta xomashyosi va tolasini o chirishda, aynigsa, qo’l
keladi. Elektr tokini o'tkazmaydi va sovuq havoda muzlab golmaydi. Ularning
gimmatliligi keng qo'llashga imkon bermaydi. Bundan tashqgari, gaynash
haroratiningpastligi (38-980S) va uchuvchanligi ochig joylardagi yong inlarni
o0 chirishda go"llashga monelik giladi.

Kukunli birikmalar yonayotgan gazlar, engil alangalanuvchan, yonuvchan
suyugliklar, kuchlanish ostida bo'lgan elektr uskunalarini o chirishda ishlatiladi.
Ular arzonligi tufayli tobora ko proq qo’llanilmogda. Asosiy qismi natriy
karbonatdan iboratdir.

Metalloorganik birikmalarni o'chirishda SI-2 kukuni ishlatiladi. Uning
asosiy qismini freon (114 B2) bilan tindirilgan selikogen zarrachalari tashkil etadi.
Yong'inga tushgach kukun zarrachalaridan alangaga kuchli tormozlovchi
(ingibitor) sifatida ta'sir giluvchi freon ajralib chigadi.

Ko pik yonayotgan yuzaga tushgach, uni qoplab olib, kislorod Kirishidan
to sadi va ajralib chigayotgan suyuqglik yonayotgan yuzani sovutadi. Ko pik asosan
gattiq moddalar va yonuvchan suyugliklarni o'chirishda ishlatiladi. U paydo
bolishiga ko 'ra ikki xil bo"ladi: ko pik hosil giluvchi gorishmani havo ogimi bilan
mexanik aralashtiruv orgali olinadigan havo-mexanik va ishqor eritmasi bilan
kislotaning aralashishi natijasida paydo bo’ladigan kimyoviy ko pik.

Mavzu bo’yicha savollar
1) Ishlab chigarishning yong'in bo"yicha tasnifi.
2) Texnologik jarayonlarning yong'inni o chirish bo'yicha o0'ziga xos
tomonlari.

10-MAVZU.Yong’inga qarshi texnika vositalari va o’chirish
usullari(suv,qum,ko’pik,gazlar.).
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Reja.

1.Yong’inning kelib chiqish sabablari va xatarli omillari.

2. Yong’in xavfsizligiga doir asosiy qoidalar va talablar.

3.Yonish sharti va yonishning turlari.

4. Yong’nni o’chirish vositalari.

5. Yong’inni o’chirishda qo’llaniladigan moddalar,ularning turlari va xusisiyatlari.
6. Yong’inni o’chirishda suv ta’minoti.

Yong’inning kelib chiqish sabablari va xatarli omillari.

Ishlab chigarish va hayot faoliyati davomida yong'inni kelib chigishiga

quyidagilar sabab bo’lishi mumkin:

a. isitish pechlarini qurish yoki ishlatish qoidalarining buzilishi;

b.ishlab chigarishda yoki uyda olovni ehtiyotsizlik bilan ishlatish;

c. kerosinda ishlaydigan yoritish yoki gizdirish asboblarini noto'g'ri o rnatish
yoki ulardan foydalanish goidalarini buzish;

v. yashin yoki statik elektr razryadlar, mashinalar va ishlab-chigarish
jihozlarining nosozligi hamda ularni ishlatish qoidalariga rioya gilmaslik (ichki
yonuv dviga-teldaridan chikdsigan uchqunlar, elektr qurilmalaridagi gisga
tutashuvlar yoki ularning yerga ulanib qolishi, elektr simlarida zo'rigishning yo'l
go'yilmaydigan darajada ortib istishi, kontaktlari yomon bo’lgan joylarning
gizib ketishi va ulardan uchqun chigishi, bug™ gozonlarining portlashi);

d. qgishlog xo'jaligi mahsulotlarining yoki yonilg'ining saglash goidalariga rioya
gilmaslik natijasida 0°z-o0"zidan yonib ketishi sabab bo’ladi. Yonish - yonuvchi
moddaning havo  kislorodi  yoki boshga oksidlovchi  modda bilan
oksidlanishining tez kechadigan kimyoviy reaksiyasi bo’lib, bunda yorug lik
va issiglik ajraladi. Yonish quyidagi turlarga bo’linadi:

Alangalanish - mahalliy gizish natijasida yonuvchi moddaning (uning bug™ va
gazlarning) turqun yonishi. Alangalanishga yonuvchi moddaning alanga yoki
Cho"g'langan jismga tegishi sabab bo’lishi mumkin. Chagnash - yonuvchi modda
bug'i bilan havo yoki kislorod aralashmasining alangaga, elektr uchqunga
yoki qizigan jismga tegishi natijasida tez yonib tugashi. Chagnashda sigilgan
gazlar hosil bo"Imaydi.

Portlash - moddaning bir holatdan ikkinchi holatga juda tez o tishi
(portlab yonishi) bo'lib, bunda ko'p miqdorda energiya chigadi va ko'p
migdorda 123 sigilgan gazlar hosil bo'ladi, bu sigilgan gazlar yemirilishga
olib  kelishi mumkin. Portlashda hosil bo'ladigan yonuvchi gazsimon
mahsulotlar havoga tegib, ko pincha alangalanishi va buning ogibatida yong in
chigishi mumkin. O’z — o'zidan alangalanish - modda ma'lum haroratgacha
gizdirilganda unga bevosita tegmasdan turib sodir bo’ladi. O’z - o'zidan
alangalanish harorati
moddaning yong'in jihatidan xavfli xossalarini belgilovchi muhim parametrdir.
Moddaning o'zida kechadigan fizikaviy, kimyoviy biologik jarayonlar ta'sirida
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va moddaning qizishi natijasida yuz beradi. Yong'in - maxsus manbada ega
bo'Imagan va moddiy zarar eltiruvchi nazoratsiz yonishdir.

YONG'IN XAVFSIZLIGIGA DOIR ASOSIY TALABLAR VA QOIDALAR

Vujudga kelishi mumkin bo’lgan yong'inni oldini olish uchun quyidagi
tadbirlarni amalga oshirish magsadga muvofiqdir:

y tashkiliy (ko'ngilli o't o chiruvchi drujinalari yoki yong indan muhofazalash
drujinalari tuzish, omma orasida tushuntirish ishlari olib borish); y texnikaviy
tadbirlarga ishlab chigish ( yong'in yoki portlash jixatidan xavfli xonalarga
alohida konstruksiyali elektr jixozlar o'rnatish, nosoz pechlar, mashinalar,
elsktr jixozlardan, shuningdek, oson

alangalanadigan suyugliklar saklanadigan yoki ishlatiladigan joylarda

olovdan foydalanishni tagiqlab qo yish, yashin kaytargichlar o rnatish; y chiggan
yong inning targalishiga yo'l qo'ymaslik magsadida ob'ektlarni o tga chidamli
materiallardan qurish;

y binolar orasidagi yong'inga qarshi oraliglarga rioya qilish; y yonayotgan
binolardan  odamlar, qgayvonlar va qgimmatbaho xo’jalik buyumlarini
muvaffagiyatli ravishda ko'chirishga imkon beradigan choralarni ko'rish
(kerakli mikdorda eshiklar, zarur kengligda yolaklar qurish va ularni to'sib
go'yishni man etish; y yong'inni o chirishni osonlashtiradigan tadbirlarni
ko'rish (yong'inni o chirish, narvonlar, yongin kuzatish minoralari, suv
havzalari  va binolarga  kelish  yo'llari  qurish, yong'inga  qarshi
avtomatlashtirilgan uchirish vositalarini hamda signalizasiyasini o rnatish).

YONISH SHARTI, YONISHNING TURLARI.

Yonuvchi modda bilan havodagi kislorodning o'zaro ta'siri natijasida juda
tez kechuvchi va ko'p miqgdorda issiglik ajralib chiquvchi  kimyoviy
reaksiyaga yonish deyiladi. Kop hollarda yonish yonuvchi modda
zarrachalarining nurlanishi bilan birga kechadi. Yong'in hosil bo'lishi va davom
yetishi uchun yonuvchi modda (gattiq, suyuq yoki gazsimon), oksidlovchi modda
(oddiy sharoitda oksidlovchi modda 124 vazifasini havodagi kislorod o'tashi
mumkin) va yondiruvchi manba (uchqun, ochiq alanga va cho glangan
narsa)mavjud bo’lishi kerak. Shuni aytish kerakki, havodagi kislorod miqdori
15 %dan yugori bo lgandagina oksidlovchi vazifasini bajara oladi, undan past
konsentrasiyada esa yonish sodir bo’ Imaydi. Bundan tashqari, oksidlovchi
modda vazifasini tegishli sharoitlarda xlor, brom, kaliy va boshga moddalar ham
o tashi mumkin. Xavfliligi bo’yicha barcha modda va ashyolarni quyidagi
turlarga bo'lish mumkin: yonmaydigan, yonish yoki yonish va portlash xavfi
mavjud hamda portlash xavfi mavjud moddalar. Yonmaydigan modda va
ashyolarning yonish yoki yong inni uzatish xususiyatlari Yo q. Masalan, g isht,
metall, beton va boshgalar. Yonish xavfi mavjud modda va ashyolar havoda yonish
va yong'inni uzata olish xususiyatiga egadir. Masalan, yog och, Qog oz, paxta
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tolasi, mazut va portlash xossasiga ega bo Imagan changlar Yonish va portlash
xavfi mavjud modda va ashyolar, gattiq va suyuq yonuvchi

moddalar  bilan birikkanda bir zumda alangalanib Kketish xossasiga ega.
Bunday moddalarga vodorod angidridi, azot kislotasi va boshgalar hamda
yonuvchi moddalar bilan aralashganda o°zidan Kkislorod ajratib chigaruvchi
kislota ta'sirida, qizdirilganda yoki mexanik ta'sir ostida portlovchi birikmalar
kiradi. Masalan, paxta yoki tamaki changi bilan selitra aralashganda shu hol
ro'y berishi mumkin. Shu bilan birga havoda targalgan

holda portlovchi aralashmalar hosil giluvchi changlar ham bunga mansubdir.
Masalan, lub, tamaki va kanop tolalari changlari. Yonish va portlash xavfi
mavjud moddalarga 0" zi yonmaydigan, lekin suv bilan aralashganda parchalanib,
gaz ajratib chigaruvchi va bu gaz havo bilan birikkanda portlovchi birikma
hosil giluvchi moddalar ham kiradi (kalsiy karbid).

Portlovchi narsa va moddalar havo bilan aralashib, portlovchi birikmalar
(yonuvchi gaz, vodorod, asetilen) hosil qiladi. Portlash xavfi mavjud
moddalarga yonuvchi gazlar bilan .aralashganda portlash xavfini vujudga
keltiradigan yonmaydigan gazlar ham Kkiradi (kislorod yonuvchi gaz bilan
aralashganda portlashga olib keladi). Ayrim holda yonmaydigan va yonishni
ta'minlay olmaydigan portlovchi gazlar ham bo'lishi  mumkin. Masalan,
balonlarda sigilgan holda saglanuvchi karbonat angidrid gazi. Portlovchi
moddalarga, shuningdek, havo bilan aralashgan holdagi noorganik moddalar
ham (alyuminiy, magniy va boshga moddalar kukunlari) kiradi.

YONG'INNI O CHIRISH VOSITALARI.

Yong inni o chirish uslublari va o't o chirgich moddalarning xususiyatlariga
mos ravishda yong inni o chirish vositalari tanlab olinadi. Ular asosiy, maxsus
va yordamchi vositalarga bo linadi. Asosiy vositalar - yong'inga o't o chirgich
moddalarni (suv, ko pik, kukun,
karbonat angidrid gazi va boshg.) sepish uchun belgilangan. Bularga avtomobil,
avtosisterna, motopompa, o't o chirgichlar ra boshgalar kiradi.

Maxsus vositalar - yong'inni o chirishda maxsus ishlarni bajarish uchun
ishlatiladi. Ularga avtonarvonlar va tirsakli ko targichlar, vyoritish va aloga
avtomobillari, shuningdek operativ avtomobillar kiradi.

Yordamchi vositalar - yong'inni o chirishdagi ishlarni bajarish uchun
yetarli sharoit yaratadi. Bularga avtosuv quygichlar, yuk avtomobillari,
avtobuslar, traktor va boshga mashinalar kiradi.

Birlamchi o't o chirish vositalari yong'in boshlanganda alangani keng targalib
ketmasligini to xtatish va o chirish uchun gollaniladi.

Ishlab chigarish korxonalariga va gishlog xo'jaligi mashinalari uchun zarur
bo'lgan birlamchi o't o'chirish vositalariga talab O zbekiston Respublikasi
gishlog va suv xo‘jaligi Vazirligining 1998 yil 12 iyundagi Ne 44 3-5-21
sonli garoriga asosan aniqlanadi.

O't o chirgichlar - yong'in boshlanish vagtida o chirish uchun qo’llaniladi.
Ot
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o chiruvchi moddalarning tarkibiga garab o't o'chirgichlar ko pikli, gazsimon,
suyuq, kukunsimon guruhlarga bolinadi.

Ko pikli o't o chirgichlar - kimyoviy ko pikli va mexanikaviy-havo turlarga
bo'linadi. Kimyoviy ko'pikli o't o'chirgich OXP-10 yona boshlagan qattiq
materiallarni, maydoni 1 m2 dan oshig bo'lmagan turli yonuvchi suyugliklarni
o chirish uchun go'llaniladi. OXP-10 o't o chirgich payvandlangan po'lat idishdan
128 iborat. Uning usti cho yan gopgoq berkitkich tuzilma bilan kavsharlangan.
Shtok prujinasiga rezinali klapan qo'yilgan bo'lib, qo'l ushlagich berk
vaziyatida kislotali stakan og'ziga klapanni sigib turadi. qo’l ushlagich
yordamida klapanni ko'tarib tushiriladi. Ot o chirgichning purkagichi maxsus
membrana
bilan berkitilgan bo’lib, undan zaryad tola aralashmasdan chigmaydi. Zaryadning
kislota solingan stakani o't o'chirgichning og'ziga o'rnatilgan. O't
o chirgichni ishlatish qoidalari va uning asosiy ma'lumotlari korpusga
yopishtirilgan yorligda bayon etilgan. Kimyoviy ko'pik o't o'chirgichlar bir
yilda kamida bir marta gayta zaryadlanadi. O't o'chirgichning ishlash vaqti
50-70 sek, sochish uzunligi 6-8 m, ko pik migdori 40-55 I, kengayish darajasi 6
marta va turg unligi 40 dagiqa.

OXP-10 ko'l o't o chirgachi OVP-10 havo-ko pikli Karbonat angidridli
0t o chirgich 0t o chirgich

OVP-5 va OVP-10 havo-ko pikli qgo'l o't ochirgichlar turli moddalar va
materiallar yona boshlaganda o'chirish uchun belgilangan. Uni ishqoriy
metallar, moddalar, havosiz yonuvchi jismlar va tok ostida bo'lgan elektr
qurilmalarni o chirishda go llanilmaydi. Ularning o't o chirish samaradorligi bir
xil hajmdagi kimyoviy ko pikli o't o'chirgichlarga nisbatan 2,5 marta ortig.
Neytral ~ zaryadni amaliy  qo llanilishi ~ yong'inni  o'chirishdagi o't
o0 chirgichning atrofidagi jismlar uchun zararsizdir. Chunki yong'in
o chirilgandan so ng havo-mexanikaviy ko pik butunlay izsiz yo goladi. OVP-5 va
OVP-10 bir-biridan fagat korpusning hajmi bilan farq giladi.

Karbonat angidrid gazli o't o chirgichlarda (OU-2, OU-5, OU-8 ko'l va OU-
25, OU-80 aravachaga o'rnatilgan ko'chma) karbonat angidrid (SO2) o't
o0 chirgich zaryadi hisoblanadi. Ularning tuzilishi bir-biriga o xshash. Belgidagi
son giymati idishning hajmini litrda ifodalanishini ko'rsatadi. Ot o chirgichlar
sigilgan gaz bilan to'ldirilgan bo’lib, tok o'tkazmaydi. Shuning uchun ular tok
ostida bo’lgan elektr qurilmalarni va katta bo'lmagan yong inni o chirish
uchun mo'ljallangan. Ot o chirgich po’lat idishning konusli rezbasiga sifon nay
bilan latun ventil burab qotirilgan. Otni o chirishda uni ishlatish uchun ventil
maxovikni 0'ng tomonga oxirigacha buraladi. Uning trubkasidan chigayotgan gaz
yonuvchi jismga ventilni ochishdan oldin ro'para qilinadi. Kukunli o't
o chirgichlar. Sanoatda OP-1 "Sputnik"”, OP-1 "Turist”, OP-2 va OP-10 kukunli
ot o'chirgichlar ko'p ishlab chigariladi. Ularda zaryad sifatida qurug
kukunlar olinadi. Kukunlar yonish doirasida kislorodni sigib chigarib alangani
mexanik ravishda o chiradi. Ular avtomobillar, ishqoriy tuproq, metallar, tok
ostida bo'lgan elektr qurilmalar, birdaniga 129 tez alangalanuvchi va
yonuvchi suyuqlik va gazlarni o chirishda qo’llaniladi. Kukunning kamchiligi-
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sovitish  xususiyati past. Shuning uchun kukun bilan ochirilganda gizigan
jismlar yana alangalanib yoiishi mumkin.

Yong'in o chirish vositalari chorvachilik binolari joylashgan maydonda maxsus
taxtalarga (shitlarga) terib qo’yiladi. To siglar imoratlar orasidagi masofadan 100
m o tga xavfli materiallar saglanadigan joydan 50 m oraliqda qo yiladi. Yong'in
o chirish vositalari qizil rangga bo yaladi, undagi yozuvlar esa og rang bilan
yoziladi. Har bir obektda albatga birlamchi o't o chirish vositalari bo lishi
kerak. Ishlab chigarish binolarida va omborlarda yong'in inventarlari bilan
ta'minlash tashkilotlarining ragbarlariga yoki boshga javobgar shaxslarga
topshiriladi. Yong'in inventari va qurilmalarining o't o chirishga bogliq
bo'lmagan ishlarga go'llash gat'iy man etiladi. Yong'in o chirish vositalari
ob'ektning maydoni va texnologik jarayonlarga garab hisoblanadi.

Sprinkler qurilmalari suv quvurlari tarmogidan iborat bo lib, imoratni shipiga
purkagich-kallaklar (forsunka-lar) quvurlarga burab mahkamlanadi. Bu tarmogqa
suv quvurlar yoki idishdan nasoslar yordamida suv beriladi. Qurshshaning
asosly qismi - sprinkler purkagich-kallak hisoblanadi. Harorat belgilangan
giymatdan oshib ketganda unga o'rnatilgan oson eruvchi metall erib ketadi
va suv Yyo'li ochiladi. Suv sprinkler lappagiga urilib maydalanib atrofga
sochiladi. Lappaqdagi o'rnatma 72°, 95°, 141° va 182°
haroratga moljallangan. Bu magsadda suyuqlik to’ldirilgan shisha kapsula
o rnatgichlar ham ishlatiladi. Sprinklerlarni shunday joylashtirish kerakki, har bir
kallak 12 m2
pol yuzasiga va yong'in xavfi yugori bo'lgan joylarda 9 m 2 yuzaga suv
sochilishga moljallangan bo'lishi kerak.

YONG INNI O CHIRISHDA QO LLANILADIGAN MODDALAR,
ULARNING SINFLANISHI VA XUSUSIYATLARI.

Qishlog xo'jaligi bino va inshootlarining yong'inni o chirish uchun suv,
suv bug'i, ko'pik, inert gazlar, poroshoklari (kukunlar), sigilgan havo va
gattiq moddalar keng qo’llaniladi. O't o'chirish moddalari elektr o tkazish
(suv va boshg.) va elektr o'tkazmaslik (gazlar, kukunlar) xossalariga ega
bo’ladi. Shuningdek, zaharli (3,5-brom-etil, freon), kam zaharli (azot, ko mir
kislota) va zaharsiz (suv, ko pik, kukunlar) turlarga bo’linadi. Shuning uchun
ishlab chigarish ob'ektlari va maydonlarini yong'in o chirish moddalari bilan
ta'minlashda va yong'inni o chirishda biror uslubni gabul gilganda ularni
hisobga olish kerak.

Suv - eng ko'p targalgan, oson topiladigan, qulay ishlatiladigan o't
o chiruvchi modda hisoblanadi. U yuqgori issiglik sig'imiga ega bo’lgani
uchun olovni o chirish jarayonida yonayotgan moddalardan juda ko p issiglikni
oladi. Bir gramm suvni bug'ga aylantirish uchun 2,26 kJ issiglik sarf
gilinadi. Suvning kamchiliklari - issiglik sig'imidan foydalanish koeffisienti
past, elektr o'tkazuvchan, chang gqatlamiga ta'sir etganda portlovchi xavfli
130
aralashma hosil giladi. Shu sababli suv ko'p holatlarda ishlatilmaydi.
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Aynigsa kalsiy karbidga suv tushganda yong'in sodir bo'ladi va portlashga
xavfli gaz-asetilen ajraladi, so ndirilmagan ohak esa - juda katta issiglik chigarib,
yonidagi yonuvchi materiallarni yondiradi.

Ko pincha yong'inni ochirish uchun suv va 3-10% li brometil va boshga
aralashmalardan tayyorlangan eritmalar ishlatiladi. Eritmani namlaydi, sovitadi
va yonuvchi materialni bug™ bilan goplaydi. Ko pik sovutkich vazifasini
bajarib, ma'lum vaqt ichida kislorodni issiq yuzaga Kirishiga garshi turish
qobiliyati ega. Kimyoviy ko pik ko piksimon kukunlarni go'llaganda generatorlar
yordamida hosil qilinadi. Ko pik kukun sarig-kul rang ko'rinishada bo'lib,
kislota va ishgordan iborat. Kislota qismiga odatda mayin maydalangan
alyuminiy sulfat, ishqorga esa - maydalangan natriy gidrokarbonat olinadi. Bu
ko pik neft maqgsulotlari, spirt, aseton va boshga moddalarni o chirishda
go llaniladi. Kimyoviy ko pik hajmi bo’yicha 80% karbonat angidrid, 19,7% suv
va 0,3% ko pik hosil giluvchi moddadan iborat. Ko pikning turg unligi (to'la
parchalanguncha) 40 dagigaga vyaqin. Mexanikaviy-havo ko pik neft
mahsulotlarini o chirishda qo’llaniladi. U suv, havo va ko pik hosil qiluvchi
moddalarni maxsus elektr generator stvollarida va o't o'chirgichlarda tez
aralashishi natijasida olinadi. Mexanikaviy havo ko'pik amalda agressiv
kimyoviy  xossalarga ega  emas, kimyoviy ko pikka nisbatan elektr
o0 tkazuvchanligi kamrog bo’lgani uchun elektr qurilmalarni kuchlanishi
bo'lganda ham (masofadan turib, tizillab chiquvchi ko pik bilan) o chirishda
go llaniladi.

Karbonat angidrid gazi - SO2, - inert, rangsiz gaz, havodan 1.5 marta ogir, 0°
da bosimi 3,6 MPa da suyuq holatga aylanadi. Ut o chirgichdan
purkalganda juda tez kengayadi (500 martagacha) va past (-72°) haroratli,
gorsimon massaga aylanadi. Karbonat angidridning asosiy xosslaridan biri
shundan iboratki, u erimasdan to g ridan-to g ri gaz holatiga aylanadi. Karbonat
angidrid gazining elektr neytralligi  kuchlanish ostida bo'lgan elektr
qurilmalarni o'chirishda qo’llash imkoniyatini beradi. Yonayotgan xonadagi
hajmga nisbatan SO2 aralashmasi 30% dan kam bo'Imasa karbonat angidrid
gazi ishlatilganda yong'in butunlay to'xtaydi. Bu gaz yordamida berk
imoratlarni o chirishda yaxshi natijalar olinadi.

Kukunlar suv bilan reaksiyaga Kkirishuvchi ishqoriy metallar, alyuminiy
organik birikmalar, fosfor. yonuvchi suyugliklar va boshga moddalar. Ular suv va
ko pikdan buziluvchi qgimmatli xujjatlar, suratlar va boshga gqimmatbaho
materiallarni o chirish uchun moljallangan. Kukunli o't o'chirgichlar PS-1 va
PS-2 tarkibi bilan ishlab chigariladi. Kukun elektr o'tkazmaydi, odam uchun
zararsiz, arzon, tashish va saglash qulay. Past haroratda muzlamaydi. Juda ko'p
yonuvchi suyugliklarni o chirishda go'llaniladi.

YONQINNI O'CHIRISHDA SUV TA'MINOTI

Suv yong'inni o chirishda eng ko'p ishlatiladigan vositadir. Hajmi 1000 m3
131 dan katta bo'lmagan, o'tga chidamlilik darajasi |1 va Il bo'lgan alogida
binolarda joylashgan D toifadagi korxonalar hamda 50 tagacha odam yashaydigan
bir-ikki gavatli binolardan tashgari barcha aqoli yashaydigan joylar va ishlab
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chigarish korxonalari yong inga garshi suv bilan ta'minlanishi zarur. 8000 tagacha
aholi yashaydigan joylar yoki yong'inni tashqi tomondan o'chirishda 20 I/s
gacha suv sarflanadigan V, G, D toifadagi korxonalarda yong inni o chirish
uchun suv avtonasoslari mavjud bo’lganda bino va inshootlardan uzogi bilan
200 m, motopompalar mavjud bo’lganda uzog'i bilan 150 m va dastaki nasoslar
mavjud bo’lganda uzog'i bilan 100 m masofada joylashgan daryolar, ko Imak
suvlardan olinishi mumkin. Aholi soni 500 tagacha bo'lgan gishlog joylarida
yong inni o chirish uchun hisobiy suv sarfi 5 I/s, 500-5000 aholi yashaydigan
joylarda 10 I/s, bundan ko'p aholi yashaydigan joylarda esa 15 I/s hisobida olinadi.
O'tga chidamlshshk darajasi | va Il bo'lgan, xajmi 3000 m3 gacha bo lgan ishlab
chigarish hamda jamoat binolari uchun hisobiy suv sarfi - 5 I/s ni, I, IV
va V
darajalari uchun 10 I/ s ni tashkil etadi.

Bitta yong inni o chirishga sarflanzdigan zaruriy suv miqdori uning sekund
davomidagi sarfi migdori va yong inni davom etgan vaqti bilan hisoblanadi.

ISHLAB CHIQARISHDA YONQINGA QARSHI TIZIMLAR.

Yong'inga garshi tizimlar majmuasi MMXS dagi GOST 12.1.004-76 talabalriga
binoan yong inni oldini olish tadbirlari, yong'indan himoyalash va tashkilliy
masalalardan iborat.

Yong'inni oldini olish tizimiga tashkiliy tadbirlar va yong'in xavfi
mavjud ish joylarda yonginndan ogoglantiruvchi vositalar kabi texnik
vositalarni ko rsatib o'tish mumkin.

Yong'indan himoyalash tizimiga texnik vositalar va tashkiliy tadbirlarni
birlashtirlgan holda, yong'inni kishilarga va moddiy boyliklarni himoyasini
tashkillashtirish masalari kiradi. Ya'ni himoya sifatida yonmaydigan va
yong'inni tarqgalishiga yo'l qo'ymaydigan materiallradan binolarni qurish,
yonilg'idan foydalanishga qattiq tartib o'rnatish, yong'inni o chirishda,
o chirish vositalarini ta'minlanishi, tutun targalishi va atmosferaga chigaruvchi
tizim, jamoa va shaxsiy himoya vositalri bilan ta'minlanishlarni hamda aholini
evauasiya gilish tadbirlarini ko rsatib o'tish mumkin.

Yong'in xavfsizligin ta'minlashdagi tashkiliy masalalarga, yong'inga garshi
ishchilar hisobidan ko ngillilar otryadini tuzish, yong'in xavfi yuqori bo'lgan
ish joylarida profilaktik ishlarni belgilangan talab asosida o tkazib turish,
ishchilarni o’quv va malaka oshirish bilan bilimlarini oshirib borish, amaliy taktik
o quv ishlarini tashkillashtirish, yong'in xavfsizligini
ta'minlash bo’yicha yo'rignomalar ishlab chigish va joriy qilish kabi
tadbirlarni ko'rsatib o tish mumkin.

Vazirlar Mahkamasining 1995 yil 29 iyun 243-son qarorining "Mulkchilik
shaklidan qat'i nazar, wvazirliklar, idoralar, korporasiyalar, konsernlar,
uyushmalarning sanoat korxonalari va boshga ob'ektlaridagi ko'ngilli o't
o chiruvchilar drujinalari to'g'risidagi Nizomga asosan ko ngilli 132 o't
o chiruvchilar drujinasiga quyidagi vazifalar yuklanadi:

203



a) ob'ektda yong'inga garshi tartib-qoidalarning ganday bajarilayotganini va
unga ganday rioya etilayotganini nazorat gilishni amalga oshirish;

b) ishchilar va xizmatchilar o'rtasida ob'ektda yong'inga qarshi tartib-
goidalarga rioya gilish bo"yicha tushuntirish ishlari olib borish;

v) o't o'chirish texnikasining, o't o'chirish dastlabki vositalarining so'z va
jangovar holatdaligini nazorat gilish;

g) yong'in chiggan hollarda o't o chirish komandasini chagirish va odamlarni
xavfli joydan ko chirish hamda ob'ektdagi mavjud o't o chirish vositalari bilan
yong inni o chirishga oid shoshilinch choralar ko rish;

d) zarur bo'lgan hollarda ko 'ngilli o't o'chiruvchilar drujinasi a'zolarining o't
o0 chiruvchi mashinalarda, motopompalarda va ut o chirishning boshga ko' chma va
turgan vositalarining jangovar guruhlaridagi ishlarda gatnashish, shuningdek,
o0 ta zarur hollarda, sexlar va boshga ob'ekglarda navbatchilikda turish;

e) ob'ektning yong'in-texnika komissiyasi va yonginlarni aniglash, oldini
olish hamda o't o'chirishning yangi usullarini joriy etuvchi davlat yong'in
nazoratining mahalliy organlari bilan o zaro birgalikda harakat qgilish.

DAVLAT YONG NNI NAZORAT QILISH ORGANI

Davlat yong'inni nazorat qilish respublika Ichki ishlar Vazirligining
yong'indan muhofaza qilish Bosh boshgarmasi tomonidan amalga oshiriladi.
Davlat yong'inni nazorat gilish organlari zimmasiga yong indan muhofaza
gilishga oid qoidalar, go'llanmalar ishlab chigish va nashr qilish, yong inni
oldini olishga oid qoida va me'yorlar, tadbirlarning hamma korxonalar, hamda
aloxida shaxslar tomonidan bajarilishini nazorat gilish, loyihalash, qurish
vagtida yong'inni oldini olishga oid talablarning bajarilishini tekshirish
(xulosalar berish), o't o chiruvchi bo linmalarning ishga shay turishini hamda o't
o chirish vositalarining benugsonligini tekshirish vazifalari yuklanadi.

Davlat yong'inni nazorat qilish organlari yong'inni oldini olishga oid
goida, me'yor va ko'rsatmalarining buzilishiga aybdor bo’lgan mas'ul
shaxslarni  ma'muriy yoki jinoly javobgarlikka tortish, yong'in xavfi
tug ilganda ob'ektdagi ishlarni gisman yoki butunlay to xtatib qo'yish huqugiga
ega. Shaharlar va shahar tipidagi gishloq yong'in muhofazasi, shuningdek,
o zlarida o't o chiruvchi gismlar bo'Imagan korxonalarda, yangi qurilishlarda,
turar joy va jamoat binolarida yong'inni oldini olish nazoratini amalga
oshiradi.

Yong'in hagida xabar berish texnik qurilma va asboblari.

Yong'indan xabar bergichlar yong'inga qarshi kurashishda eng muhim
vositachi hisoblanadi. Xabar bergich tizimi quyidagi talablarni bajarishi kerak:
mahalliy yong'in muhofazasiga tezlik va uzluksiz xabar berish, elektr xabar
bergich qo’llanilganda elektr zanjirida uzilish ro’y berganda gabul apparatiga 133
avtomatik tarzda xabar berish va boshgalar. Xabar berishni eng ishonchli turi elektr
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tarmog’i (tizimli) hisoblanadi. Elektr yongan xabar bergichlar tizimi yong inni
aniglash va uning joyini xabar berish uchun belgilanadi.
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MavzuNel Hayot faoliyatining asosiy shakllari.Amaliy mashg’ulotni olib boorish

texnologiyasi.

Talabalar soni;30ta Vaqti;2 soat

Mashg ulot shakli

Bilimlarni chuqurlashtirish va mustahkamlashga
garatilgan amaliy mashg;ulot.

Amaliy mashg 'ulot rejasi

8.Sabab va ogibatlar.

1 Hayot faoliyati xavfsizligi fanining magsadi.
2. Xavflar hagida tushuncha.

3.Xavflar «Daraxti» shajarasini tuzish.

4. Xavflar tizimini tahlil qgilish.

5.Mehnat xavfsizligi bo’yicha asosiy tushuncha.
6. Atama va aniglashlar hagida tushuncha.
7.Xavflar taksomaniyasi hagida tushuncha.

Mashg 'ulotning magsadi: Hayot faoliyati xavfsizligi fanining asosiy tushunchalari boi’yicha
talabalarda chuqurroq bilimga ega bo’lish shart sharoitlarini yaratish va talabalar bilimini

mustahkamlash.

Pedagogik vazifalar:

O’quv faoliyatining natijalari.

e Hayot faoliyati xavfsizligi fanining magsad
va vazifalari hagida tushunchalar berish.

Fanning magsad va vazifalarilini anglab
yetadilar. Tushuncha hosil giladilar.

e Xavflar hagida tushuncha beradi va |e Xavflar hagida tushunchaga ega bo’ladilar.

talabalarda ko’nikma hosil qiladi.

e Sabablar va xavflar mantiqiy «Daraxt» ini | ¢ Sababsiz ogibat vujudga kelmasligini va

qurish orqgali xavflarni tizimli tahlil gilishni

o’rgatish

xavflarni tizimli tahlil qilishni o’rganadilar.

e Mehnat xavfsizligi bo’yicha asosiy | ¢ Mehnat xavfsizligidan to’g’ri foydalanishni

tushunchalar berish,talabalarda ko’nikmalar
hosil gilishdan iborat.

bilib oladilar,ko’nikma hosil qiladilar.

e Atama va aniqlashlar haqida ma’lumot | ¢ Atamalar haqida tushunchaga ega bo’ladilar.

berish.

O’qitish usullari va texnikasi.

munozara,blits-so’rov.

Muommali uslub,aqliy hujum,bahs

O qitish vositalari.

Ma’ruza-matni,markerlar,qog’ozlar
doska,bo’r, Mmapkepiap, Korosiap, 10cka, Oyp.

O qitish shakli.

Jamoa va guruhlarda ishlash.

O qitish shart-sharoiti.

Texnik vositalar bilan ta’minlangan auditoriya.

Monitoring va baholash. Og’zaki nazorat,savol-javob,0’z-0’zini nazorat

gilish,reytim tizimi asosida baholash.

Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.(2-mashg’ulot)

Ish jarayonlari Faoliyatning mazmuni
vaqti O ‘gituvchi Talaba.
I-bosqich. 1.1. O’quv mashg’uloti Tinglaydilar,UUMga
Mavzuga mavzusi,maqsadi,vazifalari va o’quv faoliyati garaydilar.
Kirish. natijalarini aytadi,dolzarbligi va ahamiyatiga
(10 dagiga) | to’xtalib o’tadi.
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1.2. Olingan bilimlarini umumlashtirish
magsadida,talabalarni faollashtirish uchun «
Hayot faoliyati xavfsizligi»ni qanday
tushunasiz?

«Aqliy hujum»o’tkazadi.
umumlashtiradi.

Fikrlarni

Erkin fikr bildiradilar.

I1-bosqich. 2.1. Talabalarni 3 ta kichik guruhlarga ajratadi, | Guruhlarga ajraladi,yozib
Asosiy ularni baholash mezonlari bilan tanishtiradi(1- | oladilar,topshiriglar ustida
(60 dagiga) | ilova) mavzu bo’yicha tayyorlangan ishlaydilar.
topshiriglarni targatadi.(2-ilova).
2.2. Guruhlarga topshiriglarni bajarish uchun Faol gatnashadilar.
yordam beradi,
go’shimcha ma’lumotlardan foyda-
lanishga imkon yaratadi.
Diqggatlarini kutiladigan natijaga jalb etadi.
2.3. Har bir guruh topshiriglarni vatman Jamoa bo’lib bajarilgan
qog’ozlarga tushirib,tagdimotini o’tkazishda ishning tagdimotini
yordam beradi,izoh beradi,bilimlarini o’tkazadilar,bahs-munozara
umumlashtiradi, xulosalarga alohida yuritadilar,qo’shimchalar
e’tibor beradi. Topshiriglarni giladilar,baholaydilar,xulosa
bajarilishining qay darajada to’g’ri ekanligini chigaradilar.
diggat bilan tinglaydi.
2.4. Talabalarning bilimlarini chuqurlashtirish | Savollarga javob beradilar.
maqsadida blits-so’rov o’tkazadi.(3-ilova).Dars
yakunini umumlashtiradi.
I11-bosqich. | 3.1.Ish yakunlarini chigaradi.Bugungi mavzu Eshitadi.Aniglaydi.
Yakuniy dolzarb ekanligiga to’xtalib o’tadi.Olingan
(10 dagiga) | biluimlarini amaliyotda tadbiq etishlari lozim
ekanligini ta’kidlaydi.Faol talabalarni baholash
mezonlari orqgali rag’batlantiradi.
3.2. Uyga mustaqgil bajarish uchun topshiriq 0’UMga garaydilar.3-
beradi.:« Hayot faoliyati xavfsizligi» mavzusida mashg’ulot mavzu va
uyda misollar yozib keeling. rejalarini yozib oladilar.
3.3 Mavzuga doir testlarni o’rganib kelish..
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari. 1-ilova
Guruh Baho Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari
Mavzu hagida | Guruh faol Muommani Jamoa.
tushunchaga yechish uchun
ega. takliflar
berishadi.
Ball 1,0 0,5 1,5 3
1
2
3

Guruhlarni ishlarini umumlashtiruvchi baho

208




Guruh

Jamoa ball

Baho

1

2

3

2,2 — 3 ball —a’le .1,2 — 2 ball —yaxshi.0,5 — 1,1 ball —gonigarli.0 — 0,5 ball — goniqarsiz

I-guruhga targatiladigan savollar:

Inson

Xavfsizlikni tizimiy tahlil giling. Inson

Mashina Mubhit

W

xatar,e’tiborsizlik,tasoddif,halokat.)
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2-ilova.

—» Mashina _Muhit. Yuqorida
berilgan daraxt orqali Manashu so’zning ma’nosini shunday joylashtiring ki shajara hosil

bo’lsin.Bu daraxt orqgali nimalarni ifodalay olasiz?(insonga soladigan xavf




I1- guruhga targatiladigan savollar.

D'}

4

L
o
N

XY
¢

Yuqoridagi urgimchak to’ri orqali hayot davomida insonlar faoliyatiga va
salomatligiga ta’sir etadigan salbiy omillarni har bir katakchalarga joylashtirib
chiqing va 0’z fikringizni himoya qiling.

r
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I11- guruhga tarqgatiladigan savollar.

Xavfsizlikni tahlil gilish uslublari:
Yuqorida ko’rsatilgan tasvirdagi katakchalarga inson hayoti davomida sodir
bo’ladigan oqibatlarning sabablarini yozing.Natijada Inson---E’tiborsizlik----
Oqibat yuzaga kelsin.
3-ilova.
Blits-so’rov savollari.

Savol Javob.

Xavf-xatar deganda nimani tushunasiz?

Xavflar toksomaniyasi-bu.......

Xavflar ro’yxati deganda nimalar nazarda to’tilgan?
Xavflar kvantifikatsiyasi nima?

Ogibatning boshlanishi nima?

Sababning natijasi nima?

olg|~wWN P

Mustagqil ish uchun vazifa.
1.Uyda har bir talaba mustagil ravishda mavzuga doir muommali masala tuzib kelish.

2.Mavzuga doir krassivord tayyorlab kelish.
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Mavzuning gisgacha bayoni:
Xavf to’g’risida tushuncha:Xavf-hayot faoliyati xavfsizligining asosiy tushunchalaridan

biri bo’lib,inson faoliyati davrida uning sog’ligiga bevosita yoki bilvosita zarar

keltiruvchi,ya’ni ko’ngilsiz ogibatlarga olib keluvchi holat,jarayon,ob’ekt va vositalardir.

Xavfni xarakterlovchi belgilar soni tahlil magsadiga bog’liq holda ko’payishi yoki kamayishi
mumkin.Shu sababli,xavfni xarakterlovchi belgilar standart tushuncha — «xavfli va zararli ishlab
chigarish faktorlari» shaklida talqin qiladi.Xavfli va zararli faktorlar kelib chigish sabablariga
bog’liq holda fizikaviy,kimyoviy ,biologic va psixofiziologik ko’rinishida bo’ladi.Shunga
bog’liq holda xavf potensial(yashirin) va real turlarga bo’linadi.Potensial xavfni,yuzaga,birinchi
navbatda ishlab chiqarish sharoitiga bog’liq bo’lib,xavtni yuzaga keltiruvchi sabablar orqali
bog’lanadi.Xavf ta’sirida yuzaga kelgan baxtsiz xodisalarning sabablari esa texnik-
texnologik,sanitary-gigiyenik,tashkiliy va psixofiziologik kabi turlarga bo’linadi.

Xavfning toksomaniyasi-bu uning kelib chiqishi tabiati turi,oqibatlari,tuzilishi insonga ta’sir
etish xarakteri va shunga uxshash belgilari asosida tasniflanishi bir sistemaga
keltirilishidir.Umuman, «toksomaniya» murakkab xodisalarjarayonlar tushunchalar va
ob’ektlarning tasniflanishi hamda bir sistemaga solinishi to’g’risidagi fan hisoblanadi.

Xavfning quyidagi ko’rinishdagi taksomaniyasi mavjud:

— Xavfning yuzaga kelish tabiatiga ko’ ra:tabiy,texnik,antropogen,ekologik,aralash;

— xavfta’sirida ko’ ngilsiz oqibatlarni yuzaga kelish vaqtiga ko’ra:impulsive,kumuletiv.
— lokalizatsiya bo’yicha:litosfera,gidrosfera,atmosfera,kosmos bilan bo’g’liq xavflar;

— yuzaga keluvchi oqgibatlar

bo’yicha:charchash,toliqish,zo riqish,kasallanish,shikastlanish,jarohatlanish,avariya,yong’in;

— keltirib chiqaruvchi zararga ko’ra;sotsial,texnik,ekologik;

— yuzaga kelish sohasi bo’yicha;madaniy,maishiy,transport,yul-transport,ishlab chiqgarish,harbiy;
— xavfning tarkibi va tuzulishiga ko’ra:oddiy va xosilali(yasamali),ya’ni bir necha oddiy xavflar
birikishi natijasida yangi,murakkab xavfning yuzaga kelishi;

—insonga ta’sir etish xarakteriga ko’ra aktiv va passiv;

Xavfning nomenklaturasi.Nomenklatura—ma’lum bir belgilariga ko’ra tartibga

solingan,sistemalashtirilgan nomlar,terminlar ro’yxatidir.Hozirgi vaqtda xavfning alfavit
tartibidagi nomenklaturasi ishlab chiqilgan bo’lib,u gisqacha quyidagi ko’rinishga
ega.Alkogol,anomal harorat,anomal nisbiy namlik,anomal havotezligi,anomalbarometrik
bosim,anomal yoritilganlik,anomal ionlashgan havo,aqliy zo’riqish,bosim ostidagi
idishlar,bug’balandlikgazlar,gipodinamiya,gipokniziya,qor xo’chishi,quyosh aktivligi,quyosh
zarbasi.

Xavfning kvantifikatsiyasi. Kvantifikatsiya—sifat darajasi aniglanadigan va baholanadigan

murakkab tushunchalarga sonli xarakteristika berish demakdir.

Kvantifikatsiyaning sonli,balli va boshga usullar qullaniladi.Xavfning eng keng targalgan soniy
baholash mezoni-tavakkal(«risk»), tavakkalchilik,ya’ni xavf-xatarga garshi bormoqdir..

Soniy baholash-ma’lum davrdagi faoliyat davomida yuzaga kelgan ko’ngilsiz oqibatlarni
oldindan ehtirom qilingan,sodir bo’lishi mumkin bo’lganxavfga,ko’ngilsiz oqibatlarga
nisbatidir. Tavakkalni aniqlashda oqibatlarning sinfi ko’rsatilishi lozim.

Xavfning identifikatsiyasi.Xavf potensial,ya’ni yashirin xarakterga ega.Shu sababli,hayot

faoliyat xavfsizligini ta'minlashda xavfni oldindan aniglash muhim rol o’ynaydi.

Identifikatsiya —xavfni va uning soniy hamda vaqtli ko’rsatkichlarini aniqlash jarayoni
bo’lib,uning soniy hamda vaqtli ko’rsatkichlarini aniqlash.jarayoni bo’lib,uning natijasida hayot
faoliyat xavfsizligini ta’minlashga qaratilgan.

1.2.Sabab va oqibat
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Potensial xavf yuzaga keladigan,amalga oshadigan sharoitlar baxtsiz hodisalarning sabablari
dyeiladi.Baxtsiz hodisalar turli xil,ya’ni jarohatlar,shikastlanishlar,kasallanishlar va boshqa

ko’rinishlarda bo’lishi mumkin.

Xavf,sabab va ogibat-baxtsiz hodisalarni,favqulodda holatlarni,yong’inlarni va shu kabi boshqa
ko’ngilsiz hodisalarni asosiy xarakteristikasi hisoblanadi.

«Xavf— sabab — ko’ngilsiz oqibatlar» - bu logic rivojlanish jarayoni bo’lib,yashirinxavfni yuzaga
chigishiga hamda real zarar keltiribchigarishga olib keladi.Quyida yugoridagi uchlikka misol

keltiramiz:

Elektr toki(xavf) — gisga tutashuv (sabab) — kuyish (ogibat);
Pestisidlar (xavf) —to’g’ri foydalanmaslik (sabab) — zaharlanish(oqgibat).

MavzuNe2.Mehnat faoliyati og’irligi va tig’izligini baholash
. Semenar mashg’ulotning o’qitish texnologiyasi.

Vagqti — 2 soat

Talabalar soni 25-30 nafar.

O’quv mashg’ulotining shakli.

Munozarali semenar.

Semenar mashg’uloti rejasi.

1.Mehnat sharoitini aniglovbchi asosiy omillar tahlili.
2.Mehnat sharoitini xususiyatlari.

3..Ishlab chigarishdagi xavfli va zararli omillar.

4.Ishlarni og’irlik va xavflilik va zararlilik darajasi bo’yicha
tasniflanishi. .

5.Jarohatlanish ko’rsatkichlari va sabablarini o’rganish
uslublari.

6.Mehnat gonunlariga rioya etilishini nazorat qilish.

O’quv mashg’ulotning maqsadi:Ishlab chiqarish jarayoni va natijalarini tahlil qilishni
o’rgatish,bilimlarni mustahkamlash va chuqurlashtirish.

Pedagogik vazifalar:

- Mavzu bo’yicha bilimlarni
tizimlashtirish,mustahkamlash;
- Darslik bilan ishlash
ko’nikmalarini hosil qilish;

- Ishlarni og’irlik,xavflilik va
zararlik darajalarini tahlil
qilishni o’rgatish va o’zfikrini
ifodalash ko’nikmalarini
rivojlantirish.

- Jismoniy va agliy mehnat
darajalarini baholashni va tahlil
qilishni o’rgatishdan iborat..

O’quyv faoliyatining natijalari:

Talaba:

- Mavzudagi asosiy tushunchalar ya’ni mehnat og’irligi va
zararlik, xavflilik darajalarini farglay oladilar.

- ularni guruhlay oladilar,tizimlashtiradi,ishlab chigarish
omillari va ta’sirlarinibiladilar tahlil qila oladilar.

- Jismoniy va aqliy mehnat darajalarini baholay oladilar va
tahlil gila oladilar.

O’qitish uslubi va texnikasi.

Munozarali semenar,suhbat,aqliy hujum

O’qitish shakli.

Jamoada va guruhlarda ishlash.

O’qitish vositalari. Ma’ruza matnlari,proektor,marker,skotch, A32 F
gog’oz,konspektlar.
O’qgitish sharoitlari Guruhlarda ishlashga muljallangan auditoriya.
Semenar mashg’ulotning texnologik xaritasi.
Bosgichlar Faoliyat mazmuni
vaqti. O’qituvchi Talaba
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1-bosgich. | 1.1.Mavzuni magsadi,rejadagi o’quv natijalarini e’lon Mavzuni
Kirish giladi va ularning ahamiyatini hamda aktualligini | yozadilar,savollarga
(20 min.) | asoslaydi. javob beradilar.
1.2.Semenar munozara tarzida o’tishini e’lon qiladi.
1.3.Bilimlarni faollashtirish maqgsadida “Siz ganday
Ishlab chigarishdagi xavfli va zararli omillarni
bilasiz?”savoli bilan murojat giladi.

1.4. Munozara goidalarini eslatadi.

2-bosqich. | 2.1.Talabalarni munozara savollari bilan tanishtiradi. 2.1.Eshitadilar va
Asosiy | - Ishlab chigarish jarayonining mazmuni ganday? javoblarni
(60 min.) | - Ishlab chigarish omillarining mazmunini va tarkibini | tayyorlaydilar..
bilasizmi?

- Mehnat unumdorligi nima?

- Mehnat gonunlari hagida nimalarni bilasiz?
2.2. Talabalar munozarasini tashkil etadi. 2.2.Talabalar

Har bir javobning mazmuniga va mantigligiga e’tibor | savollarga  o’znuqtai
beradi.Savollar berishni taklif etadi. Turli nuqgtai nazarlar | nazarlarini

tinglanadi va umumlashtiradi.Har bir savol muhokamasi | bildiradilar,qo’shimcha

xulosa bilan tugaydi. giladilar va savollar
2.3.Talabalarning qo’shimcha savollariga javob beradi. beradilar.
3-bosqich. | 3.1.Semenar mashg’ulotini yakunlaydi,savollar bo’yicha | Eshitadilar.Xulosalarni
Yakuniy | xulosalar chigaradi,munozara ishtirokchilarini baholaydi. yozib
(20 min.) | 3.2. Mustagqilish uchun vazifa beradi. oladilar. Topshirigni
oladilar.
1-ilova.

Munozara gatnashchilariga eslatma
Munozara munosabatlar yig’indisi emas,balki muomma yechimi uslubiyatidan iborat.
Ko’p gapirmasdan boshqalarning gapirishiga imkon ber.
Magsadga erishih yulida hissiyotlarni jilovlab,batafsil 0’ylagan holda so’zla.
Ragqiblaring vaziyatini o’rganib,ularga hurmat bilan murojat qil.
Ragiblaring tomonidan aytilgan fikrlarga tangidiy va istehzoli yondash.
Munozara predmeti bo’yicha chetga chigmagan holda yondashib gapir.

ok whE

Muommali semenarning boshgaruv dastaklari.

Boshlovchi - barcha vazifalarni 0’ziga oladi—munozara bosgichlarini
boshqarish,javoblarning asoslanishi va to’g’riligini tasdiqlash,qo’llangan termin va
tushunchalarning aniqlash,munosabatlarni to’g’ri qo’llash va boshgalar.Tagdimotlarning
tagsimotini to’g’ri boshqarish.

Tagrizchi — tomonlarning ma’ruzalarini yunalishlar bo’yicha belgilash va to’liq
xarakterda  baholash:dolzarbligi,ilmiy jihati,mantiqgiyligi va masalalarning anig
qo’yilganligi,xulosalarning aniq ko’rsatilishi.

Ragib — qabul qilingan tadqiqot o’rtasida raqobatchilik jarayonini shakllantiradi.U
fagqatgina ma’ruzachining asosiy holatini tanqid qilish emas,shu bilan birgalikda,uning aytgan
fikrlaridan zaif yoki hatto tomonlarini topish hamda o’zining hal qiluvchi fikrlarini taklif gilishi
ham mumkin.

Ekspert — barcha munozaralarning,jumladan,munozara gatnashchilari tomonidan aytilgan
fikrlarning,gilingan xulosalarning,talif va gipotizalarning mahsuldorligini baholaydi.

Munozara reglamentini o’tkazish tartibi
1. Boshlovchi ma’ruza mavzusi va ma’ruzachilarning tagdimotlarini e’lon giladi..
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Ma’ruza 5 minut davom etadi.
Tagrizchi — 2 minut.

abkrown

Jamoaviy muhokama 5-10 minut.

Ragib — ma’ruza mavzusi bo’yicha fikrlarini 1-3 minut taqdim etadi.

2-ilova.

Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari.

Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari (ballarda)

Munozara ishtirokchilari

Ma’ruzachilar(F.1.Sh.)

1 2 3 4

Ma’ruzaning mazmuni (2,5):

- Mavzuga mos kelishi (1,5);

- mantigiylik,aniglik  (0,5);

- Xulosalarning gisqaligi (0,5);

Ko 'rgazmali qurollardan foydalanganligi— (0,9).

Reglament (0,6)

Jami (4,0)

Tagrizchilar(F.1.Sh.)

Ma ’ruzaning tavsifi (3,0)

- Ma’ruzaning ko’chli tomonlari aniglash (1,2)

- Ma’ruzaning zaif tomonlari aniqlash (1,2)

Reglament (0,6)

Jami (3,0)

Opponentlar,ishtirokchilar(F.1.Sh)

Savollar:

- Har biri uchun (0,3)

Qo shimcha

- Har biri uchun (0,3)

- Mohiyati bo’yicha (0,3)

Jami(3,0)

3-ilova.

Muhokama va xulosalarni shakllantirish uchun savollar.

Ishlab chigarishdagi xavfli va zararli omillar bo’yicha.

1 Fizikaviy omillarga nimalar kiradi.?

2. Kimyoviy omillarga nimalar kiradi?
3. Biologik omillarga nimalar kiradi?

Baxtsiz xodisalarning sabablari bo’yicha.

1 Baxtsiz xodisalarning sanitary-gigiyeniksabablarga nimalar kiradi.?

2. Tashkillashtirish sabablarga nimalar kiradi?

3. Psixofiziologik sabablarga nimalar kiradi ?
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Ishlarni og’irlik va xavflilik—zararlilik darajasi bo’yicha tafsiflanishi

bo’yicha.

1. Yengil,o’rtacha,og’ir ishlarni bajarishga qancha J/s (joul/sekund) energiya
sarflanadi?
2. Mehnat unumdorligini ortishiga qanday omillar ta’sir ko’rsatadi?
3.Mehnat unumdorligi va igtisodiy o’sish kategoriyalarining o’zaro bog’ligliklari nimada?

4-ilova.
Muhokama va xulosalar chigarish uchun savollar.
1.Jaroxatlanish ko’rsatkichlari va sabablarini ganday urganish uslublarini bilasiz?

2.Mehnat gobilyatini yugotgan ishchi uchun ganday hujjatlar rasmiylashtiriladi ?
3.Jaroxatlanish holatini xarakterlovchi ko’rsatkichlar nimalardan iborat?

4.Mehnat qonunlari va mehnat sharoitlarini nazorat giluvchi organlar tafsilotini ayting.
5.Kasaba uyshmalari tomonidan mehnat muhofazasi holatini nazorat giluvchi jamoatchilar nima
vazifani bajaradi?

Tayanch iboralar:texnik,sanitar-gigiyenik,infratovush,ultratovush,infraqizil

Mavzuning qisqacha ta’rifi.

Mehnat sharoitini xususiyatlari.Ishlab chiqarishdagi xavfli va zararli omillar.

Ishlab chigarishda kasb- kasalliklarining oldini olish va ishlab chigarish jaroxatlarini
kamaytirishda,ushbu baxtsiz xodisalarni chuqur tahlil gilish asosida ularni keltirib chigaruvchi
sabablarni hamda ishlab chigarishdagi xavfli va zararli omillarni puxta urganish muhim
rolo’ynaydi.

Baxtsiz xodisalarning sabablari asosan 4 guruhga bulinadi.

1. Texnikaviy;
2.Sanitar-gigiyenik
3.Tashkiliy;
4.Psixofiziologik.

Sanitar —gigiyenik sabablarga:mehnat gigiyenasi,sanitary normalar va qoidalarga amal
gilmaslik,yoritilganlik,harorat,nisbiy namlik,havoning harakatlanish tezligi,havoning
bosimi kabi ko’rsatkichlarni chetga chiqishi,yuqori migdordagi shovqin,havoning

changlanganligi yoki gazlanganligi kiradi.
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Tashkiliy sabablarga:ishchi rejimi va dam olish rejimini noto’g’ri tashkil
etilganligi,ishchilarni xavfsizlik goidalari bo’yicha o’qgitiimaganligi,insruksiyalarni
bo’lImaganligiyetarli darajada mehnatni muxofaza qilish talablarini nazorat qilish
bo’lmaganligi, ishchi joylarida ogohlantiruvchi belgilarni bo’lmasligi,jamoa bo’lib
ishlayotgan joylarda vishni tashkillashtirishdagi kamchiliklar,mutaxassislik bo’yicha ishga
gabul gilmaslik,maxsus kiyim boshlar va shaxsiy himoya vositalari bilan
ta’minlanmaganlik,asbob va uskunalardan noto’g’ri foydalanishlar misol bo’la oladi.

Psixofiziologik sabablarga —bajarilayotgan ishga e’tiborsiz qaralishi,ishchining 0’z faoliyatiga
bo’lgan nazoratning bushligi,jismoniy yoki asabiy toligishlar misol bo’la oladi..
Ishlab chigarishdagi xavfli va zararli omillar: ishning turi va mehnat sharoitiga bog’liq

holda 4 guruhga bo’linadi:

1.Fizikaviy

2 Kimyoviy.

3.Biologik.

Psixofiziologik.

Fizikaviy omillarga:harakatdagi mashina va mexanizmlar,ularning
himoyalanmaganqo’zg’aluvchimexanizmlari,ish joyi havosining yuqori darajada
changlanganligi,gazlanganligi,yugori miqdordagi
shovqin,titrash,infratovush,ultratovush,ionli va elektr magnitli ionlanishlar,ultrabinafsha
va infra qgizil nurlar,yuqori kuchlanishdagi elektr yoki magnit maydonlari,yoritilganlik
darajasining me’oridan chetga chiqish kabi omillar kiradi.

Kimyoviy omillarga-ishlab chiqarish jarayonlarida ishlatiladigan yoki ajralib chigadigan
turli xil kimyoviy moddalar kiradi.

Ularni insonga ta’sir etish xususiyatiga garab quyidagi guruhlarga ajratish
mumkin:umumiy zaharlovchi,ko’payish funksiyalariga ta’sir etuvchi,

inson a’zolariga kirish yuli orgali esa:nafas yuli orqali ta’sir etuvchi,hazm yo’li orqgali,teri
orgali ta’sir etuvchi omillarga bo’linadi..

Biologik omillar-har xil jaroxatlar va kasalliklarni keltirib chigaruvchi mikro
organizmlar,bakteriyalar,viruslar,rikket,zamburug’lar har xil zaharli o’simliklar va
hayvonlar kiradi.

Psixofiziologik omillar- jismoniy va asabiy zo’rigishlar misol bo’la oladi.

Jismoniy zo’riqishlar ststik,dinamik va gipodinamik holda bo’lishi mumkin.
Asabiy zo’riqish esa kuchli aqliy mehnatdan,mehnatni doimiy bir xil ko’rinishida
bo’lishidan,kuchli hayajonlanish yoki asabiylashishdan sodir bo’ladi.

Ishlarni og'irlik va xavflilik-zararlilik darajasi bo’yicha tafsiflanishi:
Barcha jismoniy ishlar 3 ta kategoriyaga ajraladi:
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Yengil ishlar,

O’rtacha og’irlikdagi ishlar

Og’ir ishlar.

Yengil ishlarni bajarishga — 172 j/s, o’ryacha ishlarni bajarishga— 172, 293gacha j/s,og’ir
ishlarni bajarishga 293 »/c.dan ortiq energiya sarflanadi.Umuman,ishlarni og’irlik darajasi
bo’yicha guruhlashda 50 ga yaqin mezon («kriteriya») hisobga olinishi mumkin.

Ishlar xavflilik va zararlik darajasiga garab esa zararli,xavfli va uta xavfli guruhlarga ajratiladi.
Zararli ishlarga nomagbul iglim sharoitida bajariladigan ishlar (kuchli shamol,past yoki yuqori
harorat,namlik,yuqori darajada shovqin,titrash,har xil nurlarta’sirida ishlash).

Xavfli ishlarga «montajchilar», o’t yoquvchilar,elektriklar misol bo’la oladi.

Uta xavfli ishlarga esa yong’inni uchirish va uni oqibatlarini tugatish,tabiy ofatlar davrida
avariya —tiklash ishlarini olib boorish misol bo’ladi.

Jaroxatlanish ko’rsatkichlari va sabablarini o’'rganish uslublari.

Ishlab chigarishda sodir bo’lgan baxtsiz hodisa tufayli ishchi 0’z mehnat qobilyatini bir kun va
undan ortiq vaqtga yuqotsa yoki asosiy kasbidan boshqa ishga utishga sabab bo’lsa H-1 formali
akt t’ziladi. H-1 formali akt tekshirish materiallari bilan birgalikda baxtsiz hodisa ruy bergan
boshgarmada 45 vyil saglanishi kerak.

Og’ir ahvoldagi,ikki yoki undan ortiq kishilarning guruhli ulimi bilan tugaganbaxtsiz hodisalar
maxsus tekshiriladi.Agar bunday baxtsiz hodisalar ruy bersa boshgarma rahbari darhol yuqori
tashkilotlarga,mehnat bo’yicha texnik inspektorga,mahalliy prokroturaga xabar berishi lozim.
Baxtsiz hodisalarni to’g’ri tekshirish,ularni sabablarini o’rganish va baholash jarohatlanishlar
ko’rsatkichlarini aniqlash orqali tahlil qilinishi mumkin.Ishlab chiqarishda ruy bergan
jarohatlanishlarning holatini xarakterlovchi ko’rsatkichlariga quyidagilarni kiritish mumkin:

Jarohatlanish chastotasi - K41000 * luuvn n=K
Bu yerda n1 — ish qobilyatini yuqotgan va halok bo’lgan ishchilar soni;

NuU — o’rtacha ishchilar soni.

KO-jarohatlanish og’irligi

2n

JH

o0=K

bu yerda [lo— hisobot davrida yugotilgan jami ish kunlar soni.
n2 — ish gobilyatini yugotgan ishchilar soni.

Ish kunining yugqotilishi ko’rsatkichi — Knuk

100 *
u

H

uk n

H=K

Ma’lumki,ishlab chiqarishdagi jarohatlanishlarni kamaytirish uchun ularni sabablarini to’g’ri
aniglash va atroflicha tahlil gilish zarur.

Ishlab chiqarishda yuz bergan baxtsiz hodisalarning sabablarini o’rganish va baholashni quyidagi
uslublar orgali amalgam oshirish mumkin:

Monografik usul. Ushbu usul har bir baxtsiz hodisani alohida chuqur tahlil gilish,uning
aniq sabablarini urganishga asoslangan.Bunda ishlab chiqgarish jarayonida ishlatilgan

mashina,mexanizmlar va boshqa texnik jihozlarning mexanik
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holati,ishlatiladiganmateriallarning tarkibi,havo va sun’iy sanitary-gigiyenik holati kabi

faktorlar tekshirilib o’rganiladi.

Statistik usul —bu usulda jarohatlanishlarning sabablari keng masshtabda,ya’ni

tuman,viloyat,Vazirliklar,tarmoqglar va umuman Respublika migiyosida o’rganiladi.U

tashkilotlar va korxonalarning baxtsiz hodisalar bo’yicha hisobotlarini ststistik qayta

ishlash va tahlil gilishga asoslangan bo’lib,baxtsiz hodisalarni ishchilarni

kasbi,yoshi,jinsi,ish staji kabi ko’rsatkichlari bo’yicha yoritiladsi.

Topografik usul-baxtsiz hodisa ruy bergan joyni urganish va tahlil gilishga asoslangan

bo’lib,ushbu joyni ishlab chigarish rejasi yoki topografik kartaga tushurish orqali

amalgam oshiriladi.

Iqgtisodiy usulda esa mehnat muhofazasi uchun ajratiladigan mablag’lar va metallarning

baxtsiz hodisalarni kamaytirishga ganchalik ta’sir etishi va baxtsiz hodisalarni igtisodiy

ogibatlari urganiladi.

Mashg’ulotNe3,1“Fuqorolar himoyasi .” bo’limidan Favqulodda vaziyatlardan

fugorolarni himoyalash.Amaliy mashg’ulot mavzusining amaliy mash¥ulotni olib borish

texnologiyasi.

Mashrulot shakli

Muammoli amaliy mashrulot

Mashrulot rejasi

1.Kollektiv himoya vositalari va ularning
turlari..

2. Terini himoyalovchi shaxsiy himoya
vositalari..

3.Nafas yullarini himoyalovchi gaz
nigoblar hagida tushuncha.

O’quv mashrulotining maqgsadi

Mavzu bo’yicha bilimlarni chuqur

o’zlashtirishni ta minlash

Pedagogik vazifalar:

O’quv faoliyati natijalari:

.Kollektiv himoya vositalari va ularning
turlari hagida tlabalarga tushuncha
beradi,ularda o’rganish ko’nikmasini hosil
giladi..

.Kollektiv himoya vositalari va ularning
turlari haqida ma’lumotlarga ega bo’ladilar..
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Terini  himoyalovchi  shaxsiy himoya
vositalari.hagida talabalarga tushuncha beradi
va bilish,0’rganish imkoniyatini
yaratadi.Tabiatni muhofaza qilish ishlariga
umumiy rahbarlik Vazirlar Mahkamasiga
yuklatilgan. «Atrof tabily muhitni muhofaza
gilishning  davlat  boshgaruvi  tizimi»ni
tushuntirish;

Terini  himoyalovchi shaxsiy himoya
vositalari..haqida tushunchaga ega bo’ladilar
va tabiatni muhofaza qilish ishlariga umumiy
rahbarlik Vazirlar Mahkamasiga yuklatilgan.
«Atrof tabily muhitni muhofaza qilishning
davlat boshqgaruvi tizimi»ni aytib, izohlab
beradilar;

Nafas yullarini himoyalovchi gaz nigoblar
hagida tushuncha talabalarga tushuncha
beradi,nafas a’zolarining asosiy vazifalari va
ularning inson hayot faoliyatidagi asosiy roli
nimalardan iborat ekanligini tuyshuntirib
beradi.Gaz niqoblarni tuzulishi hamda undan
ganday foydalanish hagida talabalarda
tushuncha hosil gilishdan iborat.

fas yullarini himoyalovchi gaz nigoblar hagida
chaga ega bo’ladilar.Nafasss a’zolarining

iy vazifalarini bilib oladilar.Gaz nigoblar
tushunchaga ega bo’ladilar va undan qanday

anish va qaysi vaqgtlarda foydalanish kerakligi
ma’lumotlarga ega bo’ladilar.

O’qitish vositalari

liy hujum, blits-so’rov, diagramma Venna,
muammoli usul

O’qitish usullari

3" ruza matnlari, komp’yuter texnologiyasi,
ardan foydalanish.

O’qitish shakllari

Jamoa bo’lib ishlash, guruhlarda ishlash

O’qitish sharoiti

Texnik vositalar bilan ta’minlangan,
o’qitish usullarini qo’llash mumkin bo’lgan
auditoriya.

bnitoring va baholash

hbat, kuzatish, savol-javob
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“Fuqorolarhimoyasi .” bo’limidan Favqulodda vaziyatlardan fuqorolarni

himoyalash.Amaliy mashg’ulot mavzusining amaliy mashrulotni mavzusi bo’yicha amaliy

mashrulotning texnologik xaritasi

Ish Talabalar
bosgich-lar O’qituvchi faoliyatining mazmuni Izoh faoliyatining
mazmuni
O’quv mashruloti mavzusi, magsadi va Mavzu nomini
1- o’quv faoliyati natijalarini aytadi. yozib oladilar
bosgich. Talabalarni mashrulotdagi faoliyatini 8.2.1- YOdga oladilar
baholash ko’rsatkichlari va mezonlari bilan ilova
tanishtiradi
Mav-
zuga Mavzu bo’yicha tayyorlangan 8.2.2- Topshiriglar bilan
o topshiriglarni targatadi ilova tanishadilar
Kirish.
Savollar berib suhbat tarzida tinglovchilar 8.2.3- Javob beradilar.
bilimlarini jonlantiriladi. ilova
(10
min)
2.1. Mashrulotning asosiy vazifa-larini 8.2.4- Tinglaydilar
echish uchun talabalarni ixtiyoriy ikkKi
guruhga ajratadi va ilovadagi ma lumotlardan ilova Talalabalar
foydalanib prezentatsiya tayyorlash vazifasini
topshiradi.
ixtiyoriy tarzda
2- 2 ta guruhga
bosgich. ajraladilar.

2.2.  Topshiriglarni  tushuntiradi
guruhda ishlashni tashkil etadi.

va
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Asosiy 2.3. Venna-diagramma asosida Terini Berilgan savollar
bo’lim | himoyalovchi shaxsiy himoya vositalari yuzasidan fikr

hamda terini zaharlovchi vositalar va ularning bildiridilar.

5 turlari bo’yicha terida kuzatiladigan patologik

( jarayonlarning kasallanishdagi umumiylik

min)
aniglanadi.
2.4. Talabalarning Venna-diagramma 8.2.5 Ma’lumotlar

bo’yicha bergan javoblarini o’qituvchi -ilova asosida jadval

doskaga yozib boradi va ular asosida terini
ifloslovchi manbalar va ularning turlari

bo’yicha jadvalni to’ldiradi.

to’ldiradilar.
muhokama gilinadi

va yozib olinadi.

2.5. Har bir guruh berilgan mavzu
bo’yicha prezentatsiya tayyorlaydi.
Prezentatsiyada Terini zaharlovchi
moddalar,nafas yullarini himoyalovchi
vositalar,gaz nigblarninig turlari,ulardan
foydalanish jarayonlar va ularni xarakterini

batafsil yoritib berish lozimligi ta kidlanadi.

Prezentatsiya

tayyorlanadi.

2.6. Prezentatsiya uchun har bir guruhga
10 dagiga vaqt ajratilgan bo’lib, uni
o’qituvchi boshqarib, talabalar bilan
birgalikda kuzatib boradi. O’qituvchi har bir

savolga yakun yasaydi.

Talabalar kuzatib

boradilar

Y Akuniy nati-

jalar yozib olinadilar
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Muhokama o’tkazish ko’rsatmalari.

3.1. Mavzu bo’yicha yakunlovchi Savollar beradilar
xulosalar giladi.
3- 3.2. Mavzu magsadiga erishishdagi 8.2.1-
bosgich. talabalar faoliyati tahlil gilinadi va ilova
Y Akun- | baholanadi.
lovchi 3.3. Mavzu bo’yicha bilimlarni yanada YOzib oladilar.
(10 chuqurlashtirish uchun adabiyotlar beradi.
min) 3.4. Uyda mustagil tayyorlanish va 8.2.6-
bajarish uchun vazifa beradi. ilova v Ozadilar
8.2.1-ilova

1 . Doskada izohlovchini so’zlarini bo’lmasdan, digqat bilan uning fikrlarini tinglash.

2. Agarda doskadagi izohlovchini fikrlarini inkor gilmoqchi bo’lsangiz o’zingizni fikringizni
aytishga ruxsat so’rang.

3. Doskadagi izohlovchini fikriga qo’shilsangiz, ko’rilayotgan savolga qo’shimcha
gilishingizni ayting.

Natijalarni baholash varari

SHaxsiy baho 1,0 ball, guruhda ishlaganlilik bahosi ham 1,0 ball. Amaliy mashrulotga
qo’yiladigan yuqori baho 2,0 ball: 1,8-2,0 ballgacha - «a'lo»; 1,7-1,5 — «yaxshi»; 1,4-1,0
ballgacha — «qoniqarli»; 0,5-0 ballgacha — «qoniqarsiz».

guruhda berilgan boshga qo’shimchalarga ko’rinarlilig ballarni
gi savollar |savollarga savollarga (0,3 ball) i (sxema, jami (2,0
tartibi javob (0,3 ball) tablitsa va ball)
(1,0 ball) boshqalar)
(0,4 ball)

1

2

3

4

N
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8.2.2-ilova
1-TOPSHIRIQ.

Himoya to’plamidan foydalanish jarayonlarini tushuntirib bering va ularni ketma —ketligini
tushuntirib bering. 1.

2-TOPSHIRIQ.

Mamlakatimizning, atrof muhit va ekologik siyosatini, ijtimoiy-igtisodiy yo’naltirilishi
bizning gonunchiligimizni asosiy mohiyati hisoblanishini tahlil qgiling. Terini himoyalovchi
shaxsiy himoya vositalari..

3-TOPSHIRIQ.
. Nafas yullarini himoyalovchi gaz niqoblar hagida tushuncha.bering nafas yullarini
himoyalovchi ganday himoya vositalarini bilasiz? Undan foydalanish texnikasini amalda
ko’rsatib bering.

8.2.3-ilova
Talabalarni mavzuga olib kirish va jonlantirish uchun savollar
1. Himoya plashlari ganday o’lchamlarda bo’ladi?
2. Himoya qo’lqoplari necha xil bo’ladi va ganday?.
3. Zaharlangan joyda ish bajarib bo’lingandan kiyein kiyimlarni yechish tartibini
tushuntirib bering.

4. Odamning badani qizib ketmasligi uchun umumharbiy himoya to’plami va
boshqga himoyalovchi kiyimlar gaysi vaqtda va qancha muddatga kiyish ro’xsat etiladi?
5. Nafas yo’llarini himoyalovchi vositalarga nimalar kiradi?
ularning turlarini tushuntirib bering.
6. Resperatorlar necha xil ulchamda tayyorlanadi?
8.2.4- ilova

Prezentatsiya uchun mavzular
1-guruh — Terini himoya qilish vositalarini ketma-ketligi bo’yicha rasmini chizing va uni
namoyish giling.

2-guruh — Nafas olish a’zolarini himoyalash vositalarini(protivogaz ) tuzulishini chizing va
Kiyish tartibini tushuntirib bering.

8.2.5- ilova
Venna-diagrammadan foydalanib himoya vositalarining turlari bo’yicha umumiylikni

aniglang.
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8.2.6- ilova

Uyda mustaqil tayyorlanish va bajarish uchun vazifa
1.Mavzu boyicha himoya vositalarining foydalanish jarayonlari bo’yicha krassivord tuzish.
2.Mavzu bo’yicha 20 tadan iborat test tuzish.

Mavzuning gisgacha bayoni:

Nafas  yo’llarini himoyalovchi  vositalarga filtrlovchi umumharbiy, ajratuvchi
protivogazlar resperatorlar Kiradi.

PSh -4 markali umumharbiy filtrlovchi protivogazlar (gazniqob ) nafas a’zolari ko’z va
yuzni zaharlovchi radioaktiv moddalar, va bakterial vositalardan himoya qilishning asosi
vazifasi bo’lib hisoblanadi. Bu bilan harbiy qo’shinlarning harbiy xizmatchilari
ta’minlanadi. Protivogazlar ( gazniqob ) filtrlovchi - yutuvchi korobka nafas oladigan
havoning radioaktiv zaharlovchi moddalar va bakterial vositalardan tozalash uchun xizmat
qiladi. U silindr shaklida bo’lib korobkaning tagida nafas oladigan havo Kkiritish uchun
teshik bo’ladi. Tozalangan havo karobka qopqog’iga burab o’rnashtirilgan naycha orqali
o’tib keladi. Filtrlovchi korobka mustahkam bo’lishi uchun unda burama joylar bo’ladi.
Korobkaning ichki qismi havo oqimi bo’ylab tutunga gqarshi filtr va maxsus ishlov berib
faollashtirilgan ko’mir solingan yutqich bilan ta’minlangan. Bu yutqich ko’pincha shixta
deb ataladi. Protivogazning yuz gismi, shlem nigob rezinkadan tayyorlanib, u 2 ta yirik
ko’z oynak, ko’z oynaklar terlashni kamaytiruvchi 2 ta obtekatel, shlem niqobni filtrlovchi
qutichani birlashtiruvchi rezinali naydan iborat. Shlem niqobni old qismida og’zaki
buyruglar topshiriglar suhbatlar yaxshi eshitilishi uchun mo’ljallangan maxsus moslama
o’rnatilgan. Shlem niqoblar o’lchovini aniqlash uchun yuz vertikal aylana bo’ylab
santimetrda o’lchanadi, yani lenta iyakning quyi nuqtasi orqali yonoqlar bo’yicha quloq
chig’anog’i oldida o’tib, boshning tepasida tutash chiziq bo’yicha o’lchanadi. Protivogazni
kiyish uchun nafas olmasdan ko’zlarni yumib turib bosh kiyim yechiladi. Protivogaz
xaltachadan chiqarilib ikkala qo’l bilan shlem nigobning gqalin joyi boshga Kkiyiladi.
Shlem niqobning pastki joyi iyakka qo’yiladi. Undan keyigina chuqur nafas olinadi, ko’z
ochiladi, bosh kiyimi kiyiladi. Xaltachaning qopqog’i yopiladi. Ko’z oynak shishalari ko’z
ro’parasida turishiga e’tibor berish kerak. Protivogazni yechish to’g’risida buyruq

olingandan so’ng, u yechiladi. Resperatorlar nafas a’zolarini radioaktiv va tuproq
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changlaridan va bakterial a’erozollardan himoya qiladi. P — 2 resperatori 3 qavat
materialdan tayorlangan bo’lib yuqori gavati penopoliuretadan yasalgan nafas olish uchun
2 ta nafas oluvchi klapan o’rnatilgan va qavatlar orasiga materilal qo’yiladi. Resperator
yana boshga mahkamlash uchun 2 ta rezina tasma bilan jihozlangan. Nafas oliganda havo
resperator bilan filtrning butun sirtidan aylanib o’tib, changdan tozalanadi va nafas olish
klapanlari orqali  nafas olish a’zolariga yetib keladi. Resperatorlar 3 xil o’lchovda
tayyorlanadi (1, 2, 3). Shuni aytish kerakki resperator nafas olish uchun olingan havoni
kislorod bilan boyitmaydi va zaxarli moddalarning gazlari hamda bug’laridan himoya

gilmaydi.

NAFAS A’ZOLARINING HIMOYA VOSITALARI.
FUQARO PROTIVOGAZI (GAZNIQOBI) GP-7
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NAFAS OLISH A’ZOLARI HIMOYA VOSITALARI

w«THw D

8| 1. Gopkalit patroni 2. R-2 respiratori 3. Paxta-doka bog'ich

§ -

3 S\

3

E

}

5]

g 1

3 1 - filtrlovchi yarim nigob; 3 - nafas chigarish klapani;

.: 1-gopkalt 2 - nafas olish klapanlari; 4 - burun gisqich.

| 2-namlik yutuvehi;

%\ 2. Protivogaz (gazniqob) o‘Ichamlari 4. Changga qarshi matoli

N va moslashtirish niqob
PTM-1 nigobini
kiyish usullari

_ GP-7 prothogz migodi ochamin angiash
O'lchov yigindisi (sm) |Shiem talab giluvchi 0'icham |

92 gacha \
92 dan 95,5 gacha
95,5 dan 99 gacha
99 dan 102,5 gacha
102,5 dan yugori

BN - O

1-matoli nigob; 2-ko'rsatish
bo'limi; 3-mahkamlash;
4 5-rezinka.

BRI JUIUOH TGS o5 ZS-6Z~£E 1M PL-E0-IE (Z995) sYvf/12L

Terini himoya qilish vositalari vazifasiga ko’ra maxsus vositalar bilan qo’lda
mavjud vositalarga bo’linadi. Himoyalanishning tabel vositalaridan foqaro muhofazasi
tuzilmalarining shaxsiy tarkibi zaharlangan joyda ishlash vaqtida foydalaniladi.

L -1 yengil himoya kostyumi teri qavatlarini va formali kiyimlarni, zaharlovchi
moddalar, radioaktiv moddalar hamda bakterial vositalardan zararlanishdan himoya gilishga
mo’ljallangan. U rezina matodan tayyorlangan bo’lib himoyalanish kostyumi, himoyalanish
etigi, va qo’lqopi fartuk kiradi. Bu vositalar sanoatda plyonka hosil qiluvchi sintetik
moddalardan tayyorlanadi, bular havoni batamom o’tkazmaslik bilan birga, o’ziga
tushgan, zararli modda tomchilardan puxta himoya qiladi. Butun tanani tashqi muhitdan
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izolatsiya qilish uchun terini himoya qilish vositalardan komplek tarzda foydalanadi.
Himoyalanish tabel vositalari himoyalanish kiyimlari deb ataladi.

L — 1 yengil himoya kostyumi rezina matodan tayyorlanib kapyushonli ko’ylak,
paypoqli shim, podshlemnik va ikki barmoqli himoya qo’lqoplaridan iborat. Paypoqli
shimning yuqori qismiga 2 ta yelka tasmasi va paypoqni oyoqqa zich qilib bog’lash
uchun bog’ichlar tikilgan, L — 1 yengil himoya kostyumi yr o’lchovda, bo’yi 165 sm
gacha bo’lgan harbiy xizmatchilarga birinchi, 165 sm dan 172 sm gacha bo’lganlarga
ikkinchi, 172 sm dan yuqori bo’lganlarga uchinchi o’lchovda tayyorlangan bo’ladi.

L —1 yengil himoya kostyumi zararlangan joylarda ishlash uchun zararlanmagan
joyda esa formada kiyim kechaklar ustidan kiyiladi.

Plyonkali  himoya kostyumi harbiy xizmatchilaning teri gavatlarini zaharlovchi
moddalar, radioaktiv moddalar, bakterial vositalardan himoyalash va formali Kkiyim
kechaklar, aslaha - anjomlar, qurollaning zararlanishini kamaytirish uchun mo’ljallangan.

Plyonkali himoya kostyumi himoya plashi va himoya paypog’idan iborat bo’lib,
polimer shaffor plyonkali materialdan tayyorlangan. Plyonkali himoya kostyumi vaqti —
vaqti bilan qo’llaniladigan vosita bo’lib hisoblanadi. Zaharlovchi moddalar va bakterial
vositalardan zaharlovchi moddalar va bakterial vositalardan zararlanganda maxsus
sanitariya ishlovchi o’tkazmasdan yo’qotiladi, radioaktiv moddalardan zararlanganda
dezaktivatsiya o’tkaziladi va gayta ishlatiladi.

Himoya kombinizoni rezina qo’shilgan materialdan tayyorlangan bo’ladi. Kombinizon
yaxlit qilib tikilgan kurtka, shim va kapyushonda iborat. Kombinizon rezina etik, himoya
go’lgopi bilan birga komplekt holida qo’llaniladi.
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DEZAKTIVATSIYA VA ODAMLARNI
SANITAR ISHLOVLASH

BINOLAR, ICHKI XONALAR, BUYUMLARNI DEZAKTIVATSIYALASH

Dezaktivatsiyalash
deb radiaktiv
moddalarni
zararlanishning
yo‘l go‘yiladigan
me'yorigacha
yo‘qotishga aytiladi.
Binoni sirtdan Binoni ichkaridan
dezaktivatsiyalash dezaktivatsiyalash
KIYIM-KECHAK, POYAFZAL VA HIMOYA VOSITALARINI DEZAKTIVATSIYALASH

it o i

ODAMLARNI SANITAR ISHLOVLASH

Qisman sanitar ishloviash To‘liq sanitar ishloviash
go‘llanilganda sovun bilan suv (yoki Vannada, dush ostida gaynoq suv
zarasizlantiruvchi suyuqlik vosita- va sovun bilan butun tanani
lari), nam sochig, doka, paxtadan yuvishni 0z ichiga oladi. Bunda
bo‘lgan tampon yoki ro‘mol bilan ich kiyimlar alamshtiriladi va
artishni o'z ichiga oladi. kiyimlar, poyafzal hamda
shaxsiy himoya vositalari to‘liq
Qisman sanitar ishloviash zararsizlantiriladi.
L lovch Xuddi qo’l
Degazatsiyalovchi L C
. sl?yuqliklza ega yuvishdagidek

go‘llaringizni
ishgalab arting

B idish

_ Salfetkalar-
A : ~— » dan 2-3ta 5§ Terining jaro-
/ g tampon hatlangan gismi-
‘ yasang va ni tamponning
o A birinchi dastlab birinchi,
Kaftingizga kamroq % suyuqlik keyin ikkinchi
suyuglikdan quying _— bilan tomoni bilan

ho'llang ishqalab arting
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NAFAS OLISH A’ZOLARINI HIMOYALASH VOSITALARI.
IZOLYATSIYALOVCHI PROTIVOGAZLAR (GAZNIQOBLAR)

- Yuz gismi;
2- Regeneratsiyalovehi patron;
3- Qo'yib yuboruvehi (puskatel);
4- Nafas olish xaltasl;

5- Karkas;

6- Sumka;

1- Glof:

8- Ko'krak kamari

S
é
1§
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- w ekiston Respublikasi :
Fugarolar liy va o’rta maxsus It,a lim vazirligi

hi@@qsi a maxsus, kasb-hunar ta’limi markazi

TERINI HIMOYA QILISH VOSITALARI |

| 1. Terini himova qiluvchi 2. Himoyalovchi
. (izolyatsiyalovchi) maxsus vositalar filtrlovchi kiyim-bosh
Plashch ko'rini- Kombinezon Himoya Yengil himoya Filtrlovchi
shidagi umumgo‘shin  ko‘rinishidagi kombinezoni kostyumi L-1  himoya kiyimi
himoya majmuasi (UHV) majmui
(UHV)
3. Terini himoya qiluvchi yasama (qo‘lbola) vositalar
Qo‘l va oyoqlar himoyasi uchun Kiyimni germesizatiyalash
elementlari

Himoya plyonkasi  Qo‘lqoplar

25sm

)

2

¥

Turmush poyafzali

1-ko'krak klapani
2-Klin

192

7
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DOZIMETRIK ASBOBLAR

7y

srv waan

Dozimetrik
asboblar
quyidagilar uchun
mo‘ljallanadi:

1l 4 pree—— OLUEVE LUVE

2.0b’yektlar va narsa-
buyumlarning zaharla-
nish darajasini aniq-
lashga.

T 7 svumany

Kﬁ

el

Noy 1L

12DYADW 1W1], D} ADUNY-qsvy ‘SnSXvul

3.0damlarning radi-
aktiv nurlanganlik
dozasini o‘lchashga.

1.Joylarda radiatsiya
darajasini aniglashga.

e —y e (3TOCTEE 1 PLTEUTIE (LYYE)

1sodowny
Avjo4vbny

4 WL, D} SNSXDUL D14, 0 DA &

1soy1jgndsay uoSIIGZ.0.

Mashg’ulotNe4 Favqulodda vaziyat yuz berganda aholiga xabar berish vositalari mavzusi

bo’yicha amaliy mashrulotning texnologik xaritasi

Amaliy mashg’ulot rejasi:

1. Favqulodda vaziyat yuz berganda aholini ogohlantiruvchi signallar bilan tanishirish.
2.Kimyoviy zararlanish yoki kimyo zavodlardagi avariya holatlarini sabablarini o’rganish..
3.Atom elektr stansiyasida yuz bergan avariyalar hagida ogohlantiruvchi signallar hagida
ma’lumot.

Mashg’ulotning 1)Favqullodda vaziyat yuz berganda aholini ogohlantiruvchi
maqsadi: signallarni uzatish qoidalarini talabalarga o’rgatish va ularda
ko’nikma hosil gilish.

2)Favqulodda vaziyatlar yuz berganda talabalar o’zlarini ganday
tutishi va yon atrofdagilarga ganday psixologik ta’sir ko’rsatishni
o0’rgatish va ularning o’zlarida ko’nikma hosilgilish.

Talabaning o’quv faoliyati natijalari:

e Kimyoviy zararlanishlarning xavfli tomonlarini tushunib yetadilar.

e Aholiga «Diqqat hammagay signalini yetkazish usullarini bilib oladilar. ;

e Bilish va o’rganishning ahamiyatini tushunib yetadilar.
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Kichik guruhlarda ishlash uchun topshiriglar:
1. Guruhingiz bilan o’quv topshirig’ini bajaring.

Eslatma: 1.1-ga garang.
2. Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari bilan tanishib chiqing.

Eslatma 2.1-ga garang.
4. Nazorat savollariga javob bering.

Eslatma: 3.1-ga garang.

Nazorat shakli: Maksimal ball: 2 O’qituvchi
Og’zaki nazorat,savol-javob | Talabaga qo’yilgan ball: | imzosi:
va 0’z-0’zini nazorat qilish.

(1.1)
I-Guruh uchun topshiriq:
Aholiga «Diqqat hammaga » signalini yetkazish usullarini ketma-ket sxema tarzida
yozing va yozganlaringizni guruhda misollar bilan izohlab bering.
I1-Guruh uchun topshiriq:

Kimyoviy zararlanish sodir bo’lganda aholi o’rtasida qanday yo’l tutiladi? Javobingizni
misollar orgali izohlab bering.

I11-Guruh uchun topshiriq:
Atom elektr stansiyasida yuz bergan avariya hagida aholi ganday tartibda
ogohlantiriladi?Fugoro muhofazasi shtabining qanday yo’rignomalarini bilasiz?

II. MA’LUMOTLI-AXBOROT MATERIALLAR.(2.1)
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari

Guruhx Baho Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari
Ma’lumotni Guruh Ma’lumotning Jami
to’lig yoritishi | ishtirokchilar | tagdimetilishi
ining faolligi
Ball 1,0 0,5 0,5 2
1
2
3

Guruh ishlarini umumlashtiruvchi baho.

Guruh 1 2 3 Jami ball Baho

1,5 -2 ball- «a’lo»1,0 — 1,4 ball- «yaxshi»0,5-0,9 ball- «qoniqarli»0 - 0,4 ball- «qoniqarsiz».

233




II1. O°Z-O’ZINI NAZORAT QILISH UCHUN MATERIALLAR:
(3.2)
Nazorat savollarti:
1. Diggat hammaga signali ganday amalgam oshiriladi?
2.Aholini Diggat hammaga signalidan tashqari yana ganday yo’llar bilan ogohlantirish
mumkin?.
3.Yer silkinishi bo’lganda qanday chora tadbirlar amalgam oshiriladi.?
4.Zaharlangan havo aholi yashaydigan tomonga targalmoqda.Sizning taktikangiz?Qanday
ishni amalgam oshirasiz?
5.Kutilayotgan zilzila vaqtida ganday chora tadbirlar ishlab chigish mumkin?

MAVZUGA QISQACHA TA’RIF.

Favqulotda vaziyatlarda fugarolarning himoya qilishning eng samarali usullardan biri -
bu ularni o’z vaqgtida ogohlantirish hisoblanadi.

Ogohlantirish radio va televedeniye vositalari orgali amalga oshiriladi. Shuningdek
sirena, ishlab chigarish gudogi, transport vositalarining signallari va boshga shunga
o’xshash signallar orgali ham ogoh etiladi.

Bu ogohlantirish belgilari “ Digqat barchaga” ma’nosini bildiradi.

Ogohlantiruvsh signali matnlari qisqa, lo’nda oddiy, tushunarli bo’lishi shart.

Masalan: Yer silkinishi ehtimoli bo’ganda: Diqqat! Diqqat! Fuqarolar! Yer silkinishi
ehtimoli bor.! Siz yashayotgan uyda yoki ish joyingizda gaz, suv elektr va boshga
yong’in chiqishiga sabab bo’lishi mumkin bo’lgan manbalar tarmoqlardan o’chiring
uylarini xavfsiz holatda qoldirib, o’zingiz bilan zarur bo’lgan kiyim kechaklar, hujjatlar
suv va ozig ovqatlarni olib baland imoratlarda uzogrog joylarda turing. Yer silkinishi
vaqtida bino ichida bo’lsangiz darhol eshik yoniga va asosiy tayanch ustunlari tagiga turib
oling. Tartib va osoyishtalikni saglang.

Kimyoviy zararlanish yoki kimyo zavodlaridagi avariyalar:

Diqqgat! Diqqat! Fugarolar Kimyo kombinatida odamga kuchli ta’sir etuvchi zararli
modda - ammiakning to’kilishi ogqibatida avariya sodir bo’ldi. Zaharlangan havo aholi
yashaydigan tomonga tarqalmogda. Kimyo korxonasiga yaqin bo’lgan ishlab chiqarish
korxonalari ishchi xizmatchilari mahallada yashovchi aholi 0’z uylarini, ish joylarini
xavfsiz holatda qoldirib ( gaz, suv, elektrni o’chirib xavfsiz hududga evakuatsiyaga
tayyorlansin. Kimyo korxonasidan uzoq joylashgan uylarda qo’shimcha germetiklikni
ta’minlashlari lozim.

Atom elektr stansiyasida yuz bergan avariya hagida aholi quyidagi tartibda ogoh
etiladi: Diggat Fugaro muhofazasi shtabidan gapiramiz. Fuqgarolar! Atom elektrostasiyasi
atrofida joylashgan korxona aloga uzatish tarmog’i yangi qurilayotgan binolarga
mahalladagi xonadonlarga radioaktiv changlarning tushishi kutilmoqda shu hududda
yashovchi barcha fuqarolar o’zlari yashaydigan uylarning germetikligini oshirishlari uy
hayvonlarini pana joyga olishlari va ozig ovgat mahsulotlarini suvlarni radioaktiv chang
tushishidan saqlashlari o’zlari esa yodli preparatlardan qabul qilishlari kerak. Fuqaro
muhofazasi shtabining yo’rignomalarini kuting.

Uyda bajarish uchun topshiriq:

1.Aholi himoya signallariga oid rasmlardan kolleksiya tuzish va kichik albomtayyorlash.
2.Mavzuga oid krassivord tuzish.

3.Kiyeingi kun mavzusiga: Tabiiy xususiyatli favqulodda vaziyatlardan fugoralarni himoyalash
bo’yicha tayyorlanib kelish.(Foydalanish uchun adabiyotlar:1.M.I.Ne’matov Favqulodda
vaziyatlarda  fugoro  muhofazasi  Toshkent-2003y 2.G’Yormatov.  Favqulodda
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vaziyatlardaxavsizlik va unga garshi kurash chora —tadbirlari.Ma’ruzalar matni. Toshkent
T.D.T.U tipografiyasi 2004-yil. )

0 ’zbeklston Respublikasi
Oliy va o’rta maxsus ta’lim vazirligi
rta maxsus, kasb-hunar ta’limi markazi -

O¢ ZBEKISTON RESPUBLIKASI FAVQULODDA
VAZIYATLAR TIZIMINING RESPUBLIKA
DARAJASIDAGI TARXI

Respublika darajasida

FVV
Boshqgarmalar,
FVV markaziy apparati

Fuqémlar
lumoyas:

FVV tanqislik
vaziyatlarni boshqarish
Markazi

|
Shahardan tashqaridagi Shahar zahira Zahiralar
zahira boshqgaruv punkti, boshqaruv omborlari
FVV aloga bo‘g‘ini punkti

Tezkor -
Tezkor ;izr:;gatc"“"‘ navbatchilik
xXizmati

FVVga bevosita bo‘ysinuvchi FVVga bevosita bo‘ysinuvchi
FVni bartaraf qilish FVni bartaraf qilish
kuchlari va vositalari kuchlari va vositalari

Funksional quyi tizimi

O‘zbekiston Respublikasi
Vazirlar Mahkamasi

Vazirliklar, idoralar

FV bo‘yicha bo‘limlar va mutaxassislar

]
| ] ]

Axborot - tahlil FVdan ogohlantirish ABP
markazi kuchlari va vositalari ZBP

FVni bartaraf qilish Moliyaviy, moddiy
kuchlari va vositalari resurslar zahirasi
(omborlari)

ABP - asosiy boshqaruv punkti !
ZBP - zahira boshqaruv punkti

5671
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Mashg’ulotNe5 Tabiiy xususiyatli favqulodda vaziyatlardan fugoralarni himoyalash.

Mavzu bo’yicha amaliy mashg’ulotning ta’lim texnologiyasi.

I. Tayyorgarlik bosqichi.

Faoliyat mazmuni.
Trener Talaba
Mavzuni aniglaydi va rejalashtiradi: Mashg’ulotga
1.Tabiiy xususiyatli favqulodda vaziyatlar to’g’risida ma’lumot tayyorlanadilar.
berish.. Yozib oladilar.
2.Zilzila va uning tavsilotlari.
3.Sella.ularning yurlar.
I1.Amalga oshiruvchi bosgich: amaliy ish.
Faoliyat mazmuni
Talabalar.
O qituvchi
1. Amaliy ishga Kirish.
1.1. Mavzuning nomi,maqsadi va kutilajak natijalarni e’lon giladi.
1.2.0’quv mashg’ulotning tuzilishi va o’tkazilishi tartibini tushuntirib
beradi. Tinglaydilar.

1.3.Tinglovchilarni  kichik guruhlardagi  faoliyatini baholash
mezonlarini ¢’lon qiladi.(1-ilova).

1.4. Tezkor so’rov texnikasini qo’llab,talabalar bilimlarini fao llashtiradi:
Tabiiy xususiyatli favqulodda vaziyatlar deganda nimani tushunasiz va
ganday tabiiy ofatlarni bilasiz?

1.5. Javoblarni umumlashtiradi va asosiy mashg’ulot bosqichiga
o’tilishini ma’lum qiladi.

Savollarga javob
beradilar.

2. Asosiy gism.
2.1. Talabalarni 3 ta Kkichik guruhja ajratadi va har bir guruhga
topshiriglarni (ekspert varaglarini) targatadi(2-ilova).
2.2.Guruhlarda ishlash qoidasini yana bir bor eslatadi.
2.3.Guruhlar faoliyatini tashkil giladi,kuzatadi,maslahatlar
beradi,yunaltiradi.
2.4.Taqdimot boshlanishini e’lon qiladi.Har bir guruhdan bittadan a’zo
chiqib o’z ishlarini taqdim qilishlarini aytadi.Guruh a’zolariga diqqat
bilan eshitishlarini va nazorat savollarini berishlarini aytadi.
2.5. Javoblarni to’ldiradi va gisgacha xulosalar giladi.

2.6. Guruhlar bajargan ishlarini baholaydi.

Har bir guruh o’z ekspert
varaqlari bo’yicha

faoliyatni boshlaydi.

Har bir guruhdan
bittadan a’zo chiqib 0’z
ishlarini tagqdim etadilar.

I11. Yakuniy bosqich.




Faoliyat mazmuni

O qituvchi

Talabalar.

3.Amaliy ishni yakunlash.
Amaliy mashg’ulot mavzusi bo’yicha yakun yasaydi:
e Amaliy ish yuzasidan savollarga javob beradi;

Savollar beradilar.

Tinglaydilar.Yozib

e Guruhlar ish natijasini tahlil giladi; oladilar.

e Guruhlarning faolligini baholaydi;

e Mustagqil ishlash uchun uyga vazifa beradi.

e Mustagil ish yuzasidan maslahatlar beradi.

1-ilova
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari
Ma’lumotni anig va | Taqdimotni Misollar bilan Jami

Guruhla | to’lig yetkazilishi. rasmiylashtirilishi tushuntirilishi.
r 1,0 0,5 0,5 2
1
2
3
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2-ilova

Birinchi guruh uchun savollar.
Quyida berilgan sxemaga
A) tabiiy ofat turlarini joylashtirib chiging va har birining salbiy ogibatlarini tushuntirib bering.

Tabiiy ofat turlari
va ularning zararli

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
ibatlari I:: >'
oqibatlari. |]|] :
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
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Ikkinchi guruh uchun savollar.

Quyida berilgan rasmlarni to’liq izohlab bering

TABIIY OFATLAR

3. Suv toshgqini 4. Qor ko‘chkilari va 5. Tog‘ to‘kilmalari, o‘pirilishlar,
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Uchinchi guruh uchun savollar.
Quyida berilgan rasmlar orgli mavzuni jonlantiring.

Sxemani izohlab bering.
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TABIIY OFATLAR

1. Zilzila, vulqonlar otilishi 2. To‘fonlar, bo‘ronlar va quyunlar

_Va meteoritiar SHAMOL KUCHINI ANIQLASH UCHUN DARAJA

L Tezik Shamol | gnamol kuchining Shamol
- xarakte- d harakati
35 ""‘IEEZ . tashqi belgilari

9 22,6 |79,41| Shtorm
(bo'ron)

Zilzila o‘chog‘ining sxemasi

11 30,5 [100.8] Qattiq
shtorm

~

12 34,8 p22.28 To'ton

Harkatdagi

quyun
13 [39.2 [144.6 | Kuchil
to'fon
Vulgon otilishi 14 |43.8 157,680 shanday
Zilzilalar ko'pincha yad- Ll had e £
roviy portlash ogibat-
lariga o‘xshash og'ir 18 |S551p82.8:{ O'thanday]
ogibatlarni (ayrim vaqtlar
halokatlarni) keltirib 17 | 588 21008 >>
chigaradilar.

To‘fon kinetik quwvati markazidan 160 km
radiusda kuchliligi 151-188 Mt bo‘lgan
yadro portlashi ekvivalentligiga teng.

Zilzila
ogibatlari
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2.1-ilova

1-guruh uchun o’quv topshirig’i.

Tasavvur qiling siz yashab turgan xududda zilzila sodir bo’lish xavfi bor.Siz
darsda olgan bilimingiz asosida mahallangiz fugorolariga shoshilinch yordam
berishingiz lozim.

Sizning taktikangiz.Siz qanday yo’l tutasiz?

2- guruh uchun o’quv topshirig’i
Siz yashab turgan xududda sel kelish xavfini e’lon qildi.Siz dars davomida
olgan b ilimingizga tayanib aholiga shoshilinch yordam berishingiz kerak
chunki sizni ko’ngillilar jamiyatiga a’zo qilgan .Sizning taktikangiz qanday va
nimadan ishni boshlaysiz ketma-ketlik asosida ishni amalgam oshiring.

3- guruh uchun o’quv topshirig’i
Tuproglarning yemirilishi nimalarga asosan yuzaga keladi

Uyda bajarish lozim bo’lgan topshiriqlar:

1.Mavzuga doir ma’ruza matnidan foydalanib bir karra 0’qib chiqish, shu asosida 20 ta test savoli
tuzish.

2.Mavzuga doir muommali masala tuzish.
3.Kiyeingi kun mavzusiga tayyorgarlik ko’rish.
Mavzuning gisqacha bayoni:

Zilzila: Tabiatda sodir bo’ladigan eng xavfli hodisalarning biri hisoblanadi.Yunesko ma’lumotiga ko’ra
zilzila yuzaga keladigan iqtisodiy zarar va insonlar halokati bo’yicha tabiy ofatlarning ichida birinchi
o’rinni egallaydi.

Zilzilaning hosil bo’lishi sabablari turlicha bo’lib hozirgi vaqtda mukammal o’rganilgan bo’lishiga
garamay,zamonaviy ilm —fan taraqqiyot qachon,qayerda,qanday kuchlanishda yer silkinishi bo’ladi
degan savolga hamon to’liq javob topilgani yo’q.

Yer ko’chishi:-Respublikamizda tog’li,tog’ oldi,daryo bo’ylari zonalarida yashaydigan aholi va xalq
x0’jaligi ob’ektlariga katta xavf tabiy ofatlardan biri yer ko’chishi surilmadir.Yer ko’chishi —yer yuzasi
bo’lagining yon bag’ir bo’yicha gravitatsion kuch ta’sirida surulishi,siljishiga aytiladi.
Selning kelib chigish sabablari va halokatli ogibatlari.
Tog’ hududlarida kuchli yomg’irlarning yog’ishi, muzlik va qorlarning tez erishi
natijasida hosil bo’lgan daryo toshqinlarini, tog’ yon bag’irlarida nuragan tog’ jinsi bo’laklarini
suv oqimi bilan tekislikka garab oqizib tushirishigha sel hodisasi deb yuritiladi.Sel ogimi
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massasining tahminan 50-60% ni turli kattalikka ega bo’lgan tog’ jinsi bo’laklaridan o’simlik
va daraxtlar bo’laklaridan iborat bo’ladi. Sel oqimining davomiyligi 0,5-2 soatdan 12
soatgacha, tezligi 5-8 m/s dan 12 m/s gacha yetishi mumkin, sel massasining zichligi esa 1,2-
1,9 t/m* ni tashkil etadi.
Bunday fizik ko’rsatkichlarga ega bo’lgan oqim juda katta kuchga ega bo’lib, uning
kuchi quyidagi ifoda bilan aniglanishi mumkin: ,
V

P=m
2
P-sel ogimi kuchi, m- sel ogimi massasi, V-sel ogimi tezligi.
Sel jarayoni xalq xo jaligiga juda katta zarar keltiradi, ogim
yo lida uchragan inshoatlarni, yo'llarni, gishloq va shaharlarni, bog -roglarni, ko priklarni
voyron gilib ketadi, katta maydonlarni loy, qum, tosh gatlamlari bilan ko mib tashlaydi.
Sel —arabcha so’z bo’lib, tog'lik hududlardagi suv toshqini ma’nosini anglatadi.
Sel ogimlari ozi bilan olib ketayotgan qattiq zarrachalarni o’lchamiga garab 3 guruhga
bo"linadi:
- suv-toshli sellar;
- loyqa sellar;
- aralash sellar;
oxirgi 100 vyil ichida Ozbekiston Respublikasi hududida 2500 dan ortiq sel ogimi ko zatiladi.
Bulardan 1400 dan ortig'i loyga, 350 dan ortig'i suv-toshli, 650 dan ortigi aralash sellardir.
Respublikamizning Farg ona vodiysida, Toshkent oldi hududlarida ham sel ogimlari kuzatilib
turiladi. Sel ogimlari respublikamiz hududlarida bahor mavsumida va yozning birinchi oyida yuz
beradi, bunga sabab hududimiz joylashgan mintaganing tabiiy sharoiti bo lib, bahor oylaridagi
kuchli (jala) yomg'irlar, haroratning issiq kelishi, tog liklarda muzlik va qorlarning tez erishi,
daryo 0°zani giyaligining 3-5° dan Kattaligi, suv yig'ish maydonida zarrachalarni boglanmagan
bo shroq tog" jinslarining mavjudligi asosiy omillardan bo"lib hisoblanadi.

Sel ogimlarining oldini olish, ularga qarshi kurashish, sel bo’lishi mumkin bo'lgan
maydonlarni aniglash, ularni vujudga kelish sabablarini chuqur o'rganish, atrof mubhitni
muhofaza gilishning asosini tashkil etishda katta xalq xo jalik ahamiyatiga ega. shuning uchun
sel xodisasini bartaraf gilish magsadida olib boriladigan ishlar ilmiy amaliy xulosalarga tadbir-
choralarga asoslangan bo'Imog i kerak. Bular qo yidagilardan iborat:

1. Sel bo’lishi mumkin bo’lgan daryolarning suv yig ish maydonlarida doimiy kuzatish
ishlarini olib borish. Bunda suv yig ish maydonida bo’shroq tog" jinslarining yig ilishini oldini
olish, ogar suvlar ogimiga to’sqinlik giluvchi tabiiy va sun’iy to’siglardan tozalash ishlari.

2. Sel ogimi yuzaga kelishi mumkin bo’lgan daryolarning suv yigish maydonlarini
muhofaza qilish, yani bu maydonlarda o simlik dunyosini saqlash, daraxtlar va butalarni kesish,
maydonlarda shudgor gilish va sug orish ishlarini olib borishni chegaralash.

3. O'rmon xo jaliklarini rivojlantirish, yani, tog" yonbag irlarida
butalar va daraxtlarning ekilishini yo lga qo yish talab etiladi. Chunki bu o simliklar tog" jinslari
gatlamlarini mustahkam ushlab turadi, qor erishini sekinlashtiradi yer yuzasini yuvilishdan
saglaydi.

4. Tog'li hududlardagi daryolarning o'zanida suv ogimini boshgaruvchi inshoatlar qurish,
tabily, sun’iy to'g'onlarni tartibga solish, temir, avtomobil yo'llari ostiga sel o'tkazuvchi katta
diometrli quvurlar yotgizish ishlari.

Qor ko chkisi, kelib chiqishi sabablari va falokatli ogibatlari.

Tog'larning tik yonbag irlaridan gor massasining ag darilib yoki sirpanib tushishi qor
ko chkilari deb ataladi.

Sel:suvning mexanik faoliyatidan yuzaga keladigan murakkab jarayon bo’lib,turli omillarning
(iglim,gidrologik,gfeomorfologik,geologik)o’zaro ta’siri natijasida vujudga keladi.
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Sel vujudga keladigan yoki sodir bo’lish ehtimoli yuqori bo’lgan joylarni sel o’chog’i deb yuritiladi.

Sel o’chogining paydo bo’lishining sabablaridan biri tinimsiz jala yog’ishi,yoki qisqa muddat ichida
muzliklarning erish sabab bo’lishi mumkin.

Toshqin-bu tabiiy ofatlar ichida katta talofatlar keltiradigan,aholini og’ir tahlikaga soladigan va qisqa
vaqt ichida shiddatli bo’ladigan suv toshqinlaridir.

Toshgin-daryo,soylar,dengizlar,ko’llarda suv satxining keskin ko’tarilishi natijasida sodir bo’ladigan
jarayon hisoblanadi.

Mashg’ulotNe6 Texnogen xususiyatli favqulodda vaziyatlardan fuqoralarni himoyalash..

Mavzu bo’yicha amaliy mashg’ulotning ta’lim texnologiyasi

Talabalar soni: 25-30 ta

0O’quyv soati.

O’quv mashg’ulot shakli

Bilimlarni mustahkamlash va chuqurlashtirish.

Amaliy mashg’ulot tuzilishi:

1. Texnogen xususiyatli favqulodda vaziyatlardan
fugoralarni himoyalash..

2.Gedrotexnik halokatlar va ularning sabablari.

3.Yong’in chigish va portlash hagida tushuncha.

Mashg’ulotning magsadi: Texnogen xususiyatli favqulodda vaziyatlardan fuqoralarni
himoyalash to’g’risida bilimlarni chuqurlashtirish va olgan
bilimlarni mustahkamlash.

Pedagogik vazifalar.

O’quyv faoliyatining natijalari:

e Texnogen xususiyatli favqulodda
vaziyatlardan fugoralarni
himoyalash  to’g’risida umumiy
tushunchalar berish

e Texnogen xususiyatli favqulodda vaziyatlardan
fugoralarni  himoyalash  bo’yicha umumiy
tushunchaga ega bo’ladilar.

e Gidrotexnik halokatlar va ularning
sabablari  bo’yicha talabalarga
tushuncha berish,ko’nikma hosil
qilish.

e Umumiy tushuncha hosil qiladilar,so’zlab bera
oladilar.

e Yong’in chiqish va portlash haqida
tushunchalar beradi.

e Yong’in chiqish sabablarini bilib oladilar,texnik
goidalarga amal giladilar.

e Transportdagi avariyalar ~ va
halokatlar haqida ma’lumot
beradi.O’zboshimchalik oqibatida
yo’l harakat qoidalarini bilmasdan
transportni boshqarishning
ogibatlari nimalarga olib kelishi
hagida talabalarga  tushuncha
beradi.

e Transportdagi avariyalar va halokatlar hagida
ma’lumotga ega bo’ladilar.O’zboshimchalik
ogibatida yo’l harakat qoidalarini bilmasdan
transportni boshgarishning ogibatlari nimalarga
olib kelishi haqida tushunchaga ega bo’ladilar va
goidaga amal giladilar.

e Energetika tizimidagi avariyalar
haida ma’lumot beradi.

e Energetika  tizimidagi  avariyalar  haida
ma’lumotga ega bo’ladilar.

Ta’lim usullari.

Amaliy,so’hbat,tezkor so’rov.

Ta’lim vositalari.

UUM, format qog’ozlari,markerlar,skotch,
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O’qitish shakllari.

Juftliklarda kichik guruhlarda ishlash.

O’qitish shart sharoiti.

Texnik vositalardan foydalanish va guruhlarda
ishlashga muljallangan auditoriya.

Monitoring baholash.

baholash.

Nazorat savollari,savol-javob,reyting tizimi asosida

Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.

Faoliyat Faoliyatning mazmuni

bosgichlari. O’qituvchi Talaba
I. Kirish 1.1.0’quv mashg’uloti mavzusi,maqsadi Tinglaydilar.
bosgichi vazifalari va o’quv faoliyati natijalarini
(15 min.) | aytadi,dolzarbligi va ahamiyatiga to’xtalib o’tadi.

I1. Asosiy | 1.2. Olingan bilimlarini umumlashtirish Berilgan savollarga
bosgich magsadida,talabalarni faollashtrish uchun «Aqliy | javob beradilar.
60 min. hujum» o’tkazadi.Fikrlarini umumlashtiradi.
2.1. Talabalarni 3 ta kichik guruhlarga ajratadi, | Talabalar ixtiyoriy 3 ta
ularni baholash mezonlari bilan tanishtiradi(1- | guruhga bo’linadilar
ilova) mavzu bo’yicha tayyorlangan topshiriglarni
targatadi.(2-ilova).
2.2. Guruhlarga topshiriglarni bajarish uchun | Berilgan  savollarga
yordam  beradi,qo’shimcha  ma’lumotlardan | javob tayyorlaydilar..
foydalanishga imkon yaratadi.Diqqatlarini
kutiladigan natijaga jalb etadi.
2.3. Har bir guruh topshiriglarni vatman Guruhdan  bir  Kkishi
qog’ozlarga tushirib, tagdimotini o’tkazishda tagdimot olib boradi.
yordam beradi,izoh beradi,bilimlarini
umumlashtiradi,xulosalarga alohida e’tibor
beradi. Topshiriglarni bajarilishining gay darajada
to’g’ri ekanligini digqat bilan tinglaydi.

I11. Yakuniy | 2.4. Talabalarning bilimlarini chuqurlashtirish | Tinglaydilar,savollarga
bosgich maqsadida blits-so’rov  o’tkazadi.(3-ilova).Dars | javob beradilar.Yozib
(15 min) yakunini umumlashtiradi. oladilar.

2.5 Mustaqgil bajarish uchun uyga topshiriglar
beradi.
1-ilova
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari.
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari
Ma’lumotni Tagdimotni Misollar bilan Jami
Guruhlar | aniq va to’lig | rasmiylashtiri | tushuntirilishi.
yetkazilishi. lishi
Ball 1,0 0,5 0,5 2

1

2

3

Guruh ishlarini umumlashtiruvchi baho
Guruh 1 2 3 Jamo ball Baho

1

2

3
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1,5 -2 ball- «a’lo».1,0 — 1,4 ball- «yaxshi» . 0,5 — 0,9 ball- «qoniqarli». 0 - 0,4 ball-«qoniqarsiz»
2-ilova

3-ilova

Nazorat uchun savollar:

1.Texnogen tusdagi favqullodda vaziyatlarni sanab bering.

2.Yong’in chiqishiga nimalar sabab bo’lishi mumkin?
3.Portlash sodir bo’lishiga nimalar sabab bo’lishi mumkin?
4.Qanaga portlovchi perasetik vositalarni bilasiz?.

5.Yer osti suvlarining zaharlanishi qanday sodir bo’lishi mumkin?
6. GES nima ?

7

Mustagqil ish uchun vazifa.
Mavzuga oid ma’ruza matnni qayta o’qib chiqish.
Mavzuni gisqacha bayoni:

.Texnogen tusdagi favqullodda vaziyatlar O’zbekiston Respublikasida hozirgi paytda
18,9mlrd.700 mln m3 suv sig’dira oladigan 53 ta suv ombori,daryo suvlarini viloyat va
tumanlarga tagsimlab beruvchi 150 dan ortiq suv to’g’onlari ,28122km uzunlikdagi magstral
kanallar va boshga suv inshoatlari mavjud.
Transportdagi avariyalar va halokatlar:

A) Havo transportidagi avariya va halokatlar;

B) Temir yo’ldagi avariya va halokatlar;

C) Avtotransport avariya va halokatlari;

D) Metropolitiyen stansiyalarida bo’lishi mumkin bo’lgan avariyalar;

E) Magistral quvur tarmoqlarida ,neft va gaz burg’ulash maydonlaridagi bo’lishi mumkin

bo’lgan avariyalar.

Energetika tizimidagi avariyalar:
Energetika tizimida sodir bo’ladigan favqulodda vaziyatlarga quyidagilar kiradi;
A) Gidroelektrostansiya(GES)larida;
B) Issiglik elektr markaz (TES)larida;
C) Shahar,tuman elektr tarmoq GRESIarida;
D) Elektr tarmoglarida,issiglik markazlarida;
E) Issiglik qozonlarida;
F) Kompressorlarda;
G) Gaz tagsimlash stansiyalarida.

Shikastlanuvchi omillar va ko'rsatmalar:
1. To g onni urib ketgan to"lginning balandligi 2-20 m , tezligi 3-100 km\soat.
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2. To g onning urib ketgan to’lgin cho’qgisi va old tomonining yetib kelish vaqti (to’lgin
tezligiga va joyining gancha oraliqda ekanligiga garab).

3. Suv bosish hududining chegaralari (yer yuzi relifining gandayligiga garab).

4. Suv bosishining maksimal va amaldagi chuqurligi (relefning gandayligiga, to g onning
urub ketgan to lginning balandligiga gandyligiga garab).

5. Suv bosish gancha davom etishi (bir necha soatdan bir kecha-kunduzgacha).

Halokatli suv bosishning shikastlovchi omillar va parometrlari suv omborining
o’lchamlariga, to'g’onning balandligiga, urib ketgan to’lginning tezligi va balandligiga,yer
yuzasi gandayligiga va boshqa sharoitlarga bog'liq bo"ladi.

Suv bosish joyi hududining GTI ga tutash va suv tagida golish mumkin bo’lgan gismi.

Gidrotexnika inshootidagi falokat ogibatlari:

1. GTI shikastlanishi buzulishi hamda ozrog yoki uzoq vaqt o'z vazifasini bajarmay
qgo lishi.

2. urib ketgan to'lqin odamlarga shikast yetkazishi va turli ob’ektlarni, inshootlarni buzib
yuborishi.

3. Hududni suv bosib, mol-mulkka, yer, hosil, ekin, inshoot, imorat va boshga
infrastrukturalarga moddiy zarar yetkazishi.

Sodir bo’lishi mumkin bo'lgan falokatlarning xarakteri va ko'lami quyidagi omillarg

bog'liq:

-GTI ko'rsatgichlari (suvning hajmi, to'g onning balandligi, qurilmasi, chidamliligi va
h.k);

-buzulish xarakteri va ko lami;

-urib ketgan to’lginning tavsifi;

-yer yuzasi relefi, o simliklar, qurilishlar va h.k;

-yil fasli, kecha-kuduz vaqti, ob-havo sharoiti va h.k;

-muhofaza inshootlari (aylanma kanallar, tashlamalar, ko tarmalar va h.k) mavjudligi;

- rahbar, vakil tarkibining, boshgaruv organlarining, ko’chva vositalarning faoliyatga
tayyorlanganlik darajasi;

-xabar berish cheklangan tizimning mavjudligi, ishlay olishi va samaradorligi;

-favqulodda vaziyat chegarasida vaqt davomida avariya-qutqruv va boshga shoshilinch
ishlarning mohirona boshgarilishi uyushqgoqgligi va samaradorligi;

-FV bo'lishi ehtimoliga ishlab chiqarish ob’ektlarining va aholining tayyorgarlik
ko rganligi.

Oldindan taxminlashga birlamchi shikast omillari va ularning ogibatlaridan tashgari,
quyidagi ikkilamchi omillar ham hisobga olinadi:

-suv va yer yuzasining turli zararli moddalar bilan ifloslanganligi;

-odamlar va hayvonlarning ommaviy kasallanganligi;

-transport va energomagistral tuzimlardagi avariyalar;

-ko chkilar, o’pirilishlar va h.k;

-imorat va inshootlarning chidamliligining yo qolganligi;

-atrof-muhitdagi ekologik buzilishlar;

Halokat sodir bo'lgan ob’ekt va joyidagi aniq sharoitga bo'g'liq boshqa sal’biy oqibatlar.

Oldindan taxminlashda, shuningdek, ko lamiga garab ko rilishi mumkin bol'gan quyidagi
zararlar ham hisobga olinadi.

- aholi orasidagi talofatga (halok bo’lganlar, bedarak yo'qolganlar, shikastlanganlar,
boshpanasiz qolganlar ganchaligini hisoblab baho beriladi;

- moddiy zararga (buzulgan, shikastlangan, ishdan chiqgan ob’ekt va inshootlar)
ganchaligini hisoblab, shuningdek, pul bilan ifodalab baho beriladi, bundan tashqari,
bevosita va bilvosita zararlar (ishlab chigarishga aynan shu halokat yetkazgan ziyon
va shikastlanganlarni ta’minlash harajatlari hisoblab chiqiladi.

Bevosita zararlar:
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- GTI, imoratlar, avtomobillar va temir yo'llar, elector uzatish va aloga simlari,
energotizimlar, sug orish tizimlari va boshqa ob’ektlar;
- Chorva mollari, gishlog xo"jaligi ekinlar, yer-suv va boshgalarni nobud bo"lishi;
- Xom ashyo, yoqilg’i, ovgat maxsulotlari, chorva oziglari, sanoat maxsulotlari, o°g itlar va
h.k. yo~qotish va buzulib qgolishi;
- Xavfsiz joylarga aholini vaqtincha evakuatsiya qilish va moddiy boyliklarni tashish
xarajatlari;
- Hosildor gatlam yuvilib ketishi va tuproq ustiga balchig cho kib golishi.

Bilvosita zararlar:

O zbekiston Respublikasida faoliyat ko rsatadigan kimyoviy va radiatsiyaviy xafli
ob’ektlar. Hozirgi kunda kimyoviy xafli inshoatlarning asosiylari “Ozbekkimyosanoat
uyushmasiga qarashli  korxonalar bo’lib ular Qugon,Samargand, Buxoro ,Navoiy,chirchiq
Olmalig va boshga shaharlarda joylashgan . bu korxonalardan tashqgari kimyoviy zaharli
moddalar bilan ishlaydigan boshga korxonalar ham mavjud-“Ozgushtsut”,”O"zbeksavdo,”
“O’zqishlogxoqjalik” mahsulotlari uyushmasi, Bekobod metalurgiya korxonasi, Mikond
korxonasi, Toshkent lak- bo'yoq ,to’gimachilik korxonalari ,Kommunal xo’jalik vazirligi
inshioatlari ( suvni tozalash) va boshgalar.

4-jadval
Kuchli ta’sir O rtacha zaharlovchi miqgdori,
etuvchi moddalar nomi Mg min/I
Boshlang’ich O'limga olib
keluvchi
Asetonitril 21,6 -
Ftorli vodarod 4 7,5
Xilorli vodarod 2 200
Metilamin 4,8 -
Azod oksidi 0,002 15
Oltingugurt 1,8 70
angidridi
Kosentrlangan 2 30
xlor Kislotasi
Oltingugurtli 16,1 30
vodarod
Ftor 0,39 -
Uch xlorli fasfor 3 30
Xlorsian 0,75 -
Sinil kislota 0,2 15

Hammasi bo'lib raspublika hududida 200 dan oshiq kimyoviy xafli ob’ektlar bor.
Ishlab chigariladigan yoki xalg xojaligida turli mahsulotlar ishlab chigarish uchun olib
kelinadigan , saglanadigan suyuq , gattiq ,gaz holatdagi inson, hayvon sog'lig'l uchun zararli ,
kuchli ta’sir ko rsatuvchi moddalar turi ko™p .

Bularga aniq misollarni quydagi jadvallardan ko rish mumkin.

Kuchli ta’sir etuvchi moddalardan ayrimlari to'g'risida qo'ydagi tafsilotlarni keltirish
mumkKin:

Mashg’ulot:Ne7 Fuqoroviy ob’ektlarni qo’poruvchilik terroristik xurujlardan himoyalanganlikni
baholash.

Amaliy mashg’ulotni olib boorish texnologiyasi.

| Talabalar soni;30ta | Vaqti; 2 soat
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Mashg ulot shakli

Bilimlarni chuqurlashtirish va mustahkamlashga
garatilgan amaliy mashg;ulot.

Amaliy mashg ulo

t rejasi

1 O’zbekiston terrorizmga qarshi.

2.Terrorizm jamiyat va shaxsga garshi jinoyat.

3.Xalgaro terrorizim va terorchilik harakati,

mintagaviy mojarolar.

4. Terrorezimga qarshi kurashda xalgaro
hamkorlik .

5. Terrorezimga qarshi kurashning strategik
axamiyati.

Mashg 'ulotning magsadi:Bugungi kunda yoshlarni terrorizmga qarshi kurashning yagona yo’li
yoshlarni faqatgina ilmva ma’rifatga chorlash va ular ongini faqatgina yaxshilik hamda mehr
ogibat egallashini talabalarga urgatish va ugtirishdan iborat.

Pedagogik vazifalar:

O’quv faoliyatining natijalari.

Mavzuni mustaqil o’rganish uchun asos

yaratadi, mavzu
o’zlashtirish va

bo’yicha bilimlarini chuqur
mustahkamlashga yordam

beradi;o’quv ma’lumotlar bilan mustaqil

ishlashga

imkoniyat

yaratadi,taqqoslashga,tahlil gilishga
umumlashtirishga ko’mak beradi,muommali
vazifalarni  yechishda  shart  sharoit

yaratadi.;mantiq
ko’mak beradi.

iy  xulosa  chigarishga

Amaliy mashg’ulot rejasi bilan oldindan tanishib
chiqib,tayyorgarlik ko’radi;Valeologiya
fanining o’ziga xos xususiyatlarini tushunib
oladi,muommali vazifalarni yechishda nazariy
bilimlarini qo’llaydi;muommani aniglab uni hal
gilishda yechim topadi.

O qitishni usullari va texnikasi.

Muommali uslub,aqgliy hujum,bahs
munozara,blits-so’rov.

O qitish vositalari.

,markerlar,qog’ozlar,doska,bo’r.

O qitish shakli.

Jamoa va guruhlarda ishlash.

O ’gitish shar-sharoiti.

Texnik vositalar bilan ta’minlangan auditoriya.

Monitoring va baholash.

Og’zaki nazorat,savol-javob,0’z-0’zini nazorat
qgilish,reyting tizimi asosida baholash.

Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.(1-mashg’ulot)

Ish jarayonlari

Faoliyatning mazmuni.

vaqti O qituvchi Talaba.
I-bosqich. 1.1. O’quv mashg’uloti Tinglaydilar,UUMga
Mavzuga mavzusi,maqgsadi,vazifalari va o’quv faoliyati qaraydilar.
Kirish. natijalarini aytadi,dolzarbligi va ahamiyatiga
(10 dagiga) | to’xtalib o’tadi.

1.2. Olingan bilimlarini umumlashti Erkin fikr bildiradilar.

rish magsadida,talabalarni faollashti

rish uchun «Xalqgaro terrorizm nima ?» deb
savol beradi,«Aqliy ~ hujum»
o’tkazadi.Fikrlarini umumlashtiradi.
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I1-bosqich. 2.1. Talabalarni 3 ta kichik guruhlarga ajratadi, | Guruhlarga ajraladi,yozib
Asosiy ularni baholash mezonlari bilan tanishtiradi(1- | oladilar,topshiriglar ustida
(60 dagiga) | ilova) mavzu bo’yicha tayyorlangan ishlaydilar.
topshiriglarni targatadi.(2-ilova).
2.2. Guruhlarga topshiriglarni bajarish uchun Faol gatnashadilar.
yordam  beradi,qo’shimcha  ma’lumotlardan
foydalanishga  imkon  yaratadi.Digqgatlarini
kutiladigan natijaga jalb etadi.
2.3. Har bir guruh topshiriglarni vatman Jamoa bo’lib bajarilgan
qog’ozlarga tushirib, ishning tagdimotini
taqdimotini o’tkazishda yordam beradi,izoh o’tkazadilar,bahs-munozara
beradi,bilimlarini umumlashtiradi,xulosalarga yuritadilar,qo’shimchalar
alohida e’tibor beradi.Topshiriglarni giladilar,baholaydilar,xulosa
bajarilishining qay darajada to’g’ri ekanligini chigaradilar.
diggat bilan tinglaydi.
2.4. Talabalarning bilimlarini chuqurlashtirish | Savollarga javob beradilar.
maqsadida blits-so’rov o’tkazadi.(3-ilova).Dars
yakunini umumlashtiradi.
[11-bosgich | 3.1. Ish yakunlarini chigaradi. Eshitadi.
Yakuniy 3.2.Faol talabalarni baholash mezonlari orgali Aniglaydi.
(10 dagiga) | rag’batlantiradi.
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari. 1-ilova
Guruh Baho Baholash ko 'rsatkichlari va mezonlari.
O 'tilgan Guruh faol Muommani Jami.
mavzuni ychish uchun
bilishadi takliflar
berishadi
Ball 1,0 0,5 1,5 3
1
2
3
Guruh ishlarini umumlashtiruvchi baho.
Guruh 1 2 3 Jami ball Baho.
1
2
3
2,2—-3ball-2a’lo
1,2 — 2 ball — yaxshi
0,5 - 1,1 ball —gonigarli
0 — 0,5 ball — gqoniqarsiz
2-ILOVA.

I-guruhga tarqatiladigan savollar:
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Siz mahallangizda fuqorolar yig’ini raisisiz yuqori tashkilotdan sizga xabar keldi.Sizning
mahallangizda shubhali shaxslar istiqomat gilar ekan.Shaxsini aniglab bizga olib brogan
chora tadbirlaringiz ro’yxati bilan yuboring.
Sizning taktikangiz:olib borilgan ishlaringiz haqida vatman qog’ozga sxematik tarzda
chizib izohlab bering. .

I1- guruhga targatiladigan savollar.
Siz maktab direktorisiz siz rahbarlik gilayotgan maktabda voyaga yetmagan ikki bola
gandaydir noma’lum guruhda faoliyat olib bormoqda.Bu holatni siz emas balki fuqorolar
yig’ini raisi sezib qolib sizga xabar berdi.
Siz rahbar sifatida qganday bu holatga garshi chora tadbirlarni amalgam
oshirasiz?Javoblaringizni sxematik ravishda vatman qog’ozga tushiring va javobingizni
aniq qilib izohlab bering.
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I11- guruhga tarqatiladigan savollar.

Siz maktabda o’qituvchilik qilasiz.Ta’til vaqtida Yaltaga dam olishga bordingiz lekin u
yerda siz gandaydir shubhali guruh tudasiga tushib qoldingiz.Bu vaziyatdan chiqish
yo’llarini yozib chiqing.

3ilova
Blits-so’rov savollari.
No Savol Javob.
1. Fugaro  muhofazasining kuch va vositalari
nimalardan iborat?
2. Favqulotda vaziyat nima?
3. Terrorchilik harakati nima?
4. . Jahonda qaysi mamlakatlar terrorchilar makoni
deb topilgan?
5. Xalgaro terrorizm deganda nimani tushunasiz?
6. . Terrorizm olib  kelishi  mumkin  bo’lgan
ogibatlarni oldini olish nimalrga e’tibor berish
kerak.
4 ilova.
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari.
Guruh Baho Baholash ko ‘rsatkichlari va mezonlari.
O 'tilgan Guruh faol Muommani Jami.
mavzuni ychish uchun
bilishadi takliflar
berishadi
Ball 1,0 0,5 1,5 3
1
2
3
Guruh ishlarini umumlashtiruvchi baho.
Guruh 1 2 3 Jami ball Baho.
1
2
3
2,2 -3 ball-2a’lo

1,2 — 2 ball — yaxshi
0,5 - 1,1 ball —gonigarli
0 — 0,5 ball — gqoniqarsiz
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Mavzuning gisgacha bayoni.

Terrorizim, ob’ektiv tomonidan, davlat, xalqaro tashkilot, jismoniy yoki yuridik shaxsni
muayyan davlar tuzilmalari yoki muayyan mansabdor shaxslarga yoxud soni noma’lum ko plab
fugarolarga, shaxar yoki ma’muriy hududiy birliklar aholisiga qonunda belgilangan muayyan
magsadlarga erishish uchun qo'rqitib ta’sir ko'rsatishga qaratilgan faol harakatlar bilan
harakterlanadi.

Terrorizim chog’ida a) uldirish bilan qo’rgitish; b) zurlik bilan qorgitish; v) mulkni
egallab olish yoki ushlab golish bilan go’rgitish; g)shaxsni garov sifatida egallab olish yoki
ushlab qolish bilan qo’rgitish; d)xorijiy davlatlar yoki xalgaro tashkilotlarning xalgaro
himoyadan foydalanayotgan vakolatxonalaridagi xizmat xonalarni yoki ularga tegishli turar joy
xonalariga bostirib kirishdan qo rgitish yoki majburlash vositasi sifatida foydalaniladi.

Terrorizim davlat, xalgaro tashkilot, jismoniy yoki yuridik shaxsni biron harakatni
gilishga yoki gilmaslikka majburlashga qaratilgan real harakatlar amalga oshirilganpaytdan
boshlab tugallangan deb hisoblanishi lozim. Bunda yuz bergan oqgibatlar hamda terrorchilik talab
gilinayotgan harakatlar amalda yuz bergan yoki yuz bermaganligini ahamiyati yo"q.

Sub’ektiv tomondan, terrorizim gasddan sodir etilgan jinoyatdir. Bu o'rinda to'g'ri gasd
haqida so'z boradi, chunki aybdor o'zi sodir etayotgan harakatlar tegishli sub’ektlarni o'zi
muayyan vositalarni
go'llagan xolda erishmogchi bo’lgan muayyan harakatlarni sodir etishga o°zini tiyishga
majburlashga garatilgan harakatlar ekanligini anglaydi. Aybdor shaxs ko zlayotgan: a) xalgaro
munosabatlarni chigallashtirish; b) urush chigarishga ig'vo qilish; v) mamlakatdagi vaziyatni
bargarorlashtirishdan iborat magsadlar ham to g ri gasdning mavjudligidan dalolat beradi. Ushbu
maqsadlar majburiy-mugqobil hususiyatga ega.

16 yoshga yetgan har gqanday aqli raso jismoniy shaxs terrorizim sub’ekti bo'lishi
mumkin.

JK 155-m 2-gismida davlat yoki jamoat arbobi yoki hokimyat vakilining davlat yoki
jamoatchilik faoliyati munosabati bilan uning hayotiga suigasd yoki uning badaniga shikast
etkazish sifatida tushuniladigan terrorchilik harakati uchun javobgarlik belgilangan. Bunday
faoliyatning terrorchilik harakatiga Kiritilishiga sabab shundaki, bu harakatlar ochig ko'rinib
turgan qo'rqitish hususiyatiga ega, chunki ular gonunda aniq belgilangan qo yidagi mugobul
maqsadlarga erishish uchun amalgam oshiriladi: a)vaziyatni barqarorlashtirish; b)davlat
organlarining qarorlar gabul qilishiga ta’sir ko rsatish; v)siyosiy va boshqa ijtimoiy faoliyatga
tusqinlik qilish.

Ob’ektiv tomondan, terrorchilik harakatiga ikki muqobul turning bo’lishi xos. Birinchisi,
hayotga qaratilgan har ganday harakatlarda namoyon bo ladi. Terrorchilik harakatining bu turi,
amalda yuz bergan ogibgtlardan gatiy nazar, bevosita harakatlar amalgam oshirilgan paytdan
boshlab tugallangan hisoblanadi.

Terrorchilik harakatining ikkinchi turi har ganday darajadagi badanga shikast
yetkazishdan iborat bo'lib, bo'nday oqibatlar yuz bergan paytdan boshlab tugallangan jinoyat
deb hisoblanadi.

Qonunda terrorchilik harakati sodir etilishining anig belgilangan magsadlari mavjudligi
sub’ektiv tomondan faqat to'g'ri qasdning mavjudligidan dalolat beradi.

JK 155-m 3-gismda terrorizimning va terrorchilik harakatining umumiy
kvalifikasiyalovchi xolatlar sifatida: a)inson ulimi yoki; b)boshqga og'ir ogibgtlarning yuz berishi
nazarda tutilgan.

Binobarin agar terrorizim yoki terrorchilik harakati natijasida odam ulsa, gilmish ushbu
norma bilan to’lig gamrab olinadi va jinoyat qonuning boshga moddalari boyicha qo shimcha
kvalifikasiya qilish talab etilmaydi.
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Mashg’ulotNe8 Favqulodda vaziyat yuz berganda avariya qidiruv ishlarini olib borishga oid

tadbirlar.

Amaliy mashg’ulotni olib boorish texnologiyasi.

Vaqti2 soat

Talabalar soni: 25-30 nafar

O’quv mashg’uloti shakli.

Bilimlarni chuqurlashtirish va kengaytirish bo’yicha semenar
mashg’uloti.

O’quv mashg’uloti rejasi:

1. Jaroxatlanganlarni qutqgarish.
2. jaroxatlanganlarni saralash va birinchi yordam ko’rsatish.

O’quv mashg ulotning magsadi:Talabalarga favqulodda vaziyat yuz berganda kechiktirib
bo’lmaydigan shoshilinch qo’tqaruv tadbirlarini o’tkazish haqida tushuncha berish.

Pedagogik vazifalar:
-mavzu bo’yicha bilimlarni
tizimlashtirish,mustahkamlash.

O’quv faoliyatining natijalari:
Talaba:
- Qidiruv kuchlari va ularning guruhlarini ajrata oladilar

-jamoa bilan ishlash | - Qidiruv ishlarini bosgichma-bosgich amalgam oshira oladilar

ko’nikmalarini hosil qilish - Jabrlanganlarni saralash qoidalarini bilib oladilar va
-tibbiy ma’lumotlar va amalgam oshira oladilar.

axboratlarni ~ tahlil ~ qilish | - Jabrlanganlarga vrachgacha bo’lgan yordamni Kko’rsata
ko’nikmalarini rivojlantirish. oladilar.

O’qitish uslubi va texnikasi. Blits-so’rov,birgalikda o’qiymiz, deskussiya usullari

O’qitish vositalari Mavzuga tegishli

materiallar,UUM,proektor,flipchart,marker,doska.

O’qitish shakli Bilimlarni chuqurlashtirish va kengaytirish,individual va guruh

bo’yicha o’qitish.

O’qitish sharoitlari Kompyuter texnologiyalari,proyektor bilan

ta’minlangan,guruhda dars o’tishga moslashtirilgan auditoriya.

Semenar mashg’ulotining texnologik xaritasi.11-mashg’ulot.)

Bosgichlar vaqti Faoliyat mazmuni
O’qituvchi Talaba
1-bosqgich:kirish | 1.1.Mavzuni magsadi rejadagi o’quv natijalarini e’lon | 1.1. Mavzuni
(20 min) giladi  ularning  ahamiyatini  va  aktualligini | yozadi va
asoslaydi.Mashg’ulot hamkorlikda ishlash | savollarga  javob
texnologiyasini qullagan holda o’tishini ma’lum giladi. beradilar.
1.2.Aqliy hujum metodidan foydalangan holda
auditoriyaning tayyorgarlik darajasini aniglaydi:
1)Respublika gidiruv qutgaruv markazining vazifalari
nimalardan iborat? Mavzuning muhokamasi guruhlarda
davom etishini e’lon giladi.
2-bosgich 2.1.Talabalarga savollar targatiladi va javoblarni 2.1.0’quv
asosiy muhokama qgiladi. natijalarini tagdim
(60 min) (2-ilova). giladilar
Kutilayotgan natijalarni eslatadi. 2.2.Savollar
2.2..(1-ilova).Baholash mezonlarini namoish giladi. beradilar.
2.3.Vazifani bajarishda o’quv materiallari 2.3.Javoblarni
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mavzuga oid adabiyotlar,UUMIardan foydalanish
mumkinligini eslatadi..

Guruhlarda ishlashni boshlanish vaqtini e’lon qiladi.

2.4. Tayyorgarlikdan kyein tagdimotni boshlangani e¢’lon
gilinadi

2.5.Talabalar javoblarini sharhlaydi,xulosalarga e’tibor
beradi,aniqik kiritadi.

2.6.Talabalarga B.B.B wusuli bo’yicha ifodalangan
jadvalni namoish qiladi va ustunlarni to’ldirishni aytadi.
Tushunchalarga izohlarni to’g’rilaydi va savollarga
javob gaytaradi.

Guruhlar faoliyatiga umumiy ball beradi.

to’ldiradilar.
2.4.jadvalni
ustunlarini
to’ldiradi
muhokamada
ishtirok etadi.

va

3- 3.1.Mashg’ulotni yakunlaydi talabalarni baholaydi va | 3.1. Eshitadilar.
bosqgich:yakuniy | faol ishtirokchilarni rag’batlantiradi,
(20 min) 3.2.Mustaqil ish sifatida Mavzuga oid krassivord tuzib | 3.2 Topshiriglarni
kelishni topshiriq sifatida beradi. yozib oladilar.
3.3 Test savollariga aniq javoblarni topish.
1-ilova.
Baholash mezonlari va ko’rsatkichlari(ball)
1 topshiriq | 2 topshiriq | 3 topshiriq (har bir savol 0,2 | Ballar yig’indisi.
Guruh ball)
(1,0 (1,4) 1savol | 2 savol 3 savol (3,0)
1
2
3
2-ilova.
B.B.B. Metodi asosida targatma materiallar
Tushuncha Bilaman “+”, Bildim “+»,
Bilmayman “-”. Bilolmadim «-”,
1 | Maxsus harbiylashtirilgan gidiruv gismi
2 | Davlat suvda gutgaruv gismi
3 | Qutgarish xizmati
4 | Saralash
5 | Qidirish va topish
6 | Davolash,evakuatsiya
7 | Yalpi qirg’in qurollari
8 | Zararlangan o’choqlar
9 | Radiaktiv modda
10 | Ximiyaviy zaharlanish.
11 | Bakteriologik zaharlanish
12 | Baxtsiz hodisa
13 | RQQMM
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14 [ DSQX

3.2.Uyda har biringiz mustaqil ravishda mavzuga oid krassivord tuzasizlar.

Mavzuning gisgacha bayoni:

Falokat uchog iga sogligni saglash kuchlari va vositalarini tezlik bilan olib kirish, ular
ishini to"g’ri tashkil gilish va jabrlanganlar ofat joyidan tashgari evakuatsiya qilinishi ogilona
tashkil etilishi bilan bu tadbrlar vaqtida bajarilishiga erishiladi. Jabrlangan aholi shunda tibbiy
yordamning hamma turlari, yaniy birinchi tibbiy yordam, birinchi shifokor yordami, malakali va
ixtisoslashgan tibbiy yordam birin —ketin ta’minlanadi.

“Tibbiy evakuatsiya bosqich” deganda tibbiy evakuatsiya yo'llarida shikastlanganlarni
gabul qilish, saralash ularga tibbiy yordamning muayyan turlarini ko'rsatish hamda ularni yana
nariroq evakuatsiya gilishga tayyorlash muljallangan sag ligni
saglash kuchlari va vositalari tushuniladi. Xozirgi vaqtda Ozbekiston Respublikasidagi
favqulodda vaziyatlarda shikastlanganlarni davolash-evakuatsiya gilish ko'zda tutiladigan ikKki
bosgichli tizim gabul gilingan.

Shikastlanganlarga ofat uchoglari va joylarda tibbiy yordam ko rsatish ishlarini shartli
tarizda uch davrga: yakkalash (ezolatsiya gilish): qutgarish va sogligni tiklash davriga bo'ish
mumkin.

Birinchi tibbiy yordam.

Shikast uchog’iga tushib, o'z holicha qoladigan shikastlanganlarni yakkalab olish
davrida shikast olingan joyining o'zida hayotiy ko rsatkichlarga muvofiq beriladigan birinchi
tibbiy yordama alohida rol o’ynaydi. O "z vaqgtida va to"g'ri ko rsatilgan birinchi tibbiy yordam
shikastlangan odamning hayotini saglab qoladi va salbiy ogibatlar rivojlanishini oldini oladi.
Bunda eng avvalo favqulodda vaziyatning shikastlovchi omillarini to xtatish (suvdan olib
chigish, yonayotgan kiyimlarni uchirish, yonayotgan imorat ichidan yoki shikast zonasidan olib
chigish va h. k) choralarini korish kerak, shuningdek jabrlangan kishining ahvolini tez va to'gri
aniglashning ahamiyati katta bo ladi. Shikastlangan kishini ko’rib chigishda shifokor muayyan
algoritim (tartib, ketma-katlik) da foydalanishi mumkin. Bular:

- 0giz bushlig’l va yugori nafas yollarini tekshirish ( ularni begona, yot narsalardan
tozalash);

- nafas olish harakatlarining hususiyatlari va qanchalik tezligiga baho berish (o'prani su’niy
nafas oldirish va yurakni bevosita ugalash);

- gon tomirlari butunligini aniglash(aynigsa arterial tomirlardan qon oqishini vaqgtincha yoki
butunlay tuxtatish);

- yurak gon tomir tizimi (tomir urushi) ahvoliga baho berish;

- sezgia’zolar, asosan ko'rish a’zolariga (organizim

qanday ta’sirlanishiga) baho berish;

- shikastlangan kishining nutgiga baho berish.

Birinchi tibbiy yordam berishning eng gisga muddati-shikastlangan ondan boshlab 30
dagiga, nafas olish tuxtagan bo"lsa, bu vaqgt 5-7 dagigagacha gisqgartiriladi. Zaharlangandan keyin
dastlabki 30 dagiga ichida birinchi yordam olganlarda umumiy ahvolning ogirlashuvi ikki
barobar kamayishi vagt omili nagadar muhumligini ko rsatadi. Jaroxatlangandan so'ng bir soat
mobaynida yordam ko rsatilmasa ulimga sabab bo'lishi 30 % ga 3 soatgacha yordam
berilmaganda esa 60 % va 6 soat yordam berilmaganda 90 % gacha ortadi.

Birinchi tibbiy yoramni shikastlangan kishining o°zi yoki uning yonida bo lganlar aholi,
sandrujenachilar, fugaro muhofazasi tuzilmalarining shaxsiy tarkibi ko rsatiladi,

Jabrlanganlarga tibbiy yordamning kiyengi yordamning bosgichi ularga shifokor
kelgunga yordam ko'rsatish hisoblanadi. Bunday yordam ruyxatdagi tibbiy vositalardan keng
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foydalanish va bunday yordam berishda o'rta tibbiy ma’lumotli odamlar (tibbiy hamsheralar,
flitsherlar) ishtirok etishi hisobiga birinchi tibbiy yordam imkoniyatlarini kengaytiradi.

Birinchi shifokor yordami.
Bu shikastning jabrlanganlar hayotiga bevosita xavf soluvchi gibatlarni bartarav qgilish,

jaroxat infeksiyasi yanada rivoj topishining oldini olish va shikastlanganlarni evakuatsiyaga
tayyorlash maqgsadida tibbiy evakuatsiyaning birinchi bosqichida shifokorlar bajaradigan
davolash muhofaza majmuidir. Bunday yordamni umumshifokorlik tayyori bolgan va ixtisosli
jarrox shifokorlar korsatadi. Shikastlangan ondan kiyengi 3 soat, eng ko pi bilan 6 soat birinchi
shifokor yordami ko rsatish uchun eng gisqga muddat hisoblanadi. Tibbiy yordamning bu turini
hamma ixtisosdagi shifokorlar hatto muqum shifoxonalardagi o'rta tibbiy ma’lumotli bo'lgan
tajribali xodimlar ham bilishlari kerak.

Malakali tibbiy yodam.

Davolsh muassasalarida tegishli ixtisosdagi shifokorlar amalgam oshiradigan, shikast
ogibatlarini, birinchi galda hayot uchun xavfli ogibatlarni bartaraf gilishga ihtimoli bor
og'irlashuvlar oldini olishga va rivojlana boshlagan sal’biy oqibatlarga qarshi ko rashishning
shikaslanganlarni o°zil kesil natijagacha davolashga garatilgan jarroxlik va terapivtik tadbirlar
majmuidir.

Ixtisoslashgan tibbiy yordam.

Ixtisoslashgan davolash muassasalarida odamning ba’zi a’zolari va tizimlaridagi
buzulishlarini maksimal darajada tiklash magsadida maxsus aparatlar va uskunalardan
foydalanib mutaxasis shifokorlar bajaradigan davolash muhofaza tadbirlari majmuidir.

Fuqaro muhofazasi tibbiy xizmati hamda “Halokatlar tibbiyoti” xizmatining
favqulodda vaziyatda jabrlanganlarga tibbiy yordam ko'rsatish uchun jalb etiladigan
kuch va vositalar.

Birinchi tibbiy yordam mumkin gadar ko prog odamlar hayotini saglab golish, aholi,
0 quvchilar, najotkorlar eng avvolo 0°z-0'ziga va bir-biriga yordam berish usuli, qoyilgan
mavjud bo lgan, ruyxatdagi vositalar shaxsiy dori qutisi, turli dorivor moddalar va h. k lardan
foydalanib:

tez va kechiktirib bo Imaydigan ixtisoslashgan tibbiy yordam xizmati;
shahar va tunmandagi markaziy kasalxonalar, joylardagi shifokorlik nugtalari va uchastkalari
xodimlari, yaniy bir shifokor, ikki hamshera va ikki sanitardan iborat shoshilinch tibbiy
yordam birgadalari tashkil etilib bevosita shikast uchog ida faoliyat ko rsatadilar.
Ixtisoslashgan (doimiy, shay) shoshilinch tibbiy yordam birgadalari esa, respublika
viloyatlar, shaharlar. U yerdagi ko p sohali, ixtisoslashgan

tibbiy muassasalar oily tibbiy o’quv yurtlarining klinikalari, ilmiy tadgigot institutlari
hamda markazlar bazasida barcha mutaxasisliklar buyicha tashkil etiladi. “Holakatlar
tibbiyoti” xizmati tuzilmalari va muassasalari asosan birgada usuli boyicha tashkil etilib ikki
bosqichli tizimda faoliyat ko rsatish bilan belgilanadi. Bu vazifalar:

Birinchi bosgichda shikast uchog’i yoki uning chegarasida:

-jabirlanganlarni gidirib topish, golda kutarib yoki transportga olib chiqish;

- birinchi tibbiy yoki birinchi shifokor yordamini ko rsatish.

- boshga xizmat sohalari bilan yagin va o zaro hamkorlikda ishlash.

- sanitary gigienil va epidemiyaga qgarshi tadbirlarini o tkazishdir.
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Mavzu Ne9.Epidemiologiya asoslari,Dezenfeksiya,Dezenseksiya,Deratizatsiya

haqida ma’lumot

mavzusining

amaliy mashg’uloti ta’lim texnologiyasi.

Talabalar soni-20-30 ta

O’quv soati-2 soat

O’quv mashg 'ulotining
shakli

Bilimlarni kengaytirish va chuqurlashtirish.

Amaliy mashg 'ulotda
muhokama gilish uchun

savollar. lishi

1.Epidemiologiya fani haqida ma’lumot.
2Epidemiologik kasalliklarni vujudga kelishi va tarqa-

3.Dezinfeksiya qilishda qo’llaniladigan kimyoviy vositalar
2. Dezenseksiya hagida ma’lumot
3. Deratizatsiya haqida ma’lumot

Mashg’ulotning magsadi: mavzu bo’yicha bilimlarni kengaytirish va chuqurlashtirish.

Pedagogik vazifalar:

O’quv faoliyatining natijalari:
Talaba bajarishi lozim:

e Epidimiologiya tog’risida
ma’lumot berish va bilimlarni
kengaytirish

Epidimiologiya tog’risida ma’lumotga ega
bo’ladilar.

e Epidimiologik kasalliklarni
vujudga kelish holatlari hagida
tushuncha berish

e Epidimiologik kasalliklarni ganday  vujudga
kelish holatlari haqida tushunchaga ega bo’ladilar.

e Bilimlarni tagqoslashni,
umumlashtirishni,tahlilni
tizimlashtirish ko’nikmasini
hosil gilish.

e Bilimlarni tagqoslashni,
umumlashtirishni,tahlilni tizimlashtirish

e O’z fikrlarini shakllantirish va
bildirish jarayonini tashkil gilish.

e Talabalar o’z fikr va mulohazalarga
bo’ladilar, fikrlarini bayon qila oladilar.

ega

e  Kommunikatsiya,guruhda
ishlash ko’nikmalarini
rivojlantirish.

e Turli usullar va modellarni tahlil giladilar.
e Dezenfeksiya gachon va qayerda qo’llanilishini
tahlilgila oladilar.

O qitish usullari.

Suhbat,aqliy hujum,tagdimot,blits-so’rov.

O qitish vositalari.

Ma’ruza matnlari,taeqatmamateriallar,
doska,bo’r,format gog’ozlar,
markerlar,skotch.

O qitish shakli.

Frontal va jamoaviy,kichik guruhlarda ishlash.

O qitish shart sharoitlari.

Texnik vositalardan foydalanishga va kichik
guruhlarda ishlashga muljallangan auditoriya.

Monitoring va baholash.

Og’zaki nazorat:o’quv vazifalari,jadvallar tuzish.

Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.

Bosqichlar Faoliyat mazmuni
vaqti: O’qgituvchi Talabalar
1-bosgich kirish | 1.1. O’quv mashg’ulotning mavzusi |1.Tinglaydilar,yozib
(20min.) magsadi,rejalashtirilgan natijasi va uni o’tkazish |oladilar.

rejasini aytadi.O’qitish kichik guruhlarda ishlash
texnologiyasi asosida olib borilishi e’lon qilinadi.

258




1.2.Mavzuning tayanch iboralari asosida blits-
so’rov o’tkazadi.Quyidagi tushunchalarga ta’rif
berishni taklif giladi:
< Epidemiologiya tushunchasiga ta’rif bering;
< Dezenfeksiya deganda nimani tushunasiz;
< Deratizatsiya usullari;
< Dezenseksiya tushunchasiga izoh bering;
& Deznfiksiyalovchi  suyuqgliklarga  nimalar
kiradi?
Ushbu amaliy mashg’ulot oxirida berilgan
vazifani ya’ni kichik guruhlarga bo’linib
ishlash jarayonida savollarga guruhchalar
jamoa bo’lib ishlashni va ish yakunida
javoblarini izohlashni taklif giladi.(1-ilova).
Guruhda ishlash natijasi plakat qog’ozlarda
ko’rsatilishi kerakligini e’lon qgiladi.

2.Savolga javob

beradilar.

2-
bosgich.Asosiy
(50 min.)

2.1.Talabalarni 3 takichik guruhga
bo’ladi.O’quv vazifalarni tarqatadi. (2-ilova).
Qanday natijalar olinishi kerakligini
aniqlashtiradi.Baholash ko’rsatkichlari va
mezonlarini sharhlaydi.(3-ilova).Vazifani
bajarishda qanday qo’shimcha materiallardan
foydalanish mumkinligini
tushuntiradi(masalan:darslik,ma’ruza matnlari).
Guruhlarda ishni boshlashni e’lon qiladi.

3.Talabalar kichik
guruhlarga
bo’linadilar.O’quv
vazifalari,baholash
ko’rsatkichlari va
mezonlari bilan
tanishadilar.VVazifani

bajaradilar.

3-
bosqgich.Yakuni

y
(20 min.)

3.1.Tagdimot va guruhlarda ishlash natijalarini
0’zaro baholashni tashkil giladi.

Sharhlaydi,bilimlarni  umumlashtiradi,vazifani
bajarish jarayonida gilingan
xulosalar,umumlashtirishlarga e’tiborini qaratadi.

3.1.Taqdimot
qilishadi.Qo’shimchalar
gilishadi,baholasha

-di.

4.1.1sh yakunlarini e’lon giladi.

4.1.Tinglaydilar,anigl

ashtiradilar.
4.2. Eng vyaxshi ishtirok etgan talabalarni
rag’batlantiradi.
4.3.Mustagqil ish uchun vazifa beradi 4.3.Mustaqil ish
uchun vazifani yozib
oladilar.
1-ilova

Guruhda ishlash qoidasi.

Sherigingizni diggat bilan tinglang.
Guruh ishlarida o’zaro faol ishtirok eting,berilgan topshiriqlarga javobjarlik bilan
yondashing
Agar sizga yordam kerak bo’lsa,albatta guruh a’zolariga murojat eting.
Mabodo sizdan yordam so’rashsa,albatta yordam bering.
Guruhlar faoliyati natijalarini baholashda hamma ishtirok etishlari shart.
Shun aniq tushunmog’ingiz lozim:
e Boshqalarga o’rgatish orqalio’zimiz o’rganamiz;
e Biz bitta kemadamiz:yoki birgalikda suzib chigamiz,yoki birgalikda
cho’kib ketamiz.
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Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari.(ballarda)

3-ilova

Ne 1 2 3 Jami ballar
Guruhlar vazifa vazifa vazifa
(0,5) (0,5) (2,0) (3,0)
1
2
3
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2-ilova
O’quyv vazifalari

Birinchi guruh uchun o’quv vazifasi

Ikkinchi guruh uchun o’quyv vazifasi \

Uchunchi guruh uchun o’quv vazifasi \
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Dezifiksiyan

5-ilova

[Xlorliohak ] ing [ Xoramin ]
<: ximiyaviy :>

metodlari

da

Lizol

C Formalin

D

Mustagilish uchun

r 2,3,5% li eritma

C = >

6-ilova.

vazifa.

W/

\ /4

Epidemiologiya

asoslari

A
\ 4
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Epidemiologiya asoslari. Dezinfeksiya. Dezinseksiya. Deratizatsiya
Epidemiologiya asoslari.

Epidemilogiya yuqumli kasalliklarning kelib chigishi, odamlar orasida targalishi va
yo’qolishi qonuniyatlarini o’rganadigan hamda ularning profelaktikasi va butunlay tugatilishi
metodlari to’g’risidagi fandir. Yuqumli kasalliklarning kollektiv orasida tarqalishi murakkab
bo’lib, u epidemik prossess deb ataladi. Epidemik prossesning ganday kechishi, birinchidan
mikroorganizm (odam organizmi) va mikroblarning xususiyatiga bog’liq bo’lsa, ikkinchidan
sotsial; faktorlar: aholining turmush darajasi, zichligi, ma’daniyati, ovqatlanish va suv bilan
ta’minlanish xarakteri, kasbi va boshqalarga bog’liq. Epidemik protses ro’y berishi uchun
quyidagi 3 zveno: 1) infeksiya manbaii 2) kasallik qo’zg’atuvchilarning tarqalish imkoniyati; 3)
kasallikka moyil kolliktev mavjut bo’lishi shart. Ular tashqi muhitning ma’lum sharoitidagina
o’zaro duch keladi.

Dezinfeksiya

Dezinfeksiya mikroblarni zararsizlantirish, epidemik proseslarning ikkinchi zvenosiga
ta’sir etishga garatilgan. Bu tadbir tufayli mikroblarning tashqi muhitda tarqalish yo’llariga chek
qo’yiladi.Yuqumli kasalliklar tarqalishida rol o’ynaydigan bo’g’imoyoqlilar (pashsha, chivin,
burga kana va boshgalar) ni girish tadbirlari dezinseksiya deyiladi. Ayrim yuqumli kasalliklarda
kemiruvchilar (sichqon, kalamush, yumronqoziq va boshgalar) infeksiya manbai hisoblanadi.
Ularni gidirish deratizasiya deyiladi.

Dezinfeksiyaning fizik va ximiyaviy usullari bor. Fizik usullar dezinfeksiyaning oddiy va
keng qo’llanadigan usullaridan hisoblanadi. Tabiiy sharoitda quyosh nuri, aynigsa uning
ul’trabinafsha qismi barcha turdagi mikroblarga halokatli ta’sir ko’rsatadi. Ba’zi yuqumli
kasalliklarda, masalan, grippda Xonalar kvars lampalarining ult’rabinafsha nurlari bilan
dezinfiksiyalanadi. Axlat, chigindilar va boshqalarni yogib yuborish ham dezinfiksiyaning fizik
usullarida hisoblanadi. Shuningdek ich kiyim va o’rin ko’rpani dazmollash ham dezinfiksiyaning
bir usulidir. Bemor  Kkiyim-kechagi, ko’rpa-to’shagi va laboratoriya asboblarini
dezinfiksiyalashda issiq havo kameralaridan ham foydalaniladi.

Qaynatish ham dezinfiksiyaning ishonchli va oddiy usullaridan hisoblanadi. Ko’pgina
mikroblar 100°da nobut bo’ladi. Spora hosil giladigan mikroblar anashu temperaturada 10-15
minutda nobut bo’ladi. Qaynagan suvga ishqoriy tuzlar va sovun qo’shilsa, uning
dezinfiksiyalovchi ta’risi kuchayadi.

Sovun bug’i. Tutingan suv bug’i juda kuchli dezinfiksiyalovchi ta’sir ko’rsatadi. Uning
ta’siri 2 elimentdan: namlik va yuqori temperaturadan iborat. Avtoklav deb atladigan apparatlar
ishi anashu prinsipga asoslangan. Ularda 1,5 atm bosim hosil qilib, bug’ temperaturasini 120°
gacha ko’tatish mumkin. Xirurgik asboblar va bog’lash materiallari, odatda aktovlavda
sterillanadi.

Dezifiksiyaning ximiyaviy metodlari amalga keng qo’llaniladi. Bunda ayniqsa xlirli ohak,
xloramin, fenol, lizol, formalin ko’p ishlatiladi. Xlor tutuvchi preparatlarning qo’llanishi ular
tarkibida aktiv xlorning ta’siriga bog’liq. Ular 2,3,5% 1i eritma holida ichak infeksiyalarida
bemor chigindilarini, pol vaidish-tovoglarni dezinfiksiyalashda ishlatiladi.

Xlorli ohak o’tkir xlor ketadigan oq poroshok. Uning dezinfiksiyalovchi xususiyati
tarkibidagi aktiv xlor foiziga bog’liq. U 20-30% gacha aktiv xlor tutgan holda ishlab chigariladi.
Xlorli ohak suvni idish-tovogni, bemor ajratmalarini, binolar, xojatxonalarini va boshgalarni
zararsizlantirish uchun ishlatiladi.

Xoramin suvda yaxshi eriydigan oq yoki bir oz sarg’ish poroshok. Tarkibida aktiv xlor
miqgdori kamida 25-30% ni tashkil etadi. Xliramin eritmalarini avzalligi ularning ancha
turg’unligidir. Xlorli ohak qaysi maqsadda ishlatilsa, bu ham xuddi shu maqsadlarda ishlatiladi.

Fenol kristal holdagi karbon kislota. Suvda gisman eriydi. Tarkibida 10% li suv tutsa,
suyuq karbon kislota deb ataladi.
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Lizol spesifik hidga ega qizg’ish qo’ng’ir rangli tiniq suyuqlik. 3-5% li eritmalar holidagi
binolarni, bamor ich kiyimlarini, tuvakni, teri rezinadan ishlangan buyumlarni, poyabzalni
dezinfiksiyalash uchun ishlatiladi.

Formalin tiniq, rangsiz, hidli sutyuqlik. Asosan bug’- formalin kameralarida, bug’ bilan
aralashtirib kiyimlarni, aynigsa mo’yna buyumlarini dezinfiksiyalashda qo’llaniladi.

Dezinfiksiya o’tkazilish vaqtiga garab uch turga: profilaktik, joriy va yakunlovchi
dezinfiksiyaga bo’linadi.

Profilaktik dezinfiksiya jamoat joylarida (hammom, hojastxona va boshgalarda) kasallik
yuqishining oldini olish magsadida o’tkaziladi. Vodoprovod suvini xlorlash, xirurgik asboblarni
sterillash ham profilaktik dezinfiksiyaning bir turidir.

Bemordan ajralgan chiqgindilarni o’z vaqtida zararsizlantirib turish joriy dezinfiksiya
hisoblanadi. U uyda (bemor kasalxonaga jo’natilguncha) va kasalxonada har kuni amalga
oshiriladi. Bemor foydalangan idish-asbob, shuningdek , binolar ham muntazam
dezinfiksiyalanib turiladi.

Yakunlovchi dezinfiksiya bemor uyda (uni kasalxonaga jo’natilgandan so’ng) va
kasalxonada- bemor tuzalib chiqib ketgandan keyin o’tkaziladi va o’rin ko’rpasi kamerralarda
dezinfiksiyalanadi.

Dezinseksiya. Dezinseksiya magsadlarida fizik vositalardan tashgari, gator ximiyaviy
vositalar: DDT, geksaxloran, xlorofos, dixlorofos va boshgalar ham ishlatiladi.

DDT sof holda hidsiz, suvda erimaydigan oq kristal poroshok. Kerosin va skipidarda
eriydi. Bit, burga, chiviv, pashsha kabi hasharotlarni girish uchun ishlatiladi.

Geksaxloran o’tkir qo’lansa hidli, kulrang kristal modda. DDT kabi organik
suyuqliklarda eriydi va u qo’llanadigan hollarda ishlatiladi.

Xlorofos kristal modda bo’lib, suvdagi eritmalari va aerozili pashsha va hasharotlarga
qarshi samarali qo’llaniladi. Purkagich holida chiqarilayotgan dixlorofos qo’llash uchun qulay va
hasharotlarga kuchli ta’sir ko’rsatadi.

Derezatsiya. Kemiruvchilarning girish uchun deratizatsiyaning mexanik, Ximiyaviy va
biologik vositalardan foydalaniladi. Mexanik vositalar sifatida tuzoq, qopqon va to’r qo’llaniladi.
Ximiyaviy vositalardan krisid, rux, fosfit va zookumarin ko’p ishlatiladi. Ular kukun holida
chigariladi. Deratizatsiyaning biologik metodi kemiruvchilarga suniy ravishda salmonellyoz
kasallikgini yuqtirib, ularni girib yuborishdan iborat.

Kasallik mikroblari tabily yo’l bilan ko’payadigan organizm (odam yoki hayvon
organizmi) infeksiya manbaii hisoblanadi. Ko’pgina yuqumli kasalliklarda bemor odam
infeksiya manbaidir. Mikroblar bemor organizmidan turli yo’llar bilan ajraladi. Ularning qay
yo’sinda ajralishi kasallik protsessida asosan organizmning qaysi joyi jarohatlanishiga bog’liq.
Jumladan yugumli oshgozon- ichak kasalliklarida mikroblar asosan najas bilan ajraladi. Yugori
nafas yo’llari infeksiyalarida qo’zg’atuvchilar bemor aksirganda va yo’talganda, so’lak va tufuk
tomchilari bilan chigadi va hokazo.

Kasallikning turiga garab, mikroblarning tashgi muhitga targalishi turli davrlarda har xil
bo’ladi. Chin chechak, qizamiq, quturish kabi kasalliklaning yashirin (hali kasallik belgilari
paydo bo’lmagan) davrida mikroblar tashqariga ko’plab ajraladi.Aksari o’tkir yuqumli kasalik
bilan og’rigan bemorlarda kasallik zo’raygan davrda qo’zg’atuvchilar ko’plab ajraladi. Ba’zi
yuqumli kasalliklarda (ich terlama, paratif, dezinteriya va boshgalarda) tuzalish davri-
rekonvalessensiyada ham mikroblar intensiv ajraladi. Ayrim hollarda esa bemor kasallikdan
tuzalib ketganidan keyin ham ma’lum vaqtgacha infeksiya ajratib turishi mumkin. Bunday
odamlar bakteriya tashuvchilar deyiladi. Agar bakteriya tashuvchilik 3 oydan kam muddatda
to’xtasa-o 'tkir bakteriya tashuvchi, 3 oy muddatdan ortig davom etsa- surunkali bakteriya
tashuvchi deyiladi.
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Bundan tashqari sog’lom bakteriya tashuvchilar ham bo’ladi. Ularda kasallik shuncha
yengil o’tadiki, hech qanday belgilar bilan namoyon bo’Imaydi. Bunday odamlar 0’zi sezmagan
holda bakteriya ajratadi.

Epidemiologik, ya’ni kasalliklarni tarqatish nuqtaly nazaridan bakteriya tashuvchilar,
kasallik belgilari yaqqol ifodalangan bemorlarga nisbatan xavflidir. Chunki ular o’zini sog’lom
hisoblab, boshqalar bilan muomalada bo’ladi, kasallik tarqatadi.

Ayrim turdagi hayvonlar asosiy infeksiya manbai hisoblanadigan va ulardan odamga
yugadigan kasalliklar zoonozlar deb ataladi.

Brusellyoz,toun,kuydirgi,ogsim, manga va boshqgalar shular gruppasiga kiradi. Kasallik
kasal hayvonlardan odamga turli yo’llar bilan: 1)bevosita kasal hayvon tishlaganda, ining
go’shtini nimtalaganda; 2)kasal hayvon mahsulotlari (go’sht, sutini) iste’mol gilganda; 3)hayvon
xomashyolari: terisi, juni orgali yugishi mumkin.

Tarqalish mexanizmi. Mikrob infeksiya manbaidan ajralib, tashqariga chigganidan so’ng
nobut bo’lishi yoki uzoq vaqt saqlanishi mumkin. Manashu davrda ularda ta’sir etish va qirish
oson bo’ladi.Ular ko’pincha quyosh nuri, yorug’lik, quritish ta’sirida nobut bo’ladi.
Gripp,meningokokk infeksiuyasi va so’zak qo’zg’atuvchilari tashqi muhitda bir necha minut
ichida nobut bo’ladi. Ba’zi mikroblar esa tashqi muhitda hayot faoliyatini uzoq saqlab
turadi.Masalan kuydirgi, gogshol va botulizm tayoqchalari tashgi muhitda sporaga aylanib,
tuproqgda bir necha yillar saglanishi mumkin.

Bemor organizmidan ajralishiga va tashgi muhitda saglanish xususiyatiga garab, kasallik
mikroblari sog’lom odamga turli yo’llar bilan yugadi.

Havo- tomchi orqali tarqalishi. Qizamiq, ko’kyutal, gripp, chechak, bo’g’ma, qizilcha va
boshqalar shu yo’l bilan tarqaladi. Bunda bemorning nafas yo’llari bilan ajralgan havo va tufuk
tarkibidagi mikroblar tomchi holida tashqariga tarqaladi. Yirik tomchilar og’irligi tufayli tez
cho’kib, uzoqga tarqalmaydi. Sog’lom odam nafas olayotganda havo bilan birga undagi
mikroblar ham burun va nafas yo’llariga tushadi. Shunday qilib kasallik yugadi. Tashqi muhitda
turg’un bo’lgan bo’g’ma, chechak mikroblari, streptokokklar chang orqali tarqalib ham nafas
yo’llariga tushishi mumkin.

Kontakt yo’li Kontakt bevosita va bilvosita bo’ladi. Quturish zahm va so’zak kasalliklari
bevosita kontakt yo’li bilan yuqadi. Shunday yo’l bilan ba’zi nafas infeksiyalari- bo’g’ma
qizilcha bemor sog’lom odamni o’pkanida yuqishi mumkin.Qo’zg’tuvchilari tashqi muhitda
turg’un bo’lgan ko’pkina kasalliklar bilvosita kontakt yo’li bilan yugadi. Bunda turli idish
tovoq, o’yinchoqlar, sochiq, dastro’mol, kiyim kechak mikrob tarqatuvchi faktor hisoblanadi.
Ichak infeksiyalari: ich terlama dezinteriya,salmonelyoz, vabo va boshqga kasalliklarning
tarqalishida bu faktorlar muhim rol o’ynaydi. Ular vositasida mikrob sog’lom odam organizmiga
og’iz orqali tushadi.

Ozig-ovgat bilan yuqishi Yuqorida aytib o’tilgan ichak infeksiyalari, shuningdek
bruselyoz va oqgsim kasalliklari anashu yo’l bilan yugadi. Bu mikroblarning bilvosita kontakt
yo’li bilan tarqalishining bir turi bo’lib, alimental yo’l deb ham ataladi. Oziq-ovgatning
mikroblar bilan zararlanishi turlicha ro’y beradi. Kasallik hayvon go’shti yaxshilab pishirmasdan
istemol gilinganda bruselyoz, kuydirgi, salmonelyoz va boshqga kasalliklar yugadi. Ozig-ovgat
mahsulotlarini tashish yoki pishirishda bemor odam ishtirok etsa, yoki zararlangan idish-tovoq
ishlatilsa ham ularga mikrob tushib qoladi. Ko’pchilik istemol giladigan oziq-ovgat mahsulotlari
(sut, muzqaymogq, krem, go’sht va boshqalar) ga mikrob tushib qolishi birdaniga ko’pchilikning
kasallanishiga sabab bo’ladi.

Suv orgali targalishi ham ichak infeksiyalari va tulyaremiyada uchraydi. Suvda zararli
mikroblar turli yo’l bilan tushishi mumkin. Yomg’ir suvlari tuproqdagi turli chiqindilar va
mikroblarni yuvib ariq, anhorlarga qo’shilishi mumkin. Ogar suvga bevosita turli chiqindilar,
yuvindi suvlar, shunningdek, turli korxonalar, aynigsa kasalxonalarning ogava suvning
qo’shilishi natijasida ham mikroblar ko’payib ketadi. Zararlangan suvni ko’pchilik iste’mol
gilishi suv epidemiyasini keltirib chigaradi.
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Ko’pkina yuqumli kasalliklar qon so’ruvchi hasharotlar vositasida yuqadi. Kasallikning
bunday tarqgalishi transmissiya deb ataladi. Turli chivin, iskabtopar (moskit) kanalar, bezgak,
gaytalama tif, rikkitsiozlarni bemordan sog’lom odamga yuqtiradi.

Epidemik prosessning uchinchi zvenosi aholining kasallanishga mioyilligi hisoblanadi.
Odamlarning turli yuqumli kasalliklarga nisbatan sezgirligi tulicha bo’ladi.Chin chechak,
gizamiq, gripp va boshga kasalliklar bilan katta-kichik hamma og’rishi mumkin. Boshqa
kasalliklarga (bo’g’ma, tif, paratif kasallikalari ham hokazolarga) nisbatan odam organizmi
uncha sezgir bo’lmaydi. Sotsial sharoit, aholining yoshi, madaniyati, ovqatlanish xarakteri,
immunutit yuqumli kasalliklarning odamlar orasida tarqalishiga ta’sir ko’rsatadi.Yuqumli
kasalliklarga qarshi kurashda epidemik prosessning uchala zvenosiga ta’sir ko’rsatish kerak.
Infeksiya manba’i mikroblarni boshqalarga tarqatmasligi uchun ko’pkina yuqumli kasalliklarda
bemor darhol maxsus kasalxonaga yotqiziladi. Bunda uni iloji boricha ertarog kasalxonaga
jo’natishga harakat qilinadi. Yuqumli kasalliklarning tarqatish yo’li (2-zveno) ta’sir ko’rsatish
uchun asosan dezenfeksiya tadbirlari amalga oshiriladi.

Aholining yuqumli kasalliklarga moyilligi (3-zvenoni) kamaytirish magsadida aholi
emlanadi va kollektiv immunitet hosil gilinadi.

Yuqumli kasalliklar konkret sharoitda yoki oz uchrashiga qgarab, ular turli epidemiologik
iboralar bilan ifodalanadi. Kasallik ma’lum joyda alohida kasallanish shaklida bir necha yil
davomida bir darajada saqlanib tursa, sporadik kasallanish deb ataladi. Shu joyda
kasallanishning bir necha marta ko’payib ketishi yoki ilgari uchramagan yangi kasallik bilan
ko’p odamlarning birdaniga kasallanishi epidemiya deb ataladi. Bir necha tuman, mamlakat va
hatto gita’larga juda ko’p tarqaladigan epidemiya pandemiya deyiladi.

Yovvoyi hayvonlar va qushlar orasida kasallik qo’zg’atuvchilarning tabily iqlim
sharoitida uchraydigan kasalliklar tabiiy manbali kasalliklar deb ataladi.

Mavzu NelO.Yuqumli kasalliklardan himoyalanish yullari,yuqumli kasallliklarni oldini
olish chora tadbirlari.

3.1. Amaliy mashg’ulot texnologiyasi.

Vaqti- 2 soat Talabalar soni: 30-nafar.

O’quv  mashg’ulotning | Bilimlarni chuqurlashtirish va kengaytirish bo’yicha semenar
shakli mashg’uloti.

Amaliy mashg’ulot | 1. Yuqumli kasalligi hagida tushuncha.

rejasi. 2. Yuqumli kasalligining kelib chigish sabablari.
3. Kasallikning yuqush yullari.

4. Kasallikning kyeingi avlodga ta’siri.

Yuqumli kasalligini oldini olish choralari.

O’quv mashg’ulotning magsadi:Yuqumli kasalligi to’g’risida talabalarga to’shuncha berish va
ularda kasallik to’g’risida aniq tasavvur hosil qilish.

Pedagogik vazifalar: O’quv faoliyatining natijalari.

- Yuqumli kasalligi hagida talabalarga| Talaba:

tushuncha berish; - Yuqumli kasalliklari haqgida to’liq ma’lumotga ega
- Kasallik mohiyatini ochib berish; bo’ladilar,hamda kasallik hagida ma’lumot bera oladilar.
-Kasallikni kelib chigish sababla- -Kasallikni mohiyatini ochib bera oladilar.

rini talabalarga tushuntirish. - Kasallikni kelib chigish sabablarini bilib oladilar va

-Kasallikni kyeingi avlodga ta’sirini| sanitariya gigiyenik qoidalariga rioya giladilar.
tushuntirish va ularda ko’nikma hosil
qgilish.

O’qitish uslubi va texnikasi. Amaliy mashg’ulot materiallari,0°’UM,
Insert,blits —so’rov,prezientatsiya,,aniq holatlarni
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yechish.B.B.B usuli.

O’qitish shakli.

Individual,guruh bilan ishlash.

O’qitish vositalari.

O’UM,proyektor,qog’oz,marker,doska,bo’r.

O’qitish sharoitlari.

Jihozlangan auditoriya.

Amaliy mashg’ulot texnologik xaritasi.

Bosgichlar vaqti Faoliyat mazmuni
O]qituvchi. Talaba.
1-bosqich kirish | 1.1.0°quv  mashg’ulotning mavzu va rejasini |. Eshitadilar,yozi
(20 min) ma’lum  qiladi.Erishadigan  natijalar ~ bilan | b oladilar.
tanishtiradi.Mazkur amaliy dars muommali tarzda
o’tishini e’lon qiladi.
2-bosqich 2.1.Talabalar e’tiborini rejadagi savollar va ulardagi | 2.1. Talabalar javob
Asosiy tushunchalarga qaratadi.Blits so’rov o’tkazadi. beradilar.Daftarlariga
(60 min) 2.2.Bilimlarni yanada aniqglashtirish maqgsadida | yozadilar,  Yuqumli
B.B.B.jadvalini daftarga chizishni taklif etadi (1- | kasalliklar
ilova). Doskaga chigaradi. qo’zg’atadigan  verus
2.3.Muommali savollarni o’rtaga tashlaydi va ularni | ma mikroblarni
birgalikda o’qishga chorlaydi. ko’rinishini chizadilar.
1. Yuqumli so’zining to’lig ma’nosi nima? va | 2.2 Jadvalni
nima uchun bugungi kunda uni XXI-asr vabosi deb | daftarlariga chizadilar
ataydi? va ustunlarni
2. Qanday holatlarda kasallik yugishi mumkin | to’ldiradilar.
sizning kasallikka nisbatan munosabatingiz. 2.3Muommaga
1. Kasallikni ganday ko’rinishlari mavjud? | e’tiborini  qaratadilar
Degan savollar sxemalar va jadvallar yordamida | va yozib oladilar.
javob beradi. 2.3Muomma
2.5.Bugungi kunda Yugumli kasalligi muommalari | yuzasidan 0’z
O’zbekistonda qgandgy hal qilinmoqgda yoki | yechimlarini taklif
Yuqumli kasallikka qarshi ganday chora tadbirlar | giladilar.Munozara
ishlab chigilmoqda?degan savolni o’rtaga tashlaydi. | giladilar.Javob
Yuqumli kasallikka  tegishli bo’lgan turli xil | beradilar.
holatdagi ko’rgazmali qurollar va plakatlarni | 2.40ptimal yechimlar
namoish giladi. yuzasidan takliflar
beradilar
B.B.B.jadvalning  5-
ustunini to’ldiradilar.
3-bosgich 3.1. Mavzuga xulosa giladi. Eshitadilar.kerakli
Yakuniy 3.2.Mavzu rejasidagi natijaga erishishda faol | iboralarni daftariga
(20 min) ishtirokchilarni rag’batlantiradi. yozib oladilar.
3.3. Mustagil ish uchun vazifa beradi. Yuqumli
kasalligi bo’yicha test savollarini o’qish va to’g’ri
javobni topib belgilash.
3.4.Berilgan sxemani Yugumlikasalligining
profilaktikasi bo’yicha to’ldirishni vazifa sifatida
beradi va e’lon qiladi.
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B.B.B.texnikasini qullash qoidalari.

1-ilova.

Ne Mavzu savoli Bilaman Bilishni Bildim.
hohlayman.
1 Verusli gepatit 3 4 5
1. Qizamiq
2. Epid parotid
3. .Kuydirgi
4. Salmonillyoz
5 O’lat
6 Vabo
7 Saramas
8 OITS verusi
9 Chuchga solityori
10 | Embrionga gon orqali yugadi.
11 | Davolash usullari
12 | Oldini olish choralari
13 | OITS to’g’risida birinchi nazariya
14 | OITS to’g’risida ikkinchi nazariya
15 | Kasallik targatuvchilar
16 | Kasallik qo’zg’atuvchilar.

Yugumli kasalligini davolashda qo’llaniladigan dori preparatlari.
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11-ilova.

Suramin Ribovirin

Azitotimidin D-Penisillamin

A 4

T-Aktivin
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AMALIY MASHG’ULOT IV SEMESTR
JAMI: 20 SOAT
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MavzuNel. Yurak o'pka ranimatsiyasi (gayta jonlantirish).

Amaliy mashg’ulotni olib boorish texnologiyasi.

Amaliy mashg’ulot rejasi:

1. Yurakni sun’iy massaj qilish

2. Yurakni bilvosita massaj ( yopiq) qilish.
3. SUN'1Y NAFAS BERISH USULLARI

Mashg’ulotning 1)Yurak va nafas olish a’zolari shikastlansa yoki to’xtab qgolsa inson
magsadi: hayoti uchun xavfli ekanligi bo’yicha bilimlarni mustahkamlash va
kengaytirish.

2)Yurakni tashqi massaj qilish va su’niy nafas berish usullarini
talabalarga o’rgatish.

Talabaning o’quv faoliyati natijalari:

e Yurak gon tomirlar sistemasi zararlanishining xavfli tomonlarini tushunib yetadilar.

e So’niy nafas berish va yurak tashqi massajining qanday foydali tomonlarini tushunib
yetadilar;

e Agarda vaqtida yordam ko’rsatilmasa o’lim bir gadam ekanligini bilib oladilar.

Kichik guruhlarda ishlash uchun topshiriglar:
1. Guruhingiz bilan o’quv topshirig’ini bajaring.
Eslatma: 1.1-ga garang.
2. Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari bilan tanishib chiging.
Eslatma 2.1-ga garang.
3. «Baliq skeleti» texnikasi bilan tanishib chiqing.
Eslatma: 2.2-ga garang.
4. Nazorat savollariga javob bering.
Eslatma: 3.1-ga garang.

Nazorat shakli: Maksimal ball: 2 O’qituvchi
Og’zaki nazorat,savol-javob | Talabaga qo’yilgan ball: | imzosi:
va 0’z-0’zini nazorat qilish.

0’QUV-USLUBIY MATERIALLAR
1. O’quv topshiriqlari.
(1.1)
1-guruh

sistemasi

Yurak gon tomirlar / / / /
NN
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2-guruh

Nafas olish tizimi.

/N
/N
/N
/N

3-GURUH

Shoshilinch yordam

ko’rsatish jarayonida (2.2)

AN
/N
/N

aliq skelety texN

’LUMOTLI-AXBOROT MATERIALLAR.(2.1)
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari

Guruhx Baho Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari
Ma’lumotni Guruh Ma’lumotning Jami
to’lig yoritishi | ishtirokchilar | tagdimetilishi
ining faolligi
Ball 1,0 0,5 0,5 2
1
2
3

Guruh ishlarini umumlashtiruvchi baho.

Guruh 1 2 3 Jami ball Baho

1,5 -2 ball- «a’lo»1,0 — 1,4 ball- «yaxshi»0,5-0,9 ball- «qoniqarli»0 - 0,4 ball- «qoniqarsiz».

II1. O°Z-O’ZINI NAZORAT QILISH UCHUN MATERIALLAR:

3.1)
Nazorat savollarti:
2. Narkoz o tkazish ganday amalgam oshiriladi?

2. Narkozda yuz beradigan asoratlarni turlarini tushuntirib bering.

3. Narkoz o'tkazish vagtida yuz beradigan asoratlarning mexanik sabablarni ganday izohlab
berasiz.?

4. Narkoz o'tkazish vaqgtida yuz beradigan asoratlarning toksinli sabablarni tushuntirib bering.
4.Yurakni tashgi massaj qilish ganday ijobiy belgilari bilan aniglanadi?
5. Yuz terisi, tirnoqlar va lablarning qizarishi qachon sodir bo’ladi?
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MAVZUGA QISQACHA TA’RIF.
Yurakni sun’iy massaj qilish
Yurak to’xtaganda o'tkaziladigan reanimatsion tadbirlar yurakni tashqi massaj qilish va sun’iy
nafas oldirish bo"lib, bular bir vagtda bajariladi.Yurakni tashqi ugalash tush suyagining pastki
1|3 gismi kaft bilan faol bosiladi. .Bunda yurak tush suyagi va umurtga pog onasi oralig'ida
qisiladi va ma’lum miqdordagi yurakdagi qon tomirga haydaladi. Bunday harakat minutiga 50-
70 marta takrorlanadi va muolaja tekis gattiq joyda bemorni chalgancha yotgizilgan holatda
0 tkaziladi. Yurakni tashqi massaj qilish qo yidagicha ijobiy belgilari bilan aniglanadi:
f)  uyqu arteriyasida tomir urushining paydo bo"lishi.
g) Ko’z qorachiglarining torayishi.
h) yuz terisi, tirnoglar va lablarning gizarishi
i) mustaqil nafas xarakatlarining paydo bo"lishi
j)  mushaklar tonusining paudo bo lishi.
Yurakni bilvosita massaj ( yopiq) qilish.

Bu usulning ahamihiyati shundaki, yurakning tush suyagi bilan umurtga pog onasi o rtasida
gisilish natijasida katta va kichik gon aylanish doirasining yirik tomirlariga gon haydaladi va
shu tariga qon aylanish va hayotiy muhim a’zolar funksiyasi sun’iy ravishda quvvatlanib
turiladi.Bemor qattiq o’ringa chalgancha yotqiziladi, bir qo’l kafti tush suyagining pastki 1\3
gismiga , ikkinchi kaft birinchisining ustiga qo yiladi, gollar tirsak bo"g imlarida yozilgan
bolishi kerak, sungra yordam kursatayotgan odam tushni turtkisimon bosib uni umurtga
pog onasi yo nalishi bo yicha 3-5 sm.ga siljitishga,shu vaziyatda taxminan 1,2sekund.kutib
turishga sungra qollarni tushdan olmasdan turib, ularni tez bushatishga harakat giladi .
SUN'IY NAFAS BERISH USULLARI
nafas yo'llari o’tkazuvchanligini tiklash, nafas -tovush boylamlarininig spazmi, nafas
yo'llariga qusug massasininig tigilishi, intubatsion naychaninig buralib ketishi ,tilning
halqgumga ketib qolishi va shu kabilar oqibatida nafas faoliyati to’xtashi mumkin.

Nafas yo'llari to’liq yoki gisman bekilishi mumkin. Behush holatda yotgan odamda
nafas yo llari erkin o'tkazuvchanligini tiklash uchun tez vaizchillik bilan qo yidagi
tadbirlarin o tkaaizsh zarur:

1) Bemorni qattiq yuzaga chalgancha yotgizish.

2) boshini orgaga engashtirish.

3) Pastki jag'ini oldinga va yuqori surish va ogzini ochish.

4) Og'iz va tomogni shilimshig va boshgalardan tozalash.

5) bemorni og'ziga havo yuborib, kukrak gafasi ekskursiyasi va nafas chigarishni
kuzatib turish mumkin.

Og’izdan- og'izga yoki og’izdan-burunga nafas berish usuli nafas oldirishninig
eng ta'sirchan va oddiy usulidir.Bemor boshini orgaga ko proq engashtirib, chalgancha
yotqiziladi. Buning uchun bemorning kuraklari ostiga bolishga o’xshatib yumologlangan
adyol qo'yiladi. Bemorninig burni barmoglar bilan gisiladi, Og'ziga doka yoki
ro'molcha yopiladi va chugur nafas olib havo bemorninig og'ziga puflanadi. Nafas
chigarish susut bo’ladi, bir minutda taxminan 12-16 marta puflanadi. Bemorning jag lari
mahkam qisilgan hollarda ogizdan burunga sun’iy nafas oldirish ususli foydali
hisoblanadi.Bu maqsadda bir qo’l bilan bemorninig boshi manglayidan orqaga
engashtiriladi. 2-qo’l bilan iyagidan ushlanadi va pastki jag'i yuqoriga ko’tarilib, og'zi
berkitiladi. So'ngra chuqur nafas olib lablar bilan burnini gamrab olib jadallik bilan
nafas puflanadi.

NARKOZDA YUZ BERADIGAN ASORATLAR:
I)  Narkoz o'tkazish vaqtida I1)Narkozdan keyingi asoratlarga bo’linadi.
Narkoz vaqtidagi asoratlar texnikasini noto"g ri o tkazish, apparatlarning nosozligi,
bemor ahvolining ogirligi natijasida sodir bo lishi mumkin.Bunday hollarda asfiksiya ro'y

273



berishi va yurak to xtab golishi mumkin: I . Mexanik sabablar (tilning orgaga ketib qolishi,qusuq
massalarining tigilishi).2 .Toksinli sabablar (narkotiklarning dozasini oshirish)3.Reflektor
sabalar(narkotik ta’sirida yurak va nafasning to’xtab qolishi)
Mustagqilish uchun topshirig.
Uyda yurakni massaj qilish,so’niy nafas berish bo’yicha rasmlar kolleksiyasi
to’plab albom tayyorlash.
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Mavzu 2 Og’rigsizlantirish va jonlantirish usullari
Mashg ulotning magsadi:
Talabalarga og’rigsizlantirish turlari, usullari, narkozning bosqichlari,

narkozdan so’ng bo’ladigan asoratlar va bu asoratlarni oldini olish choralari hagida
tushuncha berish

Usul: amaliy mashgulot
Vaqti: 2 soat (80 minut)
O tkazish joyi: 0°quv Xonasi
Mashg ulot anjomlari: tarqatma materiallar plakat, doka, paxta, gaychi

bint, spirt, furatsilen,

Ishni bajarish tartibi: 1. og’rigsizlantirish usullari
2. narkozning bosgichlari hagida tushuncha
3. narkozdan so’ng bo’ladigan asoratalrni oldini
olish

Narkotik  moddalar  yordamida og‘riq  sezuvchanlikni  yo‘qotish
og ‘rigsizlantirish deyiladi. Og‘rigsizlantirish to‘g‘risidagi fan anestoziologiya
deyiladi. Barcha xirurgik operatsiyalar va yaralarni xirurgik tozalash
og‘rigsizlantirish yo‘li bilan bajariladi. Og‘rigsizlantirishning ikki xil: umumiy
og‘rigsizlantirish va mahalliy yoki joyli og‘rigsizlantirish usuli bor.

INGALYATSION NARKOZ

Ingalyatsion narkoz umumiy og‘rigsizlantirishda eng ko‘p qgo‘llaniladigan va
oddiy usul hisoblanadi. Bu usulda bemorga biror narkotik moddaning bug‘i bilan
nafas oldiriladi. Narkotik moddalarni o‘pka orqali yuborish katta qulayliklar
tug‘diradi. Bunda ular juda tez shimiladi va qonga o‘tadi. Ingalyatsion narkoz
uchun efir, xloroform, xloretil, azot (I1)-oksid va keyingi vaqtlarda nartsilen
ishlatiladi. Narkoz berish vagtida dorilarni hidlatish uchun maxsus nigoblardan
foydalaniladi. llgarilari Esmarx nigobidan foydalanilgan, bu niqgob bemorning
og‘zi va burnini berkitib turadi. Esmarx nigobi metall simdan yasalgan bo‘lib,
ustiga 3-4 gavat doka goplanadi, efir yoki xloroform alohida shisha idishlar orgali
tomchilab tushiriladi. Bundan tashgari Shimmel-Bush, Sadovenko-Ombredan
nigoblaridan ham foydalaniladi. Bu nigoblar yordamida narkoz berish
quyidagicha bajariladi: bemor stolga chalgancha yotgiziladi, ustiga choyshab yopiladi.
Shilliq pardalar efirdan kuymasligi uchun bemorning yuzi, burni, og‘zi atrofiga
vazelin surtiladi, ko‘zini esa sochig bilan yopib go‘yiladi. Bemorning qo‘l va oyoqlari
mahkam bog‘lanadi, protez tishlar bo‘lsa olib qo‘yiladi. Narkotizator
yordamchisi bemorning boshini va pastki jag‘ini ushlaydi, tili orqaga ketib
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golmasligi uchun pastki jag‘i bir oz oldinga chigariladi. Bemor yuziga niqob qo‘yib
sochiq bilan mahkam o‘rab, nigobga tomchilab efir qo“yib turiladi. Bemorga 100
gacha sanash buyuriladi. Uning yoshi, jinsi va umumiy ahvoliga garab, minutiga
20-60 tomchi efir tomiziladi. O‘rta hisobda bitta operatsiya uchun 2-3 flakon, ya’ni
200-250 g efir sarflanadi. Niqob yordamida narkoz berilganda bemor hidlayotgan
efir migdorini aniglab bo‘lmaydi, chunki efirning anchagina qismi havoga uchib
ketadi.

Maxsus narkoz apparatlari yordamida ingalyatsion narkoz berish xavfsiz va
qulay. Bunda efir kislorod bilan aralashtirib beriladi. Keyingi yillarda operatsiyalar
intubatsion narkoz bilan bajarilmoqda. Bunda gaz va bug‘simon narkotiklar
maxsus naychalar orgali traxeya va bronxlarga yuboriladi. Bemorlarga ingalyatsion
narkoz berilganda quyidagi bosqichlar o‘tiladi.

Birinchi bosgich — mast bo‘lish davri. Bu davrda bemorning ko‘z oldi
qorong‘ilashadi, og‘riq sezuvchanligi kamayib, keyin yo‘qoladi. Savol-javobga
yanglishadi. Tuyg‘u va mushaklar tarangligi saglanadi. Puls va nafas olish
tezlashadi, ko‘z qorachig‘i bir oz torayadi. Bu davrda kichik operatsiyalar qilish
mumkin.

Ikkinchi bosgich — qo‘zg‘alish davri. Bu davrda bemor ko‘pincha bagqiradi,
so‘kinadi va ashula aytadi. Qo‘zg‘alish davri ayollarda, bolalarda yengil o‘tadi,
baquvvat erkaklarda esa uzoq vaqt (15-20 minut) davom etadi va og‘ir o‘tadi.

Uchinchi bosgich — chuqur uyqu davri. Bunda sezuvchanlik butunlay
yo‘qoladi. Ana shu davrda operatsiya qilinadi. Agar operatsiya cho‘zilib ketsa, bu
davrni 2-3 soatgacha cho‘zib turish lozim bo‘ladi.

| fazad abemor butunlay hushidan ketadi. Og‘riq sezuvchanligi, taktil-
sezuvchanligi yo‘qoladi. Mushaklar tonusi bo‘shashadi. Bemor bir tekis va chugur nafas
oladi, bu uchinchi bosgichning birinchi fazasi deyiladi.

Il fazada mushaklar tonusi butunlay bo‘shashadi, ko‘z qorachig‘i
torayadi, reflekslar yo‘qoladi. Bu fazada til orqaga — halqumga ketib qolish xavfi
tug‘iladi. Nafas olish, puls oldingi darajada turadi. Narkozni davom ettirish uchun
ozgina migdordagi efir bir tekis beriladi.

11 faza chuqur narkoz bilan xarakterlanib, gisqa vaqgtga ruxsat etiladi. Puls
tezlashadi, arterial bosim pasaya boshlaydi, ko‘z qorachig‘i torayganicha qoladi.

IV f a z a bemor uchun xavfli bo‘lib, ko‘pincha asfiksiya bilan tugaydi.
Nafas olish tezlashadi, lekin yuza bo‘ladi. Puls tezlashadi, arterial bosim pasayib
boradi. Bu faza yo‘l qo‘yib bo‘Imaydigan faza deyiladi.

To‘rtinchi bosqich — uyg‘onish davri. Bu davrning uzoqligi har xil bo‘ladi.
Bu davr 1 soatdan 3-4 soatgacha cho‘zilishi mumkin va u operatsiyaning
xarakteriga bog‘liq bo‘ladi.

Uyg‘onish davrida bemorni digqat bilan kuzatib turish kerak, chunki bu davr
qo‘zg‘alish davri kabi kutilmagan hodisalar ro‘y berishi mumkin.

Xirurgiyada bundan tashqari, vena orqali va to‘g‘ri ichak orgali narkoz
beriladi. Venaga geksenalning distillangan suvdagi 10% li eritmasi va tiopental
natriyning 2-5% li eritmasi juda sekinlik bilan yuboriladi. To‘g‘ri ichak orqgali
esa efir, narkolan yoki overtin-dan narkoz beriladi.
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NARKOZ VAQTIDA RO‘Y BERADIGAN ASORATLAR

Narkoz berishning buzilishi, narkotiklar dozasining oshirilishi va boshga
sabablarga ko‘ra, narkoz berish vaqtida har xil asoratlar yuzaga keladi. Narkozning
birinchi bosqichida qo‘rqish natijasida psixik shok paydo bo‘ladi, bu holat ba’zan
bemorni hatto o‘limga olib keladi. Bu og‘ir asoratning oldini olish uchun bemorni
operatsiyaga ruhan tayyorlash lozim, uni tinchlantirish uchun 1 ml morfin ukol
gilish yoki lyuminal ichirish kerak.

Qo‘zg‘alish davrida aksari bemor qusadi. Qusish ancha xavfli hisoblanadi,
chunki qusuq massalari nafas olish yo‘liga ketib qolib, odam bo‘g‘ilishi mumkin.
Qusish ro‘y berganda darhol niqobni olish va bemorning boshini yon tomonga
burish kerak. Bemorniig og‘zini ochib, sochiq yoki doka bilan og‘iz bo‘shlig‘ini
artib tozalash lozim. Bemor qusib bo‘lgandan keyin narkoz berish davom ettiriladi.

Ko‘pincha pastki jag‘ni noto‘g‘ri ushlash natijasida chuqur uyqu davrida til
orgaga ketib qoladi. Mushaklarning bo‘shashishi natijasida til halqumning orga
devoriga tomon harakat giladi va hiqildogqa kiradigan yo‘Ini to‘sib qo‘yadi. Bu
nafas olishni giyinlashtiradi, natijada bo‘yindagi vena qon tomirlari bo‘rtib, bemor
ko‘karib ketadi, qonning rangi o‘zgaradi, puls tezlashib ketadi. Bu asoratning
oldini olish uchun bemorning pastki jag‘i oldinga tomon chigariladi. Og‘zi og‘iz
kengaytirgich  (rotorasshiritel) bilan ochib qo‘yiladi va tili tiltutqich
(yazikoderjatel) bilan tortib turiladi, shunda nafas olish yo‘li ochilib, bemor
bemalol nafas ola boshlaydi.

Narkoz berish vaqgtida nafas olishning to‘xtab qolishi (asfiksiya) kabi
hodisalar juda og‘ir asoratlarga kiradi. Bunday hodisa ro‘y berganda darhol
nigobni olib, bemorga kislorod bera boshlash kerak. Teri ostiga 1% li lobelin
eritmasi 1 ml miqdorda yuboriladi va tezlik bilan sun’iy nafas oldirishga
Kirishiladi.

Sun’iy nafas oldirish magsadida hozir Silvestr, Shefer, Lobardo, Ruben
uslublaridan keng foydalaniladi. Sun’iy nafas oldirishning eng ko‘p tarqalgan
usullaridan biri Silvestr usulidir. Bu quyidagicha bajariladi, bemor chalgancha
yotqizib qo‘yiladi, sun’iy nafas oldiradigan odam bemorning bosh tomoniga o‘tib,
uning ikki bilagidan tutadi, qo‘llarini yuqoriga ko‘tarib, bosh tomoniga keltiradi,
bunda ko‘krak qafasi kengayadi va bemor nafas oladi. Bemorning qo‘llarini tezlik
bilan pastga tushirib, ko‘krak gqafasining pastki qismiga bosiladi va nafas
chigariladi. Bunday harakat ritmik ravishda har dagigada 16-18 marta takrorlanadi
va nafas olish yaxshilanguncha davom ettiriladi.

Asfiksiya vaqgtida Shefer usulidan ham foydalanish mumkin. Bunda bemor
gorni bilan yotqiziladi. Yordam beruvchi bemor dumbasiga o‘tirib oladi va qo‘llari

bilan bemor ko‘krak qafasining pastki qismini
bosadi, natijada bemor
nafas chigaradi (32-
rasm).




32-rasm. Sun’ iy nafas oldirish usullari:
chapda - Silvestr usuli; o' ngda Shefer usuli:

Ko‘krak gafasini bosish to‘xtatilgach, u asli holatiga gaytadi, nafas olinadi.
Qovurg‘alar chetini qo‘l bilan yuqoriga ko‘tarish va uni kengaytirish nafas olish
jarayonini yaxshilashga yordam beradi. Bunday harakat har dagigada 16-18 marta
takrorlanadi.

Bemorning qovurg‘a, bilak va yelka suyaklari, umurtgalari singanda Silvestr,
Shefer usullaridan foydalanib bo‘lmaydi, chunki bunda singan sohada og‘riq
kuchayadi va bemorning ahvoli yana ham og‘irlashib qolishi mumkin.

Nafas olishning to‘xtashi ko‘pincha tilning orqaga ketib qolishi natijasida
kelib chigadi. Bunday hollarda Lobardo usulidan foydalanish yaxshi natija beradi.
Bemorning og‘zi og‘iz kengaytirgich bilan kengaytiriladi, tili tiltutqich, salfetka
yoki ligatura yordamida ushlab, ritmik ravishda tortib-tortib turiladi va bu o‘z
navbatida nafas olishga yordam beradi.

Sun’ty nafas oldirishning hozir qo‘llannlayotgan quyidagi uslublari ko‘proq
samara beradi.

Ruben (faol) uslubi sun’iy nafas oldirishning eng qulay usuli bo‘lib, u
«og‘izdan-og‘izga» qoidasi asosida olib boriladi. Buning uchun bemor chalgancha
yotgiziladi, boshi bir oz orgaga egiladi. Yordam beruvchi uning yon tomonida
o‘tirgan holda bemorning burnini qisib berkitib turib, uning og‘ziga bint yoki doka
yopadi, keyin og‘zi bilan bemorning og‘ziga qattiq puflaydi. Bu usul sun’iy nafas
oldiradigan maxsus naycha yordamida bajarilsa yana ham yaxshi bo‘ladi (33-rasm).

33-rasm «Og‘izdan-og‘izga» sun’iy nafas 34-rasm. Yurakni tashgi tomondan
oldirish: yuqorida sun’iy nafas oldiriladigan massaj qilish
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Nafas olinadigan havoni «og‘iz-burunga» puflash. Bemorning boshi
orqgasiga engashtiriladi, pastki jag‘ini qo‘l bilan ko‘tarib, og‘zi yopiladi. Yordam
beruvchi odam chuqur nafas oladi, bemorning burnini ro‘molcha (doka) orqali
lablari bilan zich gamraydi va o‘pkasidan havo chigaradi. Bu usulda sun’iy nafas
oldirilganda zich rezinkadan tayyorlangan oddiy naychadan foydalanish mumkin,
bu naychaning bir uchi burunning bir katagiga Kkiritiladi, ikkinchi katagi esa
barmoq bilan berkitiladi. Naychaning erkin uchi og‘izga olinib, vaqti-vaqti bilan
puflanadi.

Sun’iy nafas oldirishni yurak vositalari (2 ml 25% li kordiamin eritmasi, 1
ml 10% li kofein eritmasi, 1 ml 5% li efedrin eritmasi mushak ichiga yoki venaga
yuboriladi, nafasni tiklaydigan dorilar: 1 ml sititon, 1 ml 1% li lobelin) bilan
qo‘shib olib borish kerak.

Narkotiklarni ko‘p berib yuborish natijasida narkoz paytida yurak harakati
to‘xtab qolishi mumkin. Ba’zi hollarda yurak ishi keskin buziladi, puls tez uradi,
sust bo‘ladi, zo‘rg‘a bilinadi, keyin butunlay yo‘qoladi. Yurak to‘xtashi bilan nafas
yuza, zo‘r-bazo‘r bo‘lib, oxirida to‘xtaydi. Bemorning rangi oqarib ketadi, ko‘z
qorachig‘i kengayadi, yorug‘likka reaksiya bermaydi. Og‘zi ochilib, jag‘i pastga
tushib ketadi. Yurak harakati sustlashganda, yaradan ogayotgan qon to‘xtaydi,
yara quruq bo‘lib qoladi. Yurak harakati sustlashishining birinchi belgilari yuz
berishi bilanoq narkoz berishni to‘xtatish, vena qgon tomiriga yurak ishini
yaxshilaydigan dorilar (strofantin va boshqalar), teri ostiga kofein va kamfora
eritmalari yuborish zarur.

Tezlik bilan sun’iy nafas oldirish va yurakni massaj qilish kerak (34-rasm).
Yurakka adrenalin eritmasini yuborish tavsiya etiladi.

Yurak 2 xil usulda massaj gilinadi. Yopiq massaj usuli quyidagidan iborat:
yurak sohasiga kaftni yoki qo‘l ustiga qo‘Ini qo‘yib ritmik ravishda minutiga 70
martagacha bosiladi. Bu harakat yurak sohasini ritmik ravishda bosib-qo‘yib
turishdan iborat bo‘ladi. Yurakni yopig massaj qilish natija bermasa, u holda ochigq
massaj qilish kerak. Bu usulni xirurg bajaradi. Bemorning qorin devori ochiq
bo‘lsa, yurakni massaj qilishda xirurg qo‘lini qorin bo‘shlig‘iga tiqib, yurakni
diafragma va ko‘krak devori orasida siqish yo‘li bilan massaj qiladi yoki bo‘lmasa
ko‘krak qafasini tezlik bilan ochib, yurakni barmoglar orasiga olib, minutiga 70
marta massaj qiladi. Yurak urishi yaxshilanib, bir me’yorda ura boshlagach, massaj
qilish toxtatiladi (35rasm).

Kallistov usulida kimyoviy zaharlanish o‘chog‘ida zaharlangan odamning
protivogazni yechmasdan turib, sanitariya zambilining tasmasi uzun sochiq yoki
uzun tasmadan foydalanib, sun’iy nafas oldiriladi (35-rasm).
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Buning uchun zaharlangan
odamning boshini bir tomonga
giyshaytirib, qorni bilan yotqiziladi, boshi
tagiga biron yumshoq narsa (Kiyimi) =
qo‘yiladi. Sanitar ko‘ngillisi uning bosh ' .
tomonida turib, tasmani kuraklar ustiga
qo‘yib, qo‘ltiq ostidan yuqoriga o‘tgazadi.
Oldinga egilib, tasmaning uchlarini
qo‘liga olib, qo‘Ini egmasdan zaharlangan
odamni ko‘targanda u nafas oladi, oldinga
egilib, oldingi holatiga keltirilganda nafas
chigaradi.

Yosh bolalarda yurak tashqi
tomondan ikkita barmogning uchi bilan
massaj gilinadi (turtki soni 100-120 bo‘lishi
kerak), 10-12 yoshdagi bolalarda esa
bunday massaj faqat bir qo‘l bilan
bajariladi (turtki soni 70-80).

Narkoz qaysi usulda berilishidan ]
kat’i nazar, narkotizator stolchasini
tayyorlab, bemor yotgan operatsiya
stolining bosh tomoniga qo‘yadi.
Stolchada quyidagilar: 2-3 flakon efir,
efirni tomchilab quyish uchun maxsus shisha idish kapelnitsa, tiltutqich, og‘iz
kengaytirgich, sterillangan shprits va ninalar, korntsang, efir flakonini ochish
uchun shtopor yoki pichoqcha, fonendoskop yoki stetoskop, sterillangan sharik va
salfetkalar, qusishda ishlatiladigan idish, har xil gisqgichlar, traxeotomik naychalar
bo‘ladi. Bulardan tashgari, kamfora, kofein, lobelin, adrenalin, efedrin, strixnin,
digalen eritmalari, vazelin hamda yostigchalarda kislorod taxt turishi shart.

PV

35-rasm. Kalistov usulida sun’iy nafas berish

ORQA MIYA ORQALI OG‘RIQSIZLANTIRISH

Oyoq suyaklari singanda, tos suyaklari sinib, ichki organlar shikastlanganda
va boshga hollarda operatsiya qilinganda bemor orga miya orqgali
og‘rigsizlantiriladi. Bunday og‘rigsizlantirishni faqat narkotizator bajaradi. Buning
uchun, odatda, uzunligi 10-12 sm bo‘lgan uchi o‘tkir charxlangan nina ishlatiladi.
Og‘rigsizlantirnsh uchun 5% li novokain eritmasi ishlatiladi.

MAHALLIY OG‘RIQSIZLANTIRISH

Xirurgiyada juda ko‘p operatsiyalar mahalliy og‘rigsizlantirish (anesteziya)
yo‘li  bilan bajariladi. Umumiy anesteziyaning qo‘llanishi bemor ahvolining
og‘irlashishiga olib borishi mumkin bo‘lgan hollarda mahalliy anesteziyaning
ishlatilishi maqsadga muvofiq. Og‘rigsizlan-tirish uchun ishlatiladigan maxsus
eritmalar nerv tolalariga va uchlariga ta’sir ko‘rsatib, ma’lum sohada
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sezuvchanlikni yo‘qotadi. Mahalliy og‘rigsizlantirish uchun novokainning 0,25, 0,5
va 1% li eritmalaridan foydalaniladi. Novokainning og‘rigsizlantirish ta’siri 1-1,5
soat davom etadi, bunga adrenalinning 1:1000 eritmasidan 0,5 ml qo‘shilsa, uning
kuchi ancha ortadi. Bundan tashqari, mahalliy og‘rigsizlantirish uchun dikain
eritmasi  (1:1000-1:2000), sovkain (1:2000-1:5000), kokain va boshga
analgetiklar ishlatiladi. Mahalliy anesteziya uch guruhga ajratiladi:

1. Terminal yoki yuzaki anesteziya.
2. Infiltratsion anesteziya.

3. Regionar anesteziya.
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MavzuNe3.Qon ketiganda | yordam ko rsatish, gonni vaqtinchalik to xtatish usullari

Mavzu bo’yicha amaliy mashg’ulotning ta’lim texnologiyasi.

I. Tayyorgarlik bosgichi.

Faoliyat mazmuni.

Trener Talaba
Mavzuni aniqlaydi va rejalashtiradi: 1Qon ketish haqida ma’lumot. Mashg’ulotga
2.0’tkir gon ketganda shoshilinch yordam. tayyorlanadilar.
3.Qon guruhlarini aniglash. Yozib oladilar.
4.Bemorlarni gon quyishga tayyorlash va uni asoratlari.

I1.Amalga oshiruvchi bosgich: amaliy ish.
Faoliyat mazmuni
Talabalar.

O qituvchi
1. Amaliy ishga Kirish.
1.1. Mavzuning nomi,maqsadi va kutilajak natijalarni e’lon qiladi.
1.2.0’quv mashg’ulotning tuzilishi va o’tkazilishi tartibini tushuntirib
beradi. Tinglaydilar.

1.3.Tinglovchilarni  kichik guruhlardagi  faoliyatini baholash
mezonlarini ¢’lon qiladi.(1-ilova).

1.4. Tezkor so’rov texnikasini qo’llab,talabalar bilimlarini faollashtiradi:
Qon ketish deganda nimani tushunasiz va ganday qon ketish turlarini
bilasiz?

1.5. Javoblarni umumlashtiradi va asosiy mashg’ulot bosqichiga
o’tilishini ma’lum qiladi.

Savollarga javob
beradilar.

2. Asosiy gism.
2.1. Talabalarni 3 ta Kkichik guruhja ajratadi va har bir guruhga
topshiriglarni (ekspert varaglarini) targatadi(2-ilova).
2.2.Guruhlarda ishlash qoidasini yana bir bor eslatadi.
2.3.Guruhlar faoliyatini tashkil giladi,kuzatadi,maslahatlar
beradi,yunaltiradi.
2.4.Taqdimot boshlanishini e’lon qiladi.Har bir guruhdan bittadan a’zo
chiqib o’z ishlarini taqdim qilishlarini aytadi.Guruh a’zolariga diqqat
bilan eshitishlarini va nazorat savollarini berishlarini aytadi.
2.5. Javoblarni to’ldiradi va qisqacha xulosalar giladi.

2.6. Guruhlar bajargan ishlarini baholaydi.

Har bir guruh o’z ekspert
varaqlari bo’yicha

faoliyatni boshlaydi.

Har bir guruhdan
bittadan a’zo chiqib 0’z
ishlarini tagqdim etadilar.
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I11. Yakuniy bosgich.

Faoliyat mazmuni

O qituvchi

Talabalar.

3.Amaliy ishni yakunlash.
Amaliy mashg’ulot mavzusi bo’yicha yakun yasaydi:
e Amaliy ish yuzasidan savollarga javob beradi;

Savollar beradilar.

Tinglaydilar.Yozib

e Guruhlar ish natijasini tahlil giladi; oladilar.

e Guruhlarning faolligini baholaydi;

e Mustagqil ishlash uchun uyga vazifa beradi.

e Mustagil ish yuzasidan maslahatlar beradi.

1-ilova
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari
Ma’lumotni anig va | Taqdimotni Misollar bilan Jami

Guruhla | to’lig yetkazilishi. rasmiylashtirilishi tushuntirilishi.
r 1,0 0,5 0,5 2

WIN|F-
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Birinchi guruh uchun savollar.
Odam organizmida qonning kamayishi natijasida organizmda sodir bo’ladigan patologik
jarayonlar ketma-ketligini quyida ko’rsatilgan sxemalar asosida yozib chiging va izohlab
bering.
2-ilova

3-ilova

)
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4-ilova

)

5-ilova

s

Qon ketganda birinchi yordam ko’rsatish va parvarish qilish choralarini quyida

Ikkinchi guruh uchun savollar.

ko’rsatilgan jadvallar asosida joylashtiring.

AaTarana

VAVAVAVAY,

6-ilova
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Uchunchi guruh uchun savollar.
Qon quyishda sodir bo’ladigan asoratlarni quyida kursatilgan sxemaga ketma-ket
joylashtiring hamda ularga ko’rsatiladigan shoshilinch yordamni yozing va javobingizni
izohlab bering.
10-ilova

C D,

11-ilova
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12-ilova

=

)

Mustaqil ish uchun topshirig.
Qon ketganda I-yordam ko’rsatish bo’yicha rasmlar kolleksiyasini to’plang va albom
tayyorlang.

Qisga nazariy ma’ lumotlar.
Qon ketish gon tomirlari devortininig shikastlanishi, biror kasallik natijasida emirilishi
yoki uning o tkaszuvchanligi oshib ketishi sababli kelib chigadi.
Shikastlangan tomirning xususiyati va turiga garab qon ogishininig qo yidagi turlari
farg qilinadi.
1. Arterial qon Ketishi- gon ketishninig eng havfli turi bo'lib bu arterial gon tomirlari
shikastlanganida yuqgori bosim ostida pulssimon qizil alvon rangli gon otilib chigishi
bilan xarakterlanadi.. Bunda bemorda gqisga muddat ichida ko'p migdorda
yo-qotilganligi uchun kamgonlik kelib chigadi.
2 Venoz qon ketishi- bu vena qon tomiri jarohatlanganda yuzaga chigadi.Bunda qon
bir tekisda, birmuncha sekin ogadiva uning rangi to'q gizil bo'ladi. Bunda markaziy
gon tomitrinnig jarohatga yaqin joyini bosganda qon oqishi tuxtaydi.
3. Kappilyar gon ketishi- bu kappilyaralr jarohatlanishidan yuzaga kelib, jarohatning
yuzaki qonashi bilan farglanadi. Qon Kkurinishi jihatidan arterial va venoz qon
orasidagi o'rtacha o'rinni egallaydi. Odatda kappolyardan qon Kketishi uz-uzidan
tuxtashga moyil buladi.
4. parenximatoz qon ketishi- bunday qon ketishi ichki a'zolar — jigar, talog, upka,
buyrakalrning hamma tomirlari shikastlanganda kuzatiladi. Bunday qon ketishi g oyat
havfli hisoblanib, bunda qomn ketishi tomirlar devorining parenxiamtoz a'zo stromasi
tomonidan tutib turilishi, a'zoda antikogulyant moddalar tufayli tromb hosil
bo ' Imasligidan uz- uzidan tuxtamaydi.
Qon Kketishi birlamchi va ikkilamchi(operatsiyadan keyin) shuningdek tashqi, ichki (biror
yopig bo'shligga) bolishi mumkin. gon ogishining keyingi turi jigar, talog , upka va
buyrak kabi a'zolar shikastlanganda kupincha kuzatiladi.
O'tkir gon ketishi klinikasi.
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Bunda teri va shilliq pardalarninig birdaniga oqarib Kketishi bilan xarakterlanadi.
Bemorning yuzi sulib, kuzi kirtayadi, arterial va venoz qon bosimi pasayadi,
puls tezlashib, tuligligi sust va ipsimon bo’ladi, nafas tezlashadi, bosh aylanadi, a'zoyi
badani bushashadi, tashnalik , kuz oldining qoromg ilashuvi, kungil aynishi, ba'zan
qusish kuzatiladi.

Qon yo'qotishda ulim og’ir kislorod etishmovchiligi natijasida nafas markazininig
falajlanishi va yurak faoliyatining tuxtashi natijasida ruy beradi. Chagaloglar va
keksalarda oz migdorda qon ketishi juda asoratlarga, xatto ulimda olib kelishi
mumkin.

Qon_ Ketishini tuxtatish turlari.
Yordam berish sharoitlari va tibbiyot xodimininig malakasiga kura gon oqishini
tuxtatish vaqtinchalik yoki uzil- kesil bulishi mumkin.

Qon oqishini vagtincha tuxtatish usullari.
- Bosib turuvchi boglam- qo’l oyogni immobilizatsiya qilib bva balandga kutarib , bosib
turuvchi  bog'lab quyiladi. Bunda jaroxatga doza bir necha gavat steril quyiladi va
uninig ustidan maxkam bintlanadi yoki jgut quyiladi.
- Qulni bug’imidan bukish - tagim, elka, son arteriyalari jarohatlanganida yuz
beradigan qon ogishi ba'zan oyog- quini maksimal bukish yoki bo'glam tortib quyish
yo'li bilan tuxtatiladi.
- Jarohatda tomirni bosib turish - qo’lga steril go’lgop kiyiladi va jarohat spirt yoki
yod bilan artiladi. Kursatkich barmoq jarohatga Kkiritiladi va sizib chigayotgan qon
tomirini bosib qon Kketishi tuxtatiladi.
_-Jarohatni tarang tamponlash- buininig uchun tampon olinib, uni kornsang bilan
birin- ketin va tarang qilib tuldirish orgali qon tuxtatiladi. Odatda bu usul burun
jarohatlarida kuzatiladi.
- Qonab turgan tomirga qisqich go'yish —oyoq, qo’l, chanog, gorin bo'shlig’ida
chugur joylashgan tomirlardan ogayotgan gonni tuxtatish uchun qo’llaniladi. Bunda
jarohat orgali gisgich yoki kornsang Kkiritilib, qonayotgan qon tomirini qisib qon
tuxtatiladi.
- Tomir bo'ylab bosib turish —bu usulda ayrim vyirik arteriyalardan ogayotgan qonni
tuxtatish tomirni usha yirik arteriyalardan ogayotgan qonni tuxtatish tomirni usha
tomir yaginida joylashgan suyakka bosish yo'li bilan amalga oshiriladi: umrov osti
arteriyasini umrov suyagi ostida joylashgan nugtadagi 1 govurgaga bosiladi. Uyqu
arteriyasi barmog bilan 6- buyin umurtgasininig kundalang usimtasiga, Son arteriyasi
Pupart boylamidan pastroqga kov suyagininig gorizontal suyagining tarmog iga
tarmog’iga bosiladi.

jgut bog'lash - bu arterial qon ketishi ni tuxtatishda asosiy usul xisoblanadi. Arterial
gon Kketishida jgut jarohatga nisbatan markaziy tomonga qo'yiladi. Jgut solishdan
oldin jogut solinadigan terini qisib go ymaslik uchun oyoq yoki qgo'lga sochiq yoki
bint uraladi. Jgutni cho'zib oyoq atrofidan aylantiriladi ,jgut uchlari maxkamlanadi
va jgut solingan vaqt yozilgan qog oz qistiriladi.

Jgut tug'ri solinganida oyogninig jgutdan chetrog idagi qismi ogqaradi, jgutdan
pastda puls yugoladi gon oqishi tuxtaydi. Arteriyaga quyilgan jgut ko'pi bilan 1.5-2
soat qoldirilishi mumkin.

Maxsus jgut bo'lmaganda tasma, ro “molcha ,tizimcha Kkabilar ishlatiladi. Yasama
jgutninig bosish kuchuini oshirish uchun unga ytayoqcha sugiladi va burash yol'i
bilan qon ogishi uzil- kesil tuxtatiladi..

Venoz qon ogishida venoz jgut deb ataladigan jgut ishlatiladi.

Uni shikastlangan joydan pastroqga chamasi 6 soat muddatga solinadiva u gattiq
tortilmaydi.
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Bunda oyogq yoki qo'l ko'karadi, arteriyada puls saqglanib goladi, qon ogishi
tuxtaydi.

Qon oqishini uzil- kesil tuxtatish.

Mexanik usullar : Jarohatdagi tomirni bo'glash bunda gonagan tomir istalgan chok
materiali (ipak, lavsan, ketgut)\bilan bog -di.

- Tomir bo'ylab bo'glash jarohat qattiq infeksiyada, jarohatdagi tomirni topish qiyin
bulganda qullaniladi.

-0 tomirlarga chok solish - maxsus chok materiali bilan travmatik ignalar yordamida
tomirlarga mexanik chok solinadi.

Fizikaviy usullar: - Sovugni maxalliy quyish- bunda muz solingan rezina yoki polietilen
xaltachalar ishlatiladi.

- Elektr koagulyatsiya- maxsus koagulyator yordamida operatsiya vagtida mayda
tomirlardan qon ketishida qullaniladi.

-Issiq fizilogik eritmani  qullash- 60-80 %gacha gizdirilgan eritmaga xullangan
salfetka gonayotgan soxaga bir necha minutga quyiladi.

Kimyoviy usullar :- Tomirlarni toraytiradigan preparatlar 0.1 % i adrenalin preparati
maxalliy yoki parenteral ish-di.

-Qonning ivish xususiyatini oshiradigan preparatlar- vodorod peroksid, kalsiy xlorid,
aminokapron Kkislotasi va vikasol ish-di.

Biologik usullar: - Gemostatik vositalarni ot zardobi,gemostatik bulut , fabrin pardasi
kabilardan foydalaniladi.

-Gemostatik vositalarni venaga qo llash — qon, plazma, gemofobin, antigemofil globulin
va antimofil plazma, fibrinogen va boshgalardan kichik dozalarda bo'lib- bo'lib
quyiladi.

O’PKADAN QON KETISHI

O’pka bronxlarning turli kasalliklarida (masalan, o’pka gangrenasi, saramas,
bronxektaziya, o’pkaning jarohatlanishi va hokazolarda) o’pkadan qon ketadi.
Buning sabablarini aniqlash terapiya choralarini ko’rish muhim ahamiyatga ega.
O’pkadan ajralgan qon miqdoriga qarab, shartli ravishda qon tupurish va o’pkadan
gon ketishi farq qiladi. Qon tupurishda balg’amga qon aralashgan bo’lib, bunda
deyarli ko’p qon yo’qotmaslik mumkin. Qon ketishida esa bemor ko’p qon
yo’qotadi, hatto og’zi qonga to’lib ketadi.

O’pkadan qon ketishi va qon tupurishda bemorga tamomila tinch sharoit
yaratish, boshini bir oz balandroq qgilib yotgizish, hamshira esa uning ahvolidan
xabardor bo’lib turishi lozim. Bemor ortigcha harakatlar qilmasligi, ko’p
gapirmasligi kerak. Aks holda qon tupurish va qon ketishi yana takrorlanishi
mumkin. Bunday hollarda bemorga beriladigan suyuqglik va ovgat miqdori
cheklangan bo’lishi kerak. Unga yengil singadigan bo’tqalar, jele (jelatin, qon
to’xtatishga yordam beradi), ilitilgan tuxum beriladi. Klizma qilib, ichagi tozalab
turiladi. Birinchi yordam tarigasida bemorga choy goshigqda osh tuzi eritmasi
ichiriladi. Narkotik moddalar berish man etiladi. Aks holda nafas olish faoliyati
buziladi. Qattiq yo’tal tutsa, bemorga kichik miqdorda kodein yoki dionin
beriladi. Qonni to’xtatish uchun kalsiy xlorid va gipertonik eritmalar ichiriladi.
Qonning ivishini tezlashtirish magsadida vikosol beriladi. Basharti, gon ketishi
to’xtamasa, o’pkaning zararlangan qismiga sun’iy pnevmotoraks qilinib, bemorga
qon quyiladi. Ayrim hollarda jarrohlik usuli bilan davolanadi, ya’ni o’pkaning
zararlangan gismi olib tashlanadi.
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QON GRUPPASINI ANIQLASH

Odamda qonnning 4 guruhi uchraydi:
- Birinchi  guruh-0(1)

eretrotsitlarda aglyutinogenlar yo'q (0
zardobda esa 2ta aglyutenin alfa va betta bor.

- Ikkinchi guruh- A (Il) eretrotsitlarda agglyutinogen (A) zardobda esa agglyutin beta
bor.

-Uchinchi guruh—B (1Il) eretrotsitlarda agglyutinogen B, zardobda esa agglyutinin
alfa bor.

- To'rtinchi guruh — AB (V) eretrotsitlarda ikkala aglyutinogen A va B bor bioq
zardobda agglyutininlar bo’Ilmaydi.

Qon guruhini standart zardoblar bilan aniglash.

Bu usul bo’yicha qon guruhini aniglash uchun aniglanadigan qon guruhlari
avvaldan ma’lum zardob bilan aralashtiriladi va aglyutinatsiya bor - yugligiga qarab
gon guruhi to'grisida xulosa chigariladi. Aniglash uchun 3 guruh oldindan
tayorlangan qon o (I),A(I1),B(lll) standart zardobininig xar bir guruh uchun 2ta xar
xil guruh seriyalari qullaniladi. Buyum oynasi yoki chinni tarelkaga xar bir seriyadan
bir juftdan ikki (seriyadan) tomchidan standart zardob tomiziladi. Zardoblar alohida
pipetkalar orgali olinadi.
tekshiriladigan bemorninig barmog’i spirt bialn artilib, unga maxsus skarifator bilan
igna sanchiladi va 6 tomchidan qon olinib, standart zardoblar bilan alohida shisha
tayoqchalar yordamida aralashtiriladi.5 minutdan so'ng soxta aglyutinatsiya
reaksiyasini aniglash uchun zardobga bir tomchdan fiz. eritma qo shialdi.

Agar natijada:

a) uchala aralashtirlgan tomchilarda aglyutinatsiya ro’y bermasa, bu tekshirilayotgan
gon O(l), b) O(l) va B(lll) zardobalr bilan aglyutinatsiya ro’y bersa qon guruhi A(Il)
bo"ladi.

b (I) hamdaA (1) zardobi bilan aglyutinatsiya ro'y bersa, B (I11) gon guruhi bo’ladi.
G) Uchala aralashtirilgan z ardobgda aglyutinatsiya reaksiyasi bo’lsa, AB(IV ) guruhi
bo"ladi.

Xato gilmaslik uchun guruhi 2 seriyadagi standart zardob bilan aniglanadi.

Agar uchala zardob bilan aglyutinatsiya roy bersa AB (IV) gon guruhini AB (IV)
gon guruhi zardobi bilan go'shimcha aniglash o'tkazish zarur\ bo ladi

QON QO'YISH

Qon quyiosh tirik to'gimani ko chirib o’tkazish bo'lib, bemor organizmiga xar
tomonlama ta'sir qiladi. Shuninig uchun xam bu mutlog ko'rsatmalar bo lgandagina
bajarilishi shart.

Qon go'yish qat'iy tartib bilan amalga oshiriladi. Retsipientnin gon guruhi va rezus
mosligi aniglanadi. Donor qoni to'grisida ham ana shunday ma lumotlar bo lishi kerak.
Qon qo'yishdan oldin bu ko rsatkichlar yana bir bor aniglanadi. mOs kelish
kelmaslikka va rezus mos kelishO kelmaslikka va biologik sinamaga bevosita reaksiya
o tkaziladi. Qo’yishdan oldin gon uy xaroratigacha isitiladi.

QON QUYISH USULLARI
- To'gridan to'g'ri qgon quyish qon donor venasidan retsiient venasiga bevosita
quyiladi.
- Bilvosita qon qo'yish - donor qoni vval maxsus idishlarga yig'iladi, sterealizatsiya
gilinadi, konservaladi va keyinchalik zarur bo’lganda qoyiladi.

Qon go'yishning qo yidagi usullari mavjud:

- venaga gon go'yish—ko'p yo'gotilganda qon ogim qilib yoki bemorninig xolati
imkon berganda va ko'p migdorda gon quyish talab etilganda tomchilatib (1
dagigada 20- 30 tomchidan) qiy-di.
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- Arteriyaga qon quyish —klinik o’lim xolatidagi yoki shunga yaqin holatdagi
bemorlarga qon bosim ostida quyiladi.

- suyak ichiga qgon quyish - qgon suyakninig govak moddasiga k-di.

- almashtirib qon quyish - qon olib, urniga donor qonini kuyish - gemolitik
zaharlanganda, ovgatdan zaharlanishda qo’llaniladi.- gayta gon qo'yish- bemorning seroz
bo'shlikka oqib tushgan uz qonini quyish (Qon vyig'ilib natriy sitrat shimdirilgan 4
gavat dokadan filtrlab u’tkaziladi.

- murda gonini quyish- murda qoni icvimaydi, shuninig uchun uni stabilizatorsiz ko'p
miqdorda ulgan kishilarninig jasadidan olib  tayorlanadi)

Qon _quyishda roy beradigan asoratlar

1 Gemotransfuziya shoki- bu mos kelmaydigan qon quyilishdan keyin yuz beradi
,Bunday xollarda gon quyish darhol tuxtatiladi plazma, shokka qarshi eritmalar 5% li
glyukoza eritmasi quyiladi. Mos keladigan bir hil guruhdagi qon quyiladi va
paranefral blokada qilinadi.

2. Rezus omili mos kelmaydigan qgonni kuyishda ham qon quyishdagi kursatladigan davo
gilinadi.

3. Ifloslangan qon quyish- Klinik simptomlari qisqga muddatdan so'ng paydo boladi
(Bunda antibiotiklar qollaniladi.)

4. Anafilaktik shok- shokka garshi antigistaminlar kul-di.

5. Sitrat shoki- 10% li kalsiy xlorid er-si venaga

6. Pirogen reaksiyalar- analgin, antigistamin pr-lar.

7. yurakning tusatdan kengayishi

8. xavo emboliyasi.

9. Tromb emboliyasi

Jarohat deganda teri yoki shillig pardalalrnning mexanik shikastlanishi tushuniladi.
Bunda ichkaridagi to'gimalarga ham shikast etgan bo lishi mumkin. Kklinik jihatdan
olganda jarohatlar 3ta Kklassik belgi bilan ta'riflanadi:

teri butunligininig buzilishi vca jarohat chetininig ochilib turishi, jarohatning ogrishi,
jarohatdan qon Kketishi.

Jarohatlangan narsaninig xususiyatiga ko'ra jarohatlar turlicha bo'ladi. Tibbiyotda
bolalar  jarohatlanishi ko'p uchraydi. Bolalar jarohatlanishi ko'p uchraydi. bolalar
jarohatlanishi aynigsa maktabda, sport maydonlarida , ko'chada , uyda shikastlanishlari
ko'p uchraydi. Bundan tashgari kundalik turmushda, ishlab chiqgarishda, gishloq
ho’jaligida , tabiiy ofatlarda va uz- uziga qasd qilish hoaltlarida sodir etiladi.
Jarohatlarninig qo’yidagi turlari tafovut qilinadi.

Kesilgan jarohatlar- to'gqimalarga birorta o'tkir narsa: pichoq, hsisha temir va
hokazolar ta'sir gilganda paydo bo'ladi. jarohatninig atrofi tekis, ostidagi to gimalarga
ozroq shikast etgan, jarohat ochiq bo’lib, gon ketib turadi. Boshga j jarohatlarga
garaganda birmuncha oson tuzaladi.

Shilingan jarohatlar kesilgan jarohatlarninig bir turi bo'lib, bunda teri va teri osti
to'gimasi ostidagi to'gimalardan ajralib chiqgan boladi. Bunday jarohatlar urinma
chiziqg bo'yicha harakat gqilayotgan kesuvchi narsalardan shikastlanish yoki terininig
teri osti to"qimasi bilan ajralishi ogibatida yuz berishi mumkin.

MavzuNed Jarohatlarga bog’lam qo’yish usullari bo’yicha amaliy mashg’ulotda
ta’lim texno;ogiyasi.
Talabalar soni: 25-30 ta O’quv soati.
O’quv mashg’ulot shakli Bilimlarni mustahkamlash va chuqurlashtirish.
1.Dismurgiya.
2.Bog’lamlarning turlari.
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Amaliy mashg’ulot tuzilishi:

3.Bog’lam qo’yish usullari
4.Bosh,bo’yin,ko’krak qafasi,qo’l va oyoqlarga
bog’lamlar qo’yish.

Mashg’ulotning maqsadi: Jarohatlarga bog’lamlar qo’yish usullari to’g’risida bilimlarni
chuqurlashtirish va olgan bilimlarni mustahkamlash.

Pedagogik vazifalar.

O’quyv faoliyatining natijalari:
Talaba bajarishi lozim

e Jarohatlar to’g’risida
hagida tushunchalar berish

umumiy

e Jarohatlar to’g’risida umumiy tushunchaga ega
bo’ladilar.

e Desmurgiya bo’yicha talabalarga
tushuncha berish,ko’nikma hosil
qilish.

e Umumiy tushuncha hosil qiladilar,so’zlab bera
oladilar.

e Bog’lamlarning turlari haqida | ¢ Bog’lamlarning  turlarini  o’rganadilar  va
tushunchalar beradi. ularningbirbiridan farglay oladilar.

e Bog’lamlar qo’yish usullarini | ¢ Bog’lamlar qo’yish usullarini o’rganadilar va
o’rgatadi va wularni qo’yish ular haqida to’lig ma’lumotga ega bo’ladilar.
mexanizmlari haqida  ma’lumot
beradi.

e Odam tanasining bog’lam | e Qaysijoylar bog’lam qo’yish uchun qulay
qo’yiladigan joylarni ketmaket ekanliklarini bilib oladilar va bog’lam qo’yish

sanab beradi va bog’lam qo’yish

texnikasi bo’yicha ko’nikmahosilqiladi.

texnikasini ko’rsatib beradi.

Ta’lim usullari.

Amaliy,so’hbat,tezkor so’rov.

Ta’lim vositalari.

UUM, format qog’ozlari,markerlar,skotch,

O’qitish shakllari.

Juftliklarda kichik guruhlarda ishlash.

O’qitish shart sharoiti.

Texnik vositalardan foydalanish va guruhlarda
ishlashga muljallangan auditoriya.

Monitoring baholash.

baholash.

Nazorat savollari,savol-javob,reyting tizimi asosida

Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.

Faoliyat Faoliyatning mazmuni
bosgichlari. O’qituvchi Talaba
. Kirish 1.1.0’quv mashg’uloti mavzusi,maqsadi Tinglaydilar.
bosqichi vazifalari va o’quv faoliyati natijalarini
(15 min.) | aytadi,dolzarbligi va ahamiyatiga to’xtalib o’tadi.
I1. Asosiy | 1.2. Olingan bilimlarini umumlashtirish Berilgan savollarga
bosqich maqsadida,talabalarni faollashtrish uchun Bo nima | javob beradilar.
60 min. deb savollalar ketma ketligi asosida bog’lamlarni

birma bir ko’rsatadi va ular ganday tartibda
bo’lishi kerak degan savol bilan murojat
giladi,«Aqliy ~ hujumy» o’tkazadi.Fikrlarini
umumlashtiradi.

2.1. Talabalarni 3 ta kichik guruhlarga ajratadi,
ularni baholash mezonlari bilan tanishtiradi(1-
ilova) mavzu bo’yicha tayyorlangan topshiriglarni
targatadi.(2-ilova).

Talabalar ixtiyoriy 3 ta
guruhga bo’linadilar
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2.2. Guruhlarga topshiriglarni bajarish uchun
yordam  beradi,qo’shimcha ma’lumotlardan
foydalanishga imkon yaratadi.Diqgatlarini
kutiladigan natijaga jalb etadi.

Berilgan  savollarga
javob tayyorlaydilar..

2.3. Har bir guruh topshiriglarni vatman
qog’ozlarga tushirib, tagdimotini o’tkazish-

da yordam beradi,izoh beradi,bilimlarini
umumlashtiradi,xulosalarga alohida e’tibor
beradi. Topshiriglarni bajarilishining gay darajada
to’g’ri ekanligini digqat bilan tinglaydi.

Guruhdan  bir kishi
tagdimot olib boradi.

I11. Yakuniy
bosgich
(15 min)

2.4. Talabalarning bilimlarini chuqurlashtirish
maqgsadida blits-so’rov  o’tkazadi.(3-ilova).Dars
yakunini umumlashtiradi.

2.5 Mustaqgil bajarish uchun uyga topshiriglar
beradi.

Tinglaydilar,savollarga
javob beradilar.Yozib
oladilar.

Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari.

1-ilova

Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari
Ma’lumotni Taqgdimotni Misollar bilan Jami
Guruhlar | aniq va to’lig | rasmiylashtiri | tushuntirilishi.
yetkazilishi. lishi
Ball 1,0 0,5 0,5 2
1
2
3
Guruh ishlarini umumlashtiruvchi baho
Guruh 1 2 3 Jamo ball Baho

1
2
3

1,5 -2 ball- «a’lo».1,0 — 1,4 ball- «yaxshi» . 0,5 — 0,9 ball- «qoniqarli». 0 - 0,4 ball-«qoniqarsiz»

2-ilova

1-guruh uchun o’quv topshirig’i.

Guruhingizdan bir kishini tanlab boshga quyiladigan bog’lamni
bajarib ko’rsating va u qanday bo’lam ekanligini, bog’lam quyish
texnikasini izohlab bering.
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3-ilova

Nazorat uchun savollar:

1.Bintlash qoidalari va bog’'lamlarning turlari sanab bering.

2. Sopgonsimon bog’lam qanday va qayirlarga qo’yiladi?

3. Toshbagasimon bog'lamlar qanday va qayirlarga qo’yiladi?

4. Gippokrat galpog’ini tushuntirib bering.

5.0'ng ko'zni bog'lashda bint gaysi tomoga qgarab yurgiziladi?

6. Nuxtasimon bog’lam asosan qaysi sohasini bekitishda go’llaniladi?

7. Boldir panja bo'g'imini bog'lashda. Odatda gaysi bog'lam qo’llaniladi?

7

Mustagil ish uchun vazifa.
Uyda bog’lamlar bo’yicha buklet tayyorlab kelish

Mavzuning gisgacha bayoni:

Desmurgiya (grekcha "desmos" aloga, bog’lam, qiyiqcha, harakat, ish ma’nosini
bildiradi, sinonimi desmologiya) umumiy xirurgiyaning asosiy bo’limlaridan biri bo'lib,
bog’lamlar turi va bog'lam qo’yish qoidalari to'g'risidagi ta'limotdir.

Bog’lam deganda bemor tanasiga davo maqgsadida mahkam o'rab bog’langan
bog’lov materiali tushuniladi. Jarohatga yoki tananing boshga gismlariga davo magsadida
qo’yiladigan bog’lov materiali, bog’lamni almashtirishga esa qayta bog'lash deyiladi.

Materialning qo’llanilishiga ko’ra bog’lamlar ikki guruhga yumshoq (plastirli,
kleolli, kolloidli, ro'molli, leykoplastirli va bintli) va gattiq (dekstrinli, kraxmalli, gipsli)
bog’lamlarga bo'linadi.

Yumshoqg bog’lam turlari.
Kleolli bog’lam. Kleol garag’ay elimining baravar migdorda olingan spirt va efirdagi
eritmasidir. Jarohat bog'lam bilan bekitiladi. Salfetkaning chetlari teriga mahkam bosiladi.
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Dokaning yopishmay qolgan ortiqcha gismi gaychi bilan kesib tashlanadi. Kamchiligi —
bog’lam turli darajada qattiq yopishmaydi va teri qotib golgan kleoldan ifloslanib goladi.

Kolloidli bog'lamning oldingi bog’lamdan farqi shundaki, bunda doka teriga kleol
bilan emas, balki kollodiy (spirt va efir aralashgan nitrokletchatka eritmasi) bilan
yopishtiriladi. Bog’lam qo'yish texnikasi: bog'lamga salfetka yopiladi va salfetka chetlariga
kollodiy surtiladi.

Kollodiy gotgandan keyin salfetkaning ortigcha qgismi qirgib tashlanadi. Kollodiyni
shpatel bilan  surtish tavsiya etiladi. Bunday bog'lam 7-8 kungacha tushib ketmaydi.
Bog'lamning qayishqoqligi kamligi va terini ta'sirlashi uning kamchiligidir. Xuddi shu
maqsadda rezina elim (efir va benzin aralashgan rezina eritmasi), BF-6 elimidan foydalanish
mumkin.

Ro’molli bog’lamlar. Bu magsad uchun uchburchak shaklidagi birorta bog’lov
materiali (doka, surp, bo’z va h.k) parchasi ishlatiladi. Bunday bog’lamning eng uzun tomoni
ro’mol (kosinka) ning asosi, uning ro’parasidagi burchak- tepasi, golgan ikkita burchagi-
uchlari deyiladi. Ro’mol ko'pincha qo'l yoki o’mrov suyagi shikaslanganda qo’Ini osib
qo’yish uchun go’llaniladi. Uning o’rtasi to’g’ri burchak hosil gilib bukilgan gismi bilakka
qo’yiladi, tepasi tirsakka yo’naltiriladi, uchlari esa bo’yinga bog’lanadi. Ro’molning tepasi
tirsak atrofida orgadan oldinga tomon bukib tekislanadi va tirsakning old tomonidan
bog'lamga gadab qo’yiladi. Ko’krak bezini ro’mol bilan bog’lashda (2-rasm, a) uning asosi
sut bezi ostiga joylashitiriladi, tepasi kasal tomog’i orqgali orgadan elka ustiga, bir uchi
ikkinchi elka ustiga oldingi tomonidan yo naltiriladi, ikkinchi uchi esa kasal tomondagi
go'ltigga tushiriladi. Ro’molning ikkala uchi va tepasi orgadan bog’lanadi.

Chanoqg — son bo'g’imiga ikkita ro’mol bilan bog’lab bog'lanadi. Bitta ro'mol
(buklangani) bilan belbog' ko’rinishida gavda aylantirib bog’lanadi. Ikkinchisining tepasi
belbog’ga mahkamlanadi. Uning asosi chanog son bo'g’imini  bekitadi, uchlari esa son
atrofidan o’ralib bog’lanadi.

"Plavki” turidagi ro’mol bog'lam bog'lashda uning tepasi oralig’dan o’tkaziladi, asosi
bilan gorin bekitiladi, uchlari esa orgaga o’tkaziladi, u erda tepasi bilan bog’lanadi. Dumba
sohasiga bog’lam "Plavki" bog'lari tarigasida qo’yiladi. Uning tepasi va ikkala uchi old
tomonidan bog’lanadi. Boshni bog’lashganda ro’molning asosi ensa sohasiga, tepasi yuzga,
uchlari esa peshona orgali bog'lanadi, tepasi bog’langan uchlari orgali bosh tepasiga
gayriladi va shu joyga to’g’rilab qo’yiladi (2-rasm,e). Elka sohasiga bitta ro’mol bilan
bog'lam bog'lash qulay.

Qo’l va oyoq panjasini ro’mol bog’lam bilan bog’lashda ro'molning o’rtasi panjaning
kaft yuzasiga kelib qo’yilib, tepasi barmoglar orasiga o'tkaziladi. Kaft ustida aylantiriladi,
uchlari  aylantirilib  to'piq yugorisidan bog'lanadi, tepasi esa bog’langan uchlariga
mahkamlanadi. Oyog panjasi va son sohalariga ro’mol bog’lam qo’yishda dastlab u
o’raladi va keyin uning uchlari bog'lab qo’yiladi.

Elastik to’rsimon bog'lam. (“retelast™) fabrikalar 7 ragamda (0O dan-6 gacha) ishlab
chigariladi. U katta yoshdagi bemorlarda tananing turli joyiga qo’yilgan bog'lamlar bolalarda
juda keng foydalaniladi.

Leykoplastirli bog'lam. Jarohatga go'yilgan bog’lov materiali bir necha yo’nalishda
yopishgoq leykoplastir bilan bemor terisining tuksiz joylariga yopishtiriladi. Leykoplastirli
bog'lamning kamchiligi shuki, uning ostidagi teri matseratsiyalanadi (shilinadi) va aynigsa
bukkanda keraklicha mahkam ushlab turmaydi.

Bintli bog'lamlar. Bu bog'lamlar bintning bir parchasidan bitta butin bintdan yoki
bintning bir necha o’ramlari yordamida bog'lanadi.

Oyoq, qo’l panjasi barmoglarini bog'lash uchun kambar bintlar (3-5-7sm); bosh, panja,
bilak boldirini bog'lash uchun eni o’rtacha (10-12 sm) bintlar; ko’krak gafasi, sut bezi va
sonni  bog’lash uchun serbar (14-18 sm) bintlar ishlatiladi. Bintlar fabrikada tayyorlanadi
yoki ular o'sha joyning o’zida dokada Kkesib tayyorlanadi. Bintning o'ralgan qismi
boshchasi, erkin uchi esa dum qismi deyiladi. Bog'lam yaxshi bog’lanishi uchun u

302



qo’yidagi talablar asosida aniq bajarilishi shart: a) bog'lam gavdaning kasal qismini
bekitib turishi; b) limfa va qon aylanishini buzmasligi; v) bemorga xalaqgit bermasligi; g)
toza bo'lishi; d) gavdaga zich yopishib turishi kerak.

Bintlash qoidalari va bog'lamlarning turlari.

Bintlashda bintni to’g’ri o’rab bog’lashga yordam beradigan gator qoidalariga rioya
gilish zarur. Bemor bintlanadigan gism uchun qulay vaziyatda (tik turgan yoki o’tirgan)
bo’lishi lozim. Gavdaning tegishli sohasiga berilgan vaziyat bintlashdan keyin saglanib
qgolishi kerak. Shu magsadda turli xil bolishlar, tirgakli yoki maxsus stollardan foydalaniladi.
Bintlanadigan soha bint bog’layotgan Kkishi ko’ksi to'g’risida bo’lishi kerak. Bintlash aksariyat
chetdan markazga tomon, biroq gator hollarda bog’lam teskari yo’nalishda bog'lanadi.
Bintning mahkamlaydigan o’ramdan keyin uning har bir keyingi o'rami oldingi o’ramning
yarmini yopib borishi lozim. Bint boshchasini bintlanadigan yuzadan uzoglashtirmaslik va bir
me'yorda toritish kerak. Gavdaning konus shaklidagi qismi (son, boldir, bilak) ni
bintlashda bint zich yopishib turishi uchun 1-2 marta aylantirilgandan so'ng u qayirib
bog'lanadi.

Bintlash oxirida u tikib mahkamlanadi, to'g’nag’ich bilan to'gnab qo’yiladi. Bintni
jarohat sohasi ustida mahkamlash tavsiya qilinmaydi, balki uni chetrogga surib
mahkamlamoq ma'qul.

Bog’lamlarning qo’yidagi turlari bir-biridan farqglanadi:

1. Sopgonsimon bog’lam. Bintning bir parchasidan tayyorlanadi. Bintning ikkala uchi
o'rtasiga yo'naltirilgan holda o’zinasiga kesilib, uning o'rtasi kesmay goldiriladi. da burun,
iyak, ensa va peshonaga sopgonsimon bog’lamni bog’lash joylari ko'rsatilgan.

2. T-simon bog’lam. O'rtasiga boshga bint tikilgan yoki uning uchi tashlab qo’yilgan bint
parchasidan iborat bo’ladi. Undan ko’proq oraliq sohani bog'lashda foydalaniladi: gorizantal
gismi esa belbog’dan oraliq orgali o'tkaziladi va o'sha belbog’ga tananing boshga tomonidan
bog'lanadi. (8-rasm).

3. Aylana bog’lam. Bint gir aylantirib o'raladi, bintning navbatdagi o’rami avvalgi o'ramni
tamomila bekitiladi

4.Spiralsimon bog‘lam. Bintning navbatdagi har bir o’rami avvalgi o’ramning yarmini yoki
bundan kattaroq qismini bekitiladi.

Bog'lamning bu turi ikki xil: yugoriga ko’tariluvchi bintlash-pastdan yuqoriga, pastga
tushuvchi bintlash esa buning aksicha bo’ladi.

5. O'rmalovchi bog'lam spiralsimon boglam kabidir, lekin o‘ramlari bir-biriga duch
kelmaydi. Odatda, bintlashning boshida murakkab bog lam elementi sifatida tanaga qoyilgan
salfetkalarni tutib turish uchun gollaniladi.

6.Sakkizsimon bog'lam. Bog'lamning bu turida bint o’ramlari bir-biri bilan kesishtiriladi.
7. Boshogsimon bog'lam. Sakkizsimon bog lamning boshga bir turi bo’lib, bint o’rami bir
chiziqg bo’yicha kesishtiriladi, bu boshogni eslatadi.

8. Toshbagasimon bog'lam aksariyat bo'gimlar aksariyat bo g imlarning bukilgan
sohasiga qo'llaniladi. Uning ikkita-targaluvchi  va  to'planuvchi turlari  farglanadi.
Targaluvchi bog'lam tizza bo'g’imi sohasiga yopiladi, bunda bint bo'g imning o rtasidan,
«tizza ko'zidan» aylantirib olinadi. Keyingi o'ramlar avvlagisining goh pastidan, goh
yugorisidan galma-gal yurgiziladi. Bint o' ramlari tagimda kesishadi va birinchi o’ramdan
ikki tomonga targalib, asta-sekin bo'g’im sohasini yopadi.

To planuvchi  bog'lamni  yopishda birinchi (mahkamlaydigan) o‘ram bo'g’im
yuqorisidan yoki uning pastidan o'tadi, ikkinchi o'ram bo'g’imi ro'parasiga o raladi,
uchinchi o'ram bo'g’im sohasiga yaqinlashib birinchisini, to'rtinchi o’ram ikkinchisi bilan
kesishib, bo'g’im sohasi tamomila yopilguncha shu tariga davom ettiriladi.
9.Qaytuvchi bog'lam. Bunday bog'lam aksariyat 0yog-qoIning kesib  tashlangan
(amputatsiya) dan golgan gismi (cho’ltog’i) ga ishlatiladi. Bintni mahkamlash uchun u bir
necha marta aylantirib o'raladi. So'ngra uni barmoglar bilan tutib turib, 90 gradusli
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burchak ostida gayriladi va cho’ltoq orgali uzinasiga o ramlar bilan mahkamlanadi va bint
bilan tamomila bekitulguncha qadar o'ram davom ettiriladi. Bog'lamlarning aytib o'tilgan
turlaridan gavdaning istalgan sohasini bintlashda foydalanish mumkin. Shuning uchun
go llaniladigan bog lamlarning ayrim turlari ustida to xtalib o tamiz.

Bosh va yuz sohasini bog lash.

Vazifasiga ko'ra bog’lamlarning bir necha turi qo'llaniladi. Boshdagi gaytuvchi
bog'lam. Bunda boshning old va orga tomonidan hamma sohani goplaguncha bintni bir
necha bor qaytarib, keyin uning atrofida uch marta o’rab mustahkamlanadi

Gippokrat qalpog’i. Bog'lam bog lash uchun ikki boshchali bint yoki ikkita bint
go llaniladi. O'ng qo’ldagi bint  boshchasi bilan tsirkulyar o'ramlar qilinadi va
bintlanayotgan o'ramlar mahkamlanadi. Ular targalib yoki to'planib, asta-sekin Kkalla
gumbazini bekitadi

Qalpoqgchali  shaklida bog'lash. Taxminan 1 m uzunlikdagi bint parchasi bosh
tepasiga ko'ndalang yo'nalishda qo'yiladi, ikki uchini esa quloq suprasining oldidan
pastga tushiriladi va tarang qilib tortib turiladi (yordamchiyoki bemorning o°zi). Bint bilan
bosh atrofidan birinchi sirkulyar o‘ram gilinadi. Keyingi o’ram bog’iga etgach, bintni shu
bog™ atrofida aylantiriladi va biroz qiyshiq yo nalishda ensani berkitib yurgiziladi. Ikkinchi
tomonda bintni bosh atrofida garama-garshi tomonga aylantiriladi va giyshigroq yo nalishda
boshning peshona qismiga olib boriladi. Bintning keyingi o‘rami bilan ensa sohasi
bekitiladi. Shu tariga bosh bir tekisda bintlanadi. Bintning uchi boshga bog lanadi, keyin
bog™ uchlari jag~ ostida bog lanadi

Bir ko'zni boglash.

O'ng kozni bog'lashda bint chapdan o'nga qarab vyurgiziladi. Chap ko zni
bog'lashda esa buning aksi qilinadi. Bint serkulyar yo'nalishda bosh atrofidan aylantirib
mahkamlanadi, so'ngra orgadan pastga ensaga tushiriladi va quloqg ostidan giyshig holda
yugoriga ko'tarilib, bemorning ko'zi  bekitiladi. Qiyshig o'ram doira o'ram bilan
mahkamlanadi. So'ngra avvalgi o'ramning yuqorisidan qiyshiq o' ram qilinadi. Shunday
gilib o'ramlarni qiyshig o'ramlar bilan navbatlab, butun ko'z sohasi bekitiladi

IKki ko'zni boglash.

Bint gir aylantirib, o'rab mustahkamlangach keyingi o’ram bosh tepasi va peshona
bo'ylab pastga tushiriladi va yuqoridan pastga tomon chap ko’zni bekitadigan giyshig
o ram gilinadi, so'ngra bintni ensa orgali o'tkazib, pastdanyuqoriga tomon o'ngn ko zni
bekitadigan giyshiq o'ram qilinadi. Buning natijasida bintning keyingi xamma o'ramlari
ganshar sohasida kesishib, ikkala ko zni bekitadi va tobora pastga tushaveradi. Bintlash
oxirida bog lam gorizantal doira shaklida o'rash bilan mustahkamlanadi

Nuxtasimon  bog’lam.

Bunday bog'lam asosan iyak sohasini bekitishda qo’llaniladi. Dastlab bosh atrofida
sirkulyar o'ram qilinadi. Ikkinchi o’ ramni ensa sohasiga bo’yinning yon yuzasiga qiyshiq
yo nalishda yurgiziladi va jag™ ostidan vertikal holatga o'tkaziladi. Bintni quloq supralari
ustidan olib o'tib, bosh atrofida bir necha marta aylantiriladi, so'ngra bintni iyak ostidan
boshga tomonga yoki ensaga giyshiq holda yurgiziladi va gorizantal o'ramlar qilib,
bog'lam mustahkamlanadi. Pastki jag'ni tomomila bekitish uchun mustahkamlaydigan
gorizantal o'ramlar qilgandan so'ng, bint boshchasini ensa bo'ylab giyshiq holda pastga
tushiriladi, iyakning oldingi gismi bo'ylab bo’yinning yon tomoniga, keyinroq bo’yin
atrofiga tushirilib, orgaga qaytariladi va bint o'ramini iyakdan pastrogga tushirilib,
vertikal holatga o'tkaziladi va bog'lam bosh atrofida mustahkamlanadi

Neapolitancha bog lam.

Bintni bosh tevaragida aylantirib o'rashdan, so'ngra bintni kasal tomondan qulog
va so rgichsimon o’sig sohasiga tushirishdan boshlanadi

Bo'yinni bog'lash. Bo'yinning yuqori gismini bog lash. Bosh tevarigiga galma-
galdan bir necha qiyshig o'ramlar bilan (peshona va ensa sohasini ham gamrab olib)

304



doira  o'ramlar qgilinadi. Ensa sohasini doira oramlar qilib bintlash bilan birga
sakkizsimon bog'lam hosil gilinadi.

Bo'yinning  pastki gismini bog’lash. Bosh  tevaragidagi  o'ramlarni ensa
sohasining sakkizsimon bog'lami va organing boshogsimon bog'lami o‘ramlari bilan
to Idiriladi.

Qo’Ini bog'lash.

Bitta barmoqgni bog'lash. Bog'lam Kkaft usti atrofida mustahkamlaydigan doira
oramlar qilishdan boshlanadi. So'ngra bintni go’l panjasining orgasi osha barmoq
uchigacha qiyshiq holda yo naltiriladi va shu erdan pastdan yugori tomonga barmoq
asosigacha  spiralsimon bog'lanib keyin qo’l panjasining orgasi osha kaft ustiga
keltiriladi va bu erda mahkamlovchi sirkulyar o'ramlar gilinadi

Bosh barmogni bog lash.

Boshogsimon bintlash tarigasida bajariladi. Mustahkamlovchi doira o'ram
ham kaft usti-bilakda qgilinadi. So'ngra bintni qo’| panjasi orgasi osha
barmoq uchigacha olib boriladi. Barmog spiralsimon aylantirilib o'raladi, kaft
usti-bilakning orga tomoniga so ngra kaft tomoniga gaytariladi. Bint barmoqgni
tamomila bekitguncha o‘ramlar takrorlanadi Qalpogchasimon bog lam.

Bitta barmoqgni bintlash qoidasidan foydalanib panjaning hamma
barmoglarini birin-ketin «qo'lqop shaklida» bintlab chiqish mumkin. Chap
go’Ini bintlashni qullaylashtirish magsadida bog lamni jimjulogdan, o'ng
go’Ini bintlashdan bosh barmogdan boshlash kerak

Panjaning gaytuvchi bog lami.

Bint bilakka mahkamlanib so'ngra u panjaning orga tomoni osha barmoglarga
yo naltiriladi va kaft bo'ylab qaytiladi. Bilakda yana mahkamlovchi oram gilinadi va
bintni o'rash takrorlanadi. Qo’l panjasi va barmoqglar ham orga tomondan, ham kaft
tomondan bekitilgan so'ng barmoglar va panja bintning ko'ndalang o'ramlari bilan
yopiladi. Bog'lam bilakka mahkamlanib qo'yiladi Qo’l panjasi va uning spiralsimon
bog lamlari

Bilakni  bog'lash. 1-2 o'ramdan so'ng bintni qayirib spiralsimon va aylana
shaklida bog'lanadi.

Tirsak bo g'imini bog lash.

Targaluvchi va to planuvchi toshbagasimon shaklli bog'lam kabi bo’ladi. Yelka

bo g imini bog'lashda oddiy spiralsimon yoki boshogsimon bog'lam qo llaniladi
Qo’ltigni  bog'lash.

Buning asosini boshogsimon bog'lam tashkil qgiladi. Yelkada bintni
mahkamlaydigan o'ramlari qilinadi. Bintni qo'ltiq sohasidan yelka ustiga, orgaga,
garama-garshi tomonidagi qo’ltigga, ko'krak qafasining oldingi yuzasiga qiyshiq
yurgizib birinchi o'ram yelka usti sohasida Kkesishtiriladi va bint ko'krak gafasining
orga Yuzasidan (qoltigga chiqgariladi. Keyingi oram oldingi o'ram kabi boshlanadi,
birog har bir o'ram asta-sekin yuqgoriga ko'tarilib o'raladi, natijada bint yelka usti
sohasini va qo'ltigning  oldingi va orga gismlarini tamomila bekitadi. Yaxshiroq
mahkamlash uchun ko'krak qafasiga qiyshig yo nalishda giraylantirilib, sirkulyar o'ram
gilinadi. Bintni orgaga soglom vyelka ustiga o'tkaziladi va bu yerdan ko krak
gafasining oldingi yuzasi bo'ylab pastga-bintlanayotgan tomondagi qop’ltiqga tushiriladi.
Bunday o‘ramlarning bir nechtasidan so'ng boglam uzil - kesil mahkamlanib
go'yiladi. Qo’ltig ostiga ro'mol boglam qo'yish ancha qulaydir

Bog'lov hamshirasi ishining xususiyati.

Bog'lov meditsina hamshirasining vazifalariga quyidagilar kiradi:

-vrach Kko'rsatmasi bo'yicha bemorlarda bevosita amalga oshirish:

- bu muolajalarni bajarish uchun material va instrumentlarni tayyorlash;

- bog’lov kabinetining sanitariiya holati ustidan puxta nazorat qilish;
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- awal «toza» va shundan keyin, ikkinchi navbatda «yiringli» yaralarni bog’lash;

- katta meditsina hamshirasi orgali dori-darmonlar va bog’lov materiallari doimo
to'ldirib turish.

Yirik kasalxonalarda odatda ikkita bog’lov kabineti bo’ladi:

birinchi - «toza» jarohatlarni bog’lash, ya'ni jarohatning yiringli ifloslanishi bilan
bog’lig bo’lmagan toza bog’lovlar (operatsiyadan keyingi bemor bog’lamini almashtirish,
chok olish);

ikkinchisi — yiringli  jarohatlarni  bog’lash uchun, ya'ni yiringli jaroxatni axlat
chigadigan ogma yaralari bo'lgan bemorlarga qilinadigan bog’lovlar uchun xizmat giladi.

Har bir bog’lash  xonasida alohida hamshira xizmat giladi. Har ikkala bog’lash
xonasida ham aseptikaga gattiq rioya qilinishi shart.

Yaralarni bog’lash xonasinig ishi operatsiya xonasining ishidagi printsiplar bo’yicha
o’tkaziladi. Bog’lash xonasi  hamshirasiga sanitarka  bo'ysinib, u barcha ishlarda
hamshiraga yordam beradi.

Yarani bog’lash. Bu muolajani har bir tibbiyot hamshirasi har ganday sharoitlarda:
bog’lash xonasida; palatada, uyda, hodisa yuz bergan joyda va shu kabilarda malakali
bajarish  kerak.

Yarani bog’lash muayyan sxema bo'yicha o'tkaziladi:

Eski bog’lamni avaylab echish zarurdir. Bemor imkoni boricha qulay vaziyat egallash
kerak, yara bog’lanadigan zona vyaxshi vyoritilishi kerak. Buning uchun yara bog’lash
xonasida mo'jazgina ko'lanka hosil gilmaydigan va yon tomonlama lampalar  bo'ladi.
Bog’langan doka jarohat bo'ylab parallel yo'nalishi bo'yicha printsip bilan bir 0z ko'tarib
echiladi, bunda terining bog’lamga qo’shilib tortilmasligi uchun uni doka sharcha bilan bosib
turiladi. Qattiq yopishib golgan bog’lamlarni 1: 3000 kuchsiz yoki vodorot peroksid bilan
ho’llash  kerak. Bunday hollarda  bog’lam qavatma-gavat qilib echiladi: yuza gavati
ho'llaniladi va echiladi, keyingi gavati yana ho'llaniladi va echiladi. Oyoq — qo’llarga
ishlatilgan materiallar alohida tog’oraga yig’iladi va mikrobsizlantiriladi.

Jaroxatni va atrofdagi terini ko'zdan kechirish va tozalash. Bog’lam echilganidan
keyin birinchi galda jarohat atrofidagi teri tozalaniladi. Buning uchun terini qurug yoki
ho’l paxta bo'lakchasi bilan artiladi. Tozalangandan so'ng teriga 70 % li spirt eritmasi
surtiladi. Ba'zan teriga pasta surtiladi. Jarohatni ichida nima borligiga ko’ra oldin ho’l
paxta bo'lakchasi bilan obdon tozalab yuvgandan keyin doka sharchalari bilan quritiladi.

Yangi bog’lamni qganday go'yish jarohat holatiga bog’lik. Buning uchun biror
xil antiseptik vositalar yoki maz bog’lamlar qo’llaniladi. Bog’lamni jarohatning joylashgan
o’rni va Kkatta — kichikliliga ko'ra u yoki bu usulda mahkamlaniladi. ~ Bint  jarohatning
boshga tomonidan bog’lanadi.

Ko'krak va qo’l sohasiga bog’lam qo’yish.

Ko’krak gafasiga bog’lam bog’lashda gattiq, bintlash nafas harakatiga xalagit berishini
bo’sh bog’langan bog'lam esa foydasiz ekanligi unutmaslik kerak.

Bir tomonlama ko’krak jarohatini bog'lash qulay bo’lib, unda ko'krak gafasidagi nafas
harakati chegaralanmaydi. Buning uchun dastlab 1 m bint uchidan boylanib qo’Ini uning
uchidan o'tkazib bemor elkasiga tashlanadi. Keyin bintni old va orga tomonidan o’tkazib
boylanadi va jaroxat bekitiladi Spiralsimon bog’lam. Taxminan 2 m uzunlikdagi bint
bo’lagini o’ng va chap elkaga bintning erkin uchlari ko'krak gafasining oldingi va orga
tomonidan tushib turadigan qilib, tashlab qo’yiladi. Bog’lamning ko'krak gafasining pastki
gismidan bintning shu bo'lagini bekitishda boshlanadi. Bintning spiralsimon o'ramlari asta-sekin
to go'ltiggacha etkazib o'raladi va og'irgi o'rami bilan mahkamlanadi. Elkaga tashlangan bintning
osilib turgan uchi ko'krak qafasining oldingi yuzasi bo'ylab yuqoriga ko'tariladi. Ikkinchisi elka
orgali tashlanadi va uchlari orga tomondan bog'lanadi

Xochsimon bog’lam. Gavdaning orga gismlarini bintlash uchun qo’llaniladi. Bog'lam
bir elka atrofini mahkamlovchi sirkulyar o’rashdan boshlanadi. Old tomondan elka olib
chigiladi. Orgaga o’tkaziladi va bintning garama-garshi tomondan qo'ltiq sohasiga qiyshiq
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holda yo’naltiriladi. Bint yo'llarini shu tariga takrorlab ularni ikkala elka ustiga asta-sekin
ko'tarilib va ko'krak gafasi bo’yicha pastga tushirib orgaga bekitiladi.

Bitta ko'krak bezini bog'lash. U ko’krak bezini yopib turishdan tashqgari uni ko’tarib
turadigan o0'ziga xos suspenzoriy vazifasini ham bajaradi. O’ng tomondagi ko'krak bezini
bintlashda bintni chapdan o'ngga va chap tomondagi ko'krak bezini bintlashda o'ngdan chapga
garab o'raladi. Bog'lam ko'krak qafasini ko'krak bezlari tagidan mustahkamlab aylantirilib
o’rashdan boshlanadi. Keyingi o'ram ko'krak bezining pastki va ichki tomonlarini gamrab
oladi. garama-garshi tomondagi elka ko'tariladi va elkaning orga tomonidan pastga yo'naltirilib
bintlanayotgan ko'krak bezi tomonidagi qo’ltigga boradi. So'ngra bint ko’krak bezining pastki
gismini goplaydi. Aylantirib o'rash bilan oldingi o'ram mustahkamlanadi. Keyingi o'ramlarni
ko’krak bezi pastidan batamom yopilguncha asta-sekin yuqoriga garab o'rash takrorlanadi.
Emizikli onalarda ko’krak bezini bog'lashda bola emizish yoki sutni sog'ish uchun ko'krak bezi
uchi bint bilan yopilmaydi

Ikkala ko'krak bezini bog’lash.

Dastlabki o’ramlar bitta ko'krak bezini bintlashdagi kabi o’raladi. Keyingi bintni
ko’krak qafasining ko'krak bezi dastlab bint o'ralgan yarmidagi elkadan o'tkazib orgada
giyshaytirilib o’raladi. Bintni pastga ko'krak bezlari oralig'iga tushirilib garama-garshi
tomondagi  ko'krak bezi bintlanadi. Keyin ko'krak gafasi gir aylantirib o'raladi va shu
holatda ikkala ko'krak bezi bint bilan yopilmaydi.

Dezo bog’lami.

Oldin qo'ltigga paxta bolishcha qo’yiladi. Bilak tirak bug'imida to'g'ri burchak
ostida turadi va ko'krakka qo'yiladi. Elka birinchi doirao’ram bilan ko krak qafasiga
bintlanadi. Ikkinchi o'ram garama-garshi tomondagi qo’ltigdan kasal tomondagi elkaga
yo naltirilib  elkadan orqgaga oshiriladi va pastga tushiriladi, keyin  bint tirsak
bo'g imini goplaydi va uni bilakni ushlab turgan holda yuqoriga, sog’lom tomondagi
go ltigga giyshiq yo naltiriladi, keyin ko krak gafasini orga sathi bo'ylab o tkazib kasal
clkaga yo naltiriladi va pastga tushiriladi. So'ngra bilakdan aylantirilib o'tkaziladi va
ko'krak gafasini orga sathiga sog lom tomondagi qo ltigga tomon yo naltiriladi. Bog lam
yaxshi mustahkamlanmaguncha o'ramlar takror o'ralaveradi. Bolalardagi Dezo bog lami

Torakobraxial bog'lam oddiy va anig boglam hisoblanadi. U elka suyaklari
singanda qoyiladi.

Velpo bog'lami. Kasal qgo’l panjasi sog lomnikiga qo'yiladi. Bintning aylanma
orami bilan kasal qo’l| ko'krak gafasiga mahkamlanadi, keyin bint sog'lom tomondagi
goltigdan o'tkazilib, orgadan kasal tomondagi elkaga qiyshaytirilib yuritiladi, pastga
vertikal tushiriladi, tirsak ortiga o'tkazilib ko krak gafasini aylantirilib gorizantal o'rab
go'l gayta maxkamlanadi. Bint o'ramlari
takrorlanadi. Gorizantal o'ramlar undan oldingi o'ramlar pastiga tushadi. Vertikal esa
oldingi o'ramlar ichiga tushadi

Oraligga va oyoqlarga qo'yiladigan bog lamlar.
Oyoqgni bog'lash.

Bunga ham qo'Ini bog lashdagi kabi talablar qoyiladi. Odatda bir ikki o'ramdan
so'ng aylantirib spiral shaklida o’raladi.

Tizza bo'gimi sohasini bog lash. Birlashadigan yoki targaladigan toshbagasimon
bog'lam bog lanadi
Boldirni bog'lash. 1-2 o‘ramdan so'ng aylantiriladigan yugoriga ko tariluvchi, spiral
shaklidagi bog'lam qo’llaniladi
Tovon  sohasini bog'lash. Aksariyat  targaluvchi  toshbagasimon  bog lamdan
foydalaniladi. Tovondan (uning markaziy gismidan) aylantirib bintlashdan  boshlanadi.
Keyingi  o'ramlarni  birinchi o’ramning  yuqgorisidan va pastidan  navbatma - navbat
oraladi. Bu o'ramlarni tovonning yonidan orgadan oldinga, tovon yuzasiga va oyoq
kaftining orgasiga boldir panja bo'g’imi va pastga panja sohasiga o'tadigan qilib
giyshiq aylantirib mahkamlanadi. O'ramlar oyoq kafti ustida kesishtiriladi

307



Boldir panja bo'g'imini bog'lash. Odatda sakkizsimon bog’lam qo’llaniladi.
Mahkamlovchi o'ram to'pigning yuqorisidan aylantiriladi. Bint panjaning orga tomonidan
giyshig yurgizib, panja atrofidan o'tkaziladi. Keyin bintni yugoridan o’tkazib oyoq
panjasining orga tomoni bo'ylab oldingi o’ram bilan kesishtiriladi va boldirning orga yarim
doirasi atrofidan o’tkaziladi. Bint o’ramlari takrorlanadi. Bog’lamni to'piglar oldida aylantirib
o’ramlar mustahkamlanadi.

Barmoqlarni ochig qoldirib oyoq panjasini bog’lash. Bint panjaga o'ralib mahkam
bog’lanadi. Oyoq panjasini orga tomoni bo'ylab tovondan o’tkaziladi. Panja gir aylantirilib
o'rab tovonga qayriladi. Tovon sohasida bintning har bir yangi o’rami oldingi o’ramning
yugorisiga tushiriladi va boldir panja bug’imiga tobora yaqin keltirilib kesishtiriladi (22-rasm,
d).

Barmoglarni ochiqg qoldirmay oyoq panjasini bog’lash. Bint to’piglari sohasida
aylantirilib o'rab mahkamlanadi. So'ngra bintni butun panja orgali uzunasiga yurgizib
barmogga tovon sohasi yopiladi. Barmoglarning uchidan boshlab oyoq panjasida
kesishadigan spiral shaklida bog’lam yopiladi. Mahkamlovchi o'ram to'piglar sohasida
bajariladi (22-rasm, e,j).

Oyoq panjasi bosh barmogni bog’lash. Bog’lash usuli qo’lning bosh barmog’ini
bog’lash kabi bog’lam to'piglar sohasida mahkamlanadi (22-rasm,e).

Suspenzoriy. Moyaklar ularning ortiglari kasalligida yoki yorg’oqda o’tkazilgan
operatsiyalardan  so'ng yorg’ogni ko'tarib turishga muljallangan maxsus moslamadir.
Asosan fabrikada tayyorlangan suspenzoriylar bo’ladi. Suspenzoriyni uyda tayyorlash ham
mumkin. Buning uchun oddiy bintdan belbog’ gilinadi. 1 metr uzunlikdagi serbar bint bo’lagi
qgirgib olinadi. Bintning ikki chekkasidan girgib olinadi, o'rtasidan 10 sm uzunlikdagi gismi
girgmasdan qoldiriladi. Bu gismning bir chekkasi yorg’oq ildizi ostiga yaginlashtiriladi,
uning uchlari  belboqga bog’lanadi. Ikkinchi chekkasi yorg’ogning oldingi gismiga
tashlanadi va uchlari ham belbogga bir oz tortib bog’lanadi.

Bandaj. Qorin bo'shashib golganda uni mustahkamlash uchun mo'ljallangan material
va charmdan tikilgan maxsus moslama. Bandajlar odatda qorin churralarini gandaydir
sababga ko’ra operatsiya gilish imkoniyati bo’lmagan hollarda qo'llaniladi.

Individual bog’lam paketi. Paket bintga biriktirilgan ikkita paxta dokali
yostigchadan iborat. Ularni bittasini  bint ustidan yurg’izish mumkin. Yara bog’lam
materiali ikkita paketda: ichki—to'g’nog’ichli gog’oz paketda va tashqi rezina aralashgan
paketda bo’ladi. Rezina aralashgan qavat chizig’idan yirtib ochiladi, ichidagi gog’oz
gavati ochiladi, yostiqchalar kerakli joyga qo’yiladi va ho’l tekkizilmagan yuzasi bilan
jarohat ustiga yopiladi. Teshib o’tgan jarohatlarda bitta yostigcha bilan Kirish teshigi,
ikkinchisi bilan esa jarohatning chiqish teshigi bekitiladi, keyin yostigchalar bint bilan
o’rab bog’lanadi.

Qorin va chanog sohasini bog’lash.

Qorin sohasiga odatda spiralsimon bog’lam yopiladi, biroq uni mahkamlashda
chanoqg va sonni boshogsimon bog’lamini birga qo’llashga to’g’ri keladi.

Bir tomonlama boshogsimon bog’lam. Bog’lam qorinning pastki sonning uchdan
bir gismini va dumba sohasini bog’lash uchun ishlatladi. Bint o’ramlari kesishadigan joyga
muvofiq holda orga va yon oldingi boshogsimon bog’lamlar farq qgilinadi. Belda sirkulyar
o’ramlar qilib mustahkamlovchi bint bog’lanadi, keyin  bint sonning yon tomonidan
oldingi, keyin sonning oldingi va ichki yuzasi bo'yicha o’rab bog’lanadi. Bint
sonning orga yarim doirasini aylanib o’tib uning tashgi tomonidan chigadi va chov
sohasidan gavdaning orga yarim doirasi  orgali giyshayib o'tadi. Bint  o’ramlari
takrorlanadi. Bintning keyingi o'rami oldingisidan yuqoriga tushsa yuqoriga ko'tariluvchi
bog’lam pastga o'rasa pastga tushuvchi bog’lam hisoblanadi

IKki tomonlama boshogsimon bog’lam. Ikkala son va dumbaning uchdan bir
yugori qismini yopish uchun go’llaniladi. Bu hali oldingi bog’lam kabi belni sirkulyar
o'rashdan boshlanadi, birog bintni ikkinchi chovning oldingi yuzasidan yurg’iziladi. Uning
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orga yarim doirasi gamrab olinadi. Ichki yuzasiga chiqgariladi va chov sohasi bo'ylab tananing
orga yarim doirasiga o'tkaziladi. Bu erdan bint o’rami bir tomonlama boshogsimon
bog’lamdagi singari davom ettiriladi. Bintni ikkala oyoqga navbat bilan, gavdaning
shikastlangan qgismi  bekilguncha o'raladi. Bog’lam  tanada sirkulyar o'ram bilan
mahkamlanadi. Qorinning pastki sohalarini bog’lashda spiralsion aylana bog’lam qilinib,
biron —bir chov sohasi bilan mustahkamlanadi. Dumba sohasini bir tomonlama bog’lashda
ro'mol juda qo’l keladi. lIkkala chov yugori son sohalarini bog’lashda sakkizsimon va
xochsimon bog’lamlardan foydalaniladi
Oralig sohasini bog’lash. Oraligga sakkizsimon bog’lam bog’lanadi, Unda bint
o'ramlari oraliqda kesishadi Son sohasiga ro’mol bog’lam qo’yish ancha qulay.
Talabalarning mavzuga doir bilim darajasini aniglash uchun testlar.
«Sopgonsimon» bog’lam tananing gaysi sohasiga qo’yiladi?
A) burunga
B) iyakka
V) peshonaga
G) ensaga
D) ko'rsatilganlarning hammasiga

Toshbagasimon bog’lam tananing gaysi sohasiga qo’yiladi?
A) boshga

B) bo'yinga

V) ko’krak qafasiga

G) bo'g’inga

D) qorin soxasiga

Spiralsimon bog’lam qo’yidagilardan gaysi soxaga qo’yiladi?
A) bo'yinga

B) bilakka

V) barmogqga

G) boldirga

D) ko'krak gafasiga

Elimli bogl’amni aniglang?

A) bintli

B) kleoli

V) kraxmalli

G) durrachali

D) gipsli

Ochiq pnevmotoraksda ganday bog’lam qo’yiladi?
A) «Okklyuzion» bog’lam

B) «Durrachali» bog’lam

V) «Spiralsimon» bog’lam

G) «Dezo» bog’lam

D) «Sopgonsimon» bog’lam

Mavzu Ne5 .Elektr toki va chukishda birinchi yordam ko’rsatish usullari
Amaliy mashg’ulot ta’lim texnologiyasi.

Talabalar soni25-30 O’quv soat:i 2 soat
O’quv mashg’ulotning shakli Amaliy namoish qilish shakli.
Mavzu rejasi 1
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Mashg ulotning magsadi:Elektr tokining organizmga ta’siritok urganda va chukkanda
bemorlarga yordam ko’rsatish chora tadbirlarini ishlab chigishni
va amalda qo’llab bilishni o’rgatish.

Pedagogik vazifalar:
e Tok urish holatlarini tushuntirib
berish .

O’quv faoliyati natijalari:
e Tok urish holatlarini bilib oladilar.

e Tok wurishning asosiy jihatlarini
tushuntirib beradi

e Tok urishning asosiy jihatlari hagida ma’lumotga
ega bo’ladilar.

e Texnika xavfsizligiga rioya
gilinmasa, tok urish holatlari
ko’zatilishi mumkinligini

tushuntiradi.

e E’tiborsizlik oqibatida tok urish holatlari sodir
bo’lishini bilib oladilar.

e Tok urganda shoshilinch yordam
ko’rsatish holatlari bilan
tanishtiradi.ko’nikma hosil giladi.

e Shoshilinch yordam ko’rsatish turlarini bilib

oladilar

Tok urganda bemorlarda ganday
klinik belgilar ko’zatilishi haqida
ma’lumot beradi.

e Tok urganda bemorlarda ganday holatlar sodir
bo’lishini bilib oladilar.

Ta’lim modellarri.

Savol javob,so’hbat klaster,inserttexnikalari.

Ta’lim vositalari

O’UM, format qog’ozlar,markerlar,
skotch,targatma materiallar.

Ta’lim shakli

Frontal,jamoaviy,guruhlarda ishlash.

O qitish shaet sharoiti.

Texnik vositalardan foydalanish va guruhlarda
ishlashga muljallangan auditoriya.

Monitoring va baholash.

Og’zaki nazorat,savol javob,ryeting tizimi asosida.

Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.

Faoliyat Faoliyatning mazmuni
bosgichlari. O qituvchi Talaba
I.Kirish 1.1.Mavzuning nomi kutilajak natijalarni ¢’lon | Tinglaydilar
bosqichi giladi.
(20 min) 1.2. O’quv mashg’ulotning shakli va baholash | Savollar beradilar.
mezonlarini tushuntiradi. (1-ilova).
1.3. Amaliy mashg’ulotda ko’riladigan rejalarni | Ko’rib chigadilar va
¢’lon qiladi.Mavzuga tegishli rasmlar va tarqatma | savollar
materiallarni targatadi. beradilar.Yozib
oladilar.
Doskaga elektr tokidan shikastlanganlarga yordam | Ko’radilar,savollar
ko’rsatish plakatini osib qo’yadi. beradi.
Il. Asosiy 2.1.Mavzu bo’yicha qisqacha tushuncha beradi.
bosqich Diggatni jalb giluvchi tezkor savollar beradi: Tinglaydilar.Savollarga
(60 min) 2.2.Elektr tokidan foydalanish turlarini sanab | javob beradilar.
bering..
2.3.Tok urganda qanday jarayon ko’zatiladi?
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2.4. Talabalarni guruhlarga bo’linib ishlash

jarayonlarini tushuntirib beradi.

Guruhlar
tashkil giladi.

faoliyatini

2.5. Talabalarni uchta kichik guruhlarga bo’ladi va
savollarni targatadi.

Guruhlarga bo’linadilar
savollarni qgabul qilib
oladilar.

2.6. Tagdimot boshlanishini e’lon qiladi.
Yunaltiruvchi-maslahatchi sifatida ishtirok
etadi.Javoblarni aniglashtiradi,
to’ldiradi,izoh beradi va tuzatishlar kiritadi.

Tayyor ma’lumotni
tagdim etish uchun
chizmalarni to’ldiradi.
Guruh sardorlari
ma’lumotlarni taqdim
etadilar.

2.7.Tagdimot yakunida talabalar
mavzuning asosiy tomonlariga qaratib,har
masala bo’yicha qisqacha xulosa qiladi.

diggatining
bir

Boshga guruh
a’zolarining savollariga
javob beradilar.

1. Yakuniy
bosqich.
(20 min)

3.1. Mavzuni umumlashtiradi,umumiy xulosalar
giladi,yakun yasaydi.

3.2. Guruhlarga o’zaro go’ygan baholarini e’lon
qgilishini taklif giladi.Natijalarni sharhlaydi.
3.3.Mustagqil ishlari uchun vazifalar beradi.

Eshitadilar.
Vazifani yozib oladilar.

1-ilova
Elektr toki va chukishda birinchi yordam mavzusi bo’yicha amaliy mashg’ulotida talabalar
faoliyatini baholash ko’rsatkichlari va mezonlari..

Qmaliy mashg’ulot reyting ballari.>

1,5-2,0 ball 1,0-1,4 ball 0,5-0,9 ball 0-0,4 ball
-1 0 = 3 =
“A’lo” “Yaxshi” “Qonigarli” “Qonigarsiz”

2-ilova

-

-

Birinchi guruh uchun savollar Nel

Elektr tokidan shikastlanganda ko’rsatiladigan shoshilinch yordam holatini
tasvirlang va har bir holatni izohlab bering.

~




/ Ikkinchi guruh uchun savollar Ne2 \
Chukkanda ko’rsatiladigan shoshilinch yordamholatini tasvirlang va javobingizni
izohlab bering.

o )

/ Uchinchi guruh uchun savollar Ne3 \

Elektr tokidan shikastlanish nimalarga bog’liqligini yozing va javobingizni
izohlab bering.

Mustaqil ish uchun vazifa.
Uyda har biringiz mavzuga tegishli test variantini o’zingiz to’zing.

Mavzuning gisgach tavsiloti.
Elektr tokidan shikastlanish
Elektr tokidan shikastlanish darajasi:

a) tok kuchiga , uning kuchlanishiga, ta'sir gilish davomiyligiga, tokning doimiy va
uzgaruvchanligiga:

b) organizmning fiziologik holatiga, nerv sistemasiga, yurak —mushak holatiga, ta’sir
mexanizmiga:

V) organism va terining chidamligiga:

g) tok ta'sir gilgan muhitga bog'lig. Elektr travmada tugimalarning mahalliy
uzgarishlari aksariyat darajali kuyish bilan ifodalanadi. Nekroz keng yuzada ichkarida
joylashgan tugimalarda buladi Ko pincha kuyish simmetrik yullar, sochlarning kuyishi
kurinishida kuzatiladi, aksari teri gipermiyasi va kuyganligini kurish mumkin. Ba'zan
kuygan soxa oq rangda buladi. tok kirgan va chiggan terining kuygan soxalari kuzga
tashlanadi. Elektr tokining umumiy ta'siri miya chaygalishiga uxshash klinikali beradi.
Ba'zan falajlik, kurishning pasayishi, yutishning giyinlashuvi kuzatiladi. Og’ir hollarda
yurak va nafas markazlarining falaji ruy beradi, bu soxta ulim holatini yuzaga
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keltiradi. bunday hollarda zudlik bilan reanimatsiya tadbirlari kompleksini tulig
utkazish lozim Bo’laid.

BIRINCHI TIBBIY YORDAM

Zudlik bilan elektr toki ta'sirini tuxtatish lozim. Shikastlangan kishi kupincha usti
ochig simni ushlab olib, muskullari gisgarganidan uni quyib yubora olmaydi. Shuning
uchun tezda elektr tokini uchurush yoki shikastlangan kishini tortib olish lozim
bo'laid. Bunda elektr tokini utkazmaydigan rezina qulgop Kkalish, yoki etik,. adyol,
ipak gazlama, qurug yog ochdan foydalanish zarur. Elektrdan kuyishni maxalliy
davolash termik kuyishni davolashdagidek. ummiy belgilar yuz berganda simptomatik
davolashda qullaniladi- sun’iy nafas beriladi, yuraskni sun’iy massaj qilinadi va yurak
dorilari beriladi. Tokdan shikastlangan bemorlarni qunt bilan parvarish qilish va
kuzatib turish kerak bo’ladi, Chunki ularda nafas falajlanishi, yurak ishi tuxtashi
natijasida tusatdan o’lim yuz berishi mumkin.

Mavzu Ne6.Kuyish turlari va unda I-yordam mavzusining amaliy mashg’uloti ta’lim
texnologiyasi Sovuq urganda shoshilinch yordam ko’rsatish usullari

Talabalar soni;30ta

Vaqti; 2 soat

Mashg 'ulot shakli

Bilimlarni chuqurlashtirish va mustahkamlashga
garatilgan amaliy mashg;ulot.

Amaliy mashg 'ulot rejasi

1.Ko’yish darajalari.

2.Ko’yishda shoshilinch yordam ko’rsatish
usullari.

3.Sovuq urganda shoshilinch yordam ko’rsatish
usullari

Mashg’ulotning magsadi:Mavzu orqali

talabalar

insonlarning qadriga yetish o’zini va

atrofdagilarni hurmat qilish va 0’z sog’ligini asrash,atrofdagilar sog’ligiga befarq bo’lmaslik

holatlarini tushunib yetishiga erishish..

Pedagogik vazifalar:

O’quv faoliyatining natijalari.

Mavzuni mustaqil o’rganish uchun asos
yaratadi, mavzu bo’yicha bilimlarini chuqur
o’zlashtirish va mustahkamlashga yordam
beradi;

Amaliy mashg’ulot rejasi bilan oldindan tanishib
chigib,tayyorgarlik ko’radi; Jabrlanganlarga
yordam ko’rsatish choralarini o’zlari erkin
holda aniglay oladilar.

O qitishni usullari va texnikasi.

Qor uyumi usuli,aqliy hujum,bahs munozara,tur
usuli,blits-so’rov.

O qitish vositalari.

markerlar,qog’ozlar,doska,bo’r.

O qitish shakli.

Jamoa va guruhlarda ishlash.

O 'qitish shar-sharoiti.

Texnik vositalar bilan ta’minlangan auditoriya.

Monitoring va baholash.

Og’zaki nazorat,savol-javob,0°z-0’zini nazorat

gilish,reyting tizimi asosida baholash.

Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.(1-mashg’ulot)
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Ish jarayonlari

Faoliyatning mazmuni.

vaqti O qituvchi Talaba.
I-bosqich. 1.1. O’quv mashg’uloti mavzusi,maqsadi, Tinglaydilar,UUMga
Mavzuga vazifalari va o’quv faoliyati natijalarini qaraydilar.
Kirish. aytadi,dolzarbligi va ahamiyatiga to’xtalib
(10 dagiga) | o’tadi.
1.2. Olingan bilimlarini umumlashtirish Erkin fikr bildiradilar.
maqsadida,talabalarni faollashtirish uchun
«Jabrlanganlar deganda qanday holatlar
tushuniladi?» deb savol beradi Qor uyumi
usulidan foydalaniladi.(1-ilova).Fikrlarini
umumlashtiradi.
I1-bosqich. 2.1 O’qituvchi kichik ma’ruza o’qish usulidan | Talabalar diggat bilan
Asosiy foydalanib,ilmiy  asoslangan  ma’lumotlarni tinglaydilar,kerakli
(60 dagiga) | beradi.Dalillarni bayon etadi.Mashg’ulotning ma’lumotlarni
kechishini ~ va  vaqtini nazorat  qilib daftarlariga yozib
boradi,Mashg’ulotni olib boorish jarayonida boradilar.
hayotdagi hodisalar yoki misollardan
foydalanadi.
2.2. Mavzuning 2,3,4 rejalari chuqurlashtirib Tlabalar guruhlarga
tahlil gilish uchun alohida savol tayyorlanadi va ajraladilar,0’zoro
talabalarga targatiladi.(2-ilova):1-savol..2- hamjihatlikda
savol.3-savol O’qituvchi tomonidan tarqatilgan ishlaydilar..
savollarni talabalar tomonidan ilmiy jihatdan
asoslashga harakat giladi yordam beradi.
2.2. Guruhlarga topshiriglarni baja- Faol gatnashadilar.
rish uchun yordam beradi,qo’shimcha
ma’lumotlardan foydalanishga imkon
yaratadi.Digqatlarini kutiladigan natijaga jalb
etadi.
2.4.(3-ilova) Talabalarning bilimlarini Savollarga javob
chuqurlashtirish maqsadida blits-so’rov beradilar.
o’tkazadi.(4-ilova).Dars yakunini
umumlashtiradi.
I11-bosgich | 3.1. Ish yakunlarini chigaradi. Eshitadi.
Yakuniy 3.2.Faol talabalarni baholash mezonlari orqali Aniglaydi.
(10 dagiga) | rag’batlantiradi.
3.3.Uyga topshiriq beradi.
1-ilova.

Qor uyumi usuli.
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Bu usul o’rtaga tashingan savolga guruhning har bir guruh a’zosi individual fikryuritib
javob topishi uchun berishdan boshlanadi.So’ngra talabalar 2 tadan bo’lib javoblari ichidan
eng muhimlarini ajratib oladilar.Kiyein 4 tadan bo’lib yig’ilgan javoblar orasidan eng
to’g’ri yoki muhimlarini ajratib oladilar. Oxirida2 ta katta komanda bo’lib yoki 1 ta katta
komanda javoblarning eng muhimlarini ajratib,oxirgi eng muhim javoblar doskaga yozib

xulosalanadi.O’qituvchi esa oxirgi xulosalar to’g’risida o’z fikrini aytadi,ilmiy asoslangan
dalillar bilan solishtiradi.

2-ilova

1-guruhga savol:
Jabrlanganlarga I-yordam ko’rsatish usullarini sanab bering?

2- guruhga savol:
Taktil bosgichida hayotiy jarayonlar ganday kechadi ?

3-guruhga: savol;
TERMIK kuyishni izohlzb bering.

3-ilova

Blits-so’rov savollari.

No Savol Javob.
1. «Halokatlar tibbiyoti»ni tushuntirib bering.
2. Shikastlanish o’choglarini tibbiy razvedka gilish ganday
amalgam oshiriladi?
3. Jabrlanganlarni evakuatsiya qgilish ganday bajariladi?
4. Tibbiy saralash deganda nimani tushunasiz?
5. Kuyishning necha turini bilasiz va izohlab bering.
6. Teri kuyganda ganday yordam ko’rsatiladi?
Guruhlarni ishlarini umumlashtiruvchi baho 4-ilova
Guruh 1 2 3 Jamoa ball Baho

1

2

3

2,2 — 3 ball -a’lo

1,2 — 2 ball —yaxshi
0,5 - 1,1 ball —gonigarli
0 — 0,5 ball — gonigarsiz.

Mustagqil ish uchun uyga vazifa.
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Uyda har biringiz mustaqil ravishda kuyishga oid rasmlarni salomatlik ensiklopediyasidan
foydalanib rasmlarni yig’asiz va albom tayyorlaysizlar.

Mavzuning gisgacha ma’lumoti.

Jarohatlanganda organizmda paydo bo’layotgan patologik jarayon bir xil tushunish,davolash
taktikasiga bir xil qarash,evakuatsiyaning turli bosqichlarida tibbiy tadbirlarning o’z

vaqtida, izchil va birin —ketin o’tkazilishini ta’minlash,tibbiy yordamning xususiyatini aniglash
uchun hamma bosgqichlarda to’liq tibbiy saralash o’tkazish,kiyein evakuatsiya qilish imkonini
beradigan tibbiy hujjatlarning mavjud bo’lishi «Halokatlar tibbiyoti» xizmati konsepsiyasining
asosini tashkil etadi.

Ommaviy shikastlanish vaqtida tibbiy yordam berishni tashkil etish:

Shikast o’chogqlarini tibbiy razvedka qilish;

Jabrlanganlarni gidirib topish va ularni qutqgarish;

Jabrlanganlarni saralash;

Jabrlanganlarni evakuatsiya gilish;

Tibbiy yordam berish va davolash kabi vazifalarning hal etilishini nazarda tutadi.

Shikast o’choqlarini tibbiy razvedka qilish uchun aholi soni,tibbiy xizmat kuchlari va

vositalarining ganchaligi,yer yuzasining past balandligi,yullar,suv manbalarining mavjudligi va
aholi haqida ma’lumotga ega bo’lish zarur.

Jabrlanganlarni bir necha soat,yoki harro bir kecha-kunduz mobaynida qgidirib topish va
qutqarish,falokat sodir bo’lganda iloji boricha ko’p jabrlanganlar hayotini saqlab qolish eng
muhim vazifadir.Odatda bunday vazifani o’t uchirish komandalari,militsiya,harbiy qismning
xodimlari,shuningdek ko’ngillilar,yaqin kishilar,qarindoshlar bajaradi.

Jabrlanganlarni saralash tibbiy xizmatning eng asosiy va birinchi galdagi vazifasidir.
Birinchi tibbiy yordam:

Shikast 0’chog’iga tushib,o0’z holicha qoladigan shikastlanganlarni yakkalab olish davrida
shikast olingan joining 0’zida hayotiy ko’rsatkichlariga muvofiq beriladigan birinchi tibbiy
yordam alohida rol 0’ynaydi.O’z vaqtida va to’g’ri ko’rsatilgan yordam shikastlangan odamning
hayotini saglab qoladi va salbiy ogibatlardan saglab goladi.

Shikastylangan kishini ko’rib chiqishda shifokor muayyan algoritm (tartib,ketma-ketlik)dan
foydalanishi mumkin.Bular:

- 0g’iz bo’shlig’l va yuqori nafas yullarini tekshirish (ularni begona,yot narsalardan
tozalash);

- nafas olish harakatlarining xususiyati va qanchalik tezligiga baho berish (o’pkani sun’iy
nafas oldirish va yurakni bevosita ugalash);

- gon tomirlari butunligini aniglash(aynigsa arterial qon tomirlardan qon ogishini
vaqtincha yoki butunlay to’xtatish);

- yurak gon tomir tizimi(tomir urishi) ahvoliga baho berish;
- sezgi a’zolari,ko’rish a’zolariga (organizmda ganday ta’sirlanishiga) baho berish;

Birinchi tibbiy yordam berishning eng gisqa muddati-shikastlangan ondan boshlab 30
daqiqa,nafas olish to’xtagan bo’lsa,bu vaqt 5 — 7 dagigagacha gisqartiriladi.

KUYISH
Kuyish deb, tugimalarning yuqori harorat, kimyoviy moddlar, elektr toki, nur
energiyasi ta'sirida kelib chiggan jarohatga aytiladi. Kuyishlar turlari go’yidagilar:
termik: - issig suvdan, olovdan, cho'g'dan, bug dan
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kimyoviy:- kislota va ishqorlardan , uksus essentsiyasidan

nur energiyasi va elektr tokidan

Kuchli kuyishlarda bemorda jiddiy umumiy buzilishlar kuzatiladi va kuyish kasalligi
rivojlanadi.

Utkir kuyishda kasallikning kechishi shok, toksemiya, septiko - toksemiya va
rekonvalestsensiya davrlari farg giladi.

SHOK davri - kuyishda travmatik shokni eslatadi, birog u organizmni yaqqol
intoksikatsiyasi va plazma yuqotilishi hisobiga birmuncha og'ir kechadi. Travmatik
shokdagi singari bemor erektil bosgichida qo'zgalgan bo'ladi, gon bosimi oshib, pulsi
tezlashadi.

Taktil bosgichida hayotiy jarayonlar keskin pasayib ketadi: bemor harakatsiz, tana
harorati va qon bosimi pasaygan, terisi ogargan, yuz qoyifasi jiddiylashgan, akrotsianoz
paydo bo’ladi. Siydik ajralishi kamayib, to’liq anuriyaga boradi.

toksemiya davri- kuyishdan keyin bir necha soat utgach boshlanadi. Kuygan yuzada
kup miqdorda plazma yuqotilishi bilan birga zaharli moddalarning surilishi boshlanadi.
Bu davrda bemorning ahvoli nihoyatda og'ir, harorati juda yugori, ishtahasi va uyqusi
buzilgan, qusadi, ichi kelmaydi. Qon quyuqglashgani sababli gemoglabin va eretrotsitlar
miqdori kupayadi. Siydikda eretrotsitlar va ogsil silindrali paydo bo’ladi.
Septiko — toksemiya davri- kuygan yuzada infeksiya rivojlangandan keyin kuzatiladi.
Kuygan yuza ko'p vyiringli suyuglik bilan goplanadi. Harorat kutarilib ketadi, yotoq
yaralar yiringli metastazlar hosil bo’ladi.

rekonvalessent( sog-ayish) davrida tana harorati, gqonva siydik normaga keladi, ishtaha
yahshilanadi, to gimalaring nekrotik gqismlari kuchib tushadi, kuygan yuzada pushti rang
sog'lom granulyatsiyalar paydo bo ladi.

TERMIK kuyish- tugimalarga yuqori harorat, issiq suv bug” va boshqgalar at’sir etganda
sodir bo"ladi. Termik omil harorati nechog'li yugoribo'lsa va termik omil ganchalik
uzoq ta'sir qilsa to'gimalar shunchalik kup shikastlanadi. Erigan metal ta'sirida aynigsa
chugur kuyish hollari kuzatiladi.

to'gimalarning shikastlanishi xarakteri va chuqurligiga kura 4 darajaga bo'linadi:
Kuyishning 1 darajasi: terining picha gizarishi va shishishi bilan ifodalanadi. Kuyishning
bu darajasida teri kappilyarlari kengayadi va ularning utkazuvchanligi oshishi hisobiga
gonning suyuq gqismi atrofidagi tugimalarga chigadi. Bu 2-3 kun davom etadi, keyin
epidermis kuchib tushadi.

kuyishning 2 darajasi — pufaklar paydo bulishi bilan harakterlanadi.

pufaklar kuyishdan bir necha minut utkach paydo bulishi mumkin. terining yuza
gatlami qavati jonsizlanadi. pufak yorilganda terining tinig- qizil surgichsimon qavati
kurinadi. Kuyish asoratsiz utganda 4-6 kunga kelib pufakdagi suyuglik surilib ketadi.
Kuyishning 3 darajasi terining barcha ichki gqavatlarining jonsizlanishi bilan
harakterlanadi. Kuygan yuzada to'q rangli pustlog paydo bo'ladi. Pustlog ogsillar
koagulyatsiyasi (ivishi) va aylanishini tuxtashi hisobiga vujudga keladi. Kuyishning bu
darajasida pustloq kuchgandan keyin u er ikkilamchi chandigli bulib bitadi.

Kuyishning 4 darajasi teridan tashgari birmuncha ichkarida joylashgan tugimalar (teri
osti tugimasi, mushaklar, suyakalr) ning lonsizlanishi kuzatiladi. bu juda sekinlik bilan
bitib, katta chandiglar hosil bo’ladi. To gimalarning ayrim joylari kuchub, hatto oyoq-
qular uz- uzidan uzilib tushishi mumkin.

kuyishning Kklinikasi kuygan yuzaning darajasi va maydoniga boglig. Gavdaning 30%
va undan kuprogi® kuysa, kuyish kasalligi kelib chigadi va bunda bemor ulishi ham
mumin.

Kuyishda birinchi yordam ko’rsatish
_yordamning asosiy maqgsadi termik omil ta'sirini yigotishdir. kuyishda aseptic bog lam
quyiladi, ogrigsizlantiruvchi dori yoki narktiklar yuboriladi, gavdaning shikastlangan
gismi immobilizatsiya qilinadi va shok profilaktikasi utkaziladi.
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Agar havo sovuq bo'lsa bemor issiq qilib o’rab qo’yiladi va davolash muassasasiga olib
boriladi.

kimyoviy moddadan kuyishda uni kuchli suv ogimi bilantez yuvib tashalsh, qoldiglarni
esa neytrallash kerak. Kkislotalarni neytrallash uchun 2% lisoda eritmasi qullaniladi.
Qattig kuyishda bu soxaga bur kukuki, kuydirilgan magneziydan mul qilib sepiladi.
teriga yonib turgan fosfor bulakchalari tushganda gavdaning shu gismini suvga
botirib turish, fosfor qoldig’ini pinset bilan olib tashlash kerak. Shikastlangan sohaga
5% mis kuporosi eritmasiga xullangan bog'lam quyiladi yoki talk sepiladi.

MavzuNe7 Tayanch harakatlanish apparatining mexanik shikastlanishi maruzasining
texnologiyasi

Ma’ruza rejasi:1.Suyaklar sinishining turlati va belgilari.

2.Suyaklarning chiqishi va ularning turlari.

3.Suyaklar singanda I-yordam ko’rsatish.

4.Suyaklar chigishi va singanda birinchi yordam.
Mashg’ulotning Tayanch harakat a’zolarining ochiq va yopiq sinishlari to’g’risida
maqsadi: talabalarga tushuncha berish.

O’qituvchining faoliyati natijalari: Suyaklar sinishining turlari va belgilari bo’yicha
talabalarga tushuncha berish.
2.Suyaklarning chigishi va ularning turlari bo’yicha ma’lumotlar bilan
talabalarni tanishtirish va ularda ko’nikma hosil qilish..
. 3.Suyaklar singanda I-yordam ko’rsatish chora tadbirlarini talabalarga
o’rgatish.
4.Suyaklar chigishi va singanda birinchi yordam ko’rsatishni
o’rgatish..
Talabaning o’quv faoliyati natijalari: Suyaklar sinishining turlati va belgilari hagida
ma’lumotga ega bo’ladilar .
2.Suyaklarning chiqishi va ularning turlarini to’liq o’zlashtirib oladilar va
yordam ko’rsataoladilar.
. 3.Suyaklar singanda I-yordam ko’rsatish.holatini bniladilar amalda
vrachgacha yordamni qullab biladilar.
4.Suyaklar chigishi va singanda birinchi yordam. Ko’rsatishni biladilar

Nazorat shakli: Maksimal ball: 2 O’qituvchi
Og’zaki nazorat,savol-javob | Talabaga qo’yilgan ball: | imzosi:
va 0’z-0’zini nazorat qilish.

II. MA’LUMOTLI-AXBOROT MATERIALLAR.(2.1)
Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari

Guruhx Baho Baholash ko ’rsatkichlari va mezonlari
Ma’lumotni Guruh Ma’lumotning Jami
to’lig yoritishi | ishtirokchilar | tagdimetilishi
ining faolligi

318



Ball 1,0 0,5 0,5 2
1
2
3
Guruh ishlarini umumlashtiruvchi baho.

Guruh 2 3 Jami ball Baho

1

2

3

1,5 -2 ball- «a’lo»1,0 — 1,4 ball- «yaxshi»0,5-0,9 ball- «qoniqarli»0 - 0,4 ball- «qoniqarsizy.
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II1. O°Z-O’ZINI NAZORAT QILISH UCHUN MATERIALLAR:
(3.1)
Nazorat savollari:

ok wn—

Mavzuning gisgacha bayoni:
SUYAKLARNINIG SINISHI VA UNINIG TURLARI. SUYAKLARNIING
CHIQISHI.

6. Suyaklar sinishiniing turlari va belgilari.

7. Suyaklarning chigishi va uninig trurlari. Suyaklar chigganda 1-yordam ko rsatish.
SUYAL sinishi deb, suyak butunligininig buzilishiga aytiladi. Suyak sinishida ko pchilik
hollarda suyak siniglarining siljishi ro’y beradi. Bir qator hollarda suyak  siniglari
bo Imaydi. . (bolalarda bo"ladigan suyak sinishlarida)

Suyak sinishi tug'ma va orttirilgan bo’lishi mumkin.

Homilaninig ona qornidagi davrida turli omillarniing ta'sirida yuz Dberadigan
shikastlanish turiga tug ma sinish deyiladi.

Katta yoshdagi kishilarda va bolalarda ganday bo'lmasin mexanik omillar natijasida
ro'y beradigan sinish turlarini orttirilgan suyak sinishi dab atash rasm bo’lgan. Tugruq
vagtida yuz beradigan sinishlar  orttirilgan  sinishlar  gatoriga  kiradi.  Suyak
kasalliklarida ro'y beradigan sinishlar patalogik sinishlar deyiladi.

Suyaklarniing elastikligi yo'qolishi natijasida keksa yoshdagi kishilarda suyak sinishlari
ko p uchraydi.

Suyak sinishlarida 1 yordam shikastlangan qo’l yoki oyogni immobilizatsiyalashdan
iborat. Ochiq suyak sinishida oldin aseptik bog'lam qo'yiladi. Bemorga anal getiklar
yuboriladi va uni shifoxonaga etkaziladi.

SINISHLARNI DAVOLASH PRINSIPLARI.

Sinishlarninig davolash asosini  suyak siniglarini joy- joyiga silish va suyak gadog’i
hosil bo'lguncha ularni shu vaziyatda tutib turish tashkil etadi. Suyak siniglarini
joyiga solishdan oldin ogrigsizlantiriladi. Suyak siniglarini to'g'ri  vaziyatda ushlab
turish uchun:

1) Gips bog'lam go'yiladi.

2) teri ustidan va skeledann tortish qo llaniladi.

3) Suyak siniglarini xirurgik metod bilan fiksatsiya qilinadi.

transport  immobilizatsiyasi- suyak sinishlarida va  yumshoq to'gimalar anchagina
shiakstlanganda gavdaniing shu gismiga orom berish, og'rigni kamaytirish, to gimalarni
keyingi shikastlanishini oldini olish, Shuningdek travmatik shokni profilaktika gilish
maqsadida qo llaniladi. Transport immobilizatsiyasininig qo’yidagi turlari farglanadi:

1) Oddiy immob-ya - bunda bemor gavdasining soglom gqismlaridan foydalaniladi.M:
oyog'i singanda 2 sog'lom oyogiiga boglanadi. Shikastlangan  qulini  tanasiga
bo glanadi.

2) Mavjud vositalar bilan imm-sh. Tayoq taxta bo'lagi, bir dasta sim, shox-
shabbalardan shunday vositalar yordamida ofydalanish mumekin.

3) Zavodda ishlab chigilgan transport shinalari bilan imm-ya qilish.

Transport shinalari ikkiga:

Fiksatsion va distraksion shinalarga bolinadi.
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Fiksatsion shinalar yordamida gavdaning shikastlangan qismi fiksatsiya qilinadi.
Kramer shinasi yoki narvonsimon shinani yumshoq simdan tayorlanadi. gavdaniing
gaysi gismi immob- ya qilinishiga garab, shina shaklini istagancha uzgartirish mumkin.
Tursimon shina ham yumshoq simdan yasalgan turdan iborat. Uni osonlikcha
yumologlab urash mumkin. Asosan bilak, qgo’l va oyoq panjasini immob-ya qilish
uchun qo'llaniladi. Faner shinalar aksariyat tarnov shaklida tayorlanadi. Vakuum
tibbiyot shinalari —oyoq va qo llarni immob-ya qilish uchun ishlatiladi.

Distraksion shinalar- bu siniq suyak uchlarini bir- biridan uzoglashtirib, gon tomir va
nerv tolalari shikastlanishini oldini oladi. Bularga- Diterixs shinasi kiradi.

Transport  shinalarini qo'ytishda  gator qoidalarga amal qilish zarur.  Shina
shikastlangan zonadan tashqari ikkita go'shni bo’gimni mahkam ushlab turish zarur.
Immob- ya qgo'pol manipyulyar qilish yaramaydi. Shikastlangan Kishininig kiyim- boshi
yechiladi , bog'lam shikastlangan gismigagina bog lanadi. Shinaga max sus paxta, doka,
uraladi.

Narvonsimon shina o’ yish.

Shian gavdaniing qaysi gqismiga qo’yilishiga qarab oldindan modellanadi. Elka suyagi
singanda shina sog’lom tomondagi kurakning ichki chetidan boshlab quyilishi ,
yaginlashtirilgan qulning yarim bukilgan tursak bug'imining tashqi yuzasi bo’ylab
borishi va barmoglar  uchidan  birmuncha oshirib  tugallanishi kerak.  Bilak
shikastlanganda elkaning uchdan bir o'rta gismi shinaning yugori sathi, barmoglarninig
uchlari shinaning pastki sathi hisoblanadi. Boldir shikastlanganda uchala tomondan
fiksatsiya qilgan yahshi: Bitta shianni boldir va oyoq panjasi barmoglari uchininig orga
sathidan sonning uchdan bir gismigacha, boshga ikkitasini boldirning yon tomonlari
bo'ylab fiksatsiya gilinadi. Bunda shinalarning oyoq Kkaftlariga tegib turadigan gismini
boldir- panja bug’imini birmuncha mustahkamlash uchun uzangi ko rinishida gayriladi.
Derixs shinasini qo'yish. Shinaning oyoq kaftiga mos keladigan qismini  oyoq
panjasininig kaft qismiga bint bilan fiksatsiya qilinadi. Birmuncha uzun tashqi
gismini qo’ltigdan boshlab qo’yiladi va oyoq gismiga metall halgaga Kkiritilib, undan 8-
10 sm tashgariga chigarib qo yiladi.

SUYAK CHIQISHI.

Suyak chigishi deganda bir yoki bir nechta suyaklarning buzilishidan bug’im
yuzasiniing  patologik  siljishi, Ularning normal anatomik uzaro munosabatlarning
buzilishi tushunilishi. Suyaklarning to'la va chala chiqgishi tafovut qilinadi:

Suyak chigishining qo'yidagi turlari ma’lum:

1) Shikastlanish ogibatida yuz bergan travmatik chigishi.

2) Boylam apparati va suyaklarning boylam uchlari zararlanishi bilan bog'lig bulgan
kasalliklarda sodir bo’ladigan patalogik chigishi.

3) Tug'ma chigishi.

4) Suyakning boylam apparatining cho zilishi natijasida ko'pincha suyakning travmatik
chigishi noto’'g'rio davolanganda yuz beradigan odat bo’lib qolgan chigishlar.

5) Oz vaqgtida joyiga solinmagan - eskirgan suyak chigishi.

Suyakning chigishi vagtida qattiq og'rig bo’ladi. kkeyingi kunlarda og'rig esa asta-
sekin pasayadi . Qo'l va oyoq suyagi chiqganda ular majburiy vaziyatni egallaydi.
Bug imlardagi harakatlar hajmi keskin buzilgan. Bug'im konfiguratsiyasi bo’gim yuzasi
vaziyati uzgarishining hosibiga ham, gematoma hisobiga ham keskin uzgaradi.

Suvyaklar chiganda birinchi yordam.
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Oyoq va qo'Ini immob-ya qilish zarur. Og'rigni pasaytirish magsadida suyak chiggan
zonada muz yoki sovug suv solingan xaltachada qoyiladi.
analgetiklar yuboriladi shundan so'ng bemorni zudlik bilan davolash muassasasiga
junatiladi. Chiggan suyakni vrach tug rilaydi.
Suyak chigishining turiga va qaerdagi suyak chigganiga garab, uning urniga solishning
muayyan usullari mavjud. Bug'im  bo’shlig’iga novokain yuborib,  mabhalliy
og rigsizlantirishdan so'ng suyak joyiga solinadi. M: Yirik bo'g'i9mda chanog-son
bo'g'imda suyak chiqganda skelet muskullari tonusni bushashtirish uchun miorelaksantlar
bilan umumiy og rigsizlantirishga to'g'ri keladi. Chiggan suyak joyiga solingandan so'ng
oyoq Yyoki qgo’Ini bog'lam yoki gips longeta bilan 4-5 kunga qimirlamaydigan qilib q
o'liladi. Shundanso'ng davo gimnastikasi, massaj va issig muolajalar buyuriladi.
Eskirgan suyak chigishlarida suyakni operatsiya qilinib, urniga solinadi. Odat bo'lib
golgan suyak chigishida boylam apparatini operatsiya yo'li bilan mahkamlanadi

Mashg’ulotNe8 Jabrlanganlarni gidiruv va qutgaruv ishlarini olib borishga oid tadbirlar.

Amaliy mashg’ulotni olib boorish texnologiyasi.

Vaqti2 soat Talabalar soni: 25-30 nafar

O’quv mashg’uloti shakli. Bilimlarni chuqurlashtirish va kengaytirish bo’yicha semenar
mashg’uloti.

O’quv mashg’uloti rejasi: 3. Jaroxatlanganlarni qutqarish.
4. jaroxatlanganlarni saralash va birinchi yordam ko’rsatish.

O’quv mashg ulotning magsadi:Talabalarga favqulodda vaziyat yuz berganda kechiktirib
bo’lmaydigan shoshilinch qo’tqaruv tadbirlarini o’tkazish hagida tushuncha berish.

Pedagogik vazifalar: O’quv faoliyatining natijalari:

-mavzu bo’yicha bilimlarni | Talaba:

tizimlashtirish,mustahkamlash. | - Qidiruv kuchlari va ularning guruhlarini ajrata oladilar

-jamoa bilan ishlash | - Qidiruv ishlarini bosgichma-bosqich amalgam oshira oladilar

ko’nikmalarini hosil gilish - Jabrlanganlarni saralash qoidalarini bilib oladilar va

-tibbiy ma’lumotlar va amalgam oshira oladilar.

axboratlarni ~ tahlil ~ qilish | - Jabrlanganlarga vrachgacha bo’lgan yordamni Kko’rsata

ko’nikmalarini rivojlantirish. oladilar.

O’qitish uslubi va texnikasi. Blits-so’rov,birgalikda o’qiymiz, deskussiya usullari

O’qitish vositalari Mavzuga tegishli
materiallar,UUM,proektor,flipchart,marker,doska.

O’qitish shakli Bilimlarni chuqurlashtirish va kengaytirish,individual va guruh
bo’yicha o’qitish.

O’qitish sharoitlari Kompyuter texnologiyalari,proyektor bilan

ta’minlangan,guruhda dars o’tishga moslashtirilgan auditoriya.

Semenar mashg’ulotining texnologik xaritasi.11-mashg’ulot.)

Bosqichlar vaqti Faoliyat mazmuni
O’qituvchi Talaba
1-bosgich:kirish | 1.1.Mavzuni magsadi rejadagi o’quv natijalarini e’lon | 1.2. Mavzuni
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(20 min) giladi  ularning  ahamiyatini  va  aktualligini | yozadi va
asoslaydi.Mashg’ulot hamkorlikda ishlash | savollarga javob
texnologiyasini qullagan holda o’tishini ma’lum giladi. beradilar.
1.2.Aqliy hujum metodidan foydalangan holda
auditoriyaning tayyorgarlik darajasini aniglaydi:
1)Respublika qidiruv qutgaruv markazining vazifalari
nimalardan iborat? Mavzuning muhokamasi guruhlarda
davom etishini e’lon qiladi.

2-bosqich 2.1.Talabalarga savollar targatiladi va javoblarni 2.1.0’quv
asosiy muhokama giladi. natijalarini tagqdim

(60 min) (2-ilova). giladilar
Kutilayotgan natijalarni eslatadi. 2.2.Savollar
2.2..(1-ilova).Baholash mezonlarini namoish giladi. beradilar.
2.3.Vazifani bajarishda o’quv materiallari 2.3.Javoblarni
mavzuga oid adabiyotlar,UUMIardan foydalanish to’ldiradilar.
mumkinligini eslatadi.. 2.4.jadvalni
Guruhlarda ishlashni boshlanish vaqtini e’lon qiladi. ustunlarini
2.4.Tayyorgarlikdan kyein tagdimotni boshlangani e’lon | to’ldiradi va
gilinadi muhokamada
2.5.Talabalar javoblarini sharhlaydi,xulosalarga e’tibor | ishtirok etadi.
beradi,aniqik kiritadi.
2.6.Talabalarga B.B.B wusuli bo’yicha ifodalangan
jadvalni namoish qiladi va ustunlarni to’ldirishni aytadi.

Tushunchalarga izohlarni to’g’rilaydi va savollarga
javob gaytaradi.
Guruhlar faoliyatiga umumiy ball beradi.
3- 3.1.Mashg’ulotni yakunlaydi talabalarni baholaydi va | 3.1. Eshitadilar.
bosqgich:yakuniy | faol ishtirokchilarni rag’batlantiradi,

(20 min) 3.2.Mustagqil ish sifatida Mavzuga oid krassivord tuzib | 3.2 Topshiriglarni

kelishni topshiriq sifatida beradi. yozib oladilar.
3.3 Test savollariga aniqg javoblarni topish.
1-ilova.
Baholash mezonlari va ko’rsatkichlari(ball)
1 topshiriq | 2 topshiriq | 3 topshiriq (har bir savol 0,2 | Ballar yig’indisi.
Guruh ball)
(1,0 (1,4) 1 savol | 2 savol 3 savol (3,0)
1
2
3
2-ilova.
B.B.B. Metodi asosida targatma materiallar
Tushuncha Bilaman “+”, Bildim “+”,

Bilmayman “-”.

Bilolmadim -,
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1 | Maxsus harbiylashtirilgan gidiruv gismi
2 | Davlat suvda qutgaruv gismi
3 | Qutgarish xizmati

4 | Saralash

5 | Qidirish va topish

6 | Davolash,evakuatsiya

7 | Yalpi qirg’in qurollari

8 | Zararlangan o’choqlar

9 | Radiaktiv modda

10 | Ximiyaviy zaharlanish.

11 | Bakteriologik zaharlanish
12 | Baxtsiz hodisa

13 | RQQMM

14 | DSQX

3.2.Uyda har biringiz mustaqil ravishda mavzuga oid krassivord tuzasizlar.

Mavzuning gisgacha bayoni:

Falokat uchogiga sog ligni saglash kuchlari va vositalarini tezlik bilan olib kirish, ular
ishini to'g'ri tashkil gilish va jabrlanganlar ofat joyidan tashqgari evakuatsiya gilinishi ogilona
tashkil etilishi bilan bu tadbrlar vaqtida bajarilishiga erishiladi. Jabrlangan aholi shunda tibbiy
yordamning hamma turlari, yaniy birinchi tibbiy yordam, birinchi shifokor yordami, malakali va
ixtisoslashgan tibbiy yordam birin —ketin ta’minlanadi.

“Tibbiy evakuatsiya bosqich” deganda tibbiy evakuatsiya yo'llarida shikastlanganlarni
gabul gilish, saralash ularga tibbiy yordamning muayyan turlarini ko rsatish hamda ularni yana
nariroq evakuatsiya qgilishga tayyorlash muljallangan sagligni
saglash kuchlari va vositalari tushuniladi. Xozirgi vagtda O zbekiston Respublikasidagi
favqulodda vaziyatlarda shikastlanganlarni davolash-evakuatsiya qilish ko zda tutiladigan ikki
bosqichli tizim gabul gilingan.

Shikastlanganlarga ofat uchoglari va joylarda tibbiy yordam ko rsatish ishlarini shartli
tarizda uch davrga: yakkalash (ezolatsiya qilish): qutgarish va sog ligni tiklash davriga bo’ish
mumkin.

Birinchi tibbiy yordam.

Shikast uchog'iga tushib, o'z holicha goladigan shikastlanganlarni yakkalab olish
davrida shikast olingan joyining o'zida hayotiy ko'rsatkichlarga muvofiq beriladigan birinchi
tibbiy yordama alohida rol o’ynaydi. O "z vaqgtida va to"g'ri ko rsatilgan birinchi tibbiy yordam
shikastlangan odamning hayotini saglab qoladi va salbiy ogibatlar rivojlanishini oldini oladi.
Bunda eng avvalo favqulodda vaziyatning shikastlovchi omillarini to xtatish (suvdan olib
chigish, yonayotgan kiyimlarni uchirish, yonayotgan imorat ichidan yoki shikast zonasidan olib
chigish va h. k) choralarini ko rish kerak, shuningdek jabrlangan kishining ahvolini tez va to'g'ri
aniglashning ahamiyati katta bo ladi. Shikastlangan kishini ko'rib chigishda shifokor muayyan
algoritim (tartib, ketma-katlik) da foydalanishi mumkin. Bular:

- 0g'iz bushlig’l va yugori nafas yollarini tekshirish ( ularni begona, yot narsalardan
tozalash);

- nafas olish harakatlarining hususiyatlari va ganchalik tezligiga baho berish (o'prani su’niy
nafas oldirish va yurakni bevosita ugalash);

- qon tomirlari butunligini aniglash(aynigsa arterial tomirlardan gon oqishini vaqgtincha yoki
butunlay tuxtatish);

- yurak gon tomir tizimi (tomir urushi) ahvoliga baho berish;
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- sezgia’zolar, asosan ko 'rish a’zolariga (organizim

qanday ta’sirlanishiga) baho berish;

- shikastlangan kishining nutgiga baho berish.

Birinchi tibbiy yordam berishning eng gisga muddati-shikastlangan ondan boshlab 30
daqiqga, nafas olish tuxtagan bo’lsa, bu vaqt 5-7 dagigagacha gisqartiriladi. Zaharlangandan keyin
dastlabki 30 dagiga ichida birinchi yordam olganlarda umumiy ahvolning ogirlashuvi ikki
barobar kamayishi vaqt omili nagadar muhumligini korsatadi. Jaroxatlangandan so'ng bir soat
mobaynida yordam ko'rsatilmasa ulimga sabab bo’lishi 30 % ga 3 soatgacha yordam
berilmaganda esa 60 % va 6 soat yordam berilmaganda 90 % gacha ortadi.

Birinchi tibbiy yoramni shikastlangan kishining o°zi yoki uning yonida bo’lganlar aholi,
sandrujenachilar, fugaro muhofazasi tuzilmalarining shaxsiy tarkibi ko rsatiladi,

Jabrlanganlarga tibbiy yordamning kiyengi yordamning bosqgichi ularga shifokor
kelgunga yordam ko'rsatish hisoblanadi. Bunday yordam ruyxatdagi tibbiy vositalardan keng
foydalanish va bunday yordam berishda o'rta tibbiy ma’lumotli odamlar (tibbiy hamsheralar,
flitsherlar) ishtirok etishi hisobiga birinchi tibbiy yordam imkoniyatlarini kengaytiradi.

Birinchi shifokor yordami.

Bu shikastning jabrlanganlar hayotiga bevosita xavf soluvchi gibatlarni bartarav qilish,
jaroxat infeksiyasi yanada rivoj topishining oldini olish va shikastlanganlarni evakuatsiyaga
tayyorlash maqgsadida tibbiy evakuatsiyaning birinchi bosqichida shifokorlar bajaradigan
davolash muhofaza majmuidir. Bunday yordamni umumshifokorlik tayyori bo'lgan va ixtisosli
jarrox shifokorlar ko rsatadi. Shikastlangan ondan kiyengi 3 soat, eng ko pi bilan 6 soat birinchi
shifokor yordami ko rsatish uchun eng gisqa muddat hisoblanadi. Tibbiy yordamning bu turini
hamma ixtisosdagi shifokorlar hatto muqum shifoxonalardagi o'rta tibbiy ma’lumotli bo'lgan
tajribali xodimlar ham bilishlari kerak.

Malakali tibbiy yodam.

Davolsh muassasalarida tegishli ixtisosdagi shifokorlar amalgam oshiradigan, shikast
oqibatlarini, birinchi galda hayot uchun xavfli oqibatlarni bartaraf qilishga ihtimoli bor
og'irlashuvlar oldini olishga va rivojlana boshlagan sal’biy oqibatlarga qarshi ko rashishning
shikaslanganlarni o°zil kesil natijagacha davolashga garatilgan jarroxlik va terapivtik tadbirlar
majmuidir.

Ixtisoslashgan tibbiy yordam.

Ixtisoslashgan davolash muassasalarida odamning ba’zi a’zolari va tizimlaridagi
buzulishlarini maksimal darajada tiklash magsadida maxsus aparatlar va uskunalardan
foydalanib mutaxasis shifokorlar bajaradigan davolash muhofaza tadbirlari majmuidir.

Fuqaro muhofazasi tibbiy xizmati hamda “Halokatlar tibbiyoti” xizmatining
favqulodda vaziyatda jabrlanganlarga tibbiy yordam ko'rsatish uchun jalb etiladigan
kuch va vositalar.

Birinchi tibbiy yordam mumkin gadar ko proq odamlar hayotini saglab qolish, aholi,
0 quvchilar, najotkorlar eng avvolo 0°z-0'ziga va bir-biriga yordam berish usuli, qoyilgan
mavjud bo lgan, ruyxatdagi vositalar shaxsiy dori qutisi, turli dorivor moddalar va h. k lardan
foydalanib:

- tez va kechiktirib bo Imaydigan ixtisoslashgan tibbiy yordam xizmati;

- shahar va tunmandagi markaziy kasalxonalar, joylardagi shifokorlik nugtalari va uchastkalari
xodimlari, yaniy bir shifokor, ikki hamshera va ikki sanitardan iborat shoshilinch tibbiy
yordam birgadalari tashkil etilib bevosita shikast uchog ida faoliyat ko rsatadilar.

- Ixtisoslashgan (doimiy, shay) shoshilinch tibbiy yordam birgadalari esa, respublika
viloyatlar, shaharlar. U yerdagi ko p sohali, ixtisoslashgan

tibbiy muassasalar oily tibbiy o’quv yurtlarining klinikalari, ilmiy tadgiqot institutlari
hamda markazlar bazasida barcha mutaxasisliklar buyicha tashkil etiladi. “Holakatlar
tibbiyoti” xizmati tuzilmalari va muassasalari asosan birgada usuli bo'yicha tashkil etilib ikki
bosqichli tizimda faoliyat ko rsatish bilan belgilanadi. Bu vazifalar:

Birinchi bosgichda shikast uchog’i yoki uning chegarasida:
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-jabirlanganlarni gidirib topish, qo lda kutarib yoki transportga olib chiqish;
- birinchi tibbiy yoki birinchi shifokor yordamini ko rsatish.

- boshga xizmat sohalari bilan yaqin va o°zaro hamkorlikda ishlash.

- sanitary gigienil va epidemiyaga qgarshi tadbirlarini o tkazishdir.

MavzuNe9 Uy sharoitida yong’in kelib chiqish sabablari va uning oldini olish.Bolalarni
o’t bilan o’ynashlari va ularning oqibatlari. mavzusining texnologiyasi.

Talabalar soni;30ta

Vaqti;2 soat

Mashg 'ulot shakli

Bilimlarni chuqurlashtirish va mustahkamlashga
garatilgan amaliy mashg;ulot.

Amaliy mashg 'ulot rejasi

1Yonuvchi moddalardan noto’g’ri
foydalanishning oqgibatlari.

2.Davlat yong’in nazoratining vazifalari.
3.Bolalarning e’tiborsiz yoki qarovsiz qoldirilishi

natijasida kelib chigadigan ogibatlar....

Mashg 'ulotning magsadi:. Turmush sharoitida

gazdan noto’g’ri foydlanish natijasida kelib

chigadigan yong’inlarni oldini olish,Perotexnik ositalardan foydalanishni oldini olish bo’yicha

talabalarga tushunchalar va ma’lumotlar beradi.

Pedagogik vazifalar:

O’quv faoliyatining natijalari.

Mavzuni mustaqil o’rganish uchun asos
yaratadi, mavzu bo’yicha bilimlarini chuqur
o’zlashtirish va mustahkamlashga yordam
beradi;o’quv ma’lumotlar bilan mustaqil
ishlashga imkoniyat
yaratadi,taqqoslashga,tahlil qgilishga
umumlashtirishga ko’mak beradi,muommali
vazifalarni  yechishda  shart  sharoit
yaratadi.;mantiqiy =~ xulosa  chigarishga
ko’mak beradi.

Amaliy mashg’ulot rejasi bilan oldindan tanishib
chiqib,tayyorgarlik ko’radi;,muommali
vazifalarni  ychishda nazariy  bilimlarini
go’llaydi;muommani aniqlab uni hal qilishda
ychim topadi.

O qitishni usullari va texnikasi.

Muommali uslub,aqliy hujum,bahs
munozara,blits-so’rov.

O qitish vositalari.

Ma’ruza-matni,markerlar,qog’ozlar
doska,bo’r, MmapkepJiiap, KOro31ap, 10¢Ka, 6yp.

O qitish shakli.

Jamoa va guruhlarda ishlash.

O qitish shart-sharoiti.

Texnik vositalar bilan ta’minlangan auditoriya.

Monitoring va baholash.

Og’zaki nazorat,savol-javob,0’z-0’zini nazorat

gilish,reytim tizimi asosida baholash.
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Amaliy mashg’ulotning texnologik xaritasi.(2-mashg’ulot)

Ish jarayonlari

Faoliyatning mazmuni

vaqti O qituvchi Talaba.
I-bosgich. 1.1. O’quv mashg’uloti Tinglaydilar,UUMga
Mavzuga mavzusi,maqgsadi,vazifalari va o’quv faoliyati garaydilar.
Kirish. natijalarini aytadi,dolzarbligi va ahamiyatiga
(10 dagiga) | to’xtalib o’tadi.
1.2. Olingan bilimlarini umumlashtirish Erkin fikr bildiradilar.
maqsadida,talabalarni faollashtirish uchun
«Perotexnik vositalar nima?» deb savol
beradi,«Aqliy hujum»o’tkazadi.  Fikrlarni
umumlashtiradi.
I1-bosqgich. 2.1. Talabalarni 3 ta kichik guruhlarga ajratadi, | Guruhlarga ajraladi,yozib
Asosiy ularni baholash mezonlari bilan tanishtiradi(1- | oladilar,topshiriglar ustida
(60 dagiga) | ilova) mavzu bo’yicha tayyorlangan ishlaydilar.
topshiriglarni tarqatadi.(2-ilova).
2.2. Guruhlarga topshiriglarni bajarish uchun Faol gatnashadilar.
yordam beradi,
go’shimcha ma’lumotlardan foyda-
lanishga imkon yaratadi.
Diggatlarini kutiladigan natijaga jalb etadi.
2.3. Har bir guruh topshiriglarni vatman Jamoa bo’lib bajarilgan
qog’ozlarga tushirib,taqdimotini o’tkazishda ishning tagdimotini
yordamberadi,izoh beradi,bilimlarini o’tkazadilar,bahs-munozara
umumlashtiradi yuritadilar,qo’shimchalar
,xulosalarga alohida e’tibor giladilar,baholaydilar,xulosa
beradi. Topshiriglarni bajarilishining gay chigaradilar.
darajada to’g’ri ekanligini diggat bilan tinglaydi.
2.4. Talabalarning bilimlarini chuqurlashtirish | Savollarga javob beradilar.
maqsadida blits-so’rov o’tkazadi.(3-ilova).Dars
yakunini umumlashtiradi.
I11-bosgich. | 3.1.Ish yakunlarini chigaradi.Bugungi mavzu Eshitadi.Aniglaydi.
Yakuniy dolzarb ekanligiga to’xtalib o’tadi.Olingan
(10 dagiga) | biluimlarini amaliyotda tatbiq etishlari lozim

ekanligini ta’kidlaydi.Faol talabalarni baholash
mezonlari orgali rag’batlantiradi.

3.2. Uyga mustagil bajarish uchun topshiriq
beradi

UUMga qaraydilar.2-
mashg’ulot mavzu va
rejalarini yozib oladilar.
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Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari. 1-ilova

Guruh Baho Baholash ko’rsatkichlari va mezonlari

O 'tilgan Guruh faol Muommani
mavzuni yechish
bilishadi. uchuntakliflar
berishadi.

Jamoa.

Ball 1,0 0,5 15

[EEN

Guruhlarni ishlarini umumlashtiruvchi baho

Guruh 1 2 3 Jamoa ball

Baho

2,2 — 3 ball -a’lo

1,2 — 2 ball —yaxshi
0,5-1,1 ball —goniqarli
0 — 0,5 ball — gonigarsiz

2-ilova.

I-guruhga tarqgatiladigan savollar:
Oldindan tayyorlangan savol krtotekani talabalarga targatadit
I1- guruhga tarqatiladigan savollar.
Oldindan tayyorlangan savol krtotekani talabalarga targatadi.
I11- guruhga tarqgatiladigan savollar.
Oldindan tayyorlangan savol krtotekani talabalarga targatadi
3- ilova.

Blits-so’rov savollari.Blits so’rov uchun savollar oldindan tayyorlanadi.

No Savol Javob.

6

Dars yakunida talabalarni uyda bajarib kelishi uchun topshiriglar beriladi.
1.Yuqorida o’tilgan barcha mavzular bo’yicha takrorlash.
2.Mavzular bo’yicha albom va bukletlar tayyorlash tavsiya etiladi.

3.Test savollariga javoblar topib kelish.
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MavzuNe2 Ishlab chigarish xonalari va ish o’rinlardagi mikroigqlim ko’rsatkichlarini
o’rganish(havoning tozaligi va mehmat sharoitlarini shakllantiruvchi boshqa omillarni
aniglash)

Mashrulot shakli

Tematik- informatsion ma'ruza

Mashrulot rejasi

1.Ishlab chigarish mubhitining ob-havo
sharoiti.

2.Ishlab chigarishning mikroiglimi,gigiyenik
me’yorlari.

3.Sanoatda titrashdan va shovgindan

saglanish.

O’quv mashrulotining maqgsadi

Insonni xavflardan himoyalash va yashash
hamda mehnat faoliyati sferasini muqobil

parametrlarini ta’minlash.

Tayanch tushuncha va iboralar

Pedagogik vazifalar:

O’quyv faoliyati natijalari:

Ishlab chigarish muhitining ob-havo sharoiti
bilan talabalarga tushuncha berish .

chigarish muhitining ob-havo sharoitlaribilan
adilar va tushunchaga ega bo’ladilar.

Ob-havoning inson salomatligiga va mehnat
gobilyatiga ta’siri haqida ma’lumot berish

Ob-havoning inson salomatligiga va mehnat
gobilyatiga ta’siri haqida ma’lumotga ega
bo’ladilar.

Ishlab chiqarish binolari va ish joylarining

Ishlab chiqarish binolari va ish joylarining

mikroiglimi  haqgida tushunchaga ega

bo’ladilar

mikroiglimi haqgida talabalarga tushuncha
berish va mavzu yuzasidan ko’nikma
hosil qilish.

Isitish sistemalarining turlari va ularga
quyilgan talablar hagida ma’lumotlar
berish

Isitish sistemalarining turlari va ularga
quyilgan talablar hagida ma’lumotlar
oladilar.

.Sanoatda titrashdan va shovgindan saglanish
chora tadbirlarini o’rgatish.

.Sanoatda titrashdan va shovgindan saglanish
chora tadbirlarini o’rganadilar.

O’qitish vositalari

ma ruza matni, komp’yuter slaydlari, doska

O’qitish usullari

ma ruza, namoyish, blits-so’rov, klaster,
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pinbord texnikasi

O’qitish shakllari

frontal, kollektiv ish

O’qitish sharoiti

Texnik vositalar (komp’yuter, mul’-timedia
proektor) bilan ta'min-langan, guruhlarda
ishlash  usulini qo’llash mumkin bo’lgan
auditoriya.

pring va baholash

[, kuzatish, savol-javob
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Odamzodni atrof muhit bilan o’zaro-ta’siri ma’ruzasining texnologik xaritasi

Ish Tinglovchi
bosgich- O’qituvchi faoliyatining mazmuni Izoh | faoliyatining mazmuni
lari
1.1. Mavzuning asosiy mazmuni, tarkibiy Tinglaydilar
1-bosgich. tuzilishi va o’tiladigan savollar(podtema)
to’g’risida giskacha tanishtiradi.
1.2. Mazkur mavzu bo’yicha o’rgani-ladigan YOzadilar,
Mavzuga
irich nazariy va amaliy bilimlar, ularning uzviyligi Tinglaydilar
hagida gisgacha ma’lumot beradi. Asosiy
adabiyotlarning ro’yxati bilan tanishtiradi.
(15 min)
1.3. Mavzu yuzasidan targatma materialni Mavzu nomini yozib
talabalarga targatadi va ulardan foydalanishni oladilar
o’rgatadi.
1.4,  Blits-so’rov usulida mavzu bo’yicha | 2.1.1- | Tushunchalarga javob
ma’'lum bo’lgan tushunchalarni sanab berishni
so’raydi ilova | beradilar
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2 -
bosqich.
Asosiy
bo’lim

(55 min)

P.1. Mavzu rejasi va tayanch tushunchalar bilan

tanishtiradi.

Tinglaydilar
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2.2. Ma’ruzani reja asosida tushuntiradi, har bir

savol nihoyasida umumlashtirib boradi.

- Flyugrok nima u qgayerlarga urnatiladi uning
gandayfoydali tomonlari bor?

woni aniglaydigan markaz nima deb ataladi va
voni aniglaydigan mutaxxasislarni ganday
di.?

(ategoriyalarini yozma ravishda izohlab bering
iling.

sh va sovginning inson ish qobilyatiga va
itligiga qanday ta’siri bor?

javob jarayoni yo’naltiriladi va tartibga solinadi

2.1.2-

ilova

Komp’-
yuter
slay-

dalari

2.1.3-

ilova

Tinglaydilar. Targatma
materiallar to’plamida
keltirilmagan girralarini
konspekt qilib

boradilar.
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2.4. Tayanch iboralarga gaytiladi. Tinglovchilar
ishtirokida ular yana bir bor takrorlanadi
(Pinbord usulida). Mavzuga oid bo’lmagan

iboralar olib tashlanib, kerakli tushuncha va

Har bir tayanch tushuncha
va iboralarni muhoka-ma

giladilar.

Barcha ama’ lumotni

' o 2.1.6-
iboralar qo’shiladi. tizimlashtiradilar.
ilova
Konspekt giladilar.
3.1. Mavzu bo’yicha yakunlovchi xulosalar Savollar beradilar
3-bosgich. giladi. Mavzu bo’yicha olingan bilimlarni
gaerda ishlatish mumkinligi ma’lum giladi.
3.2. Mavzu magsadiga erishishdagi
Y Akun-
tinglovchilar faoliyati tahlil gilinadi va
lovchi
baholanadi.
3.3. Mavzu bo’yicha mustaqil o’rganish uchun | 2.1.7- Mustagqil o’rganish
(10 min) iy : : o
topshiriglar beradi. ilova uchun topshirigni yozib
oladilar
3.4. Mavzu bo’yicha bilimlarni chu-qurlashtirish YOzadilar
uchun adabiyotlar ro’yxa-tini beradi.
3.5. Keyingi mazvu bo’yicha tayyorlanib kelish  |2.2.2- YOzadilar
uchun savollar beradi. ilova
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Mavzuni jonlantirish uchun savollar.
1.1shlab chigarish sanitariyasi vazifalari..
. Mehnat gigiyenasi..
. Kasb kasalligini oldini olish va shaxsiy gigiyena.
. Ish joylarinin mikroiglim sharoiti.
. Ishlab chigarish xonalarining mikroiglim holatini gaysi hujjat GOSTda ko’rsatilgan.
. Isitish tizimining turlarinin va isitishagentlarini tushuntiring
. Past yoki yuqori bosimli isitish sistemasi qayerlarda ishlatiladi?
. Kaloriferlar gayerlarda qullaniladi?
. Ish joylarini shamollatish qurilmalari turlari.
10. Tabiiy shamollatish.
11. Sun’iy shamollatish sistemasi

O©oo~NO O wdN
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2.1.5-ilova
Mavzu bo’yicha mustagqil o’rganish uchun topshiriq
Ijtimoiy ekologiya oid tushunchalarni klaster usulida tayyorlab kelish (tayyorlash usuli
beriladi).

1.6-ilova
Pinbord texnikasi

Pinbord texnikasi
(inglizchada: pin — mahkamlash, board — doska)
Muommani hal gilishga oid fikrlarni tizimlashtirish va guruhlashni amalgam
oshirishga,kollektiv tarzda yagona yoki aksincha garama-garshi pozitsiyani
shakllantirishg imkon beradi.

- L

O’qituvchi taklif etgan muomma bo’yicha 0’z nuqtai nazarlarini bayon qilishni
so’raydi.To’g’ridan —to’g’ri yoki ommaviy aqliy hujumning boshlanishini
tashkil giladi(rag’batlantiradi).

4 L

Fikrlarni taklif giladilar,muhokama giladilar,baholaydilar va eng optimal
(samarali)fikrni tanlaydilar.Ularni tayanch xulosaviy fikr(2 ta so’zdan
ko’pbo’lmagan) sifatida alohida qog’ozlarg yozadilar va doskaga
mahkamlaydilar

- L

Guruh namoyandalari doskaga chigadilar va maslahatlashgan holda:

(1) Yaqqol xato bo’lgan yoki takrorlanayotgan fikrlarni olib tashlaydilar.

(2) Bahsli bo’lgan fikrlarni oydinlashtiradilar.

(3) Fikrlarni tizimlashtirish mumkin bo’lgan belgilarini aniqlaydilar;

(4) Shu  belgilar asosida doskadagi barcha fikrlarni  (qog’oz
varaglaridagi)guruhlarga ajratadilar;

(5) Ularning o’zaro munosabatlarini chiziqlar yoki boshga belgilar
yordamida ko’rsatadilar:kollektivning yagona yoki qgarama-garshi
pozitsiyalari ishlab chigiladi.

Mavzuning gisgacha bayoni:
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Ishlab chigarish binolari va ish joylarining mikroiglimi.

Ishlab chiqarish binolari va ish joylarining mikroiqlimi ishchining sog’ligiga va ish
unumdorligiga ta’sir etuvchi asosiy omillardan biri hisoblanadi.Ishlabchigarish xonalarining
mikroiglimi xona havosining harorati

Ishlab chigarish xonalarining mikroiglimi xona havosining harorati,nisbiy namligi,havo,havo
bosimi,havoning harakatlanish tezligi hamda issiq ish jihozlari yoki materiallari ta’siridagi
issiqlik nurlanishining intensivligi orqgali xareakterlanadi.Ishlab chigarish muhiti sharoitida
ushbu ko’rsatkichlarning miqdori keng oraliqda o’zgarib turadi.Ularning miqdorlari yilning
sovuq yoki issiq davriga,texnologik jarayon turiga ,ishning kategoriyasiga bog’liq bo’ladi.. Atrof
mubhit haroratining susayishi ham insonni sog’ligiga salbiy ta’sir etishi mumkin,chunki atrof
muhit harorati sovushi tana haroratining sovushiga olib keladi.Natijada qon aylanish jarayoni
susayadi,qonning immunobiologik xususiyati kamayadi,nafas olish yullarini
kasallanishiga,revmatizm,gripp kabi kasalliklarni kelib chigishiga sabab bo’ladi.

Ishlab chigarish binolari va ish joylarining mikroiglim holatini aniglashda bir gancha
asboblardan foydalaniladi.Masalan;havoning harorati-termometrlar,termograflar,havoning
harakatlanish tezligi-katotermometrlar va animometrlar,havoning nisbiy namligi —
psixrometrlar,issiglik nurlanishlari-aktinometrlar va havoning bosimi-barometrlar bilan
0’lchanadi.

Isitish sistemalarining turlari va ularga qo’yilgan asosiy talablar.

Isitish qurilmalari Davlat standartlari talablari asosida normal mehnat sharoitini ta’minlash
magsadida,ish zonasi havosi haroratining belgilangan miqdori bo’lishini saqlashga xizmat
giladi.lsitish qurilmalariga quyilgan asosiy talablar ishlab chigarish xonalarida havo haroratini
normal migdorda sanitary-gigiyenik talablar asosida saqlash va ishchilar uchun sog’lom ish
sharoitini ta’minlashdan iborat

Isitish qurilmalari maxalliy va markaziy isitish sistemalariga bo’linadi.

Mahalliy isitish-elektrik,gazli yoki boshqa turdagi issiqlik manbaidan(ko’mir,0’tin.)
foydalanuvchi pechlar yordamida amalgam oshiriladi va ular asosan asosiy ishlab chigarish
binolaridan o0’zoqda joylashgan

Markaziy isitish suv bilan,bug’ bilan,suv-bug’ bilanva havo bilan ishlovchi qurilmalarga bo’linadi
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Kurs ishlari

(16)

ANNOTATSIYA

Ta'limdagi bugungi o'zgarishlar har bir pedagok oldidagi ma'sulyatli vazifalardan biri
hisoblanadi. Bugungi kunda o'sib kelayotgan yosh avlodni milliy ruhda tarbiyalash va ta'lim
berish jaroyonida turli xil usul va shakllardan foydalanib, yangi pedagogik texnalogiya asosida
norasmiy dars shakllaridan, zamonaviy texnik vositalaridan foydalanib dars o'tish vazifasi
pedagog uchun katta ma’sulyat talab etadi. Ta'lim ko'p qirrali jaroyon bo’lib, uning natijasi
0 gituvchi va talaba faoliyatini to g ri tashkil etishga bog lig. Talim jaroyoni o gituvchi va talaba
faoliyatini 0°yg unlashtirishni taqoza etadi. Bu jarayon bir- biriga chambarchas bog'liq bo lgan
ikki unsur—o-qgitish va o"qgishdan tashkil topadi.

Yangi pedagogik texnologiyada talaba ta’limning ishtirokchisi, o'qituvchi esa shu
jarayonning tashkilotchisidir.

Salomatlik so zi bu keng gamrovli, ko'p qgirrali, o'z ichiga inson va uning organizmiga
tegishli bo'lgan ruhiy va jismoniy holatlarini o"zaro bog lig va bir butun juda ko'p narsalarni
oladi.

Salomatlik—baxtli hayotning negizi, asosi va mezonidir.

Ushbu Hayot faoliyati xavfsizligi fanidan tayyorlangan majmua yangi pedagogik texnalogiyalar
asosida tayyorlangan bo'lib, unda inson mehnati jarayoni da sodir bo’ladigan baxtsiz hodisalar
favqulotda hodisalar va ularni oldini olish to’liq yoritilgan.Bundan tashqari majmuada normativ
hujjatlar, baholash mezonlari, test savollari, tibbiy masalalar, foydali maslahatlar va talabalar
bilmini baholash uchun reyting texnologik xarita mavjud.

N.D.P.l.Tabiatshunoslik fakulteti.
Biologiya kafedrasi katta o’qituvchisi.
Biologiya fanlari nomzodi; Qo’ng’irov.X.
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MUALLIF HAQIDA MA’LUMOT

Quvandigova Dilbar Ergashevna — 1966.27.12
Uy manzili: Navoiy shahar Ibn Sino 16-47
Ish manzili: Bosh bino “Jismoniy tarbiya” fakulteti
Tibbiy bilim asoslari kafedrasi mudiri
Tibbiyot fanlar nomzodi
Telefon:

uy-(99879) 22-3-97-90

mobil — (99879)522-67-00

Jumayeva Hikoyat Sharipovna — 1966.17.10
Uy manzili: Navoiy shahar Binokor 20/3
Ish manzili: Bosh bino “Jismoniy tarbiya” fakulteti
Tibbiy bilim asoslari kafedrasi katta o’qituvchisi
Telefon:
uy-(99879) 22-5-39-84
mobil — (99893)435-08-14
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FOYDALI MASLAHATLAR
Anor - Xalq orasida “Anorning ichida qancha donasi bo’lsa, shuncha xastalikka davo bo’ladi”,
degan naql bejizga aytilmagan. Anor mevasi tarkibidagi organic kislotalar, C, B, B2 vitaminlari
va qand moddalaridan fruktoza, glyukoza, saxarozalar inson organizmiga ijobiy ta’sir qiladi,
aynigsa ovqatni xazm qilishda yaxshi foyda beradi. Anorning po’stlog’l tarkibida esa smola,
betulin Kkislotasi, alkoloidlar, oshlovchi hamda bo’yoq moddalari bor. Xalq tabobatida anordan
milk gonashi, yaralarni yuvish, gijjani davolashda foydalaniladi. Aynigsa u jigar faoliyatini
kuchaytiradi, yurak va talog kasalliklarini davolashda ham foydasi katta. Bundan tashqari,
anorning sharbati ishtaxani ochadi, ovgat hazm gilish jarayonlarini osonlashtiradi, tumov va
zotiljam xastaliklarida samarali foyda beradi. Olimlarning ta’kidlashicha, anorning quyuq
sharbatiga asal qo’shib iste’mol qilinsa, ko’ngil behuzur bo’lishi hamda hamda tinka qurishi kabi
xastaliklarda shifo bo’ladi.

Behi — Ra’noguldoshlar oilasiga mansub bo’lgan behi mevasining tarkibida 83,5 foiz suv, 8,5
foiz gand, 0,2 foiz kislota, pectin, oshlovchi moddalar, C vitamin hamda efiz moylari,
shuningdek, temir, mis, kalsiy tuzlari, glikozid amigdalin va bo’yoq moddalari mavjud. Behidan
uy sharoitida murabbo, qiyom tayyorlanadi, ayrim joylarda oshga “bostiriladi”’. Uni qurutilgan
hamda pishgan paytda avaylab osib qo’yilsa, uy havosini tozalab, yoqimli ifor taratib turadi.
Xalq tabobatida behi mevasi, urug’lari, sharbati, damlama va qaynatmasidan ko’pgina
kasalliklarni davolashda, xususan, kamqonlik, astma, yurak, dizenteriya, enterokolit va jigar
faoliyatini yaxshilashda qo’llaniladi. Zamonaviy tibbiyotda undan tish og’rig’l, yo’tal,
shamollash, ishtaxasizlik, buyrak og’rig’l singari xastaliklar uchun turli dori vositalari ishlab
chigariladi. Kosmetologiyada behidan soch to’kilishining oldini olish uchun malham sifatida
samarali foydalaniladi.

Olxo’ri - Olxo’ridagi PP vitamini qon bosimini pasaytiradi, shu bilan birga, qon tomirlarni
mustahkamlashga xizmat giladi. Aytish mumkinki, ushbu vitamin gayta ishlanganda ham
0’zining xususiyatlarini yo’qotmaydi. Shuningdek, olxo’ri organizmdan xolesterin moddasini
ajratishda yaxshi samara beradi. U oson xam bo’luvchi, organizmdan qon ishlab chiqaruvchi va
uni tozolovchi vosita sifatida qo’llaniladi. Olxo’ridan xalq tabobatida ham, tibbiyotda ham keng
foydalaniladi. Uning tarkibida kaliy tuzi yuqori bo’lib, bu modda inson organizmida nerv tolalari
orqali axborotni o’tkazishda, to’qimalar gisqarishida, yurak - qon tomir faoliyatini yaxshilashda
faol ishtirok etiladi. Jigar faoliyatini yaxshilash bilan birga organizmdan toksinlarni haydaydi.
Rematizmni bartaraf etadi. Shuningdek, gon tomirini kengaytirib, tomirlarda hosil bo’luvchi
tromblarning oldini oladi. Shifokorlarning ta’kidlashicha, ushbu meva ateroskleroz, xolesistit,
podagra, bosh og’rig’l, ko’ngil aynishi singari xastaliklarni bartaraf etadi.

Do’lana — Do’lana mamlakatimizning tog’li hududlarida, asosan dengiz sathidan 1000-1500
metr balandlikda, ko’pincha yakka holda o’sadi. Xalq tabobatida do’lanadan toliqish, uyqusizlik
va asabiylashish holatlarida, shuningdek, yurak xastaligiga garshi kurashishda samarali
foydalanilgan. Zamonaviy tibbiyotda do’lanadan 0,88 foiz olma kislotasi mavjudligi sababli
aritmiya, gipertoniya, stenokardiya hamda paroksizial taxikardiyada foydalanish mumkin.
Shifokorlarning ta’kidlashicha, do’lana bosh aylanishi, klimaks davrida yurak revmatizmi,
ateroskleroz, gqon bosimi oshganda va miya goni quyilganida foydalanilsa, samarali natijalarga
erishish mumkin. Bundan tashqari, do’lananing gullari va mevalaridan tayyorlangan damlama
yurakka darmon bag’ishlovchi vosita ekanligi aniqlangan. Yurak quvvati susayganda va gon
aylanish faoliyati buzilganida, aynigsa, keksalar uchun juda foydali hisoblanadi.
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Pomidor - mamlakatimizda pomidorning tezpishar, o’rta, kechki serxosil navlari
yetishtiriladi. Ular o’zining ko’rinishi, mazasi va og’irligi bilan bir-biridan farq qgiladi. Bizda,
ayniqgsa, o’zbek seleksioner yaratgan “Yusupov” navli pomidor juda mashhurdir. U o’rta kech
pishuvchi, serxosil nav hisoblanadi. Shifokorlarning ta’kidlashicha, pomidor tarkibida yod
moddasi mavjudligi sababli u atiroskleroz, bedarmonlik va kamqonlikka qarshi tez ta’sir etuvchi
vosita sifatida qo’llanilishi mumkin. Pomidor xalq tabobatida ko’proq jigar, buyrak va yurak
xastaliklari uchun tavsiya etiladi.

Oshqgovoq - kishi organizmi fasllar almashinuvida vitamin va minerallarga boy, tabiiy
xususiyatlarini yil bo’yi saglab qolish imkoniyatiga ega bo’lgan turli meva sabzavot va poliz
ekinlariga ehtiyoj sezadi. Shunday ekinlardan biri — oshgovoqdir. Undan Yevropa va Osiyoda
keng foydalanilib, turli xildagi mazali va shirin taomlar tayyorlanadi. Oshgovoq inson
organizmida uchraydigan turli kasalliklarni bartaraf etadi. Shifokorlar uni bod, buyrak va siydik
yo’llaridagi toshlarni yo’qotishda tavsiya etishadi. Qand kasalligiga uchragan bemorlarga samara
foyda beradi. Oshqovoq sariq kasalligi bilan xastalangan bemorlarning haroratini pasaytiradi.
Shuningdek, jigar faoliyatini yaxshilash bilan birga quloq og’rig’iga ham shifodir hom oshqovoq
suviga limon suvini aralashtirib og’iz chayilsa, tomoq va tish og’rig’iga davo bo’ladi. Abu Ali
ibn Sino uyqusizlik, haroratni pasaytirish, medadan gon oqish va bir gancha xastaliklarni oldini
olishda oshqovoqdan keng foydalangan. Uning quritilgan po’stlog’ini bavosilga qgarshi qo’llash
mumkin. Nafas yo’llari shamollagan vaqtda oshqovoq iste’mol qilish tavsiya etiladi. Shuni ham
aytish kerakki, oshqovoq urug’lari gijjani bartaraf etishda ham samarali vosita sanaladi.

Agar sutni kuydirib qo’ysangiz, darhol boshga idishga olib, ustini sochiq bilan yopingda,
sochiqga tuz sepib gaynatishda davom eting. Shunda sutning kuyindi isi va ta’midan qutulasiz.

Yog’da tayyorlanadigan pishiriglarni qovurish davomida yog’ qoraymasligi uchun ularni xom
kartoshkaning bir nechta bo’lagi bilan birga pishirish mumkin.

Qizdirilgan yog’ isi vaqt o’tishi bilan o’zgarishi mumkin. Yog’ saqlanayotgan idishga bir nechta
xom sabzi bo’laklarini solib qo’yish lozim.

Muzlab golgan tuxum namakobli sovuq suvda ushlab turilsa, undagi muzlar tez yo’qoladi.

Yangi uzilgan petrushka bargini ari chagqan joyga qo’yish mumkin (qo’llashdan oldin
o’simlikni ezg’ilab shirasini chigaring). Shuningdek, petrushka ildizi gaynatmasini ichish ham
foydali. Bu shish og’rigdan xalos etadi. Eng muhimi, organizmning zaxarga bo’lgan allergic
ta’sirini kamaytiradi.

Kirlangan dazmolni tozalash uchun gidroperid tabletkasini gizigan damolga ishgalab, nam latta
bilan artiladi. Bunday tozalash usuli dazmol metaliga zarar yetkazmaydi.

Lat yeganda, yallig’langanda, pay cho’zilganda, xatto bosh og’rig’ida karam bargi yordam
beradi. Karam bargining bir nechta joyidan pichoq bilan tilib, shirasini ogizing va xasta joyga
quyib, ustidan bint bilan mahkam bog’lang. karam shirasi terida qurib qolganda almashtirasiz.
Shuningdek, bu malham kuyganda ham foydali. Negaki, karam shirasi yallig’lanishni to’xtatib,
xasta terini tinchlantiradi.
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NORMATIV HUJJATLAR
V3BEKHUCTOH JABJAT CTAHJIAPTH

V3b6exucmon y3nyxcuz mavauMuHuHe
Jasnam mavaum cmanoapmaapu

Onuu mavaumuune /lasniam mavaum cmavoapmu

5110300 — Kumé ykumuw memoouxkacu TabJIuM iiyHa UM 0Yiinya 6aKkajiaBpJaapHUHT
Tailéprapjuk qapaxac Ba 3apypuid OWium/jaap MasMyHUra Kyiuiaauras

TAJIABJIAP

Pacmuii Hamp

rOCYOQAPCTBEHHbBIN CTAHOAPT Y3BEKUCTAHA

I'ocynapcrBeHHble 00pa3oBaTe/ibHbIE CTAHAAPTHI
HeIpepbLIBHOI0 00pa3oBaHus Y30eKUCTaHA

I'ocynapcTBeHHbI 00pa3oBaTe/IbHbIN CTAHAAPT BbICIHIEr0 00Pa30BaAHUA

TPEBOBAHMUA

K HEOOXOTHMOMY CO/IePKAHUIO U YPOBHIO
MOArOTOBJIEHHOCTH 0aKaJIaBpa M0 HANPABJIEHUIO
5110300 — Memoouka npenooasanus xumuu

HN3nanue opunmaabHoe

VY36ekucron Pecriyonukacu
Ounit Ba ¥pra Maxcyc TabJIUM Ba3UPIUTU

TowkeHmMm
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V3BEKHUCTOH TABJAT CTAHIOAPTH

V3bexucmon y3nyxcuz mavauMuHuHe
Jlasnam mavaum cmanoapmuaapu

Onuu mavaumuune /lasniam mavaum cmavoapmu

5110300 — Kumé ykumuw memoouxkacu TabJIUM iyHAIHIIM OYiinua
0akaJlaBpJAPHUHI TaHéprapJjmMk qapaskacu Ba 3apypuil Ouiumiiap
Ma3MYHHMIa KyiuJIaaurad

TAJIABJIAP
Pacmmuii Hamp

VY36ekucton PecriyOnukacu
Onuii Ba ypTa Maxcyc TabJIUM Ba3UPIUTU

TomxeHnt
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CV3 BOIIN

1 MIIIJIAB YUKWJII'AH BA KUPUTWUJII' AH:
e Ounii Ba ypra Maxcyc, KacO-XyHap TabJIMMUHU PUBOXIIAHTUPUIL MapKas3y,;
e Hwuzomuit Homugaru TOIIKEHT AaBiaT MEJarornka YHUBEPCUTETH.

2 TACAUKJIAHI'AH BA AMAJII'A KUPUTWJIT' AH:
VY36ekucton PecriyOnukacu Onuii Ba ypra Maxcyc TabJIUM Ba3UPIAUTUHUHT
2011 ¥t «16» centsOpaaru 387 - connu OyHpyFH acocua.

Vsbexucmon Pecnybnuxacu xyoyouoa mMaskyp cmanoapmuu amanea KUpUmuiumu (ama
KUTUWMUHUHE — MYXMAMUIUWY) 64  YHed — Y32apmupuuiiap — KUpUmuiuwu — myspucuoacu
Mavaymomaap «Yscmanoapmy acenmaucu moMOHUOAH HAWP SMULY8UU KVPCAMKUYIAPOA YON
SMUNAOU.

V36ekucron PecnyOnmukacw Xyayauaa MasKyp CTaHAAPTHH PAaCMHUH YO OTHI XyKYKH
VY36ekucton PecnyOnukacu Onuii Ba ypTa Maxcyc TabIUM Ba3upPIUTUra TErUILITUAND
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Y3BEKUCTOH QOABJIAT CTAHOAPTH

V3bexucmon y3nyxcuz mavauMuHuHe
Jasenam mavaum cmanoapmaapu

Onuti mavaumuune /lagnam mawvium cmaHoapmu

5110300 — Kumé ykumuw memoouxkacu TabJIuM iiyHa umm 6yiinya 6akajnaBpjaapHUHT
Tailéprap/uk gapakacu Ba 3apypuii OuwiumJiap
Ma3MyHHUIa KyiuJaagurax
TAJIABJIAP

T'ocynapcrBeHHbIe 00pa3oBaTe/ibHbIe CTAHAAPTHI
HenpepbIBHOT0 00pa30BaHus Y30eKnucrana
TocynapcTBeHHbIi 00pa3oBaTeIbHbII CTAHAAPT BBICHIET0 00pa30BaHUs
TPEBOBAHMUSA
K HE00OX0IMMOMY COIePKAHHIO M YPOBHIO MOATOTOBJIEHHOCTH 0aKajJaBpa M0 HANPABJIEHUIO
5110300 — Memoouka npenodasanus xumuu

State Educational Standards of Continuous Education of Uzbekistan
State Educational Standards of Higher Education
REQUIREMENTS
Necessary for content and level of Bachelors in 5110300 — Methodic teaching of Chemistry's

AMaJl KHJIMII MYUIATH «_ » 201 _iinanan
« » 201 juarava

.6.5.2.8 Xaért- paonusar xaBpcusauru:

MexHaT Myxo(daszacuna Xa€T XaBQCH3IMTMHUHT XYKYKHH Ba MabMypuUil Macajaiap.
MexHaT TMrHeHaCUHUHT acociiapd Ba KUMEBUHN MIUIAp XaB(CUBIUTH METOIUKACH. XaBPCU3IHUK
acocnapu. I'a3 mMojnanapu Ounad uminiam. Exrun xaBceumsmuru acocnapu. JKaGpnaHraxnapra
OupuHYM €pAaM KypcaTHILL.
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NIIJIAB YUKWJIT'AH:
V36ekucron Pecniybnukacu Onuii Ba ypTa Maxcyc TablIuM
Ba3UPIIUTU
Onuit Ba ypra Maxcyc, kKacO-XyHap TabIUMUHU
PHUBOKITAHTHPHUIIT MapKa3H

Jupexrop npo¢g. Paxumon b.X.
201 ¥imm «_ »
MY
TowKeHT AaBnar nefarornka yHUBEpCUTETH
Pexrop npo¢. Unositos Y.U.
201 ¥t « »
MY

KEJIMIIMJITAH:
XallK TabJIUMU Ba3HpH

Basznp npo¢.llupunos T.

201 #.« »

()

M.V.
['ynucron naBnaT yHUBEpPCUTETH

Pexrop npog. IMUHOB A.

201 .« »

M. V.
Ku3zax nasiatr nenparoruka MHCTUTYTH

Pexrop npo¢. Aycmartos O.
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20

Tibbiy bilim asoslari "kafedrasida o'tiladigan fanlardan talabalar bilimini reyting tizimi asosida
Oraliq baholash va Joriy baholash shakllari bo yicha
BAHOLASH MEZONLARI
Talabalar o rganilayotgan fan yuzasidan o°zlashtirishini baholash doimiy ravishda olib boriladi.
har bir fan bo’yicha belgilangan oraliq va joriy nazoratlarni yuritilayotgan fanning
xususiyatlaridan kelib chiggan holda turli shakllardan foydalaniladi, ya'ni og zaki, yozma, test,
kollekvium kabi shakllarida amalga oshiriladi.
Talabalar bilimini baholash shakllari boyicha quyidagi mezonlar asosida baholash ko'zda
tutiladi.
Ta'limy o nalishi : fan : kurs:__
semestr____

> O.N. =35 ball > O.B. + J.B. =70 ball Y .baholash — 30 ball

> J.B. — 35 ball Saralash ball — 39 ball

Baholash Bitta Bitta savolga ajratilgan ball migdori Nazorat shakli
shakli savolga belgilovchi talablar va ballar

ajratilgan yig indisi

ball

1-OB=20 ball um.

Maksimal ball-35 ball
Baholash shakli | 7-ball Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savolning | OB=35 ball
Yozma ish har birini mohiyatini tushuntirishi, bilishi,
Yozma ish tasavvurga ega bo lishi lozim. Uni ilmiy 31-35 ball a’lo
uchun 5 tadan asoslagan holda ijodiy fikrlab, mustagqil (86-100) ball
savol tuziladi mushohada yuritib, imloviy xatosiz yoritib
va har bir berishi hamda shu savollarga berilgan
savolga “1” ma’lumotlarni tagqoslay olishi, xulosa va 25-30 ball
“I”gacha garorlar chigargan holda, amalda qo’llay yaxshi
baholanadi bilishi kerak. Talaba 5 ta savolga ham shu (71-85) ball

mezon asosda javob bergan bolsa, yozma
ishga maksimal 35 ball (5x7 ball) go’yiladi.

Talabalarning fan bo yicha o zlashtirish 20-24 ball
ko rsatgichini nazorat gilishda qo yidagi gonigarli
namunaviy mezonlar (keyingi o rinlarda (55-70) ball
namunaviy mezonlar deb yuritiladi) tavsiya

etiladi:

b) 31-35 ball uchun talabalarnng bilim
darajasi qo yidagilarga javob berishi lozim:

o xulosa va garor gabul gilish:
o ijodiy fikrlay olish;
o mustaqil mushohada yurita olish;
o olgan bilimlarini amalda qo llay
olish;
o mohiyatini tushuntirish;
o bilish, aytib berish;
o tasavvurga ega bo lish.
5-ball Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savol | Qonigarsiz 54
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to'g risida bilim va tasavvurga ega bo'lishi
lozim. Savolni mohiyatini tushgungan holda
mustaqil mushohada yuritib, savol mazmunini
yoritib  berishi  kerak. Berilgan ilmiy
ma’lumotlarni o'zaro taqqoshga qiynaladi,
xulosalar yakuniga yetmagan. Talaba 5 ta
savolga ham shu mezon asosida javob
bergan bo’lsa, yozma ishga 25 ball (5x5 ball)
qoyiladi. 30 ball (5x6 ball) go’yiladi uchun
talabaning bilim darajasi quyidagilarga javob
berishi lozim;

o mustaqil mushohada yurita olish;

olgan bilimlarini amalda qo"llay olish;
mohiyatini tushunish;

bilish, aytib berish;

tasavvurga ega bulish.

% dan kam

4-ball

Talaba yozma ishdagi 5-ta savolni mohiyatini
tushunishi, tasavvurga ega bo’lishi, gisman
bilishi hisobga olinadi. Ilmiy ma’lumotlar
gqisman yozilgan, bu ma’lumotlar  asosida
mustaqil fikr va xulosalar yurita olmaydi.
Talaba 5 ta savolga ham shu  mezon
asosida javob bergan bo'lsa, yozma ishga 20
ball (5x4 ball)qo'yiladi. 20-24 ball uchun
talabaning bilim darajasi quyidagilarga javob
berishi lozim;

o mohiyatini tushunish;

o bilish, aytib berish;

o tasavvurga ega bo lish.

3 ball

Talaba 5-ta savolning mohiyatini gisman
tushinsa, ilmiy ma’lumotlarni  yozishda
xatoliklarga yo’l qo’ysa. Mustaqil fikr va
xulosalar yoritilmagan bo’lsa, Yyozma ishga
jami 15 ball (5x3 ball), 10 ball (5x2) ball
goyiladi.

1-ball

Talaba 5-ta savolni mohiyatini tushunmasa,
ilmiy ma’lumotlarni bayon etishda qupol
xatoliklarga yo’l qo’yilsa, ma’lumotlar asosida
mustaqil fikr yurita olmasa, yozma ishga jami
5 ball (5x1 ball) go yiladi.

15 ball

Kollekvium
Nazoratning

bu shaklida
talabalar 3-4 ta
mavzu
yuzasidan
ko'rgazmalar,
gerbariylar,
kolleksiyalar va
texnika
vositalari

5-ball

Nazoratning bu turida talabalar laboratoriya,
amaliy mashg'ulot jarayonida berilgan
topshiriglar, uy vazifalari, mustaqil ta’lim
topshiriglarida belgilangan—vazifalar
yuzasidan -referat, fanga oid sxemalar,
chizmalar, rasmlar, plakatlar, kartochka
savollarini  tayyorlash va shu asosida
tushuntirib berishlari kerak. Laboratoriya va
amaliy mashg ulotlarni bajarib ko rsatishlari
kerak. Berilgan topshiriglar barchasi bajarilgan
bo'lishi shart. Shu asosida erkin, mustagil

13-15-ball
A’lo,
(86-100 %)
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yordamida

0 qgituvchi
tomonidan
berilgan
savollarlarga
javob berishi
talab etiladi.

fikrlab, so'zlab berishi kerak. Bajargan
ishlarini bir-biriga  tagqoslay  olishi,
ahamiyatini yoritib bera olishi kerak. Amaliy
topshiriq va laboratoriya mashg ulotlarini
tajribada o qituvchi ishtirokisiz bajara olishi va
mustaqgil xulosalarni chigara olishi lozim.
Talaba 3 ta topshihigga shu mezon asosida
javob bergan bo'lsa 15 ball (3x5 ball)
qo yiladi.

4-hall

Talaba berilgan topshiriglarni yaxshi bajargan
bolishi  kerak. Taqqoslay oladi, mustaqil
so'slab berishga harakat qiladi. Vazifalar
yuzasidan -referat, fanga oid chizmalar,
rasmlar va savollarni tushuntirib berishlari
kerak. Laboratoriya va amaliy topshiriglarni
o gituvchi  yordamida bajaradi, xulosa
chigarishga giynaladi. Talaba 3 ta
topshihigga ham shu mezon asosida javob
bergan bo'lsa 12 ball (3x4 ball) go yiladi.

11-12--hall
Yaxshi
(71-85 %)

3-ball

Talaba topshiriglar  gisman  bajarilgan.
Bajarilgan  ishlar bo'yicha ma’lumotlarni
gisman bayon qila oladi. Taggoslay olmaydi.
Vazifalar yuzasidan—fanga oid chizmalar,
rasmlar chala bajarilgan. Laboratoriya va
amaliy topshiriglarni o qituvchi ishtirokida,
uning ko'rsatmasi orqali bajaradi, xulosalarni
gayd eta olmaydi. Talaba 3 ta topshihigga
ham shu mezon asosida javob bergan
bo’lsa 9 ball (3x3 ball) go’yiladi.

9-10-ball
Qonigarli,
(55-70 %)

2-ball

Talaba berilgan topshiriglar  bo’yicha
ma’lumotlarni bayon qila  olmaydi.
Vazifalarga oid chizmalar, rasmlar va
plakatlatlarga to'g'risida tushunchaga ega
emas. Laboratoriya va amaliy mashg ulot
topshiriglarini o gituvchi yordamida gqisman
bajaradi. Mazmunini tushunmaydi va xulosa
gila olmaganda jami 6 ball (3x2 ball)
goyiladi.

1-ball

Berilgan topshiriglar yuzasidan fanga oid
chizmalar rasmlar, plakat va slaydlarni
umuman tushuntirib  bera  olmaydi.
Laboratoriya va amaliy mashg ulot
topshiriglarini o'gituvchi yordamida  ham
bajara olmasa, berilgan topshiriglarni
chalkash, noto'g'ri bajarib kelsa jami 3 ball
(3x1 ball) go'yiladi.

0-ball

Tophsiriglarni umuman bajarmagan, berilgan
topshirig bo'yicha so'zlab bera  olmaydi.
Tajribalarni bajara  olmaydi. Talaba
baholanmaydi.

Og zaki
Og'zaki savol-

5-ball

Ogqituvchining  fan  yuzasidan  tuzgan
savolnomasidan har bir talaba uchun

11- IJB=35ball
18-20 ball A’lo

350




jabob orqali
nazorat  olish
uchun o'tilgan
mavzular
yuzasidan 50-
100tagacha
savollar
ishtirokida 4
tadan  savolli
variantlar
tuziladi.
Variantdagi
har bir savolga
“0” balldan “5”
ballgacha
baholanadi.

Variantlar
tuziladi
Variantdagi har
bir savolga “0”
baldan “5”
ballgacha
baholanadi

tayyorlangan savol variantlari tuzilishi kerak.
Unda 4-5 gacha savol bo’lishi magsadga

muvofiqdir. Talaba o0g'zaki savollarning
mohiyatini tushunishi, tasavvurga ega
bolishi, bilishi bilan birgalikda savol

mazmunini ilmiy ma’lumotlar asosida yoritib
bera olishi kerak. Talabaning bayoni aniq,
nutqi ravon, mustaqil fikrlab, izchillik bilan,
ilmiy terminlarga ijodiy yondoshgan holda
javob berishi kerak. Ma’lumotlarni taqqoslab
aniq xulosalar chigara olishi lozim. Talaba 4
ta 0g'zaki savolga ham shu mezon asosida
javob bergan bo’lsa maksimal 18-20 ball
uchun talabaning bilim darajasi qoyidagilarga
javob berishi lozim. Talabaning fan bo’yicha

0 zlashtirish korsatgichini nazorat qilishda
quyidagi  namunaviy mezonlar  (keyingi
o rinlarda namunaviy mezonlar deb

yuritiladi) tavsiya etiladi:

a) 86 — 100 ball uchun talabaning bilim
darajasi qo yidagilarga javob berishi lozim:
xulosa va qaror gabul gilish:

o xulosa va garor gabul gilish:
o olgan bilimlarini amalda qollay
olish;
o tasavvurga ega bo lish.

4-ball Og'zaki savollar yuzasidan tasavvurga ega
bo"lishi, mohiyatini tushuna olishi, ilmiy
ma’lumotlarni  bilishi kerak. Mustagil fikrlay
oladi, lekin ~ ma’lumotlarni  taqqoslay
olmaydi.materialni bayon qilishda izchillikka
rioya qilmaydi.  Xulosalari sayoz, savol
mazmunini umumlashtirishga qiynaladi.
Talaba 4 ta savolga ham shu  mezon
asosida javob bergan bo'lsa 16 ball (4x4
ball) qo’yiladi. 15-17 ball uchun talabaning
bilim darajasi quyidagilarga javob  berishi
lozim;
o mustaqil mushohada yurita olish; olgan
bilimlarini amalda qollay olish;
o mohiyatini tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bulish.

3-ball Talaba ogzaki savollar  mohiyatinini
tushunadi, tasavvurga ega, savolga javob
berishda izchillikka rioya qilmaydi. IImiy
ma’lumotlarni  qisman biladi. Mustaqil

mushohada yurita olmaydi. Savol mazmunini
gisman bayon qilib beradi. Xulosa chigara
olmaydi. Ilmiy terminlarni izohlay olmaydi.
Talaba 4 ta og zaki savolga ham shu mezon
asosida javob bergan bo'lsa 12 ball (4x3

(86-100%)

15-17-ball.
Yaxshi
(71-85 %)

12-14-ball.
Qonigarli,
(55-70 %)
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ball)go'yiladi. 12-14 ball uchun talabaning
bilim darajasi quyidagilarga javob berishi
lozim;

° mohiyatini  tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bo'lish.

2-ball

Talaba og'zaki savollar mohiyatini gisman
tushinishi, tasavvurga ega bo’lmasligi, ilmiy
ma’lumotlarni bayon etishda xatoliklarga yo’l
go’ygan  .Mustaqil fikr va  xulosalar
yoritilmagan bo’lsa, jami 8 ball  (4x2
ball)goyiladi.

1-ball

Talaba  og'zaki savollar mohiyatini
tushunmasa, ilmiy ma’lumotlarni bayon
etishda qupol xatoliklarga yo’l qo’yilsa,
ma’lumotlar asosida mustaqil fikr qisman
yoritilgan bo’lsa, jami 4 ball (4x1 ball)
qo yiladi.

Yakuniy nazorat-30 ball

Yozma. ish
Yozma ish
uchun 5 tadan
savol tuziladi
va har bir
savolga “0”
balldan “6”
ballgacha

6-ball

Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savolning
har birini  mohiyatini tushunishi  bilishi,
tasavvurga ega bo’lishi lozim. Uni ilmiy
asoslagan holda ijodiy fikrlab mustaqil
mushohada yuritib imloviy xatosiz yoritib
berishi, hamda shu savollarda berilgan
ma’lumotlarni taqqoslay olishi, xulosa va
garorlar, chigargan holda amalda qo’llay
bilishi kerak. Talaba beshta savolga ham shu
mezon asosida javob bergan bo’lsa, yozma
ishga maksimal 30-ball (5x6 ball) qo yiladi.
Talabaning fan  bo'yicha  ozlashtirish
ko rsatgichini  nazorat gilishda qo'yidagi
namunaviy mezonlar (keyingi o'rinlarda
namunaviy mezonlar deb vyuritiladi) tavsiya
etiladi:

27-30 ball uchun talabaning bilim darajasi
go yidagilarga javob berishi lozim. Xulosa va
garor gabul gilish ijodiy fikrlay olish, mustagqil
mushohada yurita olish, olgan bilimlarini
amalda go'llay olish, mohiyatini tushunish,
bilish, aytib berish, tasavvurga ega bolish.

YN=30 ball

27-30 ball a’lo
(86-100%)

5-ball

Talaba berilgan yozma ishdagi 5 ta savol
to'grisida bilim va tasavvurga ega bo lishi
lozim. Savolni mohiyatini tushungan holda
mustaqil mushohada yuritib, savol mazmunini
yoritib  berishi  kerak. Berilgan ilmiy
ma’lumotlarni o°zaro tagqoslashga giynaladi.
Xulosalar yakuniga yetmagan. Talaba 5 ta
savolga ham shu mezon asosida javob bergan
bo'lsa yozma ishga 25 ball (5x5 ball)
go'yiladi. 22-26 ball uchun talabaning bilim
darajasi o yidagilarga javob berishi lozim.

22-26 ball
Yaxshi
(71-85%)

352




o mustaqil mushohada yurita olish; olgan
bilimlarini amalda qo"llay olish;

o mohiyatini tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bulish.

4-ball

Talaba yozma isdagi 5-ta savolni mohiyatini
tushunishi, tasavvurga ega bolishi, gisman
bilishi hisobga olinadi. Ilmiy ma’lumotlar
qisman yozilgan, bu ma’lumotlar  asosida
mustaqil fikr va xulosalar yurita olmaydi.
Talaba 5 ta savolga ham shu  mezon
asosida javob bergan bo'lsa, yozma ishga 20
ball (5x4 ball)go'yiladi. 17-21 ball uchun
talabaning bilim darajasi quyidagilarga javob
berishi lozim;

° mohiyatini  tushunish; bilish, aytib
berish; tasavvurga ega bulish.

17-21 ball
Qonigarli
(55-70 %)

3-2 ball

Talaba 5-ta savolning mohiyatini gisman
tushinsa, ilmiy ma’lumotlarni  yozishda
xatoliklarga yo’l qo’ysa. Mustaqil fikr va
xulosalar yoritilmagan bo’lsa, yozma ishga
jami 15 ball (5x3 ball), 10 ball (5x2) ball
go yiladi.

1-ball

Talaba 5-ta savolni mohiyatini tushunmasa,
ilmiy ma’lumotlarni bayon etishda qupol
xatoliklarga yo’l qo’yilsa, ma’lumotlar asosida
mustaqil fikr yurita olmasa, yozma ishga jami
5 ball (5x1 ball) go yiladi.

Kafedra mudiri:

t.f.n. Quvondigova D. E
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2013- 2014 o’quv yili 1-semestr “Hayot faoliyati xavfsizligi” fani bo’yicha talabalarning
bilimini baholash
REYTING JADVALI
Yugori baholash bali (YuB)-100 ball Saralash bali (SB)-55 ball
Joriy va oraliq baholashga 70 ball beriladi Yakuniy baholashga 30 ball beriladi

Naztora Se | Nazorat EI:IZ Baho shakli Nazorat turlarini
shakli mes | turlari o’tkazish sanasi
2 3 4 5 3 4 5 6
Og’zaki 11- | 15-
test,
Joriy I mustaqil
nazorat | sem ish, 15 11-
kontrol 8'10 12 13'15
savollari
ga javob
Jami 2 marta 35
Oraliq Test, 11- | 15-
nazorat kontrol 20 14 |17 18-20
yozma I savollari
sem ga 11-
javob
Jami 2 marta 35
Y akuni Test,
y Ise | muammo
. 30
nazorat | m li
masalalar
Jami 100
Kafedra mudiri: T.f.n Quvandiqova D.E

354



1.

O 0NN AW

1.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

usLuBlY MAIJIMUA MUNDARIJASI.

O’quv dasturi...12

. Ishchi dasturi...21

. Ta'lim texnologiyasi...51
. Masalalar va mashqlar to'plami...64
. Testlar...77

. Nazorat uchun savollar...97
. Umumiy savollar ...102

. Tarqatma materiallar... 106
. Glossariy...118

. Referat mavzulari...124
Adabiyotlar ro’yxati...126
Tayanch konspekt...128
O’quv materiallari...135
Xorijiy manbalar ...366
Kurs ishlari mavzulari...369
Annotasiyalar...370
Mualliflar hagida ma'lumot...373
Foydali maslahatlar...375
Normativ xujjatlar...380
Baxolash me'zonlari...390

355



356



357



