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IKKINCHI NASHRGA SO'ZBOSHI 

Sog'liqni saqJash tizirnining ajralrnas qisrni bo'Jgan farrnatsevtika 
sohasi ham bozor iqtisodiyoti sharoitida taraqqiyot yo'lidan jadal 
i1damlab borrnoqda. 

SO'I1GGi yillarda respublikada tibbiy va farmatsevtik tovarlar 
bozori ancha shakllandi, uning asosiy assortirnentini xorijiy, qo'shma 
hamda mahalliy ishlab chiqamvchilar mahsulotlari tashkil etadi. 
Olingan ma'iumotlar mahalliy ishlab chiqaruvchilar mahsulotining 
sifati va bozordagi mavqeyi oshib borishini ko'rsatmoqda. 

Bunga hukumatirniz tomonidan ishlab chiqamvchi hamda distri­
butor kompaniyaJarga amaliy yordam ko'rsatish maqsadida qabul 
qilinayotgan, chiqarilayotgan bir qator farmatsevtika sohasiga oid 
qonun, qaror va farmoyishlar sabab bo'lrnoqda. 

Farmatsevtik tashkilotlarning dolzarb vazifasi - aholi va davolash 
rnuassasalariga sifatIi va arzon tibbiy tovarlami yetkazib berish, ulaming 
sifatini baholash, xavfsizligiga kafolat berish hamda ishlatishga yaroq­
Iiligini aniqlash rnaqsadida tovarshunoslik tahlilini o'tkazishdir. Bu 
vazifalarni hal etish mazkur darslikning asosini tashkil etadi. 

Mazkur darslikning birinchi nashri qayta ishlandi, yangi ma'lwllotlar 
kiritilib kengaytirildi. 

Har bir bobga talaba bilimini mustahkamlash uchun nazorat 
savoUari, topshiriqlar, vazifalar kiritilgan. 

Mustaqil ishlar va topshiriqlarni bajarish uchun darslikning ilova 
qisrniga me'yoriy qonunchilik bazasiga oid ma'lumotlar (qonun, 
qaror, buyruqlardan ko'chirmalar, test savollari) i10valar sifatida, 
shuningdek, layanch iboralar, xulosalar, nazorat savollari va top­
shiriqlar kiritilgan. 

Tibbiyot tovarshunosligi darstigining mazmuni OUy va maxsus ta'­
lim davlat o'quv slandartiga muvofiq yaratilgan'bo'lib. sog'liqni saqlash 

tizimidagi tashxis qo'yish, davolash hamda kasallikni'1g oldini olishda 
ishlatiJadigan tibbiy tovarlarning funksional xossaJarlni o'rganishga, 
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ulami qabul qilish va saqlashjarayonlarini to'g'ri tashkil qilish asosida 
sifatini baholashga asoslangan. 

Shuningdek, davolash kasalliklaming oldini olish muassasalarida 
tibbiy tovarlami huiiatlar asosida qabul qilish va rasmiylashtirish, 
ulaming sifatini tekshirish uchun sinov, dezinfeksiya, sterillash, saqlash 
usullariga alohida e'tibor qaratilgan. 

Darslikning ikkinchi na"hrida farmatsevtika sohasidagi tibbiy tovar­
lar sifatini nazorat qilishda amal qiladigan davlat, tarmoq hamda 
korxona standartlari alohida o'rin egallagan. MDX davlatlarining 
kelishuviga ko'ra «[OCT» standartlari davlat standartlari sifatida 
qabul qilinganligi va ularga amal qilish ruxsat berilganligi sababli 
darslikga ulaming ro'yxati kiritilgan. 



KIRISH 

Tovarshunoslik fani haqida 

Tovarshunoslik tovarlarning iste'mol qiymatini o'rganuvchi alohida 
fan va mustaqil soha hisoblanadi. 

(,Tovarshunoslik» atamasining ta'rif-tavsiflari behisob. Ulardan eng 
maqbu1i: 

«Tovarlarning iste'mol qiymatlari alohida fan sohasi predmeti -
tovarshunoslikni tashkil etadi». 

Mazkur ta'rifatamalarning keyingi ko'plab ta'ri1lari asosini tashkil 
qiladi. 

Oliy o'quv yurtlari o'qituvchilarining umumiy tovarshunoslik masa­
lalari bo'yicha Xalqaro nazariy konferensiyasi bayonotida quyidagi 
ta'rif qayd etilgan: 

«Tovarshunoslik - tovarlaming iste'mol qiymatini o'rgatuvchi 
tabiiy-i1miy fan predmetidan iboratdi[». 

«Tovarshunoslik» atamasi ikkita so'zdan tarkib topgan: «tovar­
shunoslik» (lot. Veda - bilim), ya'ni tovarlar haqidagi bilim. 

Tovar - insonning aniq ehtiyojlarini qondirish uchun iste'mol 
qiymatiga ega ishlab chiqarilgan mahsulotdir. 

«Tovar - ishlab chiqaruvchi faoliyatining iste'molchiga shartnoma 
asosida sotish uchun mo'ljallangan mahsuli.,,» (<<Iste'molchilar huquq­
larini himoya qilish to'g'risida,>gi O'zbekiston RespubJikasi Qonuni) 
(l-ilova). 

Faqat iste'mol qiymati mahsulotni tovarga aylantiradi, chunki u 
insonning anjq ehtiyojlarini qondirishga qodirdir. Agar tovarnjng iste'­
mol qiymati iste'molchining aniq talablariga javob bermasa, bun day 
to varga tatab bo'lmaydi, demak, undan maqsadga ffiUVOtiq foydalanil­
maydi. 

Tovarshunoslik maqsadi - tovaming iste'mol qiymatini, shuningdek, 
tovar harakatining barcha bosqichlarida ulaming o'zgarisWarini tashkil 
etuvchi eng asosiy omillarnl. tasnitlarni o'rganishdan iborat. 

Tibbiyot tovarshunosligi tibbiyotda tashxis qo'yish, kasallikning 
oldini olish va davolash maqsadlari (tashxis, davoJash, a'zolar ayrim 
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qismlarini tuzatish yoki ulami sun'iy qism va a' zalar bilan almashtirish, 
tovar sifatini aniqlash, saqlashni nazorat qilish)da ishlatiladigan tibbiyot 
tovarlarining funksional xossalarini o'rgatadi. 

Tibbiy tovarlar - tibbiy ehtiyojlarni qondirish maqsadida ishlatila­
digan tovarlar to'plami. 

Tibbiyot tovarshunosligi predmeti ilm-fan va o'quv darsligi sifatida 
quyidagi vazifalarni hal qiladi: 

- iste'mol qiymatini tashkil etuvchi tibbiyot tovarlarining asosiy 
ta'riflatini aniqlash; 

- tibbiyot tovarshunosligi tamoyillari va lIsullarini belgilash; 
- toifalash uSlIllarini oqilona qo'11ash yo'li bilan tibbiyot tovarlari-

(Tf)ni tizimlash; 
- hisob-kitob qilish maqsadida TIning assortimentini o'rganish; 
- TIni tayyorlovchi sanoat korxonasi va ushbu mahsulotlardan 

foydalanuvchi tibbiyot muassasasining assortiment siyosatini tahlil qilish 
uchun TIning assortiment ko'rsatkichlarining xususiyatlarini o'rganish; 

- TIiar a..<;sortimentini boshqarish; 
- hisob va jiddiy nazorat asosida tibbiyot tovarlarni to'g'ri saqla-

nishini tashkil qilish va amalga oshirish. 
Tibbiyot tovarshunosligi bo'yicha bo'lg'usi mutaxassislar - farmat­

sevtlarni tibbiyot tovarlari (bemorlarni parvarish qilish buyumlari, 
bog'lash vositalari, tikuv ashyolari, asboblar, apparatlar va boshqalar)ni 
ishlatish, sifatini tekshirish, hisobini yuritish va saqlash ishlarini bajarish­
ga tayyorlashni o'zining bosh vazifasi deb biladi. 

Zamonaviy tibbiyotda qo'llanilayotgan TTlar nomenklaturasi yil 
sayin kengayib ularning assortimeuti murakkablashmoqda. Tabiiyki, 
ushbu barcha tadbirlar tibbiy tovarlarga talabni kuchaytiradi va utar 
bozorini kengaytiradi. 

Hozirgi vaqtda tibbiyot tovarshunosligi ilmiy fan sifatida jallOn 
ilm-fan amaliyotida juda katta va nufllzli o'rin egallab kelmoqda. 
Tovarshunoslik bo'yicha olingan bilim va ko'nikmalar nafaqat 
tovarshunoslarga, balki ekspertlarga (sertifikatlashtirish va qayd etish 
jarayonlarida), iqtisodchi, buxgalter, menejer, marketolog, bojxona 
xodimlariga katta yordam beradi. 

Tibbiyot tovarlaridan to'g'ri foydalanish masalasiga kelsak, ular 
haqida iste'molchi kerakli ma'lumot yoki axborotga ega bo'lmasa 
ijobiy natijalarga erisha olmaydi. 

Tibbiy tovarlar xossalarini o'rganishda ulami qanday ashyo turidan 
tayyorlanganligi va tayyorlash usuli inobatga olinadi. 
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Shu sababli darslikning bir bobi tibbiy buyumlar va texnikani 
tayyorlash uchun ishlatiJadigan metall, nometall ashyolar, polimerlar, 
kauchuk, elastomerlar, shishalar va hokazolarga bag'ishlangan. 

Tibbiy tovarlar har bir guruhini o'rganib chiqish ularni sifati bilan 
bog'liq bir qator masalalami hal etishni talab etadi, ya'ni: funksional 
xossalari, tuzilishi bilan bog'liq alomatlari, sifatini baholash usul1ari, 
qabul qilish qoidalari (qadoqlash, saqlash, tao;;hish) va h.k. 

Tibbiyot tovarshunosligining asosiy maqsadi - bo'lg'usi farmat­
sevtlarni tibbiyot tovarlar bilan ishlashni, DPMlar qoshidagi dorUw­
nalarni IT bilan ta'minlash, tibbiyot do'konlari, omborlari ishini to'g'ri 
yo'iga qo'yish masalalarini hal etishni o'rgatadi. 

Tibbiyot tovarshunosligi tibbiyot sohasida mutaxassislar tayyorlash 
uchun zarur bo'igan yagona o'quv fani emas. Mazkur fan boshqa 
o'quv fanlari qatori tabiiy-ilmiy va matematika fanJari - fizika, kimyo, 
biologiya, anatomiya, fiziologiya, mikrobiologiya, gigiyena, umumiy 
fanlar - jarrohlik, terapiya, laboratoriya tashxisi, sog'liqni saqlashni 
ta<;hkjl qilish, farmatsevtika iqtisodiyoti, menejment va hokazolar bilan 
uzviy bog'liqdir. 



Birinchi bo'lim 
TOVARSHUNOSLIK VA TOVARSHUNOSLIK 

TAHLILINING NAZARIY ASOSLARI 

I-hoh. TlBBIYOT TOVARSHUNOSLIGINING 
UMUMIY TA'RIFI 

Bu bobda quyidagi savollarga javob topasiz: 
1. Tovarshunoslikni rivoj/anishi haqida nima bilasiz? 
2. Tibbiyot tovarshunosligining tamoyillari qanday? 
3. Tamoyillarning qay biri eng asosiy hisoblanadi? 
4. Nima maqsadda tovor ekspertizasi 0 'tkaziladi? 
5. Farmatsevt-tovarshunos vazifaiari nimadan iborat? 

6. 0 'zbekiston /armatsevtika bozorida qanday tibbiy tovar/or fur/ari 

mavjud? 

TaJUrl H6opaJlap: 

tovarJar, ayirboshlash, tamoyi.l. havtsizlik, samaradorlik, o'zaro almashi­
nllV, tovarshunoslik tahWi: sifat, sonjihatdan, assortimcntli. tovar eksper­

tizasi, ashyo, tibbiy buyum, uskuna, apparat, jihoz. 

1.1. Tibbiyot tovarshunosligining 
rivojlanish tarixi 

Tovarlar haqida rna'lumot olish va ularning xossalariga baho berish 
tovarlarni ayirboshlash davriga to'g'ri kelgan. Tovarlar almashuvida 
tenglik bo'lishi uchun alrnashadigan tovarlarning foydali xususiyatlari 
taqqoslanar edi. Bundan tashqari tovarlaming alohida turlari (masalan, 
kllmllsh, tilla) puI o'mida almashadiga!l tovarlar ekvivalenti sifatida 
xizmat qilgan. Xaridor uchun tovar qiymati uning foydali tornoni 
bilan tcnglashtirilib tovarning iste'mol qiymatini belgilagan. 

O'rta asrlarda fizika, kimyo va biologiya fanlarining rivojlanishi 
tovarshunoslik bilimlarini kengayishi va chuqurlashishiga ta'sir ko'rsatdi. 

1575-yilda birinchi marta Rossiyada aniqlanmagan mualliflar 
tomonidan « TOprOB<UI KHJITa», «<Savdo kitobh» nashr etilgan. Keyingi 
bosqichda 1756-yilda l.G. Lyudovitsaning «OCHOBhI nOJIHOH. Topro­
BOM Cl1CTeMhJ» (<<To'liq savdo tizimining asoslari») kitobining nashr 
etilishi tovarshunoslikning rivojlanishida katta ahamiyatga ega bo'ldi. 
Bunda birinchi marta tovarshunoslik asoslari ilrniy asoslanib, ta'riflab 
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berilgan. Muallif birinchi marta tovarshunoslik predmeti va 
tovarshunoslik mazmunini aniqlab «tovar» va «tovarshunoslik» 
atamalariga ta'rifberdi. Uning fIkricha, tovarlarga pul va qimmatbaho 
qog'ozlardan tashqari, savdo predmetiga ega bo'lgan «barcha 
harakatlanuvchi narsalan> kiradi. 

Tabiiy fanlarning rivojlanishi tovarshunoslikning rivojlanishiga ham 
ta'sir ko'rsatdi. Tovarlaming kimyoviy hamda fizik xossalariga e'tibor 
kuchayib, ular haqida ma'lumotlar kengaydi. Natijada tovarlarning 
izohidan tashqari, ulami sinash yo'llari, tarkibini aniqlash, saqlash 
jarayonida hosil bo'ladigan o'zgarishlarni kuzatish va oldini olish kabi 
savollar yoritila boshlandi. 

XX asrning 30-yillarida tovarshunoslikda bilimlami bo'linishi 
yuzaga keldi va iste'mol tovarlar guruhlari bo'yicha umumiy hamda 
xususiy bo'lirnlari vujudga keldi. 

Oziq-ovqat mahsulotlari tovarshunosligi va oziq-ovqatga kirrnagan 
tovarlar tovarshunosligi alohida ajealib, ikki o'quv fani sifatida qabul 
qilindi. 

50-yillarda tibbiyot tovarshunosligi ham alohida fan sifatida ajralib 
chiqdi. Tibbiyot tovarshunosligi fanining asoschjsi, yangi o'quv fan 
yaratuvchisi Harbiy tibbiyot akademiyasining tibbiy ta'minot kafedrasi 
mudiri professor A.P. Xrenov bo'lgan. U ushbu fandan yar<ltilgan 
birinchi darslikning muallifidir. 

50-yillaming boshida R.M. Lisitskiy tomonidan «Me.rVllUHlcKoe 
TOBapOBC,il,CJHtC» darsligi chop etildi. Bu yerda tibbiyot tovarshu­
nosligiga quyidagicha ta'rlf bccilgan: «Tibbiyot tovarshunosligi tibbiyot 
tovarlarining xossalarini aniqlash yo'llari va usullarini yoritib beradi, 
ulaming sifati va kamchiliklari, tibbiy apparat, jihoz, metall, rezina, 
yog'och va boshqa asboblarni oqilona saqlash usullari bilan tanish­
tiradi». 

1974-yilda «Me,il,HlI,HHai> nashriyotida Yu.F. Kabatov va P.Ye. 
Krendal tomonidan «Me)1,l1l1,HHCKOe TOBapOBe)1,eHHe» darsligi chop 
etildi va ko'p yillar davomida ushbu darslikdan foydalanildi. 

O'zbekiston Respublikasining mustaqillikga erishish sharofati bilan 
tibbiyot tovarshunosligi fanidan darslikning 2008-yilda birinchi marta 
o'zbek hamda rus tillardagi nashri tayyorlandi. 

Mazkur darslikdan Farmatsiya va Kasb ta'limi bakalavrlari hamda 
Toshkent Tibbiyot Akademiyasi Oliy malakali hamshiralar yo'nalishi 
talabalari «Tibbiyot tovarshunosligi» hamda «Tibbiyot va farrnatsevtika 
tovarshunosligi» fanlarini 0' zlashtirishda foydalanilmoqda. 
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1.2. Tibbiyot tovarshunosligining tamoyillari 

Tamoyil (prinsip - lot. «prihcpium» - asos, ibtido) - u yoki btl 

nazariya, ta'limot va faoliyatnJng asosiy qoidasi. 
Tibbiyot tovarshunosJigining tamoyilJari quyidagilardk xavfsizlik, 

samaradorlik, mutanosibJik, o'zaro almashinuv, tizimlash. 
Xavfsizlik - inson hayoti, sog'Ug'iga ziyon yetkazishga bog'liq 

bo'lgan, bunga yo'l qo'yilmaydigan tavakkalchilikning yo'qligiga 
asoslangan tovarshunoslik tamoyillarining asosiysidir. Bu, ayniqsa, 
davolash, tashxis, muolajaJar o'tkazish uchun foydaJanHadigan tibbiy 
asboblar, uskunalar va apparatlarga tegishlidir. 

Ayni paytda tovarshunoslikda tovarlar va atrof-muhit uchun 
xavfsizlik tamoyiliga qadoqlash, transportda tashish, saqlash jarayon­
larida rioya qilinishi shart. Masalan, kislorodli yoki boshqa tibbiy 
gazlar bilan to'ldiriJgan ballonlami tashish va saqlashda atrof-muhitga 
nisbatan xavfsizlik tamoyiliga qat'iy rioya qilinishi zamr. 

Samaradorlik - tovarlarni ishlab chiqarish, qadoqlash, saqlash, 
sotish va iste'mol qilish (foydalanish)da mo'tadil natijaga erishishdan 
iborat tamoyil. 

Ushbu tamoyil TTning assortiment turladni shakllantirishda, 
shuningdek, sifati va miqdorini ta'minlashda muhim ahamiyatga egadir. 
Masalan, qadoqlash yoki saqlash samaradorligi zarur sifatda saqlab 
qolingan tovarlaming miqdori va mazkur jarayonlarga sarf-xarajatlar 
biJan belgilanadi. 

Mutanosiblik - TTning yaroqliligi, ko 'ngilsiz o'zaro ta'sirini 
vujudga keltirmaydigan, hamkorlikda foydalanishga nisbatanjarayon1ar 
yoki xizmatlarning foydaliligini belgilovchi tamoyil. 

O'zaro almashinuv - bitta tovar, jarayon yoki xizmat o'rniga 
boshqa tovar, jarayon yoki xizmatning yaroqliligi, bir xiI talablami 
bajarish maqsadida foydalanishi bilan aniqlanadi. Tovarlarning o'zaro 
almashinuvi uJar o'rtasida raqobat bilan belgilanadi va ayni paytda 
bu shunga o'xshash ehtiyojlarni turli xil tovarlar bilan to'ldirish 
imkonini beradi. 

Ayrim TIning tasniflari bir-biriga nechog'Ji yaqin bo' lsa, ular 
o'zaro almashinuvdan foydalanishga shunchalik yaroqli bo'ladi. 
Ma<>alan, jarrohlikda ishlatiJadigan pichoq va skalpellos. 

IT (mahsulot, asbob, uskuna) ning yoki bu buyumlami butlovchi 
ayrim tovarJaming ko'zda tutilgan talablarni bajarish uchun boshqa 
uskuna o'rnida foydalanilishiga qodirligi o'zara almashinuvchi 
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tovarlarning xilma-xilligi (assortimenti)ni shakllantirishda muhim 
ahamiyat kasb etadi. 

Tizimlash (sistematizatsiya) - bir xiI, o'zaro almashinadigan 
tovariar, jarayonlar yolO xizmatiaming muayyan izchilligini belgilash­
dan iborat tamoyil. 

Obyektlarning ko'p xilliginl hisobga olgan tovarshunoslikdagi 
tizimlash - taltibga 50lish favqulodda muhim ahamiyatga ega, chunki 
u o'zaro bog'langan va o'zaro bo'ysungan toifalar (muntazam 
kategoriyalar)ni birlashtirish, muayyan reja bo'yicha qurilgan chizmani 
tuzish imkonini yaratadi. 

Tizimlash tamoyili usullar guruhi asosiga qo'yilgan bo<lib, ular 
tarkibiga tovarshunoslikda keng qo'Uaniladigan tenglashtirish (identifi­
katsiya), tasniflash, umumlashtirish va kodlashtirishlar kiradi. 

1.3. Tovarshunoslik tahlili haqida tushuncha 

Tovarshunoslik tahlilining asosiy maqsadi: 
-- tovaming identiftkatsiyasi; 
- tovarni baholash uchun ulami iste'mol xossalarini to'g'ri tapJab 

oJish; 
-- haqiqiy aniqlangan ko'rsatkichlar natijalarini me 'yoriy hujjat­

larda belgilangan talablarga mutanosibligini aniqiashdan iborat. 
Tovarshunoslik tahlili asos.ini tovarlar ekspertizasini o'tkazish tashkil 

qiladi. Tovarlar ekspertizasi - ckspert tomonidan tovaming asosiy 
tavsiilarini baholash, shuningdek, tovarlar harakati bosqichlarida yuz 
beradigan o'zgarishlar haqida qaror qabul qilish va tovar sifati hamda 
uning ishlatilishi haqida yakuniy xuJosa chiqarish. Tovar ekspertizasini 
o'tkazishda tovarshunoslik tahlilining bir nechta turlaridan foyda­
Janiladi: 

- son jihatdan tahlil; 
- assortimentli tahlil; 
- sifat tahJil i ; 
- hujjatli tahlil; 
- jamlangan tahlil. 
TovarJarning son jihatdan tahlili ularni qabul qilishda hamda 

kamomadni aniqlash maqsadida o'tkaziladi. 
Tovarlar sifatining taWili mc'yoriy hujjatlardagi talablarga ularni 

mutanosibligini aniqlash uchun o'tkaziladi. Bu usul, asosan, tovarlami 
qabul qilish yoki topshirishda qo'llaniladi. 
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Assortimentli tahlil tovarlar son va sifat tavsiflarini baholashda, 
kuzatuv hujjatlardagi tovarlaming nomlariga va msumlariga mosligini 
tekshirishdan iborat. 

Hujjatli tahlil zaruriy tekshiruv bo'lib, tovarlar soni va sifatini 
kuzatuv hujjatlardagi raqamJar bilan taqqoslashdan iboratdir (invoys, 
schyot-faktura, yuk xati). 

Jamlangan tahlil sinovlar o'tkazish va hujjatlar tah1i1i asosida 
tovarlaming hamma tavsitlarini bahola<;hdan iborat. 

Tovarshunoslik tahlili quyidagi bosqichlardan tashkil topgan: 
1. TahliJ o'tkazish uchun namunaJarni tanlab olish. 
2. Tovarni qabul qilish jarayonida organoieptik usul yordamida 

tovarning iste'mol xossalarini tanlab tahlil qilish. 
3. Iste'mol xossalarini va texnik ko'rsatkichlarini me'yoriy huliatlar 

asosida tekshiruvini o ' tkazish. 
4. Ta'minotchidan tovarni qabul qilish to'g ' risida xulosa chiqarish. 
Tovarshunoslikda «toval"» tovarshunoslik «obyekti» sifatida ko' rilsa, 

«tovarshunos»- tovarshunoslikning «subyekti» hisoblanadi. (,Tovar­
shunos» so'zining ma'nosi - «tovarlat» haqida bilimga ega «subyekt». 

1.4. Farmatscvt-tovarshunosning asosiy bilim 
va ko 'nikmaJari 

Tovarshunoslikjarayonida mutaxassis-tovarshunos tovarlarni ishlab 
chiqaruvchidan to iste'molchiga qadar tovar harakati bosqichJarini 
bilishi va yo'lga qo'yishi zarue. 

Tovarshunoslikda farmatsevt-tovarshunos bilishi zarur bo'igan 
ko'nikmalar quyidagilardan iborat: 

- tovarlar harakati bosqichlarida tibbiy tovarlarning marketing 
tadqiqotlarini o'tkazish; 

- tovarIar harakati bosqichlarida tovarJar assortimentini oqiJon3 
tizimlash maqsadida tovarlarning soni, sifati saqJanishini tovarshunoslik 
tahlil usullari yordamida amalga oshirish; 

- tovarlarni baholashda ulaming iste'mol xossalarini va ko'rsat­
kichlari nomenklaturasini ; 

- tovarlar partiyasi va yagona tovarJar son tavsiflarini , qabul 
qilish va namuna olish qoidalarini; 

- tovarlarning shakllanishiga va sifatiga ta'sir etuvchi omillarni; 
- aniq tovarlar va tovar1ar guruhining tovarshunos tavsifiarini; 
- tovarlar haqida ma'lumot turlarini, vositalarini va h.k. bilish. 
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Farmatsevt-tovarshunosning bilishi zarur bo'lgan amaliy ko'nik­
malar quyidagilardan iborat: 

- tovarlar raqobatbardoshligini ta' minlash maqsadida ularni 
tasnitlashni, tahlil o'tkazishni, baholash va natijalarni umumlash­
tirish; 

- oqilona assortiment siyosatini shakJlantirish uchun assortiment 
ko'rsatkichlarini aniqIash, tahlilini o'tkazish; 

- me'yoriy hu.iiatiarga binoan tibbiy tovarlar sifatini baholash: 
to val' ekspertizasini o'tkazish va rasmiylashtirish; 

- tibbiy tovarlar saqJanishiga va sotuviga ta'sir etuvchi omillami 
tahm qilish; 

- tovariar harakati bosqichlarida ularni aniq assortiment guruhiga, 
turiga mansubligini aniqlash va saqlanishini ta'minlash. 

1.5. Tibbiyot tovarlarining asosiy tushunchalari 

va ta'riflari 

Tibbiy mahsulotlarning jahon bozori doimiy ravishda o'sib va 
rivojlanib bormoqda. Jahon sog'liqni saqJash tashkilotining axborotiga 
ko'ra, 2000-yilda jahon bozo riga taqdirn etilgan 1,5 mIn turH xiI 
tibbiyot mahsulotlarining qiymati 145 m.lrd. dollardan ortiqni, 2002-
yilda esa 149,2 mlrd. dollardan ortiqni tashkil etgan. Dunyodagi tibbiy 
mahsulotlami ishlab chiqaruvchi sanoat bugungi kunda rivojlangan 
mamLakatlar iqtisodiyotining eng tez rivojlanayotgan tarmoqlaridan 
biri bo'lib qoldi, 2006-yil uchun jahon tibbiy mahsulotlar bozorining 
hajmi 260 mlrd. dollar bilan baholandi. 

Bunda ishlab chiqariladigan tibbiy mahsulotiarning umumiy haj­
mida AQSH mahsulotlari 43 foizni, Yevropa iqtisodiy ittifoqi 
davlatlarining uJusll i 26 foizni, Yaponiya ulushi 14 foizai va qolgan 
mamlakatlarning ulushi 17 foizni tashkil qiladi. Ayrim mamlakatlarda 
tibbiy mahsulotlar sektorining budjet mablag'lari tuzulmasiga 
ko'rsatadigan ta'siri falmatsevtika sektoriga nisbatan ortib ketadi. 

Kasalliklarning tashxis qilinishi, davolanishi va profilaktikasini 
ta'minlovchi tibbiy tovarlar jurnlasiga keng nomenklaturadagi appa­
raHar, uskunalar, asboblar, sanitariya-gigiyena va bemorlami parva­
rishlash buyumlari, reaktivlar, reagentlar, test-tizimlar va boshqalar 
kiritiiganligi sababli, tadqiqotlarni tasniflashdan boshlash kerak. 

Tasniflash masalasi dolzarb bo'lib hisoblanadi, chunki u tibbiyot 
tovarlarining ko'p sonli nomenklaturasini tartibga solish hamda uskuna, 
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apparat, tibbiy maqsaddagi buyumning toifasi, gumhi yoki kichik 
guruhlni aniqlash imkonini beradi. Bojxona va davlat statistikasi olib 
boradigan tasniflash ko'pincha tibbiy tovarlarning maqsad-yo'naLishini 
identiftkatsiya qjjjsh imkonini bermaydi. 

Masalan, tibbiy mahsulotlarnl davlat ro'yxatidan o'tkazishda 
foydalaniladigan tasniftibbiy mahsulotlarni TN YEO kodlari bo'yicha 
guruhlanishidan keskin farq qiJadi. 

Tac;nitning yaratilishi tibbiy tovarlar sohac;idagi assortiment siyosatini 
amalga oshirishning ~iralmas qismi hisoblanadi. Tasniflashga kirishishdan 
oldin, tibbiy tovarlar tolfasin.i tashkil etuvchi tuzulmaviy birliklarga 
aniq tushuncha berib o'tish zarur. Tstc'mol tovarlaridan biri bo'lib 
hisoblanadigan tibbiyot tovarlari toifasi aholining salomatligini 
ta'minlash borasidagi ijtimoiy ehtiyojlarni qondirishga mo'ljaUangan. 

Tibblyot tovarlari tibbiyotda tashxis qo'yish, davolash va profiJak­
tika maqsadlarida foydalaniladigan ashyoJar va buyumJarga ajratiladi. 

Ashyolar - davolash - kasallikning oldini olish jarayonida bir 
marta foydalanish va shundan so'ng yo'qotiladigan tibbiy tovarlar 
guruhidir (bog'lash, tikish ashyolari va boshqaJar). 

Boyumlar - biT necha marta ioydalaniladigan pishiq ashyolardan 
tayyorlanadigan tibbiy tovarlar guruhidir. Mazkur guruhga asboblar, 
apparatlar, uskunalar, tibbiy maqsadlardagi buyumlar hamda in vitro 
tashxis buyumlari birlashtirilgan. 

TIbbiy buyumlar - tibbiy maqsadlarda foydalaniladigan asboblar, 
moslamalar, qurilmalar, apparatlar, to'plamJar, uskunaJar, reagentlar, 
nazorat materiallari va h.k. Tibbiy buyurnlar kasallikning oldini 
olish(profilaktika), tashxis qo'yish, kasalliklami davolash, nogiron­
laming salomatligini tiklash (reabilitatsiya qilish), tibbiy muolajalami 
o'tkazish va boshqalarga mo'lja]]angan. 

Tibbiy texnika - tibbiyot amaliyotida foydalani"hga mo'ljallangan 
tibbiy texnika buyumJari hamda tibbiy maqsadga ega bo'lgan ularning 
tarkibiy qisrnlari: uskunalar apparatlar, uskunalar, to'plamlari. 

Tibbiy asboblar - profilaktika, tashxis qo'yish, davolash, tek"hirish 
muolajalarini o'tkazish uchun mo'ljallangan texnik vositalardir. Tibbiy 
asboblar, asosan, ixtisoslashtirilgan korxonalarda nomenklatura 
bo'yicha tayyorlanadigan eng ko'p sonti tibbiy buyumlar guruhidir. 
Tibbiy asboblami ko'p rniqdorda ishlab chiqarish, a"lboblarning turJi 
zamonaviy assortirnentini ko'paytirish va kengaytirish yangi 
texnologiyalaming rivojlanishiga bog'llqdir. Tovarlar nomenklaturasida 
umurruy jarrohlik va maxsus (neyrojarrohlik, oftalmologiya, abdominal 
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jarrohlik, akusher-ginekologiya, urologiya va shu kabilar) ope­
ratsiyalarga mo'ljalJangan jarrohlik asboblari salmoqli o'rin 
tutadi.O·zbekiston farmatsevtika bozoriga ushbu asboblar tibbiyot 
xodimlarining hamda aholi talablarini qondirish maqsadida asosan 
xorijiy mamlakatlardan olib kirilmoqda. Jahon bo'yichajuda mashhur 
ishlab chlqaruvchi komparuyalardan Karl Seys (Germaniya), Karl 
Shtor (Germaniya) , Qozon tibbiyot-in trument zavod (KMH3) 
(Ro siya)lari kabi ishlab chiqaruvchilaming mahsulotlarirespublikada 
qayd etilgan. 

Tibbiy uskunalar (priborlar) - tashxis qo'yish yoki proftlaktika 
maqsadida inson organizmining holati haqidagi o' lchashJar axborotini 
olish, to'pia h va (yoki) tahlil qili h hamda ales ettiri h uchun 
mo'ljallangan tibbiy tex.njka bUYl.lmlari (Ll-rasm). Tibbiy uskunalar 
- bemor holatiga oid rna lumotru olish, tashxis qo'yish yoki me'yordan 
og'ishlami aniqlash imkonini beradigan qurilmalardir. Uskunalar -
ko'rsatuvchi, qayd etl.lvchi va kombinirlangan bo'ladi. 

I 

1. J-rasm. Tibbiy uskunalar. 

Ko'rsatuvcbi uskuoalar o'lchanayotgan miqdorlarni ko'z bilan 
asbobning hisob-raqam qurilmasi bo'yicha (tonometr, termometr va 
h .k.) aniqlash mumkin bo'lgan asboblardir. Qayd etuvchi uskunalarda 
o'lchanayotgan miqdoming ahamiyati muttasil yoki vaqti-vaqti bilan 
u yoki bl.l usuJ yordamida ko'pincha qog'oz tasmada siyoh yoki 
kinoptasmada yorug' nur bilan qayd etiladi. Mazkur uskunalar o'zi 
yozlIvchi (kardiografiar, ensefaJograflar va h.k.) deb ataladi. 

Kombioirlangao uskunalarda indikatsiya, shuningdek, o'lcha­
nayotgan miqdomi qayd etish amalga oshiriladi. Yozilganjarayonlarni 
tahlil qilish bo'yicha asboblar va qurilmalar ham mavjud. 
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TIbbiy apparatlar - inson organizmiga davolash yoki profIlaktik 
ta'sirini ko'rsatish yoxud organizmdagi organlar va tizimlarning o'rnini 
bosish yoinki funksiyalarini tuzatish uchun mo'ljallangan tibbiy texnika 
buyumlari. 

TIbbiy apparatlar - biror turdagi quvvat (issiqIik, nurlanish, elektr)ni 
organizmga umuman yoki tan lab, muayyan funksional tizimga yoki 
a'zo (a'zolar guruhi)ga ta'sir o'tkazish maqsadida generatsiya qiluvchi 
qurilmalardir. Organizmning u yoki bu funksional tizimlarini muayyan 
vaqt davomida o'mini bosadigan moslamalar apparatlar sirasiga kiradi 
(<<Sun'iy buyrak» apparati, o'pkaning slm'iy ventilatsiyasi uchun appamt 
va h.k). 

UsIruna va apparatlar (umumiy <cTibbiy apparatum» nomi ostida 
birlashgan) - nomenklatura bo'yicha tibbiy tovarlarning eng murakkab 
va ko'p sonli guruhlaridan biridir. Ushbu soh ada mudofaa majmuasiga 
mansub aksariyat korxonalar, yirik ilmiy tashkilotlar, kichik korxona­
laming katta qismi faoJiyat ko'rsatmoqda. Mazkur guruhga mansub 
mahsulotlarni ishlab chiqarishda murakkab yuqori texnologik ishlov 
beruvchi asbob-uskunalardan foydalaniladi. Bu sohaga umumtexnika 
tayyorgarligiga ega bo'lgan malakali i1miy va ishlab chiqarish kadrlari 
jalb etiJadi. 

Uskuna va apparatiar tibbiy tovarlar bozorining katta, boshqa 
guruhlarga nisbatan ortiqroq hajmini egallaydi. Hozirgi paytda tibbiy 
apparatura bozorida endoskopik, rentgen. flurografik texnika, o'pka 
sun'iy ventilatsiyasi tizimlari, narkozH-nafas olish texnikasi, baroka­
meralar, elektrokardiograflar, monitoriar, laboratoriya texnikasi ko'proq 
taqdim etilgan (l.2-rasm). 

l.2-rasm. Tasbxis apparati. 

~ ,: "1 • 

Tibbiy jibozlar - davolash-ka­
sallikning oldini olishjarayonlarini amal­
ga oshirishda bemorlar va tibbiyot 
xodimlari uchun qulay shart-sharoitlarni 
yaratuvchi tibbiy texnik qurilmalar 
yig'indisidir (1.3-rasm). Tibbiy tovarlarni 
ishlab chiqarish hajmida tibbiy jihozlar 
oxirgi o'rinni egallaydi va buyumlar 
nomenklaturasi bo'yicha eng ko'p sonJi 
hisoblanadi. Shifoxona uskunalarining 
barcha turlari va tibbiy jihozlar (funk­
sional operatsiya kursilari, yoritkichlar, 
zambilg'altaklar, stomatologik va 
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ginekologik o'rindiqlar, javonlar, asboblar va dari vositalar uchun 
kursilar va h .k.), shuningdck, davolash-tashxis tadbirlarini o'tkazishda 
aseptika jarayonini ta'minlaydigan qurilmalar ( terilizatarlarning har 
xii turlari, dezinfeksiya jihozlari) tibbiy jihozlar toifasiga kiradi. 

liboz, apparat. asbob-uskunalarning sifati ularning qulayligi, 
topshirilgan yuklarni qanday ko'tarishi, xizmat ko'rsatuvchi xodimlar 
yoki tegishli moslamalaming o'lchamli harakatlari ta'sirida qismlarining 
mayin ko'chishi bilan belgilanadi. Mazkur ko'rsatkichlarni nazoTat 
qilish asbob-uskunalarining har bir harakatini sinovdan o'tkazish yo'li 
bilan amalga oshiriladi. 

f 

1.3-rasm. Tibbiy jiholJar. 

In vitro tashxis vositalari - test-tizim va test-tasmalar, reagentlar, 
kalibratorlar, analizatorJar, tekshiruv ashyolaridan tarkib topgan tashxis 
qo'yish uchun tlbbiy buyumlardir. 

Test-tasmalar homiladorlik, qandli diabet, sitilis, oshqozon kasal­
Hklari, gepatit, revrnatoid artrit, sil kasalligi , qon tarkibidagi glukoza 
va xolesterin rniqdorini o'lcha<sh imkoniJli tezJjk bilan va qi<;qa muddat 
khida yaratib beradi. 

Tibbiy maqsadJar uchun ishJatiladigan buyumiar - muolajalarni 
o'tkazish, bemorlarni parvarishlash uchun foydalaniladigan buyumlar, 
sa nitariya-gigiyena buyumJari, protczlar, implantanti,if, bir martalik 
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l.4-rasm. Tibbiy shprislar. 

- uning maqsadi, ya'ni 
«Funetio,) - tiro). 

shpris va ignaIar, doti, qon va suyuq­
liklarni tomchilab q uyish tizimlari va 
boshqalarni tashkil qiladi (1.4-rasm). 

Endi asosiy atamalar va tushun­
chalarga ega bo'lib, tibbiy tovarlarning 
o'ziga xos xususiyatlalini tarqlagallimiz­
dan keyin, tasniflash o'tkaziladigan alo­
matni ajratib olishimiz kerak. 

Har qanday tibbiy tovarning eng 
muhim (asosiy farqlanuvehi) xuslJsiyati 

bajaradigan funksiyasidan iborat (lot. 

Tibbiy tovarlami, ulaming funksional vazifasi bo'yicha tasniflash 
tamoyili rus olimlari tomonidan tavsiya qilingan. Ajratish uchun asos 
sifatida olingan tibbiy buyumlaming funksional vazifasi tashxis qo'yish 
va davolash jarayonida uning o'ziga xos tutgan o'mini aniq belgilash 
hamda tasniflashda tegishli o'rinni egallash imkonini beradi. 

Ajratish uchun qabul qiLingan asos - funksional vazifasi -- tibbiy 
buyumlaming tasniflanishi davomida boshqa alomatlar bilan almashib 
qolmasligi lozim. Ushbu talab har qanday boshqa tasniflami yaratish 
uehun asos bo'lib qolishi zaruI. 

Mazkur tushunchalarga muvofiq, tibbiy tovarlaming funksional 
vazifasidan foydalangan holda, ulami quyidagicha tasniflash mumkin 
( 1.1-chizma) . 

Chizmadan ko'rinib turibdiki, tibbiy tovarlar tllrkurrJ ashyolar 
va buyumlar turlaridan tarkib topadi. 

Tibbiy bUYllmlar tibbiy texnika guruhini, tibbiy maqsaddagi buyum­
lar va in vitro tashxis buyumlarini o'z ichiga oladi. 

Tibbiy texnika guruhi - asboblar, apparatlar, uskuna(pribor)lar 
vajihozlardan tarkib topgan. Tibbiy maqsadlarda ishlati1adigan buyum­
lar gumhiga - bog'lov ashyolari va vositalari, tikuv ashyolari, sani­
tariya-gigiyena hamda bemorlarni parvarishlashda ishlatiladigan 
buyumlar, shpris va ignaiar, proteziar, implantantlar va h.k. kiritilgan. 

In vitro tashxis buyumlarini - test-tasmalari, test-tizimlari, rcaktiv­
lar, reagentlar va boshqalar tashkil qiJadi. 

Tibbiy tovarlarning bunday guruhlar bo'yicha taqsimoti, uiarni 
tovarshunoslik tahlili yordamlda to'g'ri o'rganib chiqish, qabul qilishda 
to'g'ri rasmiylashtirish hamda saqlash jarayonini talablarga muvofiq 
yo'lga qo'yish imkonini yaratadi. 
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1.1-chizma. Tibbiyot tovarlarining o'quv tasnifi. 



Tovarlar hamkati bo'yicha import, eksport hamda tranzit tovarlarga 
bo'linadi: 

- import tovarIar - xorijiy davlatlarda ishLab chiqarilgan va 
O'zbekiston Respublikasiga kirib kelgan tovarlardir. Shuningdek, 
O'zbekistonda ishlab chiqarilgan va eksport qilingan, keyin esa 
yana o'zimizga kirib kelgan tovarlar ham shu guruhga kiradi( reeks­
port): 

- eksport tovarlar - O'zbekistondan chiqib ketayotgan tovarlar: 
- tranzit tovarlar - bir davlat hududidan boshqa daviatga 

uchinchi davlat hududidan o'tib ketayotgan tovarlar. 

1.6. Tibbiyot tovariarining O~zbekiston farmatsevtika 

bozoridagi holati 

O'zbekiston Respublikasining tibbiy tovariar bozoridagi, xususan, 
tibbiy texnika, tibbiy maqsadlar uchun buyumlar, in vitro taslL'Xis 
vosita]arining tovar ayianmasi hajrnlarini baholash irnkonini beradigan 
rasmiy manbalar yo'q. 

Farmatsevtika bozoridan farqli o'laroq tibbiy buyum va texnika 
sohasida marketing tadqiqotlari yetarli darajada faol olib borilayotgani 
yo'q. lchki bozorga mahalliy va xorijda ishlab chiqarilayotgan tibbiy 
mahsulotlarni yetkazib beruvchilar haqidagi axborotni yagona olish 
manbayi - bu O'zbekiston Respublikasida qayd etilgan va ro'yxatga 
olingan dori vositalari va tibbiy texnikaning Daviat Reyestridir. 

Biroq faqat ro'yxatga olish va inspeksion nazorat natijalari bo'yicha 
Respublikadagi tibbiy mahsulotlar bozorining holatilli baholab bo'l­
maydi. 

Shuning uchun tadqiqotlarni o'tkazish zarurati yuzaga keldi, 
chunki tibbiy tovaTlar bozori haqidagi xolisona tahliliy axborot ham 
sog'liqni saqlash tashkilotchilari uchun, ham tibbiy mahsulotlarning 
asosiy iste'molchilari bo'lib hisoblanadigan tibbiy xizmatlarning 
ijrochilari uchun juda ham zarurdir. 

Qayd etishjamyoni natijalarining tahlili shuni ko'rsatdiki, respublika 
bo'yicha ishlatishga ruxsat olgan dori vositalari hajrni 56% ni tashkil 
qilib, tibbiy buyurn, texnika va tashxis vositalari 44 % ni tashkil 
qilgan (l.l-diagramma). 

Qayd etilgan tibbiy mahsulot ichida tibbiy buyumlar soni eng 
ko'p bo'lib, 23%ni tashkil etgan, keyingi o'rinlarda - tibbiy texnika 
13% va 8 % tashxis qo'yish vositalari. 
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• Dor; visita/al'i 

.. Tibbiv huyum, 
lex'nika WI 

lo.~hxis l!osiro!ari 

l.l-diogramma. Qayd etilgan tibbiy buyumlar va dori 
vositalarning o'zaro nisbati. 

~ Afaha/liy 

aMDX 

1.2-diagramma. Respublikada qayd eti1gan tibbiy mahsulotning isblab 
chiqaruvchilar bo'yicba nisbati. 

Respublikaga tibbiyot amaliyotida ishlatish uchun keng assorti­
mentdagi tibbiy buyumJarning katta soni (40%) kirib keladi va mahalliy 
ishlab chiqaruvchilar tomonidan ishlab chiqariJadi. 

Qayd etilgan tibbiy mahsulotni ishlab cruqaruvchilar bO'yicha 
taqsimotida katta miqdorda(58 ,4%) respublikaga xorijdan (Yevropa, 
Arnerika, Osiyo davlatlaridan) tibbiy buyum, texnika kirib kelgani 

kuzatllmoqda. Keyingi o'rinda qo'shni MDH davlatlari mahsulotlari 
qayd etilgan bo'lib, o'rtacha hisobda 28,8 % ga tashkil etgan (1.2-
diagramma). 

Mahalliy ishlab chiqaruvchi korxonalarva kompaniyalartomonidan 
13% ga yaqin mahsulot qayd etilgan (l.2-diagramma). 
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J.3-diagramma, Qayd etiJgao tibbiy mahsulotning ishlab 

chiqaru'¥chilar bo'yicba taqsimoti. 

Quyidagi 1.3-diagrammada davlatlar bo'yicha tahUI natija lari 
keltirilgan bo' lib, ular ichida Rossiya mahsuloti birinchilikni egallab 
turibdi. Keyingi o'rirrlarni O'zbekiston, Germaniya, Ukraina, Xitoy, 
AQSH, Pokiston va boshqalar egaUagan. 

Rossiyadan O'zbekistonga ko'plab tibbiy buyumlar (bog'Jov 
vositalari, tikish ashyolari, sanitariya-gigiyena buyumlari, asboblar), 
tibbiy texnika kirib kclmoqda. 

Germaniya ishJab chiqaruvchilari O'zbekiston fannatsevtika bozo­
riga stomatoiogik jihozlar va apparatlar. plombalash ashyoiari, tashxis 
qo'yish uskunalari, oftaimologiya buyum va apparatlarini olib kirishga 
ruxsat olgan va Davlat Reyestri ro'yxatiga kiritilgan. 

l.4-djagrammada mahalliy ishlab chiqaruvchilar tomonidan qayd 
etilgan tibbiy mahsulot o 'sishi ko'rsatilgan. Bu esa mahalJiy 
ta'minotchilar tomonidan yetkazib berilayotgan tibbiy tovarlardan 
tibbiy buyum va texnika assortimenti kengayishining dalolatidir. 

O'zbekiston Respublikasida hozirgi kunda 100 dan ortiq farm at­
sevtik korxonalar faoliyat yuritib kelrnoqda. 

O'zbekiston Respublikasi Prezidentining 2007-yil 19-noyabrdagi 
PQ-731- onti «20 ll-yilgacha farmatsevtik sanoat korxonalarini moder­
nizatsiyalash, texnik va texnologik qayta jihozlash Dasturi to'g'risida,>gi 
Qarori hozirgi kundagi yutuqJarga erishish uchun turtki bo'ldi. 

«Farm-Glass» Q/Ksi 2000-yilda <<AquareUe Limited» (Buyuk Bri­
taniya) kompaniyasi va «Uzfarmsanoat» AK hamkorligida tuzilgan. 
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l.4-diagramma. Tibbiy texnika (IT), tibbiy buyum (TB). tashxis yositaJarini 

(TV) mahalliy isb1ab cbiqal1lYchiJar tomonidan qayd eti.. .. h natijaJari. -

Kompaniyaning asosiy maqsadi mahalliy farmatsevtika ishlab-chiqarish 
korxonalarini tibbiy idish bilan ta'minlash. 

Hozirgi kunda korxona eksportga yo'naItirilgan xalqaro standart­
largajavob beradigan mahsulotning 30 xilini ishlab chiqaradi. «Farm­
Gla~s) qo'shma korxonasida bir yilda 250 mIn dona mahsulot ishlab 
chiqarish imkoniyati rnavjud. Tibbiy qo'ng'ir rangli shisha idish 0,0 I 
1 dan 1 Iitrgacha hajmda ishlab chiqariladi. «Med Glass) «Fam1-
Glass) Q/K sining sho'ba korxonasi bo'lib, dori vositalar uchun 
shisha ampulalarni 1 rnl dan 20 ml gacha hajmda chiqaradi. Ishlab 
chiqarilgan ampulalar ISO - 9187 Xalqaro standartlar talablariga 
javob beradi. 

1.7. Tibbiyot tovarlarini yetkazib berish 

Tibbiyot tovarlari iste'molchiga donalab (bittadan buyum ko'rini­
shida) yoki tibbiy to'plamlar ko'rinishida butlangan holda yetkazib 
beriladi. 

Bundan tashqari, buyumlarning o'zaro bog'liqligiga qarab, ular 
qatoridan olingan komplekslar yoki moslamalar ko'rinishida yetkazib 
berish mumkin. Bunday to'plamlar tarzida yetkazib berish davolash 
yoki tashxis-klinika, markazlarni jihozlashda amalga oshiriladi. 

Tibbiy to'pJamJar. Davolash muassasalarini, ayniqsa, u yerdagi 
ixtisoslashgan bo'limlarni jihozlash maqsadida asboblar to 'plamlari 
ishlab chiqariladi. larrohlik bo'limlari uchun quyidagi to'plamlar 
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chiqariladi: katta va kichik mllolaja, neyrojarrohlik, ko'z jarrohligi, 
katta otolaringologik, urologik to'plamlar. Shoshilinch yordamni uyda 
ko'rsatish uchun akusherlik yordami, slm'iy abort qilish, stomatologik, 
tibbiy tez yordam, travrnatologik punktlar, poliklinika va boshqalar 
uchun ishlab chiqariladi (1.4-1.5-rasrnlar). 

1.4-rasm. Birinchi yordam uehun to'plam. 

1.5-rasm. To'plam-chamadoD. 

Poliklinikalar va ambulatoriyalar uchun turJi xil to'plamlar ishlab 
chiqariladi: shifokor-terapevtlar, ko'z muolajalari uchun maxsus 
to'plamlar (stornatolog.ik xonalar, klinik-tashxis laboratoriyalari uchun) 
va hokazo. 

Xonadonda yoki dala sharoitida yordam ko'rsatish llchun o'rtacha 
chamadonlar va sumkalar (og'irligi 1-2 kg bo'lgan)ga joylashadigan 
to'plamlar ishlab chiqariladi. 

Tibbiy jarrohlik buyumlari to'plamlari amaldagi standartlarga 
muvofiq ishlab chiqariladi va albatta sertiftkatlangan bo'ladi. To'plamga 
ilova qilinadigan tcxnik shartlar (TSH)da unga kiruvchi buyumlar 
ro'yxati, qadoqlash va saq!ash talablari beriladi. 
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Har bir buyum, butlama yoki to'plam unga ilova etilgan foydalanish 
huiiatlari bilan birga yig'iladi. 

Xulosalar: 
J. O'zbekiston Respublikasining mustaqiUik sharofati bilan tibbiyot 

tovarshunosligi fanidan birinchi marta davlat tHida darslik nashr 
etildi. 

2. Tibbiyot tovarshunosligini barcha boshqa fanlar kabi tamoyillari 
mavjud: xav«;izlik, samaradorlik, mutanosiblik, o'zaro almashinuv, 
tizimlash. 

3. Tovar sifatini baholash, me'yoriy hujjatlar talablariga muvotiqligilli 
aniqlash maqsadida tovarshunoslik tah1i1i o'tkaziladi. 

4. TovarshuTIoslik jarayonida farmatscvt-tovarshunos tovarlami ishlab 
chiqaruvchidan to iste'molchiga qadar tovar harakati bosqichlarini 
bilishi va yo'lga qo'yishi zarur. 

5. Tibbiy tovarlami tasni:flashda ulaming bajaradigan funksiyalari ino­
batga olingan. 

6. Tibbiy tovarlar respublika farmatsevtika bozoriga xorijiy hamda 
mahaIliy ishlab chiqaruvchilar tomonidan olih kiriladi va qayd etiladi. 

7. Tibbiy tovariar tashxis qo'yisb, davoiash va aholi salomatligini 
tiklashini ta'minlaydigan asboblar, apparatlar, uskunalar, bemorlami 
parvarish qilish bllYllmlari, reaktivlar, test buyumlar va boshqa qator 
tibbiy maqsadJi buyumlarning keng nomenklaturasini o'z ichiga 
oladi. 

8. Tibbiyot tovarlari to'plam tarzida va donalab ishlab chiqariladi 
hamda sotiladi. 

9. Tibbiyot tovarlari quyidagicha tasniflanadi: tibbiy texnika, tibbiy 
maqsadlarda ishlatiladigan buyumlar va tashxis qo'yish buyumlari. 

10. Tibbiy texnika tibbiy apparatlar, uskunalar, asboblar va jihozlarga 
bo'linadi. 

11. Tibbiyotda ishlatiladigan buyumlar guruhini bog'lash ashyolari va 
bog'lash vositalari, choklash ashyolari, shpris va ignalar, qon quyish 
sistemalari, sun'iy endoprotezlar, yurak klapanlari protezlari, 
stomatologiya va oftalmologiya buyumlari, sanitariya-gigiyena 
buyumlari va hokazolami ta<;hkil etadi. 

Bilimni mustahkamlash uchun sa"ollar "0 topshiriqlor: 
1. Tibbiy texnika nimo? 
2. Davlar Reyestridan tihbiy to 'plamlarga misollar keJtiring. 
3. Tibbiy tovar/ami tasniflashda qanday xususiyat asos sifatida oUngan? 
4. Tibb~vot tovarlari ichida qanday guruh eng ko 'p sonli hisoblanadi? 
5. Protez va imp/antanflar tihMy lovarJaming qllysi xuruhiga mal/sub? 
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Davlat Reyestridan misollar lceltiring. 
6. BogLlov vasitolar assortimentin; mahal/iy ishlab chiqaruvchilar 

tomonidon qayd etilishin; Davlat Reyestridan ko'rib chiqing va ro 'pat 
fuzing. 

7. Tibbiy apparatlar qanday vazifani bajaradi? Davlat &yestridan 
misollar ke/tiring. 

8. Nima uchun q~yd etish natijalariga ko'ra tibbiy buyumlar katta 
sonni tashkil etgan? 

9. Tibbiyot asboblari qanday maqsadda ishlatiladi? Davlat &yestridan \',1 

miSl)llar keltiring. 
10. nbbiy jihozlar tarkibiga qanday jihozlar kiradi? 
11. Respublika fannatsevtika bozor; haqida nima bilasiz? 
12. 0 'z/Jeldston /armotsevtika hozorido xorijiy ishlab chiqaruvchi/aming 

ulush; qanday? 

13. Ilovada berilgan test savo/larga javob bering. 



2-bob. TOVARLAR, ULARNING TAVSIFLARI VA 
ASSORTIMENTI 

Bu bobdo s;z quyidogi sapo/largo javob topasiz: 
1. Tovar/ar qanday tasniflanadi? 
2. Tov£lrfar qanday turkum va guruhlarga bo '/in ad; ? 
3. Tovar/or assortimenti va tasni./i haqida nimalami bilasiz? 
4. Tovar assortimentining xususiyatlari va ko 'rsatkichlari qanday? 

5. Assortiment turlan'ni sanab 0 'ting. 

6. Tibbiyot tovarlarining qanday assorlimentini bilasiz? 

7. Tovar/ar asosiy tavsiflarini ayting. 

Tayanch iboralar: 
Tovar, ishlab chiqaruvchi, iste'mo1chi, turkum, guruh, turlar, assortiment, 

assortiment turlari, ko'rsatkichlari: kcngligi, to'laiigi, chuqurligi. 

2.1. Tovar, ta'rifi va tasnifi 

Tovar - insonning aniq ehtiyojlarilli qondirish uchun iste'mol 
qiymatiga ega bo'igan mahsulotdir. 

Tovar - ishlab chiqaruvchi faoliyatining iste'molchiga shartnoma 
bo'yicha sot ish uchun mo'ljalJangan mahsuli, shu jumladan import 
mahsuloti «<iste'mo1chilaming huquqlarini himoya qilish to'g'risida»gi 
O'zbekiston Respublikasi ] 996-yil 26.04.dagi Qonuni) (l-ilova). 

Iste'moIchi - foyda olish bilan birga shahsiy iste'mol yoki xususiy 
xo'jalikda foydalanish maqsadida tovar sotib oluvchi, ish, xizmatga 
buyurtma beruvchi yohud shu niyatda bo'lgan fuqaro (jismoniy shaxs). 
(<<iste'moJchilaming huquqlarini hlrnoya qilish to'g'risida»gi O'zbekis­
ton Respublikasi 1996-yil 26.04.dagi Qonun). 

Tovarlar bi! qancha belgilariga qarab quyidagi guruhlarga bo'linadi: 
- iste'mol tovarlali - yakka tartjbdagi iste'molchilarning shaxsan 

foydalanishlariga mo'ljallangan tovar turlari; 
- san oat tovarlari - boshqa tovarlami ishlab chiqarishga mo'ljal­

langan, uning xomashyo va texnologik ta'minotini yaratuvchi tovar 
turlari; 
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- tashkiliy texnika tovarlari - ma'muriy-boshqaruv faoliyatini 
tashkil qilishni yaxshilashga mo'ljallangan tovar turlari. 

Tovariarning har bir turi turkumlarga bo'linadi. Taqsimlash asosini 
tovarlaming vazifasi va ehtiyojlarni qondirish tac;hkil etadi. 

Tovarlar turkumi - ehtiyojlarning umumlashtirilgan gumhlarini 
qondiruvchi ko'plab tovarlardan iborat. lste'mol tovarlarining turkum­
laridan biri - tibbiyot tovarlari turkumidir. 

Tibbiyot tovariari turkumi inson salomatligini ta'minlashda ijtimoiy 
ehtiyojlami qondirishga mo'ljallangan, tashxis qo'yish, davolash va 
kasallikning oldini olishda qo'llaniladi. 

Turkumlar ishlatilayotgan xomashyo va vazifasiga bog'liq holda 
kichik turkumlar, guruhlar, turlar va xillarga bo'linadi. 

Tovariaming kichik turkumi deganda, muayyan tafovutlarga ega 
bo'lgan ehtiyojlarning o'xshash guruhlarini qondiradigan ko'plab 
tovarlar tushuniladi. 

Tovarlar guruhi - ehtiyojlaming o'ziga xos guruhlarini qondiruvchi 
kichik tovarlar guruhi bo'lib, ishlatilayotgan xomashyo, tuzilishining 
xususiyatlariga bog'liqdir. 

Yuqorida bayon etiJgan xulosaga 2 ta yirik guruh misol bo'Jib 
xizmat qilishi mumkin: ashyo (materiaJ)lar va buyumlar. 

Ashyolar buyumlardan davolash-tashxis jarayonida qo'llaniJganda 
takroran ishlatilishi mllmkin emasligi hilan farq qiladi. Har bir ashyo 
bitta turdagi xomashyodan tayyorlanadi. Masalan, bog'lash, choklash, 
plombalash ashyoJari. 

Buyumlar bir necha marta ishlatishga va imkon qadar uzoq xizmat 
qilishga mo'ljallangan. Shu sababdan, ular pishiq va mustahkam 
ashyolardan yasaladi. Masalan, tibbiy asboblaT, rezina va lateks 
buyumlari. 

Tovarlaming kichik gumhi deyilganda, biT guruh tovarlar bilan 
umurniy vazifaga ega bo'Jgan ko'plab kichik, lekin boshqa kichik 
guruhga mansub tovaTlaTdan o'ziga xos belgiJar hilan farqlanadigan 
tovarlar guruhi tushuniladi. Masalan, jarrohlik asboblari guru hi kichik 
guruhlarga - kesuvchi, qisqich, jarohat kengaytiruvchi va hokazo 
guruhlarga bo'linadi. 

Tovarlar turi - yakka tartibda mo'ljaUanganligi va o'xshash belgilar 
biJan bir-biridan farq qiladigan tovarlar yig'indisi. Masalan, quyidagi 
choklash ashyoJari: ichak ipi (ketgut), ipak, kapron, lavsan va boshqaJar. 

Ko'pincha tovarlarning turi tashqi ko'rinishi, hidi, rangi, qUYllq­
suyuqligiga qarab aniqlanadi. Masalan, choklash ashyo turlari har xiI 
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ranglari bilan farqlanadi: jarrohlik ipagi - oq rangli, ketgut - oqish­

sariqdan jigarranggacha, kapron iplar esa yashil rangda chiqariladi. 

Tovarlarning xilma-xilligi - qator o'ziga xos belgilar bilan 

farqlanadigan bitta turga mansub tovarlar yig'indisi. Masalan, o'tkir 

ucllli va to'mtoq uchli, to'g'ri va egilgan uchlarga ega bo'lganjarrohlik 
qaychilari va hokazo. 

Tovarlarning har biriga nom berilib, a<;osan, o'sha nom bilan uni 
boshqa tovarlardan farqiash mumkin. Tovarning nomi - muayyan 
turdagi, o'z nomi bilan shu turdagi tovarlardan va o'ziga xos xusu­
siyatlari bilan farqlanadigan tovarlar yig'indisi. Masalan, Dalgren 

qisqichiari, Jane shprislari, Lister qaychilari. 

2.2. Tovarning asosiy tavsitlari 

Tavsif - predmet yoki hodisaning farqli xossalari, belgilari yig'indisi. 

Mazkur ta'rifga asoslanib, tovarlaming asosiy tovarshunoslik tavsiflarini 

ifodalash mumkin. 

Tovarlar tovarshunoslik faoliyatining obyektlari sifatida 4 xiI 

tavsifga ega: sifat, miqdor, assortiment va qiymat tavsifiariga ega 

(2.1-chizma). 

Ular tovarning iste'mol qiymatini yaratib, insonning haqqoniy 

ehtiyojlari (fiziologik, ijtimoiy, psixologik va hokazo) ni qondiradi. 

Tovarlaming silat tavsifi - tUTli xiI ehtiyojlarni qondirish qobiliyatiga 

ega bo'lgan ichki turdosh iste'mol xossalar yig'indisi. Bu a')sortiment 
bilan uzviy bog'langan, chunki ularga umumiy vazifaxosdir. Sifat 

tavsifida xavfsizlik va eko]ogik (atrof-muhitga nisbatan tozalik) xossasi 

muhim o'rin egallaydi. 

Tovarlarning miqdor tavsifi - tovarlarga raqamlar, o'1chamlar 

yordamida ta'rif berishdan iborat. 
Tovarlaming assortiment tavsifi - tovariaming funksional yoki 

ijtimoiy vazifasini aniqlovchi tovarlarning farqli turli xossalar va belgilar 
yig'indisi. Bunday tavsif guruh, kichik guruh, tur, xilma-xillik, nomi, 
savdo rusumini o'z ichiga olib, tovarning bitta turi yoki boshqa turi 
nomidan jiddiy tafovutlami belgilaydi. 

Masalan, tibbiy anatomik arra (binnuncha yumshoq suyaklarni 
arralashda ish]atiladi), romli arra (yirik suyaklar uchun) va pichoqli 
arra (barmoqlarning suyaklarini kesib tashlash - amputatsiya qilish 
uchun) bir-biridan funksional vazifalari bilan farq qiladi. Mazkur 
tafovutlar uiarning sifat tavsiyalariga bog'liqdir. 
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Assortiment tavsiti tovar]arning eng muhim tavsiflaridan biri bo'lib, 
har xiI tur1ar va nomlardagi tovar1ar o'rtasidagi jiddiy tafovutlarni 
aniqlaydi. 

Yuqorida ko'rsatilgan barcha tavsitlar tovarlar qiymati bilan 
albatta bog'Uq, chunki bu tovarlami ishlab chiqarish va iste'molchiga 
yetkazib berish xarajatlarini o'z ichiga oladi. 

Tovarlaming iste'mol qiymati vazifasiga ko'ra ulami ichki yoki 
tashqi maqsadJarda ishlatilishi uchun foydalani sh yoki ishJatish yo'li 
bilan iste'moJ qilishjarayonida namoyon bo'Jadi. Tibbiyot tovarlarining 
iste'mol qiymati ulaming asosiy lovar hunoslik tavsiflari orqali 
namoyon bo'Jadi. 

2.3. Tovarlar assortimenti haqida tushuncha. 
Assortiment tasnifi 

Tovarlar assortimenti (frans. «assOItiment» - tanlash) - muayyan 
belgiJar bO'yicha shaklJantiriladigan va turli xiI o'xshash hamda yakka 
tartibdagi ehtiyojlarni qondiradigan tovarlar to'p]ami. 

TovarJar assortimenti iste'molchilar ehtiyojlarini qondirishga 
mo'lja]]anadi. 

Tibbiy tovarlar assortimenti joylashuvi, qamrab olishi bo'yicha, 
ehtiyojlarni qondirish darajasi, shakllanish usuliga ko'ra turiarga 
bo'linadi. 

Tovarlar joylashuviga ko'ra sanoat va savdo assortimentiga 
bo'linadi (2.1-chizma). 

Sanoat (ishlab chiqariluvchi) assortimenti - ishlab chiqaruvchi 
tomonidan o'zining ishlab chiqarish imkoniyatlaridan kelib chiqib 
ishlab chiqariladigan tovarlar to'pJami. Korxonalar ko'pincha kichik 
assortimentdagi tovarlarni ishlab chiqaradi. Masalan, farmatsevtik 
korxonalar faqat dOTi prcparatlar yoki tibbiy buyumlami ishlab 
chiqarishi mumkin. Misollar: «Farmed», «(Radiks», «Remedi», «Chash­
rna» va boshqalar. 

Bunday korxonalarda yangi texnologiyalarni tatbiq etish irnkoni 
rnavjud, tovarlar assortimenti takomillashtirilib, sifati yaxshilanadi. 

Savdo assortimenti - savdo tomonidan utling ix1isosi, iste'moJ 
talabi va moddiy-texnika bazasi asosida shakllanadigan tovarlar 
to'plamL 

Savdo assortimentining sanoal assOItimentidan t~uqj shundaki, u 
qoidaga ko'ra turli tayyorlovchilar tovarlaridan tuziladi. 

30 



Assortimcnt qarnrab olish doirasiga ko'ra quyidagi turlarga bo'linadi: 
oddiy, murakkab, gumhli, kcng, ko'makdosh, aralash (2.1-chizma). 

Oddiy assortimellt - chtiYQjlaming cheklangan sonini qondiradigan 
tovarlar guruhlari, turlari va nomlarining kam miqdorilli bildiradigan 
tovarlar to'plarni. 

MazkuI tovarlar to'plami kundalik talabli tibbiy tovarlarni sotuvchi 
dorixonalar va ~<Tibbiy texnika» do'konlariga xosdir. 

Murakkab assortirnent - tovarlarga nisbatan turlicha ehtiyojlarni 
qondiradigan tovarlarning katta miqdordagi guruhlari, turlari, xii ma­
xiUigi va nomlarini bildiradigan bir turli tovarlar to'plami. 

Gumhiy assortiment - belgilariga binoan umumiyligi bo'yicha 
birlashgan va shunga o'xshash ehtiYQjlarni qondiradigan bir turdagi 
tovarlar to'plarni. 

Turli assortimcnt - shunga o'xshash ehtiyojlarni qondiradigan 
har xiI tur va nomli tovariar to'plarni. Ushbu assortiment guruhIi 
assortimentning ajra I mas qismidir. 

RusumJi assortiment - bir turdagi, msumli nomlar yoki rusumli 
tovarlar guruhiga mansub tovadar to'plami. Bunday tovarlar fiziologik 
ehtiyojlarni qondirish bilan bir qatorda, sezilarli darajada ijtimoiy va 
psixologik ehtiyojlarni qondirishga mo'ljallangan. 

Keng assortiment - ko'plab kichik guruhlar, turIar, xilrna-xilligi, 
nomiari, shu jumiadan, bir turdagi guruhga mansub bo'Jgan, lekin yakka 
tartibda o'ziga xos belgilari bilan ~jralib turadigan tovarlar to'plarni. 

KO'makdosh assortiment - yordamchi yazifalarni bajaradigan va 
ushbu tashkilot uchun asosiy assortimentga mansub bo'lmagan tovarlar 
to'plarni. 

Ara.lash assortiment - vazifalariga ko'ra katta xilma-xilligi bilan 
farqlanadigan turli guruhlar, turlar, nomlarga ega bo'lgan tovarlar 
to'plami. Aralash assortiment tibbiy a')boblar, apparatlar, uskullalar 
va shu kabi toyarlar bilan savdo qiluvchi do'konlarga xosdir. 

EhtiyojJarni qondirish darajasiga ko'ra, tovarlar oqilona va mo'tadil 
assortimentJarga bo'linadi. 

Oqilona assortiment - Hm-fan, texnika va texnologiyalarning 
muayyan taraqqiyoti darajasida turmushning maksirnal sifatini ta'min­
laydigan, hayotiy asoslangan ehtiyojJarni qondiradigan tovarlar 
to'plarni. 

Mo'tadiI assortiment - loyihalashga, ishlab chiqarishni tayyor­
lashga va iste'mo1chiga yetkazishda kamxad, foydali, samarali hayotiy 
ehtiyojlarni qondiradigan tovarlar to'plami. 
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Tovarlar assortimentining (AS) tasnifiy belgilari 
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2.1-chivna. Tovarlar assortimentining tasnifi. 

Tovarlarning mo'tadil assortimenti kuchli raqobatbardoshligi bilan 
farqlanadi. 

Tovarlarning oqilona va mo'tadil assortimenti, asosan, uning sifat 
jihatini tavsiflaydi. 

Erkln assortiment - korxonaning ichki imkoniyatlaridan kelib 
chiqib, moddiy-texnika bazasi, moliyaviy holati, hozor konunkturasiga 
bog'lab chiqaradigan tovarlar. 
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Majburiy assortiment - fannatsevtik korxonalar faoliyatini tartibga 
solish hamda aholi ta'minotiga kafolat berish maqsadida davlat 
boshqaruv organlari tomonidan ishlab chiqaruvchilarga buyurtma 
berish yo'llari orqali chiqariladigan tovarlar. 

2.4. Assortiment xususiyatlari va 

ko'rsatkichlari 

Assoniment xususiyatlari - assortimentni shakllantirishda namoyon 
bo'ladigan uning maxsus sifatlari. 

Assortiment ko'rsatkichlari - assortiment xususiyatlarining miq­
doriy ifodalanishi, tovarlarning turlari va nomlarining soni bilan 
o'ichanadi. 

Assortiment kengligi - bir turdagi va har xii guruhga mansub 
tovarlaming tUllari, xilma-xilligi va nomlarining miqdori. Assortimcnt 
kengligi bozorni tovarlar bilan to'ldirishning bilvosita ko'rsatkichi bo'lib 
xi7mat qilishi mumkin: qamrov qancha keng bo'lsa, bozomi to'ldirish 
ham shuncha qamrovli bo'ladi. 

Assortiment kengligi ko'rsatkichi bozorni to'laligiga, shuningdek, 
talab holatiga bog'liq holda qo'llaniladi. 

Assortimentning to'laligi - bir turdagi tovarlar to'plamining bir 
xiI ehtiyojlarni qondirish qobiliyati. To'lalik biT xiI guruhga mansub 
tovarlarning turlari, xilma-xilligi va nomlarining miqdori bilan tavsif­
lanadi. 

Assortimentning barqarorligi - tovarlar to'plamining bir xiI tovar­
larga nisbatan talabn] qondirish qobiJiyatidir. Bunday tovarlaming 
alohida xususiyatlari - ularga barqaror talabning mavjudligidir. 

Yangilanish - tovarlar yig'indisiga o'zgargan talabni yangi tovarlar 
hisobidan qondirish qobiliyati. 

Yangilanish - tashkilotning assortiment bo'yicha siyosati yo'na­
)jshlaridan biri bo'Jib, u qoidaga ko'ra to'ldirilgan bozor sharoitlarida 
amalga oshiriladi. 

Assortiment kengligi (AS k) - bir turdagi va har xii guruhga man sub 
tovarlarning turlari, xilma-xilligi va nomlari miqdoridir. Assortiment 
kengligi bozorni tovarlar bilan to'ldirishning bilvosita ko'rsatkichi bo'lib 
xizmat qiJishi mumkin: qamrov qancha keng bo'Jsa, bozorni to'ldirish 
ham shuncha qamrovli bo'ladi. 

Assortiment kengligi ko'rsatkichl bozorni to'laligiga, shuningdek, 
talah hoJatiga bog'liq holda qo'llaniladi. Assortiment kengligi -
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tovarlaming assortiment guruhlarining som bilan ta'riflanadi, ya'ni 
tovarlar assortimenti qancha keng bo'lsa, bozor shuncha to'la 
bo'ladi. 

AS kengligi ko'rsatkichi: 

X 
Kk ="A. 100% 

X - bir xiI va har xii tovarlar guruhIarining, turlarining, nomlarining 
haqiqiy soni; 

A - tovarlar soni (mc'yoriy hujjat, prays-varaqaga binoan). 
Assortimentning to'laligi - bir turdagi tovarlar to'plamining bir 

xii ehtiyojlarni qondirish qobiliyatidir. 
To'JaIik bir xii guruhga mansub tovarlarning turlari, xilma-xilligi 

va nomlarining miqdori bilan ta'riflanadi. 
AS to'laligi ko'rsatkichi: 

X 
K, = A ·100% 

X - bitta guruh ichidagi turli nomli, xilma-xil tovarlar haqiqiy 
soni; 

A - tovarlar soni (me'yoriy hujjat, prays-varaqaga binoan). 
Bozorda tovarlar assortimenti qancha to'la bo'lsa, iste'molchiga 

shunchalik tovami tanlash qiyin bo'ladi. Shuning uchun to'lalik Kl 
samarali (oqilona) bo'lishi zarur. 

Assortimentning barqarorligi - tovarlar to'plamining bir xiI to­
varlarga nisbatan talabni qondirish qobiliyatidir. Bunday tovarlaming 
boshqalardan farqi, ularga barqaror taIabning mavjudligidir. 

Yangilanish - o'zgarayotgan chtiyojlami yangi tovarlar hisobidan 
qondirish qobiliyatidir. 

Yangilanish umumiy tovarlar soni ichidagi yangi tovarlar soni va 
yangilanish darajasi (Ky) bilan ta' riflanadi: 

Ya 
Kya =U· 100% 

K - yangilanish dar~iasi; 
Yo - yangi, Tovar soni; 
U - tovarlar umumiy som. 
Yangilanish - tashkilotning assortirnent bo'yicha siyosati yo'nalish­

laridan biri bo'lib, u qoidaga ko'ra to'ldirilgan bozor sharoitlarida 
amalga oshiriladi. 
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2.S. Dorixona assortimenti sbakJlanisbiga ta'sir 
etuvchi omillar 

Tovarlar assortimenti doimiy o'zgarishlarga uchraydi, uning o'zga­
fishlari turli omillarga bog'liq. Ushbu omillar umumiy - savdo 
korxonasini aniq ishlash sharoitlariga bog'liq bo'lmagan va maxsus -
ushbu savdo korxonasini ishlash sharoitini aniq ko'rsatuvchi ommarga 
bog'liq bo'lib chiqishi mumkin. 

Ulgurji savdo tarmoqlari hamda dorixona assortimenti korxona 
(ya'ni ishlab chiqarish)ni assortimentiga bog'liq holda shakl1anadi, 
chunki korxonani ishlab chiqarish imkoniyati takliftarkibini aniqlab 
beradi . 

Lekin, teskari bog'Jiqlik ham mavjud, ya'ni iste'molchilar talabi 
yangi tovarlarni ishlab chiqarilishiga undaydi. 

Dorixonada tovarlar assortimentiga ta'sir etuvchi umumiy omillarga 
- sotib oluvchi tatabi va tovarni ishlab chiqarish kiradi. 

Har bir alliq ko'rsatilgan dorixonada tovarlar assortimentini 
shakllartishiga ta'sir etuvchi maxsus omillarga: 

- dorixona o'lchovlari; 
- dorixona joyla'ihuvi; 
- dorixona turi (spetsializatsiyasi); 
- ta'minot shartlari; 
- dorixona moddiy-texnika bazasi, resurslari; 
- transport bilan ta'minlanish sharoitlari; 
- yaqin atrofda boshqa dorh:onaLaming joylashishi; 
- xizmat ko'rsatadigan aholi soni va tarkibi; 
- ta'minoichilar soni; 
-- dorixona faoliyat yuritadigan tuman Goyi)ga mansub kasalliklar; 
- omborxona ma'tjudligi; 
- aholiga xizmat ko'rsatish usullari; 
- tovar a'isortimentini yangilanish darajasi; 
- xodimlar malakasinillg darajasi; 
- tovaming olg'a surilishi; 
- assortiment barqarorligi egiLuvchanligi va h.k kiradi. 
Yuqorida ko'rsatilgan parametrlar dorixona farmatsevtik bizncsining 

muhim qismi sifatida be igilangan. 

Xulosalar 
I . Tovarlar vazifasiga ko'ra iste' moJ , sanoal, tashkiliy texnik tovarlarga 

bo'Unadi . 
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2. Tibbiyot tovarlari inson salomatligini ta' minlashda ijtimoiy 
ehtiyojlamj qondirishga rno'ljallangan bo'lib, tashxis qo'yish, davolash 
va kasallikning oldini olishda qo'naniladi. 

3. Tovarlaming vazifasiga muvotiq ularni ichki va tashqi ishlatilishi 
UChUll foydalanish yoki ishlatilish yo'li bilan iste'mol qilish vaqtida 
narnoyon bo'ladigan qiymati - tovarlaming iste'mol qiymati deyiladi. 

4. Tovarlarning funksional yoki ijtimoiy vazifasini aniqlovchi tovarlaming 
turli xossalari va belgilari yig'indisi - assortimentni belgilaydi. 

5. Ishlab chiqaruvchi tomonidan o'zining ishlab chiqarish imko­
niyatlaridan kelib chiqib, ishlab chiqariladigan tovarlar to'plami -
sanoat assortimenti deyiladi. 

6. Savdo tomonidan uning ixtisosi, iste'rnol talabi va moddiy-texnika 
bazasi asosida shakllanadigan tovarlar to'plami - savdo assonimenti 
deyiladi. 

7. Assortiment xlisusiyatlari - assortimentni shakllanthishda namoyon 
bo'ladigan lining maxslis sifatlari. 

8. Assortiment kO'rsatkichlari - assortimem xususiyatlarining miqdoriy 
ifodalanishi, tovarlarning turlari va nomlarining soni bilan o'lchanadi. 

Nazorat savollari va topshiriqlar: 
1. Vazifasiga ko'ra tovar/ar necha turga bo 'linadi? 
2. Joylashuviga ko'ra fovar/ar qanday tur/arga bo'linadi va uiar qaysilar? 
3. Tovar/arning toijaianish belgilari assortimentiga ko'ra turlarini ayting. 
4. Assortiment qanday fur/arga bo '/inadi va shu tur/arning bir-biridan 

farqi nimada? 

5. Tibbiy to 'plamlarga assotiment bo 'yicha miso/ keltiring. 

6~ Tovarlarning sifat tasnijiga fa'rif bering. 

7. Tibbiyot tovarlari ichida qanday guruh eng ko'p sonli hisoblanadi? 
8. Assortimentning barqarorligi deganda nima tushuniladi? 



3-boh. TOVARLARNING SIFATI. KO'RSATKICHLARI VA 
ISTE'MOL XOSSALARI 

Bu bobda siz quyidagi savollarga javob topas;z: 
1. Tovar sifo!i deganda nimani tushunasiz? 
2. Qanday sifat xossalari va ko'rsatkichlari mavjud? 

3. Tovar iste'mol xossalarini sallab bering. 
4. Tovar ko'rsatkichlar nomenklaturasini bilasizmi? 

5. Tovar vazifalari nimalardan ihora!? U/arning ta'riji qanday? 

6. Tovar sijatini baholash yo'l/ar; qanday? 
7. Tovar/aming sifot ko'rsatkichlari qanday va ularning ahamiyati. 

Tayanch iboralar: 
Sifat, tovarlar sifati, xossa, xususiyat, tovarlar vazifasi, nomenklatura, 
sifat ko'rsatkichlari: funksional, ijtimoiy, tasnifiy, universal, ergonomik, 

estetik xossa. 

3.1. Tovar]arning sifati 

Tovarlarning sifati iste'mol afzalligi va raqobatbardoshligini 
shakllantirishga hal qiluvchi ta'sir o'tkazuvchi asosiy tavsiflardan biridir. 

Sifat - beJgilangan va taxmin qilinayotgan ehtiyojlami qondirishga 
obyektning qodirligiga mansub tavsitlar yig'indisidir (MS ISO 

8402: 1994). 
Odatda, tovarJarga qo'yiladigan talablar tovarlarning sifati va 

xossalaTi asosida belgilanadi. 
Tibbiyot tovarlarining sifati - bemorlami davolash jarayonidagi 

ehtiyojni qondirish uchun yaroqlilik darajasidir. 
Tovarlar sifatiga nisbatan talablar loyihalash va tayyorlanish 

bosqkhlarida belgilanadi. BulaT moddiy-texnika la'minoti, ishlanmasini 
tayyorlash va ishlab chiqarishni tashkil qilish, ishchilar va uzil-kesil 
nazorat, saqlash va sotish bilan ta'minlanadi. Iste'molchiga jo'natish 
yoki lste'mol (foydalanish)dan avval sifatga talablar standartlar va 
texnik shartlar bilan kafolatlangan me'yorlar bo'yicha yoki iste'mol­

chiJarning talablariga muvotiq baholanadi. 
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Me'yoriy hujjatlarda sifatni shartlaydigan xususiyatlar va ko'rsat­
kichlarga nisbatan talablar belgilanadi. Shu bois quyida sifatning 
tarkiblarini tashkil etadigan belgilami ko'rib hiqamiz. 

3.2. Sifat xususiyatlari va ko'rsatkichlari 

Xususiyat - tovaming yaratilishi, baholanishi. saqlanishi va iste'mol 
qilinishi (ishlatilishi) da namoyon bo'ladigan obyektiv xossasi. Tovarning 
xususiyati oddiy va murakkab bo'lishi mumkin. 

Oddiy xususiyat bitta xossa bilan tavsiflanadi. 
Murakkab xususiyat - bu o'ziga xoslikning yig' indida namoyon 

bo'ladigan sifatlar majrnui. Jarohat sathini quritish va unga ikkilamchi 
infeksiya tu hishidan muhofaza qilish uchun ishlatiladigan bog'Ja'ih 
ashyosi murakkab xossaga miso1 bo'lib x.izmat qiJadi. 

Sifat ko'rsatkichi - mahsulot (yoki tovar) xossalarining miqdor va 
sifat ifodasi. Har bir ko'rsatkich o'z nomi va aharniyatiga egadir (3.1-
pacM). 

Ko'rsatkich nomi tovarning sifat tavsifi bo lib xizmat qiladi. 
Ko'rsatkich ahamiyati miqdor va sifat o ' lchovi (hajrni va vazni)ning 

natijasi hisoblanadi. Ko'r atkich ahamiyati muayyan talablarga muta­
nosiblik yoki nomutanosiblikni belgilash yoki o'lchovlar natijalarini 
qayd etish uchun qo'Uaniladi. 

Tovarlarning sifati aniq tovarlarning vazifasiga muvotIq turli xi! 
el1tiyoj1ami qondirishni shartlaydigan xossalar va ko'rsatkichlarning 
yig' indisidir. 

~IJ''-- . ---- ---, 

birlamchi 

kompleks 

asosiy 

3.1-rasm. Sifat ko'rsatkichlarining tnrlari. 
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3.3. Tovarlarning iste'mol xossalari va siCat 
ko'rsatkichlari nomenklaturasi 

Iste'mol xossalar va ko'rsatkichlarning nomenklaturasi - hayotiy 
yoki 1'arazli ehtiyojlarni qondirishni ta'minlovchi xossalar haroda 
ko'rsatkichlar yig'indisidan iborat. Mohiyatan olganda, maz.kur 
nomenklatura iste'mol tovarlarining sifat tavsitlarini aniqlaydi. 

Nomenklatura doirasida iste'mol xossalar va ko'rsatkichlar ularning 
xususiyatlari hamda qondiradigan ehtiyoj/arga qarab guruhlar va kichik 
guruhlarga bo' linadi. 

Quyida tovarlarning istc'mo/ xossa/arining aks etilgan guruhlar va 
kichik guruhlarning har birini alohida va batafsil ko'rib chiqamiz 
(3.2-rasm). 

sifat 
darajasi 

nisbiy 

Ko~i'~ 
ahamiyatlari 

o'lchov­
chi 

.... ~ ·." .. w'"'·.· .. 

tex:nik 
darajasi minimal 

oxirgi 

J 

dJapa­
j..onli "'!f- .1 

..... _-- '-"-"...,.", 

3.2-rasm. Iste'mol xossalarining guruhlari. 

Tovarlar vazifasi -- tovarlarning flziologik va ijtimoiy ehtiyoj/arini, 
shuningdek, ularning toifalash ehtiyojlarini qondirish qobiliyati. 

Vazifa tovarlarning aniqlovchi xossalaridan biriga tegishli bo'\adi. 
Agar tovar iste'molchini vazifa bo'yicha qoniqtirmasa, boshqa xossalar 
uning uchun o'z ahamiyatini yo'qotadi. Masalan, agar bog'lash 
vositasi suyuqlikni yetarlicha shimib olmasa, u holda xaridorni qulay 
narx ham, chiroyli va nozik qadoqlash ham o'ziga jalb etmaydi, 
chunki tovar - yara sathini quritish va infeksiyadan himoya qilishga 
yaroqsiz. 
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Qondirilayotgan ehtiyojlarga qarab vazifaxususiyatlari kichik 
guruhlarga bo'linadi: funksional, ~itimoiy, tasniflovchi va universal 
vazifalar. 

Tovarlamiog iste'mol xossalarining tashxisi 

v······-·_· .............. _·_···_ . 

3.3-rasm. ToYariarning iste'mol xossaJari. 

Funksional vazita (funksional xossalar) - tovarlaming asosiy, ya'ni 
belgilangan vazifalami bajarishga qodirligini ifoda etadi: skalpellar -
yumshoq to'qimalarni kesish, tibbiy arra - suyaklami arraJashga 
mo'ljaIlangan. 

Funksional xossalar inson ehtiyojlarini to'la qondirishga mo'ljal­
langan (moddiy, ma'naviy va h.k.). 

l.itimoiy vazifa - tovarlaming yakka tartibdagi yoki jamoatchilik 
ijtimoiy ehtiyojlarini qondirishga qodirligi. Ijtimoiy vazifa ko'rsatkichlari 
deb, ko'pincha tovarlarnillg tashqi ko'rinishi, tarkibi va ayrim 
qismiarining mazmuniga aytiladi. Bunday kO'rsatkichlarga tovarning 
imidji, tashqi ko'rinishi (masalan, asboblarning yaltiroq sathi, tibbiy 
asboblar to'plamining qulay, bejirim qadoqlanishi) kiradi. Tovarnjng 
ijtimoiy xossalari aholi moddiy ta'minoti bilan bog'liq. Ijtimoiy 
ko'rsatkichlaming o'zgarishi tovaming sifat ko'rsatkichlarini o'zgari­
shiga olib keladi. 

Tasnifiy vazifa - qator xossalar va ko'rsatkichlarining tasnifiy 
belgilari sifatida chiqishga qodirligi. Ko'plab ko'rsatkichlar yoki xossalar 
(kiroyoviy tarkibi va ayrim moddalar, funksional xossalar va hokazo) 
tasnifiy vazifa bo'lib xizmat qilishi mumkin. 
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Universal vaziia - tovarlar xossalari va ko'rsatkichlarining turli 
xiI ehtiyojlami qondirishga qodirligi. 

lshonchlilik - tovarlaming oldindan kelishilgan muddatlar davo­
mlda saqlash va iste'mol qilish (foydalanish) jarayonida funksional 
vazifasini saqlashga qodirligi. 

Tovarlarni saqlash, iste'mol qilish va foydalanishda sodir bo'ladigan 
jarayonlar oqibatida ular doimo o'zgarib turadi. 

Isbonchlilik mezoniga bog'liq boida u quyidagi kichik gllruhlarga 
bo'linadi: chidamlilik, to'xtamaslik, ta'mirlashga yaroqIilik va saqla­
nishlik. 

Chidamlilik - tibbiyot tovarlarining texnik xizmat ko'rsatish va 
ta'mirlashda oxirgi holat yoki belgilangan vaqtning boshlanishigacha 
ishlash qobiliyatini saqlasbga qodirligi. 

Chidamlilik ko'rsatkichlari deb, tovarlardan foydalanish muddatiga 
aytiladi. 

Foydalanish muddati yoki yaroqIilik muddati -- tibbiyot tovar­
laridan foydalanishda asosiy vazifalarining bajarishni davomiyligi. 
Masaian, rezina buyumlardan foydalanish muddati J ,5-2 yil qilib 
belgilangan. Dod vositalaridan foydalanishda yaroqlilik muddati 
ularning yorliqIari va ishlatish bo'yicha yo'riqnomalarida ko'rsatilgan. 

BuyumIar, asboblar. asbob-uskunalardan foydalanish muddatlari 
me'yoriy huijatlarda qayd etiladi. 

To ' xtamaslik - tovariarning fllnksional vazifasini nuqsonsiz 
bajarishga qodirligi bo'Jih, ulardan keyingi foydalanishda qiyinchilik 
tug'ilmasligi. To'xtamasLik buyumdan uzluksiz va to'xtovsiz foydalanish 
muddatlari, shullingdek. shartli davrda nuqsonlaming paydo bo'lish 
soni bilan tavsiflanadi. 

To'xtamaslik ishonchlilik xossasi bo'lib, ko'pincha tibbiy tovarlar 
(tibbiy texnika, asbob-uskuna) UChUll qo'llaniladi. 

Ta'mirlashga yaroqlilik - tovarlarning avvalgi xossalarini, avvalo 
aniqlangan nuqsonlarni bartaraf etilganidan keyin, funksional vazifasini 
tiklab borishga qodirligi. 

Saqlanishlik - saqlashning muayyan muddati davomida sezilarli 
yo'qotishlarsiz darajada avvalgi miqdor va sifat tavsiflarini saqlashga 
qodirlik. Saqlanishlik barcha istc'moJ tovarlarga, shujumladan, tibbiyot 
tovarlariga ham xosdir. 

Ergonomik xossalar - tovaming iste'mo1chi ehtiyojlarini qondirish 
uchun qulaylik, badastirlikni his etishni yaratish qobiliyati. Dori 
vositalami qabul qilish uchun (burunga, ko'zga tomizgichlar, kapsu-
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lalardagi dori moddalar va hokazo) qulay qadoq ko'rinishida namoyon 
bo'ladi. 

Estetik xossasi - tovarning tashqi (tovar) ko'rinishi, butunligi, 
moda va uslubi, axborot ifodalHigi va tovarni bozorda sotishga bog'liq 
bo'lgan ishlov berilganiigining mukammalligi tovaming estetik xossalari 
ko'rsatkichlari bo'lib xizmat qilishi mumkin. 

Ekologik xossalar - tovarlardan foydalanilganda ulaming atrof .. 
muhitga zaradi ta'sir o'tkazmaslikka qodirligi. 

Atrof-muhitning barqarorligini buzadigan elektr va magnit maydon­
laming tavsiflari tibbiy texnikaning ekologik xossalari kO'rsatkichlaridir. 

Xavfsizlik - yo'l qo'yiladigan daraja bilan ziyon va zarar yetkazish 
ehtimoli cheklangan holat. 

Tibbiyot tovarlariga nisbatan olganda, xavfsizlik deb tovarlaridan 
foydalanilganda yoki ular iste'mol qilinganda iste'molchi hayoti, 
sog'lig'i va mulkiga ziyon-zahmat yetkazishning yo'qligi hisoblaniladi. 

Xav("izlik barcha tibbiyot tovarlariga xos bo'lgan eng muhim 
sjfatdir. 

Xulosalar 
1. Tovarlar sifati tovaming iste'molchi va raqobatbardoshliligiga jiddiy 

ta'sir ko'rsatuvchi asosiy tavsiflardan biridir. 
2. Sifat - tovarlarga bo 'lgan ehtiyojlarni qondirishga obyektning qodir­

Ijgiga mansub tavsitlar yig'indisi. 
3. Xususiyat - tovarning yaratilishi, bahosi, saqlanishi va iste'mol 

qilinishida namoyon bo'ladigan obyektiv xossadir. 
4. Tovarlarning tiziologik va ijtimoiy ehtiyojlarini qondirish qobiliyati 

tovarlar vazifasini belgi laydi. 
5. Tovarlarning asosiy, ya'ni belgilangan vazifalarini bajarishga qodirlilik 

xossasi funksional xossa deyiladi. 
6. ljtimoiy vazifa - tovarlarning yakka tartibdagi yoki jamiyat ijtimoiy 

ehtiyojlarini qondirishga qodirligi. Ijtimoiy vazifa ko'rsatkichlari deb, 
kO'pincha tovarlarning tashqi ko'rinishj, tarkibi va ayrim qismiarning 
mazmuniga aytiladi. 

7. Ishonchlilik - tovarlarning oldindan kelishilgan muddatlar davomida 
saqlash va iste'mol qilish jarayonida funksional vazifasini saqlashga 
qodirligi. 

8. Xavfsizlik - yo'l qo'yiladigan daraja bilan ziyon va zarar yetkazish 
ehtimolining cheklangan holati. Xavfsizlik barcha tibbiyot tovarlariga 
xos bo'igan eng muhim sifatdir. 

9. Ekologik xossalar - tovarlardan foydalanilganda ularning atrof­
I1mhitga zararLi ta'sir o'tkazmaslikka qodirligi. 
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lO. Saqlanishlik - saqlashning muayyan muddati davomida sezilarli 
YO'qotishlarsiz darajada avvalgi miqdor va sifat tavsiflarini saqlashga 
qodirlik. 

Nazorat SQvollar; va topshiriqlar: 
1. TovarJorning sifati qanday ta 'riflanadi? 
2. Tovarlaming isle 'mol xossalari tushunchasi nimani bildiradi? 
3. Tovarlarning ergonometrik va estetik xossalari deganda nima 

tush un i1adi ? 
4. Tovarlaming xavjsizligi xossasi qanday namoyon bo <ladi? 
5. Tovarlaming ishonchliligi deganda nimani tushunasiz? 
6. Tovarlaming /unksional vazifasi qanday namoyon bo'ladi? 
7. Tovarlaming sifat ko <rsatkichlarini sanab bering. 
8. Tovar harakatining qaysi bosqichida 0 'zgarishlar hosH bo 'ladi? 

9. Yaroqlilik muddati nima? 



4-bob. TIBBIYOT TOV ARLARINING SIFAT 
NAZORATI VA STANDARTIASH 

Bu bobda siz ql4yidagi savollarga javob topasiz: 

1. Sifot nazorati va standart/ash tushunchasiga qanday ta'rif berasiz? 
2. f)ori vositalari va tihbiy buyumlar, tibbiy texnika sifatilli Ilazorat 

qi/ish davlal tizimi haqida nimaiarni bilasiz? 

3. Sifat nazorati va standartlashning tamoyillari, talab/ari va maqsadlari 
nimaiardan iboraf? 

4. Standart/ash sohasida qanday me 'yoriy hujjatlarning to/fa la ri, 
standartlar fur/ari qo 'llaniladi? 

5. Standartlarning qanday tur/ari mavjud? 
6. Xalqaro standart/ar haqida nima/arni bilasiz? 
7. Tibbiy buyumfarga nisbatan lexnik shart/ar qo 'yilishda maqsad nima? 

Tayanch iboralar 

Sifat nazorati, standart, standart1ash, davlat tizimi, ekspeniz<l, akkre­
ditatsiya, qayd etish, guvohnoma, sertifikat, metr%giya, laboratoriya, 

inspeksiya, fannakopeya. 

4.1. Dori vositalar va tibbiy texnika sifatini nazorat 
qilish davlat tizimi 

Sog'Jiqni saqlash va tibbiyot fanini rivqjiantirish konsepsiyasida 
dori vositalarining ta'minotini takomWashtirish va tibbiy yordam 
ko'rsatishda kafolat asosiy tamoyilga aylandi. Davlatning asosiy 
vazifalaridan biri - dori vositalari va tjbbiy buyumlarning yuqori 
sifatini ta'minla..<;h masalasini faqat sitatning samaraJi nazorat qilish 
tizimini amalga oshirish yo'li bilan hal qilish mumkin. O'zbekiston 
Respublikasining 1997-yiJda qabul qilgan <~Dori vositalari va famlat­
sevtika faoJiyati to'g'risida»gi Qonuni dori vositalari va tibbiy buyum­
lami ishlab chiqarish, tayyorlash, sifati, samaradorligi va xavfsizligini 
ta'minlashda davlat nazoratining ustuvorligini beJgilab berdi (I-ilova). 

Ekspertiza, standartlash va davlat nazoratining mavjud nazorat 
tizimini takomillashtirish mazkur konsepsiyaning dastIabki amaliy 
tatbiqiga ayJandi. Bu esa O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash 
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vazirligi tizimida nazorat tizimining barcha bo'lirunalarini birlash­
tirishga qodi! tuzilmalarni yaratish, shu bilan birga doti vositalari va 
tibbiy texnikaning zamonaviy talablarga muvofiq sifatini nazora[ qilishnl 
ta'rninlash imkonini yaratdi . Doti vositalari va tibbiy tcxnika buyum­

larini reglamcntlash sohasida yagona davlat siyosatini ta'minlash 
maqsadida O'zbekiston Respublikasi Vazirlar Mahkamasining 1995-
yil 25-mayda qabuL qilgan 181-sonli qaroriga binoan Don vositalari 
va tibbiy texnika sifatini nazorat q ilish Bosh boshqarmasi tashkil 

qilindi (l-ilova). 

S(,~ifikatl ::J Sh • 
idonsi 

L-__ ,,::::-. 0:-" 

j~ 
,7 

r--An- d- iJ-· 0-0--' , ~ , 
IDiali filiali 

XoraDl1 

filiali 
Samarqand 

fiJiali 

J 
Farmako-

toksikoJogik 
tadqiqotJar 

Jaboratoriyasi 

IDori vositalar sifatini 

I 
tekshirisb 

va standartlash 
I laboratoriya..</i 

Qayd etish 

Tibbiy buyum va 
texnika sifatini 
nazorat qilish 

laboratoriyasi 

Vaksina 
va 

7.ardob 
preparatlar 

4. 1-rGsm. Dori vositalari va tibbiy texnika sifatinii nazurat qilisb Bosh 

boshqarmasi tuzilmasi. 

Dori vositalari va tibbiy texnika sifatini nazorat qilish Bosh 
boshqarmasi zimmasiga dori hamda tashxis vositalari va tibbiy texnika, 
tibbiy buyumJar sifati ustidan davlat nazoratini tashkil qilish hamda 
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amalga oshirish, dori vositalari va tibbiy buyumlarni, davoJash, 
oziqlanish mah<;ulotiari hamda tibbiy texnikaning ekspertizasi , standart­
lash va ro'yxatga olish hamda sertifikatlashni amalga oshiruvchi 
muassasalar va tashkilotlar faoliyatini muvotiqlashtirish va ularga 
rahbarlik qilish masalalari yuklatilgan (4.1-rasm). 

Sifatni ta'minlash mezonlaridan biri mu'>taqil farmatsevtik nazoratni 
tashkil etishdir. 

O'zbekiston RespubLikasida ushbu vazifala r Bosh boshqarmaning 
Farmatsevtik inspeksiya bo'limiga yuklatilagn. Mazkur inspeksiya 
farmatsevtika tizimiga kiruvchi ishlab chiqarish korxonalari, dorixona, 
laboratoriyalar faoliyati nazoratini amalga osh iradi. 

Amaldagi nazorat tizimi doirasida DV va tibbiy texnika sifatini 
nazorat qilish Bosh boshqarmasining Dori vositalarini EkspertizaJash 
va Standartlash Daviat Markazi qoshidagi tahlillaboratoriyalari orqali 
amalga oshiriladi. 

U]aming barchasi «Uzstandart» Agentligi tomonidan sinov labora­
toriyalar sifatida akkreditatsiyadan o'tgan. Mazkur laboratoriyalarning 
u<;]ubiy markazi - Bosh boshqarmaning Dori vositalarini Ekspeltizalash 
va Standartlash Davlat Markazidir (DVESDM). 

DVESDMning asosiy vazifasi dori, tashxis vositalari, tibbiy texnika 
va tibbiy buyum]ar hamda davolash ozjq-ovqat mahsulotlari sifati 
ustidan davlat nazoratini amalga oshirishdan iboratdir. 

DVESDM tasamlfida 4 ta laboratoriya mavjud bo'lib, ular dori 
vositalari, mahaUiy va xorijiy tibbiyot texnikasi, tibbiyot buyumJari 
sifatini tekshirish haroda sinovlardan o'tkazish bilan mashg'ul. 

Bosh boshqarma tizimida bemorlar hayoti va sog'ligi uchun 
xavfsizlik hamda sifat ko'rsatkichlari bo'yicha me'yoriy hujjatlarning 
talablariga tibbiy mahsulotlar (shu jumladan, sertifikatlash)ga mutano­
sibHk sinovlari paytida haqqoniy va obyektiv axborot olish uchun 
tuzilgan tibbiy texllika, asbob-uskuna hamda tibbiy buyumlar sifatini 
nazorat qilish laboratoriyasi faoliyat yuritmoqda. 

Laboratoriya sinov asbob-uskunalari va o'lchov vositalari bilan 
ta'minlangan, o'lchoYlar hamda sinoY/ar o'tkazish uchun mc'yoriy 
va boshqa standartlar rOCT, OCT, ISO kabi hujjatlar majmuasiga 
egadir. 

Laboratoriya DoTi vositalari ekspertizasi va standartlash Davlat 
markazi (DVESDM) tarkibiga kiradi hamda u orqali boshqa idoralar, 
tashkilotlar va korxonalar bilan shartnoma asosida o'zaro faoliyat 
ko'rsatadi. 
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4.2. Qayd etisb jarayoni 

Tibbiyot buyumlari sohasida davlat siyosatini shakllantirish, 
muammolarni hal etishda yetakchi o'rinlardan birini Yangi tibbiy 
texnika Qo'mitasi (YaTIQ) egaUaydi. Qo'mita Bosh boshqarmaning 
tuzilmaviy bo'g'ini bo'lib, tibbiy texnika va tibbiy buyumlar hamda 
tashxis vositaJari sifatini nazorat qilish va standartlash bo'yicha yagona 
daviat siyosatini ta'minlaydi. 

Mamlakatimiz hududida mahal1iy va xorijiy davlatlar tibbiy texnika 
hamda tibbiyot buyumlarini tibbiy maqsadlarda qo'llashga ruxsat berish 
llshbu Qo'mitaning asosiy vazifalaridan biri hisoblanadi. 

Qo'mira xalqaro qoidalarga va standartlarga, shu jumladan, Stan­
dartlash bo'yicha xalqaro kengash (ruscha: I1CO) va Xalqaro elektr 
texnikasi komissiyasi (ruscha: M3K) talablariga amal qilib, tibbiy 
texnikaning qayd sinovlarini tashki1 qiladi hamda muvofiqlashtiradi, 
yangi tibbiy texnika va tibbiy buyumlarni tibbiyot amaliyotida 
qo'Uanishi to'g'risida qaror qabul qiladi, tegishli shahodatnoma beradi 
hamda uni tibbiy texnika va tibbiyot buyumlari Davlat Reyestri 
ro'yxatiga kiritish to'g'risida qaror qabul qiladi. 

O'zbekiston Respublikasida mahal1iy va xorijiy tibbiyot texnikasi 
hamda tibbiyot buyumlarini ro'yxatga olish-qayd etish tartibini isWab 
chiqilishi va tasdiqlanishi, mamlakatga tibbiy uskunalar hamda tibbiy 
buyumlarni olib kirishda oddiy tartib o'rnatish imkoniyatini yaratdi 
(4.2-rasm). 

«Tibbiyot amaliyotida qo'llashga ruxsat etilgan dori vositalarining, 
tibbiy buyumlarning ro'yxati O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash 
vazirligi tomonidan belgilanadi» (Dori vositalari va farmatsevtika 
faoliyati to'g'risida»gi O'zbekiston Respublikasi Qonuni. 3-modda. 
1997 -yil 25- aprel) (l-ilova). 

DV va tibbiy texnika, tibbiy buyumlar sifatini nazorat qilish 
tizimiga kiradigan tashkilotlar dori vositalari yoki tibbiy texnika, 
tibbiy buyumiar sifatini tavsiflovchi zarur standartlar va boshqa me 'yo­
riy hujjatlarga egadir: farmakopeya maqolalari (FS), vaqtinchalik 
farmakopeya maqolalari (VFS) , tannoq standartlari, texnik shartlar 
(TU), Amerika Fannakopeyasi (USA Phannacopoeia), Britaniya (The 
British Pharmacopoeia), Hindiston (The India Pharmacopoeia), Ger­
maniya, Yevropa, Yapolliya, Xalqaro standartlar (ISO-I1CO), Xalqaro 
elektrotexnika hay'ati (MEK) va boshqalar. 
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~kspertorganlar 

f YaTTQ , .. 
4.2-rasm. TIbbiy texnika va tibbiy buyumlaroi qayd etisb jarayoni. 

4.3. Sertifikatlashtirish to'g'risida tushuncha 

Tovarlami me 'yoriy huijatJarda belgilangan aniq sifat darajasiga 
muvofiqligini tasdiqlash maqsadida sertifikatlashtirish jarayoni o't­

kaziladi. 
Sertifikatlashtirish - mahsulot, jarayon yoki xizmatning bclgilan­

gan talablarga muvofiqligini yozma ravishda tasdiqlash jarayonid.ir. 
Tibbiy mahsulotni sertiflkatlashtirishning asosiy maqsadi - dori 

vositalari va tibbiyot buyumlarining me'yoriy hujjatlar majburiy 

talablariga muvofiqligini isbotlashdir. 
Tibbiy mahsuloini sertiftkatlashtirish O'zbekiston Respublikasining 

«Mahsulot va xizmatlarni sertifikatlashtirish to'g'risida»gi Qonurtiga 
(1-iJova) muvofiq O'zbekiston RespubJikasi Vazir1ar Mahkamasi tomo­
nidan tasdiqlangan «Ma]buriy sertifikat1ashtirishdan o'tadigan mahsulot 
va xizmatlaming ro'yxati»ga binoan am alga oshiriladi. 

Aholini yuqori sifatli va bezarar dori vositalari hamda xav("iz 
tibbiy texnika, buyumlar bilan ta'minlash yagona davlat siyosatini 

amalga oshirish va iste'mo1chilar manfaatini himoya qilish maqsadida 
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O'zbekiston Rcspublikasida 2003-yil l-yanvardan dori vositalarining 
majburiy sertifikatsiyasi joriy etildi. O'zbekiston Respublikasi hududida 
faqat muvofiqlik sertifikati bo'lgan dori vositalarining savdosi ruxsat 
etiladi. 

Hozirgi paytda respublikada sertifikatsiya idoralari va sinov labora­
toriyalari taoliyat yuritayotgan sertitikatlashtirish tizimi shakllangan. 

Farrnatsevtik mahsulotni sertifikatlashtirish «O'zstandart» Agentligi 
tomonidan akkrcditatsiyadan o'tgan tibbiy mahsulotlarni sertifikat­
lashtirish idoralari tomonidan amalga oshiriladi. 

Tibbiy mahsulotni sertifikatlashtirish idoralari (4.3-rasm): 
- O'zR SSV dod vositalari ekspcrtiza va standartizatsiya Davlat 

markazi qoshidagi tibbiy mahsulotlarni sertifikatlashtirishning Markaziy 
idorasi; 

-- DVESDM Markaziy sertifikatlashtirish idorasining Andijon filiali; 
- DVESDM Markaziy sertifikatlashtirish idorasining Urganch 

filiali ; 

- DVESDM Markaziy sertifikatlashtirish idorasining Samarqand 
filia);; 

- DVESDM Markaziy sertifikatlashtirish idorasining Qarshi filiali; 
- Toshfarmi qoshidagi dori vositalari standartizatsiyasi I1miy 

markazi (DVSIM); 
- «S 0 f D 0 r i» MChJ tibbiy mahsulot sertifikatsiya markazi. 

4.3-rasm. Respublika bududidajoylashgan sertifikatlashtirish idoralari. 
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Tibbiy mabsuiotIarni serlifikatlashtirish idorasining 

asosiy vazifalari: 

- akkreditatsiya sohasi bo'yicha sertifikatlashtirish ishlarini tashkil 
qilish, amalga ost>irish (muvofiqlik sertifikati berish) va boshqarish; 

- odamlarning hayoti va atrof-muhit uchun xavfli bo'lgan tibbiy 
mahsulotlar savdo qilinishini oJdini olish; 

- mahsulotlami xalqaro bozorlarda raqobat qila olishini ta 'min­
lashga yordam berish; 

.- tibbiy mahsulotlarni sertifikatlashtirish ishlarini takomillashtirib 
borish. 

4.4. Standartlashning nmumiy savollari. 

Asosiy ta'riOar 

Si/atni ta'minlash - alohida yoki birgalikda mah ulot sifatiga ta'sir 
etadigan barcha omillaml o'z ichiga oluvchi keng qamrovli tushuncha. 
lkkinchidan, bu - dori vositalari, tibbiy buyumlar va tibbiy texnika 
sifatli bO'lishi uchun bajariladigan tadbirlar majmui. 

Standartlash jarayonida tibbiy tovarlarning yuksak sifatini ta'min­
lash katta ahamiyat kasb etadi. Standartlash bo'yicha Xalqaro tashkilot 
kengashi tomonidan qabul qilingan ta'rifga ko'ra, . tandartlash -
foydalanish shartlari va xavfsizlik talablariga rioya qilishda, umumiy 
oqilona tejamkorlikka erishish uchun manfaatdor tomonlaming foydasi 
va ishtirokida muayyan soha bo'yicha faoliyatni tartibga solish maqsa­
dida qoidalar belgilanishi va qo'llanishidir. 

Standart - standartlash. ya'ni standartlash asosiy tamoyillari va 
standartlash bo'yicha ishlarni tashkil qilish, maq adlari hamda 
vazifalarni, me'yoriy huijatlar, standartlar turiarini, xalqaro hamkorlU< 
bo'yicha standartlashning asosiy qoidalar, talablar va texnik .hanlaming 
qo'Uanishini, o'1chov vositalari ustidan davlat nazorati ishlarini aniq­
Iaydi. 

Standartlar tayyor mahsulot ifatiga talablarni, sifat ko 'rsatkichlari, 
ularni nazorat qilish va sinash usullari hamda vositalarini, buyumlarning 
vazifasi va ulardan foydalanish shartlariga bog'liq holda ishonchlilik 
hamda chidamlilikning zarur darajasini belgilaydi. 

Standart, bu - manfaatdor tomonlarning aksariyat ko'pchiligining 
roziligi asosida isJll.ab chiqilgan va muayyan sohada tartibga solishnjng 
mo'tadil darajasiga erishishga qaratilgan faoliyatning har xii turlariga 
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tegishli qoidalar, umumiy tamoyillar, taYsiflar, talablar hamda usul­
lardan umumiy va ko'p marta foydalanish maqsadida belgilanadigan, 
tan olingan idora tomonidan tasdiqlangan me'yoriy (normativ) hujjatdir. 

Norman" hujjatlar - standart/ar, ularga tenglashlirilgan boshqa 
hujjat/ar ... texnik shart/ar, texnik tavsiflar ... (<<lste'molchilar huquqlarini 
himoya qilish to'g'risida»gi O'zbekiston RespubUkasi Qonuni, 1-
modda) (l-ilova). 

O'zbekiston Respublikasi standarti (O'zDst) - standartlash bo'yicha 
davlat idorasi yoki respublikaning boshqa davlat idorasi «.O'zstandart» 
Agentligi, Davlatqurilish, DavIat tabiatni muhofaza qilish qo'mitasi, 
O'zhekiston Respublikasi sog'liqni saqlash vazirligi va hokazo) tomo­
nidan o'z vakolatlariga muvofiq tasdiqlangan standartdir. 

Standartning qoid:llari barcha davlat, savdo, ijara, hissador, qo'sh­
rna va boshqa korxonaJar hamda tashkilotlar, konsernlar, uyushmalar, 
shuningdek, O'zbekiston hududida tadbirkorlik faoliyati bilan shug'ul­
lanuvchi fuqarolar tomonidan so'zsiz bajarilishi Iozim. 

Texnik shartlar (0': TSH) - buyurtmachi bHan hamkorlikda yoki 
buyurtmachi tomonidan, buyurtmachi yoki mutaxassis (tayyorlovchi) 
bilan kelishilgan holda mutaxassis (tayyorlovchi) tomonidan aniq 
mahsulot (xizmat) bo'yicha tasdiqlangan texnik talablarni bclgilaydigan 
me 'yoriy hujjat. 

Korxona standarti (0': KS) - korxona tashabbusi bilan mahsulot, 
xizmat yoki ishlab chiqarish jarayoniga tayyorlangan (isblangan) va u 
tomonidan qabuJ qilinib tasdiqlangan standart. 

Sobiq SSSRning daJllat standartlari (rOCI) MD H mamlakatlarining 
standartlash, metrologiya va sertifikatlashtirish sohasida kelishilgan 
siyosatni o'tkazish to'g'risidagi bitim hamda Vazirlar Mahkama<;ining 
1993-yil J 2-martda qabul qilgan 93-raqamli «O'zbekiston Respublika<;ida 
standartla<;h bo'yicha ishlami ta<;hkil qilish to'g'risida»gi qaroriga muvofiq 
MDH davlatlararo standartlar sifatida arnal qiladi (l-ilova). 

Xalqa,o standart - standartlash bilan shug'ullanuvchi xalqaro 
tashkilot tomonidan qabul qilingan va iste'mo1chilarning keng doirasiga 
qulay standart. 

Mintaqaviy standa" - standartlash bilan shug'ullanuvchi minta­
qaviy tashkilot tomonidan qabul qilingan va lste'mo1chilaming keng 
doirasiga mo'ljallangan standart. 

Mill;y standart - standart hilan shug'uIlanuvchi milliy tashkilot 
tomonidan qabuJ qilingan va iste'mo1chilarning keng doirasiga qulay 
standart. 
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Uyg'unlashtirilgan nandan - mazkur standartlarga rnuvofiq taqdim 
etiladigan mahsulot, jarayonlar va xizmatlarning o'zaro almashuvini 
va sinovlar hamda axborot natijalarini o'zaro tan olinishini ta'min­
laydigan, standartlash bilan shug'ullanuvchi turli idoralar tomonidan 
bitta obyektga nisbatan qabul qilingan standart. 

Yagona shakl standa,.tlar; - mazmunan o'xshash, shaklan 
o'xshamagan uyg'un tasavvurlar. 

O'xshash standartlar - mazmunan o'xshash uyg'unlashgan 
standartlar. 

Standartlash obyekti - standartlashtirish lozim bo'lgan predmet 
(mahsulot, xizmat, jarayon). 

4.5. Standartlasb maqsadlari 'Va vazifalari 

Standartlash maqsadlariga quyidagilar kiradi: 
- mahsulotlar, xizmatlar va jarayonlar (bundan keyin «mahsu­

lotlar») sifati va nomenklaturasi masalalarida iste' molchilar hamda 
davlat manfaatlarini himoya qilish, odamlarning hayoti va sog'lig'i 
xavfsizligini, atrof-muhit muhofazasini ta'minlash; 

- fan va texnika taraqqiyoti, aholi hamda xalq xo'jaJigi ehtiyoj­
lariga muvofiq mahsulotlar sifatini oshirish; 

- mahsulotlarning mutanosibligi va o'zaro almashinuvini ta'­
minlash; 

- iqtisodiy ko'rsatkichlarni yaxshilash; 
- savdoda texnik to'siqlami bartaraf etish, jahon bozorida raqobal-

bardoshlikni ta'minlash; 
- xalq xo'jaligi obyektlarining xavfsizligini ta'minlash. 
Standartlashning asosiy vazifalariga quyidagilar kiradi: 
- iste'molchi va davlat manfaatlari yo'lida mahsulotlar sifati hamda 

nomenklaturasiga rno'tadil talablarni belgilash; 
- davlat, respublika fuqarolari va eksport ehtiyojlari, tayyorlanayotgan 

mahsulotnillg ishJanmasi, ishlab chiqarilishi hamda qo'lJanilishi, 
shuningdek, bu hujjatlardan to'g'ri foydalanlshni nazorat qilish lIchun 
tegishli talablarni belgilaydigan me'yoriy huiiatlar tizimini yaratish; 

- texnologik jarayonlarga nisbatan talablami belgilash; 
- mahsulotni standartlash sohasida xalqaro hamkorlik bo'yicha 

ishlami tashkil qilish va uning natijalaridan foydalanish; 
- sinovlaming me'yoriy-texnik ta'rninoti, mahsulotni senifIkatlash, 

baholash va sifatini nazorat qilish; 
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- metrologik mc'yorJar, qoidaJar va talablami belgilash; 
- 0' zbekiston Respublikasining xalq xo'jaligi ehtiyojlarini 

qondirish maqsadida mahalliy standartlar va texnik shartlar sifatida 
xorijiy mamJakatlarning xalqaro mintaqaviy va milliy standartlarini 
bevosita qo'Uanishini kengaytidsh. 

4.6. Standartlash sohasida me'yoriy hujjatlarning toifalari, 

standart turlari 

Standart ishlatilishiga qarab, standartlash organ va xizmatlari turli 
darajaga bo'linadi: 

xalqaro standart (davlatlararo); 
milliy standart (davlat ichida); 
davlat standarti; 
tarmoq standarti. 
O'zbekiston Respublikasida standartlash ishlarini «O'zstandart)~ 

davlat agentligi olib boradi. 
O'zbekiston Rcspublikasi hududida standartlash obyektlariga 

nisbatan talablarni belgilaydigan me 'yoriy huliatlarning quyidagi toifa­
lari amal qiJadi: 

- Mustaqil Davlatlar Hamdo'smgining xaJqaro standartlari (fOCT) 
(2-ilova ); 

- O'zbckiston Respublikasi standartlari (O'z Dst); 
- texnik shanlar (O'z TSH): 
- birlashmalar, firma]ar, konsernlar, korxona va boshqa xo'ja]ik 

subyektlari standartlari (O'z S); 

- xorijiy mamlakatlar (GMP, ISO, xalqaro Farmakopeyalar, MEK 
va boshqalar) ning xalqaro mintaqaviy va miJliy standartlari. 

I. Sobiq SSSRning davlat tandartlari (rocr) M DH davlatla­
rining davlatlararo tandartlari- Rossiya va bo hqa davlatIar tomonjdan 
qabul qilingan milliy tandartlash idoralarining Farmoyishi asosida 
o'zgartirilmasdan i hlatishga ruxsal berilgan. MasaLan: 1973-yilda tibbiy 
asboblar bo yicha 1926-73 rOCT belgijab qo'yilgan, ya'ni a boblarni 
sinash usu II ari , rusumlash, qadoq]a h qoidalari, ta lush va saqlash 
usullari belgiJangan. Ommabop bog'lash ashyolari, kesuvchi va qisuvchi 
asboblar, bir martalik hprisJar va hokazolar bo'yicha ham f OCT lar 
mavjud (2-iJova). 

2. O'zbekiston RespubHkasining davlat standartlari (O'z Ost) -
ommabop mahsulotlar uchun belgilanadi, O'zbekiston Respublikasi 
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huduclida «<Me)J,lf.W1HcKHe H3,L/.eJIIDl», 2003-yil17 -martda joriy etilgan) 
davlat boshqaruv idoralari, xo'jalik yurituvchi subyektlar tomonidan 
qo'llanishga majburiydir. 

3. Milliy standartlar - respublika standartlash milliy idorasi 
tomonidan qabul qilingan bo'Jib, ular mahsulot, xizmatlarga isWab 
chiqariladi. 

M illiy standartlar toifalariga quyidagilar ki ritilgan: 
l . Tarmoq standartlari ushbu sohaning barcha korxonalari, shuning­

dek, soba mahsulotlaridan fo ydalanuvchi korxonalar va boshqa 
tarmoqlarga mansub tashkilotlar uchun majburiydir. MasaJan tibbiy.ot 
texnikasi tarmog'i tibbiy-texnik vositalarini ishJab chiqaruvchi barcha 
korxonalami qamrab oladi. 

2. Korxona standarti - korxona tomonidan tayyorlanadi va qabul 
qilinadi. Tovarlami ishlab chiqarishjarayonining o'ziga xos xususiyat­
larini aks ettiradigan hujjat bo'lib, o'z ichida sifatiga qo'yiladigan 
talablarni mujassam ettiradi (fOCT va tannoq standartlari talablaridan 
past bo'lmasligi kerak) . 

Tayyor tibbiy tovarlar sifatini nazorat qiUsh amalga oshiriladigan 
asosiy me'yoriy hujjat, bu - texnik shartlar (O 'z TSh). Tibbiy buyum­
larga nisbatan TSh da quyidagilar belgi1anadi: 

a) buyurnning vazifasi; 
b) toifaJash; 
d) asosiy o'lchov-hajrnlari; 
e) texnik talablar; 
f) butianganiik; 
j) qabul qilish qoidalari va sinov usullari; 
h) rusumlash, qadoqlash va saqlash. 
Tibbiyot asboblariga nisbatan texnik shartlarda, avvalo, 

tayyorlanishi lozim bo'lgan ashyo, mazkur ashyoning rOCTga taalluqli 
rusumi, terrnik ishlov berilganidan keyingi mustahkamligi, ishlov berish 
ko'rsatkichlari ko' rsatiladi. Asbobning funksional vazifasi bilan aniqla­
nadigan talablar va TSh lanling har bir talabilli tekshirishda qo'llani­
Jadigan tekshirish va sinov usullari bayon etiladi. Masalan, pichoqlar 
va skalpellar o'tkir bo'lishi iozim, uiarga mazkur o' tkirlikni tekshirish 
muayyan usuUari keltiriladi. 

«Buyumlarning butlanganligi» bo'limida buyumlar to'plamiga 
kiradigan buyumlar ro'yxati: g'ilof, ehtiyot qismlar, butIash, ajratish 
va tozalash uchun asboblar, shuningdek, texnik hujjatlar (yorliq, 
paspon) beriladi. 
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«Qabul qilish qoidalari va sinov usullari~> bo'limida qabul qilish 
va sinov usullari, shuningdek, taqdim etilgan asbob-uskunaJarning 
tekshiriladigan foizi, yaroqsizlik shartlari ko'rsatiladi. 

«Rusumlash, qadoqlash va saqlash» bo'limida qutiJarga buyumJarni 
qadoqlanishi, qutiga yorliq yopishtirilishi haqida ko' rsatmalar beriladi . 
Odatda. qutida tayyorlovchi korxona nomi, buyum turi, TSh raqami, 
donalar miqdori. ishlab chiqarilgan yili ko'rsati1adi. 

Mazkur bo'limda qadoqLash talabJari va saqlash shartlari ham 
bayon etiladi. 

Tarmoq standartlari O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqIash 
vazirligi tomonidan tasdiqlanadi va bu dori vositalar hamda tibbiy 
buyumlar va tibbiy texnikani ishlab chiqafllvchilar uchun maj­
buriydir. 

Dori vositalar hamda o'simlik xomashyosi uchun quyidagi me'yoriy 
hujjatlar ishlatiladi: umumiy farmakopeya maqolalari(UFM), farmako­
peya maqolalari (FM), vaqtinchalik farmakopeya maqolalari (VFM), 
korxona farmakopeya maqolalari (KFM). 

UFM - dori vosita sifati uchun davJat standarti, dori shakli uchun 
aniq sinov usullari va me'yoriy kO'rsatkichlarni, fizik-kimyoviy, 
biologik, mikrobiologik tahlil usullarini o'z ichiga oladi. 

FM - dori vositasi uchun davlat standarti bo'lib, davJat farma­
kopeyasiga kiritiladi. FM tibbiyot amaJiyotida keng ishlatiJadigan va 
yuqori sifat ko'rsatkichlarga ega DVga tasdiqlanadi. Farmakopeya 
maqolasi - dOTi vositasi uchun farmakopeya qo'mitasi tomonidan 
tasdiqlangan normativ-texnik huijatdir (<<Dori vositaJari va fannat­
sevtika faoliyati to'g'risida»gi O'zbekiston Respublikasi Qonuni, 1-
modda) (I-ilova). 

VFM - farmakopeya qo'mitasi tomonidan tibbiyotda ishJatishga 
tavsiya etilgan yangi dori vositalarining birinchi sanoat seriya1ari 
L1chun va o'simllik xomashyosi uchun tasdiqlanadi. VFM cheklangan 
muddarga tasdiqlanadi (3 yil). 

KFM - savdo nomidagi dori vositalarining sifat standarti bo'lib, 
korxonada ishlab chiqarilgan. o'rnatiJgan tartibda ckspertiza va qayd 
etish jarayonlaridan o 'tgan dori vositasi uchun ko'rsatkichlar ro'yxati 
va sifat nazorati usulJarini o'z ichiga oladi. 

MamJakatlar o'rtasida tovar, shu jumladan, tibbiy tovarlarni keng 
ayirboshlashning rivojlanishi munosabati biJan standartlarni xaJqaro 
darajada ishlab chiqish zarurati tug'iJgan. 
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4.7. Xalqaro standartlar 

1946-yilning oktabr oyida Birlashgan Millatlar Tashkiloti (BMn 
tomonidan standartlash bo'yicha Xalqaro tashkilot (ISO-MeO) tashkil 
topgan. ISOning asosiy vazifasi-xalqaro savdoga va ilmiy-texnik 
taraqqiyotga ko'maklashish va rivojlantirish maqsadida xalqaro tav iya 
(standart)lar ishlab chiqishdir. 

ISO va mting texnik qo'mitalari, hay'atlari guruhlari tomonidan 
standartlash bo'yicha xalqaro tavsiyalar loyihalarini yaratlsh, kelishish 
va tasdiqlash bo'yicha katta ishlar qiJingan. Bular qatorida xalqaro 
elektr hay'ati (IEC) (MJ); Me'yorlash Yevropa qo'mitasi (CEN, 
EKH); Sifatni nazorat qilish Yevropa tashkiloti (EOKK); Metrologiya 
xalqaro tashkiloti va boshqalar (4.1-jadval). 

4.1-jadval 

DavlatJar standartlasbtirisb idoralarining Romlan 

Dallat 
Standartlani isblab cbiqanlYcbi Standartniog 

tashkilot nomi 

Rossiya 
$e.n;epa.lThHOe arcffrcTBo no TCXHJ.p~CCKOMY 

rOCT 
pery]JHp01~aHJno H MelPOJlOrHl1 

Kanada Canadion Standards Association CSA 

Gennaniya Deutsches Institut fur Normung DIN 

[spamya 
Institute National de Rationalizationy 

UNE 
Normalization 

Fransiya Assotiation Francaise de Normalisation AFNOR 

Buyukbritaniya British Standards Institution I3S1 

Haliya Ente National Italiano de Umficazation UNl 

Yapomya Japanese Institute for Standardization 11S 

Shvetsiya M etallnormcentralen VNC 

AQSH American Sosiety for Testing and Materials ASTM 

(Umumiyyev-
Remmision def Europaischen 

ropa 
Gemeinschaflen Koordinierungsausschuss 

EURO 
fur die Nomenklatur der Eisen-und 

standarti) 
Stahlerzeignisse 

Xalqaro International Organization for 
ISO 

stand art Standardisanion 
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Xalqaro elektr hay'ati (MEK) va Xalqaro standartlash tashkiloti 
(ISO) standartlash borasida dunyoda eng nufuzli tashkilotlardir. MEK 
tibbiy elektr uskunalar xavfsizligiga nisbatan talablarni tartibga soluvchi 
standartlar ustida ishlaydi, ISO esa mahsulotning boshqa barcha 
turlari bo'yicha standartlarni ishlab chiqadi. 

Jami bo'lib MEK va ISO da tibbiy mahsulotlarni standartlash 
bo'yicha 14 ta texnik qo'mita, kotibiyatlar tashkil etilgan, ulardan 7 
tasini Germaniya, 3 tasini AQSH, 2 tasini Buyuk Britaniya, 1 tadan 
qo'mitani esa Shvetsiya va Daniya boshqarrnoqda. 

Xalqaro standartlaming umumiy soru 586 ta bo'lib, ulaming 
texnik qo'mitalar bo'yicha taqsimoti 4.2-jadvalda ko'rsatilgan. 
Standartlash, ayniqsa, faol rivojlanayotgan qo'mita va komissiyalar: 
TQ MEK da (62 ta), Tibbiy elektr uskunalar va apparatlar qo'mitasi 
bo'yicha 100 ta hujjat, TO ISO - 106 tani tashkil etadi. 

Xalqaro bozorga kelib tushayotgan tibbiyot mahsulotlarning 
ta'sirchanligi, tozaligi va sifatining maqbul standanlariru belgilovchi 
Xalqaro fammkopeya (dori tayyorlash, tekshirish, saqlash va bemor­
larga yozib berishga oid qoidalar to'plami) xalqaro standart1aming asosini 
tashkil qiladi. Ushbu standartlar BSST(B03) nizomiga muvofiq BSSTga 
a'zo mamlakatlar tomonidan qabul qilinishiga qulaydir. 1951-yildan 
boshlab BSST Xalqaro Farmakopeyani nashr qilib kelmoqda. Hozirgi 
kunga qadar uning uchta nashri chop etildi (1967, 1981, 1988-y). 

Ko'plab davlatlar o'zlarining milliy farmakopeyalarini yaratishgan. 
Milliy farmakopeyalar asosan qimmat turadigan asbob-uskunalar va 
yuqori malakali xodimlami talab qiladigan murakkab tahlil usullariga 
tayanadi. Shu bois ularning talablari iqtisodi yetarlicha rivojlanmagan 
marnlakatlar ucbun maqbul emas. Xalqaro farmakopeya usullall oddiy 
va kanl xarajatlidir. 

Shunday qilib, Xalqaro farmakopeya ayrim keng qo'llaniladigan 
milliy va mintaqaviy fiumakopeyaJarning muqobilini o'zida mujassam­
Lashtiradi. U ning asosiy maq adi klassik uslublar negizida sifatning 
ishonchli standartlarini takJif qilib, rivojlanayotgan mamlakatlarrung 
ehtiyojlariga rno lashishdan iboratdir. 

Boshqa standart, bu - Yevropa farmakopeyasi bo'lib, u 1964-
yilda Yevropa Ittifoqi (EC) nomidan tatbiq etilgan. Yevropa Ittifo­
qining direktivasiga binoan (20.05.1975) Yevropa Farmakopeyas.ining 
monografiyalari savdo litsenziyasi uchun huijatlami tuzish (ya'ru, dori 
vositalarni ro'yxatga olish)da majburiy hisoblanadi. Yevropa 
f~lfmakopeyasining maqsadi - jamoatchilik salomatligini saqlashda 
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dori prepamtlari sifatini kafolatlovchi ijtimoiy standartlarni ta' minlash­
ga kO'maklashishdan iborat. 

Mi11iy farmakopeYCllar birinchi bo'lib, Yevropa davlatlarida 
yaratilgan edi: Prussiyada (1789), Avstriyada (1812), FF<illsiyada (1818), 
Britaniyada (1864) , Germaniyada (1872), huningdek, AQSH (1820)da. 

2001-yiJda Ukraina Sog'Jiqni saqlash vazirligi tomonidan Ukraina­
ning YevTOpa farmakopeya,)j bllan uyg'unlashtirilgan Davlat Farmako­
peyasining J -nashri ama]ga kiritildi. 

Texnik qo'mitaJar tomonidan xa)qaro standartJarning 

ishlab cbiqilishi bo'yicha ma'iumotiar 

Xalqaro texnik 
StandartniDI yo'oai8m 

Qo'mitaJar 

T 1M3 62 Elcktr-tibbiyot uskunalari 

T 1M CO 76 Qon quyish bo'yicha tizimlar 

T .MCO 84 Tibbiy ignaJar, inycksiyaJar llchun shprisJar 

TIMCO 106 Tish davolash ishi 

T IMCO 121 Narkoz-nafas apparaturasi 

T,mco 150 larrohlik uchun implantantlar 

TIMCO 168 Protez-ortopediya buyumlari 

TIMCO 170 Jarrohl i k asboblari 

TIMCO 172 Optika buyumlari va oplikasboblar 

T/MCO 173 Nogironlarni reabilitatsiya qilish vositalari 

TIMCO 194 Tibbiy buyumlarni steri]izatsiya qilish 

T/MCO 210 Tibbiyot sanoatida sifat tizimi 

4.2-jadva/ 

T/MCO 212 
Klinik laboratoriya tadqiqotJari va in vitro lashxis test-

tizimlari 

Rossiya Federatsiyasi davlat farmakopeyasining 12-na hrini 

bosmadan chiqarishga tay)'orgarlik ko'rmoqda. MDRning 12 ta 

davlatida milliy farmakopeyani yaratish murakkab muammo. Lekin 

bu muammo dolzarb va zamonaviy. MDH davlatlari-qatnash­
chilarining dori vositalari, tibbiy buyumlar va tibbiy texnikani 
standartlash, ro'yxatga olio h va sifatini nazorat qiJish bo'yicha 
Davlatlararo majlisi (2002-yi/, may) da MDH farmakopeyasini yaratish 
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bo'yicha ishlarni tashkil qilish to'g'risida qaror qabul qilindi. 
Belorussiya daviatining Yevropa Fannakopeyasi bilan uyg'unlashtirilgan 
Milliy Farmakopeyasining I-nashri tayyorlandi va 2007-yilning 1-
yanvaridan joriy etildi. 

4.8. Sifatni nazorat qilish va GMP qoidalari 

Farmatsevtika va tibbiyot mahsulotlari sifatini davlat tizimi 
tomonidan nazorat qilishda Butunjahon sog'liqni saqlash tashkiloti 
tavsiya etgan «Zaruriy ishlab chiqarish amaliyoti (GMP)~, «Zaruriy 

laboratoriya amaliyoti (GIP)>> «Zaruriy klinik amaliyou (GCP») kabi 
xalqaro talablar amaliyotga tatbiq etilmoqda. 

GMP - mahsulotning o'z vazifasi tegishli va savdo litsenziyasi 
tatab qiladigan sifat standartlari asosida doimiy ishlab chiqarUadigan 

va nazorat qilinadigan, kafoiatlangan sifatni ta'minlash qismi. GMP, 
birinchi navbatda, tayyor mahsulotning nazoratdagi to'plamini sinash 
yositasida to'liq bartaraf eti h murnkin bo'lmagan. har qanday 
farmatsev1ik ishlab chiqarishga os bo'lgan tavakkalchilikni kamay­
tiri hga qaratilgan. 

GMPning birinchi qoidalari 1963-yili AQSHda qabul qilingan 
bo'Jib, hozirgi vaqtda 40 dan ortiq mamlakatlarda ulardal1 
foydalanilmoqda. Yagona qoidalardan tashqari, • Farmatsevtik nazorat 
to'g risida Bitim» (GMP PIC) da qatnashuYchi mamlakatJarda mahalliy 
GMPlar, GMP ASEAN (Janubi-sharqiy Osiyo mamlakaUari 
Assotsiatsiyasi a'zolari uchun), shuningdek BSST (Butunjahon 
sog'liqni saqJash tashkilotining Xalqaro qoidalari) GMRga asoslangan 

xalqaro savdoda farmat evtik mahsulotlarni sertiflkatlash tizimini tan 
olgan va ularga rioya qilmoqda. 

Sifatni nazorat qilish namunalarini tanlash, ixtisoslashtirish va sinovlar 
o'tkazish, sbuningdek, mahsulotni sotishga rasmiylashtirish va ruxsatlar 

berish ishlari, sotishni taShkil qilishga bog'Jiq qismdir. Sifatni nazOfdt 
qilish rnahsulot sifatiga tegishli barcha qarorlami qabuJ qilishgajalb etilishi 
lozim. Shunday qilib, sifatni nazOrdt qilish e'tiborni pirovard statsionar 

ustuvorliklarni nazorat qilishga emas, tibbiy buyumlarning sifatini 
shakHantiruvchi barcha jarayonlarni tartibga solishga jamlanishi kerak. 

Yuqorida bayon etilgan barcha xulosalarni yakunlab, alohida qayd 
etish lozimJd, sifatni nazorat qilish. O'Z navbatida, sifatni bosbqarish 
tizi.m.i.ning tarkibiy qisrni bo'libgina qolmay, sifatni ta'roinJash tizimini 
shakllantiruvchi GMP qoidalarining talkibiy qismi hisoblanadi. 
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ISO 9000 oilasiga mansub XaJqaro standartlar sifat men~jmcnti 
tizimi sifatida o'tgan asrning 60-70-yillarida sifatni boshqarish 

tizimlarini reglamentlash va boshqa mamlakatlarda amaJga oshirilgan 

ishlanmalar negizida aMP qoidalaridan keyinroq yaratila boshlandi. 

ISO standartlarining qo'llanilish sohasi iqtisodiyotning barcha 
tarmoqlarini, ishlab chiqarish va xizmatlarni o'z ichiga oladi. [SO 
9000 ning dastlabki varianti Xalqaro standartJash tashkiloti tomonidan 
1987-yilda tayyorlangan, ikkinchisi J994-yiJda chop etilgan, uchinchisi 
2000-yiJda chiqqan va quyidagiJarni qamrab oladi: 

- standart ISO 9000 - sifat menejmenti tizimlarining asosiy 

qoidalarini ta'riflaydi va atamalarni belgiJaydi; 
- stand an ISO 9000 - tashkilotga iste'molchilar talablari va 

majburiy talablarga javob beradigan va iste'molchilar talabini 
qondirishni oshirishga qaratilgan o'z qobiliyatini kamaytirish zarurati 
tug'ilgan hollarda sifat menejmenti tizimlariga talablarni aniqlaydi; 

- standart [SO 9000 - sifat menejmenti tizimlari samaradorligini 

natijadorlik sif.'ltida qaraydigan tavsiyaJar mazkur standartning O1aqsadi 
tashkilot faoliyatini yaxshilash, iste'molchilar va boshqa manfaatdor 
tomonlarning ehtiyojlarini qondirish; 

- standart ISO 9000 - audil o'lkazish va atrof-muhitni muhofaza 
qilish bO'yicha uslubiy ko'rsatma. 

GMP va ISO o'rtasidagi asosiy tafovutlar: 

- GMP qoidalari aMP, asp, GPP bilan hamkorlikda ishlaydigan, 

sifatni boshqarish tizimining bir qismi bo')jb, ISO 9000 - iqtisodiyot 
(ishlab chiqarish, savdo va shu kabilar)ning barcha sohalarida sifat 
menejmentining yaxlit universal tizi01i; 

- GMP qoidalari faqat dori vositaJami ishlab chiqarishga taalluqli 
bo'Jib, ISO 9000 esa sanoatning barcha sohalari, shujumladan, tibbiyot 
sohasida ham foydalaniladi. 

)SO standartlari tavsiya xususiyatiga ega va ularni korxonalarga 
joriy etish rahbariyatning ko'ngilli qaroriga bog'liq hamda, avvalo, 
ishlab chiqargan mahsulotining raqobatbardoshljginj oshirishga xizmat 
qiladi. 

4.9. FoydaJanish hujjatlari 

Me'yoriy huijatlardan tashqari, har bir tibbiy asbob-uskun<! 
ishlab chiqaruvchi korxona tomonidan foydaJanish hujjatlari bilan 
butlanadi. 
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Dori vositalariga ulardan foydalanish bo'yicha yo'riqnomalar, 
qadoqlaming yorliqlarida esa nomi, qabul qilish tartibi, yaroqlilik 
muddati, ishlab chiqarilgan sana, turkumi va hokazolar ko'rsatiladi. 

Asboblar yoki buyumlar bilan birga qutiga solinadigan yoki 
qutining qopqog'iga yclimlanadigan yorliq bilan ta'minlanadi. Yorliqda 
buyumning nomi, uning belgisi yoki indeksi, texnik ma'lumotlar, 
standart raqami yoki TSh, buyumni qabul qilish, bitta qadoqdagi 
mahsulot to'g'risidagi ma'lumotlar, ishlab chiqarilgan sanasi ko'rsatiladi. 

Murakkab mahsulotlarga pasport yoki fonnular -varaqa ilova 
qilinadi. 

Pasport-mahsulotning asosiy ustuvorliklari va tavsifiarini o'zida 
jamlagan hujjatdir. Mazkur hujjatda mahsulot, uning texnik 
ma'lumotlari, yetkazib berish to'plami, qabul qilish shahodatnomasi, 

korxonaning kafolat majburiyati va saqlash haqida qadoqlashga doir 
umumiy ma'lumotlar ko'rsatiladi. 

Yangi mahsulotlarga ular uchun zarur bo'lgan ishlatilganligi va 
ishonchliligi haqidagi varaqa - fonnular iJova qilinadi. Unga asbobning 
ishlatilganligini hisobga olish daftari va texnik xizmat ko'rsatishi 

to'g'risidagi varaqchalar va ma'lumotlar kiritiladi. 

Zarur hollarda mahsulot bilan birga texnik ta'rifnoma va 
foydalanish bo'yicha yo'riqnoma yetkazib beriladi. Ko'pincha ushbu 
huijatlar bitta to'plamga birIashtiriladi. 

Murakkab mahsulotlar uchlm foydalauish hujjatJari tarkibiga texnik 
xizmat ko'rsatish va joriy ta'mir uchun zarur bo'lgan texnik xizmat 
ko'rsatish to'g'risidagi yo'riqnoma kiritiladi. 

Xulosalar 
1. Dori vositalari va tibbiy texnika sifatini nazorat qilish Bosh bosh­

qarmasi zimmasiga dori va tashxis vositalari hamda tibbiy tcxnika 
va tibbiy buyumlar sifati ustidan daviat nazoratil1i tashki1 qilish 
hamda amalga oshirish, dori vositalari va tibbiy buyumlarni, davolash­
ozuqa mahsulotlari hamda tibbiy texnikani ekspertizaJash, stan­
dartlash, ro'yxatga olish va sertifikatlashni amalga oshiruvchi 
muassasalar hamda tashkilotlar faoliyatini muvofiqlashtirish va ularga 
rahbarlik qilish masalalari yuklatilgan. 

2. Tibbiyot buyumlari sohasida daviat siyosatini shakllantirish, muam­
molarini hal etish, shuningdek, respublikaga kirib kelayotgan tibbiy 
texnika va buyumlarni qayd etish masalalarini hal etish Yangi tibbiy 
texnika Qo'mitasi zimmasiga yuklatilgan. 

3. Standartlar tayyor mahsulot sifatiga talablami, sifat ko'rsatkichlari, 
ulami nazorat qilish va sinash usullari, buyumlarning vazifasi va 
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ulardan foydalanish shartlariga bog'liq holda ishonchlilik va chidam­
liHkning zarur darajasini belgiJaydi. 

4. Standartning qoidalari barcha davlat, savdo, ijara, hissador, qO'shma 
va boshqa Imrxona va tashkilotlar, konsernlar, uyushmalar, 
shuningdek, O'zbekiston hududida tadbirkorlik faoIiyati bilan 
shug'ullanuvchi fuqarolar tomonidan so'zsiz bajarilishi lozim. 

5. Standartlami ishlatilishiga qarab standartlash organ va xizmatlari 
turli darajaga bo'linadi: xalqaro standart (davlatlararo), milLiy standart 
(davlat ichida), davlat standarti, tarmoq standarti, texnik shartlar. 

6. O'zbekiston Respublikasi hududida standartlash obyektlariga nisbatan 
talablarni belgiJaydigan me'yoriy hujjatlarning quyidagi toifalari amal 
qiladi: 
Mustaqil Davlatlar Hamdo'stligining xalqaro standanlari (rOCT);­
O'zbekiston Respublikasi standartlari (O'z Dst); texnik shartlar 
(O'z TSh); birlashmaIar, ftrmalar, konsernlar va boshqa xo'jalik 
subyektlari standartlari (O'z S); xorijiy mamlakatlar (QMP, ISO, 
XaIqaro farmakopeyalar, MEK va boshqalar) ning xalqaro mintaqaviy 
va milliy standartlari. 

7. Tibbiyot tovarlarining sifatini nazorat qilish me'yoriy huliatJar 
asosida amalga oshiriladi. 

8. Har bir tibbiy asbob-uskuna ishlab chiqaruvchi korxona tomonidan 
ekspluatatsiya (foydalanish) hujjatlari bilan butlanadi : yorliq, pasport, 
Formular, ishlatish yo'riqnomasi. 

Nazorat savoUari va topshiriqlar: 

1. Standartlash sohasida qanday hujjatlar qo 'IIaniladi? 
2. Standartlar furlariga izoh bering va misollar keltiring. (2-ilova) 
3. Texnik shartlaming mazmunini Jarmakopeya maqolasining mazmuni 

hi/an taqqoslang. 
4. Korxona standartining maqsadi nimada? 
5. Standartlash sohasida me 'yoriy hujjatlaming toi/alari qanday? Misol 

keltiring. 
6. Tarmoq standartiarining shart/ari qal/day? 
7. Milliy, Xalqaro, Yevropa Jarmakopeyalar haqida nimalarni bilasiz? 
8. Qayd etish jarayonini tugatish natijasida rasmiy qanday hujja/ beriladi? 
9. Guvohnoma kim nomiga beriladi? 
10. Muvofiqlik sertijikati qaysi muddafga beriladi va kim tomollidan 

rasmiylashliriladi? 
J 1. Qayd eti/gan dod vosita/ar; va tiMiyot buyumlari Davlaf Reyestridan 

foydalanib qayd etish guvohnomasiga misollar keltiring. 



5-bob. MATERIALSHUNOSLIK ASOSLARI 

Bu hobda ,siz quyidagi savo/larga javob topasiz: 
1. Ashyolarning mexanik xossalari deganda nima tushuniladi? 
2. Tibbiyot tovarlarini ishlab chiqarishda qanday meta/lar ishlati/ad;? 
3. Zanglash nima? 
4. Meta II huyumlar yuzasiga qanday qoplamalar yurg 'iziJadi ? 
5. Shisha, sopol ashyolardan qanday tovarlar tibbiyotda ish/ati/adi? 
6. Polimer ashyolar tibbiyotda qanday maqsadda ishlatiladi? 

7 Kauchuk va rezinadan qanday tovar/ar tayyorlanadi? 

8. Termoplastik materiallar afzaJligi nimada? 
9. TermoJaol plastmassalar nima? 

Tayanch iboralar: mctallar, matcriallar, xossaiar, qizitish, zanglash, 
kuydirish, toblash, himoyaJash, himoya qoplamlari. 

Tibbiy mahsulotlarning funksional xossalari, ya'ni davolash-tashxis 
jarayonida o·z vazifalarini kerakli darajada bajarish va yetarlicha uzoq 
xizmat qillshga qodirligi, asosan, ular tayyorlangan ashyolar - material­
larning xossalari bilan belgilanadi. 

Demak, ashyolarning xossalari, mazkur xossalarning zarur 
yo'nalishda o'zgarish xlisusiyatlari va ashyolami kcrakli xossalari bilan 
mahsulotlarga qayta ishlash usullarini bilish lozim. 

Shu bilml birga, tibbiy buyumlar uchun zarur bo'lgan ashyolar 
ularning tibbiy qo'llanish ).1]susiyati bilan quyidagi talablarga javob 
berishi zarur: 

1) ashyolar organizm hujayralari va muhitlariga nisbatan zarar 
yetkazmaydigan biologik toza va organizm uchun zararli moddalarni 
ajratib chiqarmaydigan bo'lishi lozim; 

2) xossalari va shakUarini o'zgartirmasdan aseptika (operatsiya 
jarayonida, shuningdek, yaraLarni davolashda infeksiyadan saqlash 
uchun qo'llaniladigan usul va choralar)ga rioya qilish maqsadida zarur 
ishLov berish imkoniyatiga ega bo'lishi kerak; 

3) zanglashga moyil bo'lmasJigi shart. Ushbu talablar ashyolami 
tanlashda qo'shimcha cheklanishlarni yaratadi. 
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5.1. Ashyolaming xossaJari 

Har qanday ashyo o'zining muayyan mexanik, kimyoviy va 
texnologik xossalariga ega. Vlar, asosan, me 'yoriy hujjatlarda 
belgilanadi. Ashyoning xossalarini tavsiflaydigan va uni ma'lum 
buyumni tayyorlash uchun tanlashni belgilaydigan asosiy ko'rsatkichlar 
standartLarga va ushbu mahsulot bo'yicha TSh larga yozib qo'yiladi. 
Bu esa, avvalo, asbobning ishlashi, ishonchliligi va chidamliJigini 
belgilaydigan mexanik va kimyoviy (zanglashga qarshi) xossalariga 
tegishlidir. 

Mustahkamlik, qattiqlik, egiluvchanlik, yopishqoqlik, cho'ziluv­
chanlik va mo'rtlik ashyoning mexanik xossalarini tashkil etadi. 

Mustahkamlik - ashyoning tashqi ta'sir kuchlariga yemiriImasdan, 
qarshilik kO'rsatishga qodirligidir. 

Mustahkamlik va cho'zilganda nisbatan uzayish ko'rsatkichi 
metaJlar, plastmassalar, rezina, to'qimalar, iplar va boshqa ashyolaming 
mexanik xossalarini baholashda keng foydalaniladi. Cho'zilishga qiyosan 
past mustahkamlikka ega bo']gan ayrim ashyoLar (cho'yan, shisha) 
uchun «qisish mustahkamligi» ko'rsatkichi qo'llaniladi. Masalan. 
plastmassalar va shishaning siqish mustahkamligi cho'zilishga nisbatan 
15-20 marta yuqori va po'latning siqish mustahkamligi bilan barobardir 
(100 kgs sm2 gacha boradi). 

Qattiqlik - u yold bu qismning unga bo'ladigan bosimiga qarshililc 
ko'rsatishga qodi rligidir. Bu ko'rsatkich metalJar uchun alohida 
ahamiyatga ega. Metallar uchun qattiqlikni anjqlashning a')osiy ikki 
usul1ari mavjud: Brinnel usu/i (po'Jat sharchani bosish) va Rokvell 

usu/i (konussimon piramidani bosish). 
Egiluvcbanlik - ashyoning o'z shaklini kuchlar ta'sirida o'zgartirish 

va kuchlar ta'siri to'xtaganidan keyin yana tiklashga qodirligidir. 
Turlicha asboblar - pinsetlar, qon to'xtatish qisqichlari uchun pa'lat 
yuqori egiluvchanlikka ega bo'lishi kerak. 

Yopisbqoqlik - ashyalarning zarbali yuklar tushganda parchalan­
maslikka qodirligidir. Tibbiy iskanalar va bolg'achalar, yetarlicha 
qattiqlik bilan bir qatorda, yuqori qovushqoqlikka egadir, chunki 
zarba paytida ular sinmasligi va parchaJanib ketmasligi lozim. 

Egiluvchanlik - ashyolaming ta'ihqi kucWar ta'siri ostida parchalan­
masdan o'z shaklini o'zgartirish va kuchlar ta'siri to'xtaganidan keyin 
o'zgargan shaklini yana saqlab qolishga qodirligidir. Qo'rg'oshin eng 
egiluvchan metallardan biri hisoblanadi. Tashqi kuchlar ta'sirida o'z 
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shakHni batamom yoki deyarli o'zgartirmaydigan, lekin tez parchala­
nadigan ashyolar mo'rt ashyolar deyiladi. Shisha. cho'yan, ayrim 
plastmassalar (polis tiro 1) mo'rt ashyolar toifasiga kiradi. 

Qizitilganda shisha, metallar va qator plastmassalar egiluvchaniigi 
ortadi, mustahkamligi esa zaiflashadi. A"hyolarning bunday xossalari 
bolg'alash, bosish, tamg'alash, amaJiyot usu]]ari bilan kerakli shaklga 
solishda qo'l keladi. 

Qator asbyoJar haqida 1I1arning eskirishi - charchashiga oid 
tushunchalar rnavjlld. 

Charcbashlik - metallarning ko'p marta takrorlanadigan og'irliklar 
ta'sirida yemirilishiga qodirligidir. Qator nomctall ashyolar, masalan, 
rezina, plastmassa cskirishga, ya'ni vaqt o'tishi bilan tashqi muhit 
(quyosh nuri, ozon gazi, harakat o'zgarishl) ning tUTli omillari ta'sirida 
mustahkamJigining o'zgarishi (kamayishi) ga moyH bo'ladi. 

Kimyoviy xossalar ashyoning tashqi muhit omillari ta'siriga nisbatan 
aniqlanadi: uning oksidlanishi, turli kimyoviy va erituvchi moddalar 
ta'siriga bardoshliligi, shu jumladan, l-<lnglashga chidamJiligi bilan 
belgilanadi. 

Masalan, po'lat tarkibida xromning rnllayyan foizining mavjud 
bo'lishi uni zanglamaydigan qiladi, oltingugurt va fosforning ortiqcha 
miqdori esa po' latni rno'Tt, qo'llanishga yaroqsiz qiladi. Shishaning 
kimyoviy chidamliligi uning tarkibi bilan aniqlanadi. Kimyoviy tarkibi 
ashyoning rusumini belgilaydi. 

Ashyolarning texnologik xossalari ulardan asboblar ish lab 
chlqarishda turli texnologik usullarni qo'llanishini taqozo etadi. 
Masalan, ko'plab metall ashyolar yaxshi qoliplanadi, boshqalariga 
esa faqat quyish yo'Ji bilan shakl herish mumkin. Tibbiy mahsulotlar 
olish uchun qo'llaniladigan ashyolar bitta yoki bi.r nechta iqtisodiy 
ma'lum va o'zini oqJagan texnologik usullar bilan ishlov berilishiga 
yo'l qo'yishi mumkin. 

Ayni paytda ashyoning xossalari, ayniqsa, unga kerakli shakl 
berilayotganda, sezilarli darajada qizishiga olib kcladi, oqibatda 
yumshaydi, criydi va o'zgaradi. Ko'pincha quyish natijasida ishlov 
berish va plastik deformatsiya (bolg'alash, qoliplash, bosish, cho'zish) 
yo'Ii bilan ashyoning ichld tuzilmasi o'zgaradi va natijada uning 
mexanik xossalari o'zgaradi. 

Mexanik sifatlarni yaxshilash uchun buyumga termik ishlov beriladi, 
bu esa shaklini o'zgartirmasdan, unda zarur mexanik xossatarni 
yaratadi. 
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5.2. MetaUar, tasnifi, tibbiyotda ishlatilishi 

Metalls"unoslik - metallar va qotisJunalaming tarkibiy tuzilishi 
va xossalari to'g'risidagi fandir. Bugungi kunda oldindan ko'zlangan 

xossalarga ega qotishmalarni hosil qilishi mumkin. Qotishmalar 2 ta 
katta guruhga bo'linadi: 

- asosini tcmir tashkil etadigan qotishmalar-qord metaliar ; 
- boshqa metdllar, ya'ni rangli metallar. 
Qora metallar - asboblar, uskunalar, mexanizmlarni yasash uchun 

asosiy ashyolar. Uglcrod bilan temir qotishmalari- qora metallar­

po'lat va cho'yanlarga bo'linadi. Qotishmada 2 foizgacha uglerod 
bo'lsa, bunday qotishmani po'lat deb ataydilar. Agarda ugicrod 
Iniqdori ko'p bo'lsa, ya'nl 2 % dan oshsa, bunday qotishma cho'yan 
deyiladi. Qizitilganda po'latlar egiluvchan bo'Jib bolg'alanish xossasiga 
ega bo'ladi. Yuqori haroratda cho'yanlar eriydi va ulardan fuqat quyish 
yo'!i bilan buyumlar yasash mumkin. Cho'yan va boshqa qotish­
malardan tibbiy asbob-uskunalarning asos qismlarini yasash rnumkin: 
tibbiy kursi.lar, kursilar asoslari, asboblar va apparatlar ustunlari 
(oyoqlari) ning ulanadiganjoylari - oshiq-moshiqlari, po'latdan ko'plab 
tibbiy asboblar va apparatlarning qismlari yasaladi. 

Po'latlar kimyoviy tarkibi bo'yicha uglerodli va legirlanganlarga 

bo'linadi. 

Tarklbida uglerod miqdori 0,25% gacha bo'lgan po'latlar - past 

uglerodH; 0,25% dan 0,6% gacha - o'rta uglerodli po'lat; 0,6 % dan 
ortiqlari - yuqori uglerodli po'lat deyiladi. 

Ishlatilishi bo'yicha po'lat konstruksion yoki mashma va asbobsoz 
po'latlarga bo'linadi. Konstruksion po'latda uglerod miqdori 0,5 % 
gacha, asbob yasaladigan po'latda esa 0,7 % gacha va undan ortiq 
bo'ladi. Oxirgi po'latdan turti asbobJar tayyorlanadi. Tibbiy buyumlar 

yasash uchun faqat uglerodti, odatdagi po'latlardan zararli aralashmalar 
- oltingugurt va fosfor kam bo'lganligi bilan farq qiladigan sifatli 
po'latlar ishlatiladi. Po'latga boshqa komponentlar aralashtirib 
«legirlangan» - metallga boshqa metall qo'shib, fizik-kimyoviy 

xususiyatlari yaxshilangan po'lat hosil qilinadi. Po'latga 13-18 % 
xrom qo'shilib, uning zanglashga nisbatan chidamliligi keskin oshiriladi. 
Bunday po'latlar «zanglamaydigaw> po'latlar deyiladi. 

U glerodli po' latlarning xususiyatlari ularning tarkibidagi 
uglerodning miqdoriga bog'liq. Uglerod qanchalik ko'p bo'lsa, 
po'latning mustahkamJigi shunchalik yuqori bo'ladi. Bunday po'latdan 
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jarrohllk asboblari tayyorlanadi. Po'latlarning 15, 30, 45 rusumlarida 
tegishticha 0, I 5%, 0,3%, 0,45 % uglerod bo'lsa, ulardan asboblarning 
tutqichlari, murvatlari, shuuingdek, pinsetlar, ko'zgular, iskana, qaychi 
va boshqalar tayyorlanadi. 

J arrohlik asbobla rini tayyorlashda rusumlari lJ7 A, UBA, U lOA va 
U 12A bo'lgan sifatli asbobsoz uglerodli po'latlaT ishlatiladi. Mazlrur 
rusumlarda uglerod miqdori 0,7%; 0,8%; 1%; 1,296 bo'lib, «A» 

harfi po'latning yuqori sifatliligini bildiradi (S.l-jadval). 

5. I-jadva!. 

UgJerodli po'latlarning tibbiyot asboblari ucbun isblatilishi. 

Po'rat markasi Vazifasi ft is",tilsbi 

U7A 
PrujinaJangan asboblar, asosan, qisqich asboblar (pinsetlar, 
qisqichlar, kornsanglar, kengaytiruvchilar) 

Sanchuvchi asboblar va arcalar (troakarlar, arralar, frezalar) . 
USA Kesuvchi asboblar (is kana, osteotomlar, raspator, suyak 

qisqichlari, qaychiJar, tish asboblari) 

U10A Kesuvchi asboblar (qaychilar) 

UI2A 
Kesuvchii asboblar, asosan, (ig' i ingichka bo'lishi talab 
ctiladi ( ko'z pichoqJari) 

Zanglamaydigan po'latlar - uglerodli po'latlar korroziya 
(zanglash)ga moyiJ bo'lmaydi. Shu bois ulardan yasalgan tibbiy asboblar 
nike1 yoki Xfom qatIami bilan qopJanadi. Zanglamaydigan po'latlarni 
2 toifada tayyorlashadi: foblanadigan va toblanmaydigan. Toblanadigan 
po'latlar xromli 20X13, ZOX13, 40X13 rusumli bo'lib, bunda 0,2% 
po'latdagi uglerod miqdorini anglatadi; 13 foizda xrom miqdoridir. 
Ushbu rusumli asboblarning zanglamasligi uchun 2 ta shartni bajarish 
zarur: asbob toblangan va yaxshi sayqallangan bo'lishi lozim. 

Tibbiy asboblarni ishlab chiqarishda boshqa «1cgirJangan» po'latlar 
ham ishlatiladi: xromli 9x18 rusumli po'lat (9% - uglerod va 18% -
xrom) neyrojarrohIik va oftalmologiyada ishlatiladigan kesuvchi 
asboblarni yasash uchun ishlatiladi. 

Tibbiy ignalarning ayrim turlarini tayyor1ash uchun mutlaqo 
zanglamaydigan, yuqori mustahkamJik va chidamlilikka ega 36NXTJO 
msumli ( 36% nike], 11 ,5 - 13 - xrom, 3 % ga yaqin titan, 1% dan 
aluminiy va marganets)ga ega bo']gan qotishma ishlatiladi, qotishmada 
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temir yarmidan ozroq, shuning uchun u pretseziol1 qotishmalar 
toifasiga kiradi (rOCT 10994 -74). 

Cho'yanlar - 2 % dan ortiq uglerodga ega bo ' igan temir 
qotishmadir. Tibbiy asbob-uskulla uchun 2,6 - 2,9 % Ii uglerodga 
ega bo'lgan cho'yanlar ishlatiladi. Cho'yandan kursilar asoslari, 
krestovinalar, ustunlar asoslari va boshqa llarsalar yasaladi. Cho'yan 
mustahkamligi undagi kremniy miqdoriga bog'liq. Cho'yan bronzaga 
nisbatan 5 karra arzon, bu esa juda muhim. Narxi baland bo'lmagan, 
eng murakkab qismlarni quyish imkonini beradigan yaxshi quyma va 
bardoshlilik sifatlariga ega cho'yan tibbiy uskunalar tayyorlashda keng 
qo'Uaniladi. 

Rangli metallar. Tibbiy asbob-uskuna va jihozlami yasashda mis 
qotishmalari ajralib turadi. Aluminiy, magniy , nikel va xrom 
qotishmalari ham ayrim hollarda ishlatiladi. 

Mis yuksak e.giluychanlik sifatiga ega, oson qoliplanadi, cho'ziladi. 
payvandlanadi, yuqori issiqlik va elektr o'tkazuvchanligi , kam oksid­
lanish qobiliyatiga egadir. Natijada u elektr asbob-uskuna, termos­
tatlarda, suv va bug' taqsimoti armaturalarida ko'proq ishlatiladi. 
Organizm to'qimalariga bevosita bog'liq asboblar uchlln nikel qopjamali 
mis ishlatiladi, chunki lining zanglashi natijasida zaharli modda -
misning suvda oksidlanishi kllzatiladi. 99,9 % li M 1 rusumli mis yum­
shoq zondlar va qoshiqlar yasashda qo'Jlaniladi. 

Misning rux bilan aralashgan qotishmasi - latun keng ishlatiladi. 
Tibbiy asboblami yasashda latunning 2 ta rusumi qo'llaniladi: L62 va 
LS59-1. 

L62 rusumli latun 62 % ga yaqin misga ega (qolgan qismi - rux). 
SOYllq holatda egiluvchan bo'lib sterilizatorlar, bujlar, kat.eteriar, 
zondlar, momiq tutqichiami tayyorlashda qo 'Uaniladi. 

Latun LS59-] o'rtacha 59 % mis va 1 % qo'rg'oshinga ega 
(qolgani- rux) va shprislar armaturasi , ignalarning kanyullari va 
troakarlar yasashda ishlatiladi. 

Latundan tayyorlangan asboblarni zanglashdan saqJash uchun 
ulaming usti rux va mis qotishmasi (18-20 %) , nikel va kobalt (nikel/ 
kobalt 13,5 - 16,5 %), ya 'ni maxsus jezlarga mansub neyzilberg deb 
ataladigan qotishma bilan qoplanadi. Neyzilbergdan traxeotomik 
naychalar, kanyullar, ko'z qoshiqchalari, Voyachek zondlari tayyor­
lanadi. 

Tibbiyot apparatlarini ishlab chiqarishda aluminiy va Unillg qotish­
malari - duraluminiy va silumin keng qo'llaniladi, shuningdek, nodir 
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mctallar - kumush va platina ham ishlatiladi. Kumushdan oftalmo]ogik 
asbobJar, piatinadan ayrim ignalar tayyorianadi. 

Niobiy aralashtirilgan tantaldan tikuv apparatlar uchun halqalar 
ko'rinishidagi choklash ashyosi tayyorlanadi. Vitaliumdan suyaklar 
ichiga o'rnatiladigan mlxlar yasaladi. 

Titan va titan qotishmalari bolalar jarrohligida, ko'z asboblari va 
ko'zgular tayyorlashda ishlatiladi. 

5.3. Metall tibbiy asboblarni tayyorlash 
texnologiyasi 

Asbob tayyorlaydigan korxonalarga metall xomashyosi har xiI: sim, 
lenta, quyma, list, bolvanka va boshqa ko'rinishlarda yetkazib beriladi. 
Ulardan tibbiy asbobiar ish lash vaqtida iqtisodiy arzon usul tanlanadi. 
Metallarni qayta ish lash jarayonida ulaming shakli o'zgarmagan holida 
mcxanik, kimyoviy xossalari o'zgarishi mumkin. Shuning uchun 
mexanik, kimyoviy va texnologik xossalari o'zaro uzviy bog'liq holda 
o'rganiladi. 

Metallarga zaruriy shakl va o'1cham berish, asosan, 3 usulda 
bajariladi: 

- quyish; 

- bosim ostida turli shakl va o'Ichamga keltirish; 
- kesish bilan qayta ishlash va hokazolar (bog'lash, presslash, 

ekst mziyal ash. kiryaiash, presslab puflash va boshqalar). 
Deta\!arga zamriy mexanik xossa berish bosqichi, asosan usulda 

bajariladL 
Yumshatish - detallar maxsus pechlarda nOo-800T gacha 

qizdirilib, pechni o'zida sekin sovutiladi, bunda po'lat kimyoviy 
o'zgarmay, ichki tuzilishi o'zgaradi va mexanik xossasi yomonlashadi 
(Ylllmhaydi), shaklga sol ish, qayta ishlash osonlashadi. 

Toblash ~Woo-850ac haroratgacha qizdirilib avvalgidek tez sovuti­
ladi, bunda po'Iat qattiqlashadi, nndan tayyorlangan asbobJar o'tkir 
va keskir bo·ladi. Asboblar toblanganda ichki kuchlanish paydo bo'ladi, 
ayrim hollarda yoriqlar hosH bo'lishi mumkin, buning oldini olish 
uchun keyingi bosqichni bo'shatish lozim bo'ladi. 

Bo'shatish (otpusk) 650"C gacha haroratda pechlarda uzoq 
vaqtgacha (8-10 soat davomida) ushlab turiladi, bunday toblash 
natijasida hosil bo'lgan ichki kuchlanish yo'qoladi va detallar qattiqligi 
sayqa\langan holda uzoq xizmat qiladi. 
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5.4. Detallar sirtioi qayta ishlash 

Tibbiy texnika buyurnlarining sirti toza bo'lishi talah etiladi. Bu 
buyurnlarga chiroyli tashqi ko'rinish beIish uchungina kerak bo'lmay, 
foydalanishda yuqori sifatni ta'minlash uchun ham zarur. Sirti yaxshi 
ishlanmagan (pardozlunmagau) asboblar tezda zanglaydi, qayta-qayta 
sterillash bu jarayonni yanada tezlashtiradi. 

Detallar sirtini qayta ishlash 3 usulda olib boriladi: 
Mexanik usulda tokarlik va frezerlik stanoklarida korund va 

karborund doiralari, jilvir qog'ozlari va abraziv qatJami, matolar va 
boshqalar bilan silliqlalladi hamda sayqallanadi. 

Elektrkimyoviy usul- tibbiy buyumlarni ishlab chiqarish, ayniqsa, 
zanglamas po'latdan asboblar tayyorlashda yuqori unumdorligi va 
qo'l mchnatini kam ishlatilgani uchun keng qo'llaniladi. 

Bu usulda asboblar sirti xira (3}leKTpOW.IlJ1<p0BaHIDI) va yaltiroq 
(elektrsayqallash) bo'lishi mumkin. Har ikkalasi ham metallarni anod 
toki ostida erishiga asoslangan. 

Buyumlar maxsus tarkibga ega bo'igan elektrolitli vannalarga 
joylanib, musbat zaryadga ega bo'lgan doimiy tok manbayiga ulanadi. 
Suyum sirtidan doimiy tok undagi notekislikni eng yuqorisidan boshJab 
metallarni erita boshlaydi. Bu jarayon buyumlar sirti silliqlanguncha 
davom ettiriladi. 

Kimyoviy usu/da tibbiy texnika buyurnIari metall qatlamini kislota 
yoki ishqorlarda eritilishi tushuniladi. 

Bu usulda yuqori auiqlikka ega bo'lgan buyurnlar qayta ishlanadi. 
Detallarni bir-biriga ulab buyumlarni yig'ish kavsharlash, qalaylash 

va payvandlash bilan amalga oshiriladl. 
Kavsharlash yoki qalaylash - metalldan yasalgan detallar o'rtasini 

eritilgan (kavshar) metall bilan ulash. 
Kavshar yumshoq (oson eriydigan) va qattiq (qiyin eriydigan) 

turlarga bo'linadi. 
Birlashtirilishi yuqori pishiqlikni talab etadigan buyumlar qiyin 

criydigan kavshar (mis va rux aralashmasi erish harorati 500'C ga 
teng, ayrirn hollarda 10-99% kumush qo'shiladi) bilan ulanadi. Yaxshi 
ulash uchun detallami ulanadigan sirti yaxshilab tozalanadi, tez tobla­
nadi (ishqor yoki kislota bilan ishlanadi, bunda metall sirtidagi oksid 
qatlarni yo'qoladi), so'ngra flyus bilan qoplanadi. 

Po'lat, jez va oq tunukani kavsharlashda rux xloridi, cho'yan, 
rux; ruxlangan tunukani kavsharlashda xlorid kislotasi olinadi. 
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Yengil eriydigan kavshar har xiI og'irlik nisbatidagi qalay va 
qo'rg'oshin (erish harorati 220-250%) ayrim hollarda 6% gacha surma 
aralashmasi olinadi. Tarkibiga qo'shilgan surma pishiqlilml oshiradi. 

Bo'sh (yumshoq) kavsharlashda flyusga kanifol va stearin, qattiq­
ligida bura (tetraborat kislotasining natriyli tuzi) kukun yoki pasta 
holida ishlatiladi. Agar kavsharlangan joy galvanik qoplamaJar bilan 
qoplanishi kerak bo'lsa, odatda, qattiq kavshar ishlatiladi, chunk! 
galvanik qoplam bo'sh (yumshoq kavsharlar bilan yomon birikadi va 
tezda ajralib ketadi). 

Payvandlash - birlashtiriladigan joyi plastik erigan holatga keltiril­
gan metal! qismJari bilan yaxlitlanishi tushuniladi. 

Payvandlashning kontaktli va temir payvandli turlarida detallar 
uJanadigan qismi qizdirilishidan tashqari bir-biriga tekkizib siqiladi. 
Gaz va eJektr yordami bilan payvandlanganda detallar o'rtasiga metal! 
eritib quyiladi. 

Gaz va elektr bilan payvandlanganda payvandlangan joydagi ichkj 
kuchlanishni chiqarish uchun qO'shimcha termik ishlov beriladi, aks 
holda yoriq hosil bo'lishi mumkin. 

5.5. Zanglash va himoya qoplamalari 

Zanglash deganda, ashyoning tashqi muhit ta'sirida yemirilishiga 
aytiladi. Meta1.lar va uJardan tayyorlangan buyumlarning zanglashi 
kimyoviy va elektr kimyoviy bo'Jadi. Nometall (organik va sintetik) 
ashyoJaming zanglashi (korroziyasi) mikroorganizmlar ta'sirida vujudga 
keladi va mikrobiologik korroziya yoki biokorroziya deb ataladi. 

Mikrobi%gik korroziyaning asosiy amaliy boshlanishiga mog'orli 
zamburug'lar, ba'zida esa bakteriyalar ham sabab bo'ladi. Uglerod 
va azotli ashyoJar - mog'orlanish manbayidir, biroq shunday mog'orlar 
ham mavjudkl, fenollar va kauchuk mahsulotlami parchaJanishi na­
tijasida hosil bo'lgan qoldiqlar mog'orlar ko'payishiga asos bo'ladl. 
Mog'orlar la'sirida organik ashyoJar buziladi, ulardan tayyorlangan 
mahsulotlar esa metall ashyolarni ham kimyoviy korroziyaga olib kelishi 
mumkin. 

Bu esa elektr texnika buyumlari, masalan, paxta-qog'oz yoki ipak 
o'rama - to'qimachiJik simlari ucilUn xavtlidir. Mikrobiologik kOIToziya 
oqibatida izolatsiyaning elektr mustahkan ... ligi keskin pasayadi (uning 
dektr simlar qarshiligi kamayadi), to'xtashlar va qisqa tutashuvlar 

sodir bo'ladi. 
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Kimyoviy ko"oziya - turli kimyoviy moddalarning metallga ta'sirida 
uning sirtida kimyoviy qo'shilmalar, ya'ni korroziya ozuqalarining 
hosil bo'lishi natijasidir. 

Masalan, uglerodli po'latdan tayyorlangan buyumlami zang bosadi. 
bu zang esa temirning gidrooksididir; mis buyumlar va ularning 
qotishmalari mis oksidi va tuzlari bilan qoplanadi. Vaqt o' tib, barcha 
metaJl ashyolamj u yold bu darajada 7.ang bo adi. 

Tibbiy buyumlami korroziyadan saqlash zarurdti ushbu buyumlar 
ishlatilishidan avval termik yok! kimyoviy sterillash yoxud aseptikaga 
qarshi eritmalar bUan ishlov berishdan kelib chi qadi. Bundan tashqari, 
tibbiy buyumlar yiring, qon ko<rillishidagi tajovuzkor korroziya 
muhitlari va korroziya jarayonlarini jadallashtiradigan boshqa jarayonlar 
bilan tutashadi. Demak, buyumJardan foydalanish muddatini uzaytirish 
uchun ularni korroziyadan saqlash zarur. Shu maqsadda turli 
qoplamalar qo'llaniladi. Faqat nodi! metallar va ayrim zanglamas 
po'latlar qo'shimcha qoplamaga muhtoj emas. Metallni korroziyadan 
himoya qiladigan qoplama bir vaqtning o'zida manzarali deb ham 
hisoblanadi. 

Metalldan tayyorlangan tibbiy buyumlarni va ulaming qismlarini 
korroziyadan asrash uchun qoplamalarning 3 ta turi qo'Uaniladi: metaU, 
nometall anorganik va nometal bo'yoqli va lokli qoplamaiar. 

Metall qoplamalar: Uglerodli po'latlar va jezdan yasalgan tibbiy 
asboblami korroziyadan saqlash ucbun ular nikel va xrom yoki har 
ikkalasi bilan ham bir vaqtning o'zida qoplanadi. Qoplama yaltiroq 
yok! jilosiz bo'lishi mumkin. Keyingi yillarda jilosiz qora xromli 
qoplama kengroq qo'llanilmoqda. 

Nam muhitda foydalaniladigan asbob-uskuna qlsmlari qalay yoki 
rux bilan qoplanadi, jez qismJari bevosita qalay qatlami bilan 
qoplanadi, qolganlari esa oldindan nike1 qatlami (3 mm) va mLs (10 
mm) bilan qoplanadi. 

Dezinfeksion kameralarda foydalaniladigan formalin va boshqa 
aralashmalar ta'siriga beriladigan dezinfeksion jihozlarning qismlari 
42 mkm gacha rux qatlami bilan qoplanadi. 

Ayrirn asboblar (traxeotomik naychalar, ko'zoynaklaming gar­
dishlari va boshqalar) ni qoplash uchun nodir metal1ar - kumush va 
oltin qo·llaniladi. 

Bo'yoqli va loldi nometall qoplamalar. Tibbiy jihozlar, apparatura 
va asbob-uskunalami korroziyaga qarshi himoyalashda va manzarali 
ishIov berishda nometall qoplamalar - lok-bo'yoq va qobiq qoplamalar 
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keng ishlatiladi. Lok-bo'yoq qoplamalar - bo'yaladigan sirtga surilgan 
lok-bo'yoq ashyolarining bitta yoki bir neehta qatlamidir. Qobiqli 
qoplamalar sirasiga buyum sathiga yopishtiriladigan qobiq qoplamalar 

kiradi. Tibbiy apparatura va asbob-uskunalar sirtlarining asosiy qismi, 
garehi tibbiy apparatura asboblari qobiq bilan qoplash asta-sekin ishlab 
chiqarishga joriy etilayotgan bo'lsa-da, lok-bo'yoq qoplamalar 
yordamida himoya qilinadi. 

Qoplamalar ashyolari mahsulotdan foydalanish sharoitlari hisobga 
olingan holda tanlanadi. Davolash muassasalarida foydalaniladigan 
asboblarniug bareha qoplamalari vodorod oksidning 3 % li yoki yuvish 

vositalari qo 'shilgan xloraminning 1 % Ii eritmasi bilan sterillanadi. 
Ochiq havoda foydalaniladigan asbob-uskuna uchun suvga 

ehidamli qoplamalar qo'llaniladi. Atrof-muhirning bir neeha 10 daraja 
yuqori haroratda qiziydigan yoritgiehlarning tashqi sathi termoehidamli 

emallar bilan qoplanadi. Kursilarni ko'tarish mexanizmlarining suv 
tizimlarida qo'Uaniladigan mineral moylar solingan, aloqaga egali, 

kursilar va bo.hqa qismlarning taglarini oqlash uebun moyga ehldamli 
qoplamaJar isl1Iatiladi . Elektr apparatlarga qoplama sifatida elektr 
izolatsiya qoplamaJar qo'llaniladi. Emallash himoya qoplamalaridan 
biri hisoblanadi. 

Emallash. Emal - shishu ko'rinishidagi aralashma bo'lib, ayrim 
tabiiy ashyolar (qum, bo'r, loy, bura, natriy gidrokatbonat, potash va 

b.) ga bo'yoqlar qo'shish yo'li bilan olinadi. Po'lat va eho'yan buyumlar 

cmal bilan qoplanadi. Buyumning sathi emallashdan oldin tekislanadi, 
tozalanadi va yog'sizlantiriladi. Emallangan buyumlarni tayyorlash 
jarayoni ularning sirtiga emal qatlamini surish va keyin kuydirishdan 
iboratdir. Mazkur i h 2-3 marta takrorlanishi o'yoqlar tarkibiga bog liq 
hoida emallangan buyumlaming turlicha ranglarini hosil qilish mum.kin: 
oq rangdan qora jigarranggacha. Odatga ko'ra, tibbiy buyumlar uchun 
oeh rangli emallar tanlanadi. 

5.6. Nometall ashyolar va ulaming tibbiyotda 

ishlatilishi 

Nometall ashyolar sirasiga anorganik va organik ashyolarning katta 
assortimenti kiradi: shisha . sopol, plastmassa, rezina va yog'och 
ashyolar. Nometall ashyolar ko'pdan buyon, ayniqsa, metaUar ega 
bo'lmagan xususiyatlar talab qiHngall holiarda mustaqil qo'llanib 
kelinadi. 
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Shisha 

Shisha - nometaJJ ashyo bo'lib, tibbiy buyumlar yasashda juda 
ko'p ishlatiladi. 

Kimyoviy chidamliligi, sathining qattiqligi, tiniqligi, arLOnligi 
bo'yicba u boshqa ashyolar ora ida tengi yo'qdir. Shishadan 
laboratoriya idishlari, dori-darmonlarni qadoqla 11 , saqla h idishlari, 
ko'zoynak linzalari. shprislar, termometrlar va h.k. tayyorlanadi. Turfi 
oksidlarning gomogen qotishmasi - shishadir. 

Tibbiy buyumlar uchun shish ani - tibbiy, kimyoviy-laboratoriya, 
optik va maxsus turlarga bo' lish mumkln. 

Tibbiy sbisha. Tibbiy shishaning rusumlari ni va ularning fizik­
kimyoviy xossalarini belgilaydigan Davlar standarti mavjud. Unga 
termik chidamlilik va ishqorga bardoshJjlik kabi katta talabJar 
qo'yiJadi. Tibbiy shishalarni suv va ishqorlarga nisbatan chidamlUigini 
sinash usullari standart bilan belgilangan. 

Davlar standarti (2-ilova). 
KiJDyoviy-laboratoriya shishasi laboratoriya idishlarini tayyorlashda 

ishlatiladi. U tennik va kimyoviy chidamli bo' lishi kerak . IGmyoviy 
chidamWik - shi haning turli reagentlarga qarshi o'zini saqlashga, 
ya' ni suvga, ishqor va kislotaga chidashga qodirligidir. Davlar standarti 
shishani kimyoviy va termik chidamlilik bo'yicha 6 guruhga ajratadi: 
XS-I , XS-2, XS-3, - 1, 2, 3 toifali kimyoviy chidaml.i,.termik va 
kimyoviy bardoshli I va 2-toifali (TXC- I va 2), termik chidamli -
TCH. 

Shishaning barcha 3 (XC) toifa5i kamida 120T, TXC - 190°C, 
TCH 250°C dan kam bo'Jmagan termik chidamlilikka ega bo'lishi 
kerak. 

Optik shisba optik linza]ar va tibbiy asboblarning optik qismlarini 
tayyorlashda qo'llaniladi. «Kron) va «flint» tl!fidagl 7-navli shishalar 
ishlab chiqariladi. Bu esa istalgan ko'rsatkichli hishala rni tanlash 
imkonini beradl. 

Maxsus sbisba. Maxsus shishalar (S.2-jadval) sirasiga odamlarga 
yo'l qo'yiladigan belgilargacha ta 'sir etadigan, rentgen va gamma­
nurlanish quvvati va miqdorini kamaytiradigan va pasaytiradigan 
himoya niqoblarga mo']jallangan katta miqdordagi qo'rg'oshin oksidli 
maxsus himoya shishalar kiradi. 

Maxsus tcrmomctrik 360, 500 va 650 rusumli shishalardan 
tennometrlar tayyorlanadi (2-jadval). 
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5.2-jadval 

Tibbiy buyumlami tayyorlashda shisha rusumlarining 
isblatilisbi 

Shisba rusumi Tibbiy buyumlar 

XT Shprislar 

XT-l 
Shprislar, qon saqlash uchun butilkalar, transfuzion va 
infuzion preparatlar uclllln butilkalar, ampulalar 

HC-I Ampula, flakonlar, probirkalar, priborlar uchun qismlar 

HC-2, HC-2A 
Qon saqlash uchun butilkalar, transfuzion va infuzion 
preparatlar uchun butilkalar, aerozol ballonlar 

HC-3 AmpuJa, flakon, probirka, shprislar 

Afi-l Ampula, flakon, probirka, shtanglas idishlar 

MTO Flakon, banka, bemorlar parvarishi uchun shishabuyumlar 

CHC-] A mp uI a, probirkaJar 

OC,OC-l Flakon, bankalar 

Sopol ashyolar 

Farfor va fayans (ganch aralash loy) - kvars qum va dala shpati 
qo'shilgan Joydan tayyorlangan aralashmani yuqori haroratda kuydirish 
natijasida olinadigan sopol ashyolardir. Farfor - chinni o'z tarkibida 
45-50 % loy, 30-35 % kvarts va 18-22 % dala shpatiga ega bo'ladi. 
FaY~lIls tarkibida esa 5-10 % dala shpati ma\'juddir. Chinni va fayansga 
nisbatan 3-5 marta chidamlilik xossasiga ega. Chinni va fayans 
buyumlar kuydirilganidan keyin dolomit (16 %) qo'shilib o'sha 
komponentlardan tayyorlangan qiyom - sir bilan qoplanadi va yanada 
yuqori haroratda (1500· C gacha) kuydiriladL Davolash mua'isasalarida 
chinni va fayans buyumlar - bemor tagiga qo'yiladigan idishlar, 
ichirgichlar, havonchalar va shu kabilar ishlatiladi. 

PoIimer ashyolar 

Tibbiy mahsulotlami tayyorlashda asosini tabiiy ashyolar tashkil 
qiladigan polimer ashyoiar qatorida sun'iy, ya'ni sintetik polimer 
ashyolar ham keng qo'llaniladi. TabUy polimer ashyolardan ko'plab 
bog'lash vositalari tayyorlanadi: momiq, doka, va ulardan tayyorlangan 
mahsulotlar - alignin, shuningdek, choklash iplari (jarrohlik ipagi). 
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Polimerlar turli asboblar, tibbiy apparatura va asbob-uskunalar 
qismlarini tayyorlashda asos bo'Jib xizmat qiladi. 

Elastomerlar. Kaucbuk va rezina 

Kauchuklar endilikda «elastomerJar» deb ataladi. Keng haroratlar 
oralig'ida yuksak egiluvchanlik - qiyosan katta bo'imagan bosimlarda 
sezilarli qaytish deformatsiyalar (bir necha Yllzdan 1000 % chan va 
undan ortiq) ga cbidaydigan polimerlar - eIastomerlardir. Bunday 
egiluvchan ashyo tabiiy kauchuk bo'lib, bugungi kundagi elastomerlar 
ishlab chiqarishda, shujumladan, bezararligi bilan o'zining ahamiyatini 
yo'qotmagan. 

Kauchukli lateksda 34-37 %, 25-27 % oqsil, 1,65-3,4 % smola, 
1,5-4,92 % qand bor, suvda yarmidan ortiq eritilgan lateks (braziliya 
geveyasining sut sharbati) dan olinadi. Lateksdagi kauchuk - sharsimon 
diametri 0,15-3 mkm bo'lakchalar (o'rtacha hajmi 0,17-0,26 mkm) 
ko'rinishida bo'ladi. 

Lateks buyumlarni botirish yo'li bilan ishlab chiqarishda birlamchi 
ashyo sifatida muhim ahamiyatga ega (jarrohlik qo'lqoplari, 
so'rg'ichlar, barmoqg'iloflar). 

Hozirgi vaqtda sintelik kauchukning, shu jumladan, tabiiy kall­
chukdan kam farq qUadigan rangsiz izopren turl va bir necha xillari 
ishlab chiqarilmoqda. 

Tibbiy maqsaddagi buyumlar uchun siloksan (silikon) kauchuk 
istiqbolli hisobJanadi. Sintetik kauchuklarni tayyorlash uchun neft, 
tabiiy gaz, toshko'mir xomashyo bo'Jib xizmat qiladi. 

Elastomerlar. K..'lllchlik yoki «xom» kauchllk aralashmani egiluv­
chan rezina (foydaJanish uchun xossalari zarur ashyo)ga aylantirish 
vulqonlashtirish yo'li bilan amalga oshiriladi. Vulqonlashtirish metallar 
va qotishmalar termik ishlov berilishiga o'xshab, kauchuk tarkibini 
o'zgartiradi. Vulqonlashtirish paytida elastomer molekulalari 30'lchovli 
kenglik to'rga kimyoviy aloqalar bilan qo'shilishi (tiqilishi) bilan amaJga 
oshadi, natijada zarur egiluvchan va mustahkam xllsusiyatlar (pishiqlik, 
taranglik, qattiqlik, uzilishga qarshilik va shu k.) ga ega bo'lgan ashyo 
- material hosil bo'ladi. Asosiy vulqonlashtirish modd.'isi oltingugurt 
bo'Jib, shuningdek, tellur va selen ham qo'l1aniladi. Kauchukka 
qanchalik ko'p oltingugurt qo'shilsa, u shunchalik qattiq va egiluvchan 
elastomer hosil qiladi. Oltingugurt miqdori 35 % dan yuqori bo'lsa, 
qattiq ebonit oJinadi. 
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Shaklga solish qulay bo'lgan egiluvchan ashyo va rezina buyumlar 
ishlab chiqarisl1 uchun qayishqoqlangan kauchuk vulqonizator, 
to'ldiruvchilar, bo'yoqlar, eskirishga qarshi moddalar, yumshatgichlar 
bilan aralashtiriladi. Hosil qilingan rezina yoqimsiz hidli bo'lmasligi 
kerak. Tozalanadigan rezina buyumlar o'zlarining mexanik sifatlarini 
yo'qotmasligi lozim. 

Rczina buyumlarni tayyorJashda pre slash, bosim ostida quyish, 
ekstruziya, botirib olish usulJaridan foydalaniladi : doira tagliklar, 
kateter va zondlar isitgichlar, muz xaltalari va h.k. 

Plastik ashyolar. Muayyan sharoitlarda plastik holatga o'tadigan 
va ko'zda tutilgan shaklni kasb etadigan, organik va anorganik moddalar 
bilan aralashgan polimer ashyolarga plastik massalar deyiladi. 
Plastmassalar asosini tashkil etadigan ayrim polimer ashyolar tibbiy 
buyumlar ishlab chiqarishda a'mini bosolmaydigan xossalar (biologik 
muhitlarga nisbatan zararsizlik, mo'rtlik, tozalovchl va dezinfeksion 
reagentiar ta'siriga qarshilik ko'rsatishga qodirlik)ga ega bo'ladi. 

Termoplastik va termofaol smolalar plastmassani hosil qiladigan 
asosiy modda bo'lib xizmat qiladi. Takroriy qizdirilganda erish qobi­
liyatini saqlab qoladigan va s(}vutilganda qotadigan smolalar termop­
lastik smolalar deyUadi. Yuqori haroratda qotadigan va quyil­
maydigan, erimaydigan holatga o'tadigan smolalar fermo/aol smolalar 
deyiladi. 

Ba'zida pastmassa kerakli rangda bo lishi uchun smolaga bo'yoqlar 
yoki mineral pigmentiar aralashtiriladi. Bunday plastmassadan faqat 
batafsil toksikologik sinovlardan keyin tlbbiy buyumlar tayyorlanadi. 

5.7. Termoplastik asbyolar 

Hozirda tibbiy mahsulotlar ishlab chiqarish uchun qizitilganda 
yumshaydigan va sovutilganda qotadigan vin.ilxloridning polimer­
lashtirish mahsuloti - polivinilxlorid (PYX) keng qo'llanihnoqda. 
Mazkur mahsulot zararli emas ishqorlar, kislotalar va ko'pJab organik 
erituvchilar (spirt, benzin va moylar) ta'siriga chidamLi. PYX dan 
taglik va kompress kJeyonka tayyorlanadi. 

Tibbiyot amaliyotida shu ashyodan naychalar va naychaLi buyumlar 
(kateterlar, havo o'tkazgichlar, drenajlar) tayyorlanadi va keng qo'l­
laniladi. 

Tibbiyotda kaprolaktamni polimerlashtirish mahsuloti - kapron 
keng tarqalgan. Choklash ashyosi sifatida qo'llaniladigan kapron iplar 
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bilan bir qatorda undan bosim osiida eritish llsuli bilan tibbiyot 
apparaturasining turli qisrnlari tayyorJanadi. 

Polistirol - plastifikatorlar ishtirokida yoki ular ishtirokisiz stirolni 
polimerlashtirish mahsulotidir. Kislotalar va ishqorlar, suvga chidamli 
va qattiqligi bilan ajralib turadi; elektr izolatsiya ashyosi sifatida 
xizmat qiladi. Polistiroldan yasalgan qismJar bosim ostida qo'yiJadi: 
bularga elektr tibbiyot apparaturasi qismlari, idishlar va iste'mol idishlar 
(qutilar), bir marta foydalaniladigan buyumlar (shprislar) kiradi. 

Po/ipropilen - propilenni polimerlash mahsulotidir, qattiq tiniq 
polimer. Kimyoviy chidamliligi, mexanik xossalari va issiqqa 
bardoshliligi bilan polietilendan ustun turadi. Undan gaz apparatu­
rasining naylari va shlangJari (konnektorlar), sun'iy qon quyish 
apparatlarining qismlari, shuningdek, qadoqlash qobig'ini tayyorlashda 
foydaJanadi. 

Penoplast - oddiy xlorlangan poliefir. Qizitishga ancha chidamli, 
bug' bilan tozalashda 400 turkumga bardosh beradi, kimyoviy 
tozalovchi eritmalarga chidamli. Shpritslar, Petri chashkalari, kolbalar, 
tomizgichlar tayyorlashda qo'lIaniJadi. 

Polietilentrefta/at (Iavsan) - choklash ashyosi sifatida qo'llaniladi. 
Polikarbonat (diflon) - tiniq va mustahkam, suvga, kislota va 

ishqorlarga chidamli. Shprislar, silindrlar va boshqa buyumlarni ishlab 
chiqarishda qo'llaniladi. 

Termofaol plastmassalar 

Tibbiyot texnika~i buyumtarini tayyorlashda termofaol plastrnas­
salar orasida penoplastlar va aminoplastlar keng ishlatiladi. 

Penoplastlardan tayyorlangan buyumlar yuqori issiqIikka chidamli 
bo'lib, binoyidek izo/atsiya xususiyati bilan ajralib turadi, kislota va 
ishqor eritmalariga chidamli. Ulardan shtepsellar, rozetkalar, patroniar, 
tonometr va sfigmanometrlarning g'iloflari, apparatlarning boshqa 
qismlari tayyorlanadi. 

Aminoplastlardan apparatura va asboblar (elektrkard iograflarda 
rangli tugmaiar, elektr o'chirgichlar va shu k.) qismlari tayyorlanadi. 

Xulosalar: 
1. MustahkamJik, qattiqlik, egiJuvchanlik, yopishqoqlik kabi xossaJar 

tibbiy buyumtar uchun zarur bo'lgan ashyoJarning mexanik 

xossalarini tashkil etadi. 
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2. Mustahkamlik -- ashyoning tashqi ta'sir kuchlariga yemirilmasdan 
qarshilik ko'rsatishga qodirligidir. 

3. Qattiqlik - II yoki btl ashyoning unga bo'ladigan bosimga qarshilik 
kO'rsatishga qodirligidir. 

4. Egiluvchanlik '- ashyonil1g o'z shaklini kuchlar ta ' sirida 
o'zgartirishidir. 

5. Charchashlik deb - metallarning ko'p marta takrorlanadigan 
og' irlildar ta'sirida yemirilishiga aytiladi. 

6. Metallar va qotishmalar tarkibiy tuzilistd va xossalari to'g'risidagi 
fan - metallshunoslik deyiladi. 

7. Ug!erod bilan temir qotishmalarga ega qora metallar po ']atlar va 
cho 'yanlarga bo'linadi. 

8. Qotishmada 2% gacha uglerod bo']sa, bUllday qotishma po'lat, agarda 
uglerod 2% dan ko'proq bo'lsa, bunday qotishma cho'yan deyiladi. 

9. Ashyoning tashqi muhit ta 'sirida yemirilishi «zangjash» deyiladi. 
10. Mctalldan tayyorlangan tibbiy buyumlar va ularning qismlarini 

zanglashdan asrash uchun qoplamalar qo'llaniladi: metall, nometall, 
anorganik va nometal! bo'yoqJi, loldi qoplamalar. 

] l. Nometall ashyolarga shisha, sopo], polimer ashyolar, elastomcrlar, 
kauchuk va rezina kiradi. 

12. Pojistirol , polipropilen, penoplast va boshqalar tennoplastik ashyolar 
jumlasiga kiradi. 

Nazorat sUllol/ar; va topshi,iqlar: 

1. Ashyolarning mexanik xossalarini sanab bering. 

2. Mustahkamlik , qattiqlik, egilllvchanlik, yopishqoqlik, charchashlik 

kabi terminlami izohlang. 

3. Nima uchun cilo ~van fihbiyotda kam ishlali/ad;? 

4. Po'lat tarkibidagi uglerod miqdori unga qanday fa 'sir ko :w/adi? 

5. Metallor zanglashdan qanday himoya qilinadi? 

6. Tibbiyol tovar/arini ta}yor/ashda kauchuk va rezinaning 0 'm; qanday? 

7. Pla.l'tik ashyo/ardan qanday tibbiyot tovar/ari tayyor/anadi? Misol 

k eliiring. 

8. Termoplastik materialiardan qanday buyumlar tayyorlanadi? Misol 

keltiriilg. 

9. Po 'latning asboblar ta-yyorlalladigan rusumlariga miso! keltiring va 

izohlab bering. 

10. Shishadan !ayyvrlllnadigall buyumlargll misollar kef tiring va 

ishlatilishiga /7.oh hering. 

11. Dav/at Reyestridan foydalanib, tibbiyotda ishlatiladigan rezina 

buyumlarning ro 'yxalini fuzing. 



6-bQb. TIBBIYOT TOV ARLARINI QADOQLASH VA 
MARKIROVKALASH 

BII bobda siz qllyidagi savolla,ga javob topasiz: 
1. Qadoq/ash orqali qanday vazifani bajaramiz? 
2. Qadoqlar qanday tasniflanadi? 
3. Isle 'mol qadog'i boshqa qadoq turidan qanday farq qiladi? 
4. Birlamchi qadoqning vazifasj nimadan iborat? 
5. Tkkilamchi qadoqga qanday lalab/ar qo 'yiladi? 

6. Guruhiy qadoq vazifasi nimada? 
7. Tara qanday tasniflanadi? 
8. Yorliq nima? 
9. Yaroqlilik muddati qanday be/gi/anadi? 

Tayancb iboralar: 
Qadoq, birlamchi, ikkilamchi, transport, guruhiy, qadoqlash jarayoni, 

iste'mol idishi, qadoqlash ashyolari, tara, yorliq, markirovka, tov3r 

belgisi, milliy belgilar, logotip, yaroq1ilik muddati, partiya, seriya. 

6.1. Qadoqlar tasnifi va u1arga qo'yiladigao talabJar 

Mahsulotni tashqi muhit ta'siridan saqlovchi, yo'qolish va 
buzilishdan saqlaydigan hamda tashish, saqlash, sotish jarayonini 
osonlashtiJUvchi choralar kompleksini o'rash-joyJash (qadoqlash) deb 
ataladi. 

Qadoq - tibbiy buzi1ishlar va yo'qolishlardan, atrof-muhitni esa 
itloslanishdan himoya qiladigan vosita yoki vositaJar majmuidir. 
Qadoqning asosiy vazifasi qadoqJangan tibbiy tovarlarni noqulay 
tashqi sharoitlardan himoya qilish, shuningdek, tovarlarning miqdorini 
kamayishi hamda atrof-muhitni ifloslanishini oldini olishdir. Tdishlar, 
qadoqlash yoki bog'lash ashyolari qadoqlash qismlari hisoblanadi. 

Qadoqlash jarayoni - tovarni tashish, saqIash, sotish va iste'mol 
qilishga tayyorlashdir. 

Qadoqlangan tibbiyot tovarlarini quyidagicha beJgilar bO'yicha 
tasniflash mumkin: 

- ishlatilishi bo'yicba; 
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- miqdori bo'yicha; 
- bajaradigan vazifasi bo'yicha, 
Bajaradigan vazifasiga ko'ra qadoq iste'mol, transport (tashish), 

ishlab chiqarish va konservatsiya qadog'iga bo'Hnadi (6.t-chizma). 

Transport qadog'i • 

6.1-chizma. QadoqDing bajaciladigan funksiyasi bo'yicha tasnifi. 

Iste 'mol qadog'i tovar bllan birgalikda iste'molchiga kelib tushadi, 
u tovaming bir qismi bo'lib, uning umumiy narxjgakjradi. Bunday 
qadoq turi mustaqil tashishga mo'tjallangan bo'Ub, uning og'irligi, 
o'lchamlari cheklangan bo'ladi (6.1-ra<;m.) 

Transport (tashish) qadog 'i - tovarni iste'mol qadog' idagi yoki 
qadoqlanmagan tovarni tashishga mo'ljallangan bo'Jib, alohida musta­
qil tashish vositasi sifatida ishlatiladi. 

Ishlab chiqarish qadog'i - ishlab chiqarishjarayonini tashkil qilishda 
uning texno)ogik qismi sifatida ishlatiladi, tovarning chak.'ma savdosi 
uchun mo'ljallanmagan. Konservatsiya qadog'i xomashyo, buyumlar, 

6. /-rasm. Iste'mol qadog'i. 
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texnik vositalar, xavtli chiqindilarning uzoq muddat saqlanishiga 
mo'ljallangan. 

Qadoqlar tarkibi bo'yicha ikki turga bo'linadi: idish (tara) va 
yordamchi qadoqlash vositalari. 

Idish (tara) qadoquing muhim, ba'zi hollarda, yagona qismi bo'lib, 
tovarni joylashtirishga mo'ljallangan. 

Yordamchi qadoqlash vositalari qadoqlarning qismi sifatida 
iste'mol va tashish qadog'ida ishlatiladi. Ularga tiqin Yositalari, 
yorliqlar, qoplamalar, birlashtiruvchi qismlar kiradi. 

Ishlatilisbi bo'yicha qadoqlar birlamchi (6.2-rasm) ikkilamchi va 
uchlamchi turlarga bo'linadi. 

6.2-rasm. Birlamchi qadoq turi (blister). 

Birlamcbi (individual) qadoq - tovarning uzoq muddat davomida 
saqlanishiga mo'ljallangan bo'lib, tovarga hech qanday salbiy ta'sir 
ko'rsatmaydi yoki u bilan reaksiyaga kirishmaydi. Birlamchi qadoqni 
tanlash tovar asosan o'rash materiallarini xossasiga asosan bog'Jiq 
bo'lib, bir tomondall, iste'molchi talablarini to'liq qondirishi, ikkinchi 
tomondan esa, korxonalarga qimmatga tushmasligi lozim. 

Ularga flakonlar, shisha idishlar, kapsulalar, shpris-tubiklar, ampu­
lalar, qon uchun polimer idishlar, aerozol ballonlar va boshqalar kiradi. 

Doli vositalar bilan aloqada bo'lgan biriamchi (individual) qadoqga 
alohida talablar qo'yiladi: 

- bug' va havo o'tkazmasligi; 
- dori preparatga nisbatan kimyoviy indifferentligi; 
- mustahkamligi; 
- harorat ta'siriga turg'unligi; 
- yorug'lik nurini o'tkazmasligi; 
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- mikroorganizmJarga turg'unligi. 
Bu talablardan ta.shqari qadoqlarning iste'mol xususiyatlariga ham 

quyidagicha e'tibor beriladi: 
- qadoqni tashishga qulayligi; 
- tovar ishlatilishi va saqlanishi haqida axborot mavjudligi; 
- bejirim tashqi ko'rinishi; 
- qadoqni qulay ishlatilishini ta'minlanishi; 
- arzonligi; 
- ishlatilgan qadoqni oson yo'qotilishi yoki ishlatilgan qadoqni 

qayta ishlatish imkoniyati. 
Birlamchi qadoq - amaldagi modda qadoq ashyosi (kukunlar uchun 

kapsulalar, ampulalar va h.k) bilan bevosita aloqada bo'ladigan yakka 
tartibdagi qadoqdir. Birlamchi qadoq dori vositaga nisbatan indifferent, 
ya'ni dori moddaga zararli ta'sir o'tkazmaydigan yoki u bilan reaksiyaga 
kirishmaydigan bo'lishi lozim. 

Ikkilamchi qadoq - birlamchi qadoqni tashqi omillardan hirnoya 
qilishga mo'ljallangan vositadir. ·lkkilamchi qadoq bir nechta birJamchi 
qadoqlarni o'z ichiga olib, ularning saqlanishini ta'minlaydi. 

Ikkilarnchi qadoqning asosiy vazifalariga quyidagiJar kiradi: 
- tashqi muhit ta'siridan birlarnchi qadoqni saqJash; 
- rnahsulotning oddiy, qulay hisobini va nazoratini olib borish 

imkoniyati; 
- tovar haqida axborot bilan iste'rnolchilar talabini qondirish. 
Goruhiy qadoq - birlarnchi va ikkilamchi qadoqlarni hirnoya 

qilishga mo'ljallangan, mahsulot qadoqlanayotganda mashinalar yoki 
apparatlarda shaklga solinadi. 

Uchlamchi yoki transport qadog'i mahsulotni taqsimlanish va sotuv 
joyigacha yetkazib berishga rno'ljallangan bo'lib, odatda, iste'rnolchiga 
ular yetib bormaydi. 

Tashish (transport) qadog'i - tovarJarni tashL"hda ishlatiladi. U 
transport idishlari, qadoqlash, bog'lash ashyolari, shllningdek, tovarlaming 
transport vositalarida siJjishining oldini olish llchun turli moslamalardan 
iboratdir. Qllyidagilartashish qadoqlariga kiradi: yuk sistemaJarl, bochkalar, 
savatlar, qutilar, to'qilgan va poJirner qoplar, xaltalar. 

Iste'mol idishlari - turlicha h1:ijmli qutilar, savatlar, tubalar, qoplar, 
karton va polimer ashyolardan tayyorlangan o'ramlar, shisha va rnetal1 
idishlar va boshqalardir (6.3-rasm). 

Qog'oz, karton, polirner ashyolardan tayyorlangan iste'mol idishlar 
va dorilarni qadoqJash uchun tiqin vositalar oldindan yuviJgan, 
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quritilgan, tozalangan, hidsiz bo'lishi kerak. Faqat rezina va 
polietilendan tayyorlangan buyumlardagina biroz hid bo'lishi mumkin. 

QadoqIasb asbyolari - tayyor dori vositalarni qadoqlashda yog'och, 
qog'oz, pergament, karton, polimeriar ashyolar sifatida i hlatiladi va 
idishlarni ishlab chiqarishga xizmat qiladi. Idishlar va qadoqlarni 
tayyorlashda ishlatiladigan ashyolar dori vositalar bilan o'zaro bir­
biriga ta'sir qilmaydigan , ulaming xususiyatlari 0 zgarishiga olih 
kelmaydigan bo'lishi lozim. 

Qadoqlarga qo'yiladigan talablar 

Qadoqlarga qo'yiladigan talablar 6.2-chizmada aks etti rilga 11. 

Qadoqni xavfsizligi deganda iste'mo1chiga nlsbatan zarar keltinnas­
ligi va unda mexanik va kimyoviy ifloslanishlar bo' lmasligi nazarda 
tutilgan. 

Ekologik tozaligi - bu ekologik toza ashyodan tayyorlangan Vd 

yo'qotilish davrida atrof-muhitga ziyon keltirmasligidir. 
Ishonchlilik - tovaming uzoq muddat ichida saqlanishiga qodirligi. 
Estetik xususiyati - zamonaviy dizaynni qo'Uash natijasida iste'mol­

chi talabiga aso an tayyorlanishi. 
Bir-biriga to'g'ri kelishi -- qadoq unga qadoqlangan tovarning 

iste'mol xossalarini o'zgartirmasligi. 
Bir-birining o'rniga ishlatilishi - bir qadoq o'miga boshqa turini 

ishlatish imkoni mavjudligidir. 

Qadoqlarga qo'yiladigan 
talablar 

Xavfsiz 

Ekologik toza 

Estetik xususiyati 

Bir-biriga to'g'ri kelishi 

._:"R1::.'-~- .~. w· 

Bir-birining o'rniga 
ishlatilishl 

"'" ~;.. ... - -

Iqtisodiy samarasi 

6.2-chizma. Qadoqlarga qo'yiladigan taJablar. 
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6.3-rasm. Iste'mol idishlari. 

Iqtisodiy samarasi - qadoq nand foydalanish samarasi va yo'qotilish 
narxi bilan ifodalanadi. 

6.2. Tara(idish) va qadoqlash vositalarining tasnifi 

Tara - tovaming ma'ium sonini joylashtirishga mo'ljallangan 
idishdir. Tara qadoqning qismi hisoblanib, tovami saqlashga, tashishga 
mo'ljallangan.Tara ishlatiJishi bo'yicha transport va iste'mol turlariga 
bo'linadi. Transport tara turiga konteynerlar, qutilar (yog'och), qog'oz 
qopiar, savatIar, bochka va boshqalar kiradi. Tste'mol tara turiga 
karton qutilar, flakonlar va boshqalar kiradi. Turli belgilar bo'yicha 
tara quyidagicha tasniflanadi. 

Taraning tasnifi 

Iste'mol taraning narxi mahsuJot narxiga kirib, iste'molehi 
tomonidan to'lanadi. Iste'mol taraning ueh xiii mavjud: birlamchi, 
ikkilamehi va guruhli. Tara tayyorlanadigan ashyosiga mu '"ofiq 
yog'ochli, matoli , metalli, shishali, karton, plastmassali, kom­
binirlangan turlarga bo'linadi. Qattiqlik bo'yicha tara qattiq (o'z 
shaklini o'zgartirmaydi) va yumshoq (iehidan tovar olingach o'z shaklini 
o'zgartiradi) taraga bo'\inadi. 

T.uzilishi bo'yicha teriladigan va tenlmaydigan, yig'iladigan va 
yig'ilmaydigan taralarga bo'linadi. 

Qadoqlash jarayonida qadoqla5h vositalari tara va qadoqni o'rash 
uehull xizmat qiladi.Tiqin vositalari buyum yoki don vositali tarani 
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tiqinlashda xizmat qiladi (qopqoqlar, tiqinlar, qistirmalar). Ular, 
asosan, yog'och, metall, polimer, plastmassadan tayyorlanadi. Turlari: 
tortib, buralib yopiladigan. 

6.3-chizma. Taraning tasnifi. 

Tiqin asbyolari 

Tiqin ashyolari shishadan, metalldan, plastmassadan yasaJgan 
idishlami, shtanglazJar, butillar, probirka va boshqalami zich (germetik) 
yopishga ishlatiladi. Asosan 6 turi mavjud: 

- burab yopiladigan qopqoq; 
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- kiydiriladigan qopqoq; 
- qalpoqcha; 
- rezba bo'yicha ayiantiriladigan; 
- po'kak va qistirmalar. 
Tiqin materiallari plastmassadan, metalldan, rezina, shisha, dub 

po'stlog'idan (po'kak) tayyorlanadi. Metalldan tayyorJangan tiqin 
ashyoJarini zichlash uchun polimer qistirmalar ishlatiladL MetalJ qop­
qoqlarni ikki tomoni maxsus 10k yoki BF-2 yelimi biJan qoplangan 
bo'ladi. Plastmassa polietilenlar aralashmasi, kam zichlikdagi polieti­
lenni poliizobutilen, polipropilen, polistirol zarbabardosh, akrilonitril­
butidiyenstirol1in p\astik, poli-4 metil pcntan-l, polikarbonat arninoplast, 
karton, polietilen bilan ikki tomonlama qoplangani ishlatiladi. 

Metal/dan tayyorlallgan tiqin ashyolari sifatida aluminiy qotishmasi 
ishlatiladi . Dori vositalar bilan bevosita muIoqotda bo'lgani uchun 
taqat bo'yalgan yoki loklangan aluminiy folgasi ishlatiladi. 

Dub po'stIog'j k011ik shaklli po'kaklar holiqa ishlatiladi, butun 
kleylangan va kompozitsion (biT qancha mayda bo'laklarni presslab) 
tayyorlanadi. Yaxlit po'kaklar sifatiga qarab silliq, yarim silliq, o'rtacha 
va g'ovak turlarga bo'linadi. Bunda «chechevichka»lar soni, botiqligi 
(oson yemiriladigan qabariq massadan iborat) soni mczon bo'ladi. 
Dori vositalarni tiqinlashda silliq, yarim silliq, o'rtacha po'kaklar 
polietilen qobiqli, selofan, yupqa aluminiy folgasi, pcrgament va 
podpergament qistirmasi bilan ishlatiladi. 

lips yopi/adigan shisha tiqinlar - shishadan tayyorlanadi. Idish 
bo'g'ziga tegib luradigan tiqin yuzasi jilosiziangan bo'ladi. Idish 
bo'g'zida tiqin vositasi mahkam, zich turishi lozim. 

Smolka/ar - tiqinlangan dod idishlarini zich yopish uchun 
ishlatiladi. 

Qadoq materiallari har xii tihbiyot tovarlarining har biriga alohida 
me 'yoriy-tcxnik hujjati asosida tanlanadi. 

6.3. Tovarlarni rusumlash 

Ishlab chiqarilayotgan har hie tovar bevosita muayyan bezakka 
ega bo' ladi: yopishtirilgan yoki bevosita qadoqqa bitilgan yorliqlar. 
Dori, dori yositalar qo'llanishi bo'yicha yo'riqnomalar va varaqalar, 
yorliqlar, banderollar grafik bezagi me 'yoriy hujjatiar talablariga javob 
berishi lozim. Tarmoq standarrlarida bezak tayyor!angan ashyoga 
talablar belgiJangan, qadoqning geometlik shaklda va unii1g hajmlarida 
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qadoqning har bir turiga nisbatan zarur ma'lumotlar, shuningdek, 
qabul qilish qoidalari, tashish usullari, saq)ash shartlari va h.k. 
ko'rsatiladi. 

«Dori vositalarnl markalash, idishga joylash-o' rash va ularning 
tashqi bezagiga doir qoidalar O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash 
vazirhgi tomonidan t.asdiqlanadi» (Don vositalari va iarmatsevtika 
faoliyath> to'g'risidagi O'zbekiston Respublikasi Qonuni. 9- modda, 
1997 -yil 25-aprel)(1-ilova). 

Markirovkaning tuzilishi 

Markirovka matn, rasm va shartli belgilardan tuzilgan bo'lib, ular 
yordamida tovar haqida ma'lumot (axborot)ni olishga xizmat qiladi 

Markirovkadagi matn (mazmuni) - markirovkaning eng tarqalgan 
qismi bo'lib, so'zIar, hartlar, raqamJardrul va ulaming yig'indisidan 
iOOmt. Markirovkaning a~osiy funksiyasj mazmunida (matnda) yoritiJadi. 
Farmatsevtik, parafarmatsevtik va tibbiyot tovarJari qadoqlarining 
yuzasida joyla hgan matni (mazmuni) 50% dan - J 00% gacha joyni 
egallashi mumkin . Axborotning mazmuni bir necbta tillarda taqdim 
etiladi (o'zbek, rus va xorijiy). Axborot asosida tovarning nomi (dori, 
tibbiy buyum, texnika va hokazolar) , qabul qilish yo'llari va me'yorlari, 
ishlatilishi, qabul qilisb, ogohiantiruvchi yozuvlar, farmakologik ta' sirl 
va boshqalar ko'rsatiladi. 

Dori vositalarning qadoq yuzasida rasmlar hal' doim bo'lmasligi 
mumkin. Ko'proq parafannatsevtik tovarlarning qadoqlari yuzasida 
rasmlar uchraydi. 

Qadoq ustidagi rasmlar emotsional funksiyani bajarisbi, ba'zan 
identifikatsion vazifani ham bajarishi mumkin (masalan, tovami qanday 
ishlatish haqidagi ma'lumot rasm tarzida ko'rsatib beriladi). 

Markirovkadagi umumiy axborot icbida rasm 0-50% gacha joyni 
egallaydi. Rasmdagi ma'lumotga ko'ra ularni shartli ravishda quyidagi 
guruhlarga bo'lish mumkin: 

a) mahsulot kelib chiqishi yoki mahsulot mualliflari haqida 
ma'lumot saqlaydigan (xomashyo, ishlab chiqarish joyi). Masalan, 
qadoqdagi o'simlik rasml, muallif rasmi; 

b) ishlatishjoyini tasvirlovchi rasm (a'zolar rasnti: ko'z, oshqozon 
va h.k.); 

d) ishlatishni chegaralab oladigan (bolalar uchun, yoshi, jinsi 
bO'yicha-ayollar uchun); 
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e) mahsulot qabul qilinishini tasvirlovchi rasm; 
f) aniq tasavvuri bo'lmagan, qadoqning umumiy dizaynini 

yaratishda ishtirok etuvchi fon, masalan: atom yoki molekulalar rasmlari 
va boshqalar. 

Qadoqlardagj rasmlar rangi bo'yicha farqlanadi: oq-qora yoki rangli. 
Yaratilayotgan qadoqning dizaynida rasmJar katta aharniyatga ega, 

chunki iste'mo1chi aynan shu rasmdan qadoqni oldin va keyinchalik 
eslab tanib oladi. 

Tovar belgisi - tovarning boshqa mahsulot ichidagi ajratib 
beruvchi, alohida uni ishlab chiqaruvchiga tegishliligini hamda foyda 
olish, sifatsiz tovami yetkazib berganligi uchlln javobgarlikni o'z 
zimmasiga olishini bildiruvchi belgidir. Tovar belgisi ishlab chiqarish 
mulki sifatida birinchi marotaba 1883-yilda ishlab chiqarish mulkini 
muhofaza qilish haqidagi xalqaro Parij konvensiyasida c'tirof etilgan. 

Qadoq yuzasidagi tovar belgisi iste'mo1chi va ishlab chiqaruvchi 
tomonidan tanilganidan so'ng tovarning sifatiga ishlab chiqaruvchi 
tomonidan kafolat beruvchi belgi sifatida ko'riladi (ayniqsa, ishlab 
chiqaruvchining bozordagi salohiyati oshganlari uchun). 

Tovar belgisi - kompaniyaga tegishli lImumiy mahsulotga yoki 
biT yoki bir nechta kompaniyalar mahsulotiga qo'yiladi. 

Tovar belgilarining tasnifi 

Tovar belgilarining tasnifi turli belgilari asosida o'tkaziladi: 
- ma'lumot saqlovchi obyektlar bo'yicha; 
- taqdirn etilgan ma'lumotning shakli bo'yicha; 
- mulkchilik turi bo'yicha. 
Tovar belgilari: 
- tovar llaqidagi ma'lumotr obyektlari; 
- firma belgisi (oddiy va yuqori nufuzli); 
- assortimentli belgilar (turi va markali) taqsimlanadi. 
Ma'lumot taqdim etiladigan shakli bo'yicha: 
- so'zli; 
- harfli; 
- raqamli; 
- hajmli; 
- tovushli; 
- nurli; 
- mujassamlangan (kombittirlangan). 
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Mulkchilik turi bo'yicha: 
- xususiy; 
- jamoa. 
Firma tovar belgisi - tovar ishlab chiqaruvchilarning bir-biridan 

farqlovchi, ajratib turuvchi belgilardir. 
O'zbekiston bozorida tibbiyot buyumlari soni katta bo'Jib, har 

bir ishlab chiqaruvchi tovaming belgilari ko'rsatilgan qadoqlarda 
chiqaradi. 

Firma tovar belgisi quyidagi elementlardan tuziJishi mumkin: 
a) so'zIar, harfiar, so'zJar va harflar guruhidan iborat bo'lgan nom; 
b) be1giJar, rasmJar, farqlovchi ranglar yoki shartH beJgilardan 

tashkil topgan firma belgisi; 
d) himoya belgisi. 
Ushbu maqsadda umumiy qabul qilingan belgilar ishlatiladi: 

R yoki C 

R - tovar belgisining yuridik tomondan himoyasini kafolatlovchi 
xalqaro reyestrdagi qayd etish belgisi; 

C - firrnaning mulkchilik huquqini tasdiqlovchi tovar belgisi. 
«C~ - capynight - qisqartirilgan ingilizcha so'zning bosh harfidir. 

- «muallif huquqi» - deb tarjima qilinadi. 
Yuqorida ko'rsatilgan tovar belgisining elementlari tovar belgisi 

sifatida mujassamlashtiriJishi (kombinirlashtirilishi) mumkin. 
Firma tovar belgilari oddiy va nufuzlilarga bo'linadi. 
Oddiy firma belgilari ulaming egalari tomonidan yoki maxsus 

mutaxassislar tomonidan tayyorlanib, o'rnatiJgan tartibda chiqarilishi 
mumkin. Tovar beJgisining egasi firma beJgisini qayd etmasligi ham 
mumkin, ammo bunda u ushbu belgiga mualliflik huquqiga ega bo'imaydi. 

NuJuzli bel gHar --- davlat yoki jamoa tashkilotlariga davJat oldida 
bajargan ishlari uchun berjladi (masalan, tovarni eksport qilishdagi 
muvaffaqiyatlari uchun). 

Nufuzli belgilar sifatida firmalar tomonidan xalqaro, hududiy, 
milLiy ko'rgazmalarda olingan sovrinlar, medallar tasviri olinadi. 

Nufuzli belgiJar beriHb patent idoralarida qayd etilmaydi. Masalan: 
mineral suvlar belgilari: Shaffof, Nafiusi, Gidrolayf. 

Assortimentli (nomli) tovar belgilari - tovarlami indentifikatsiyasi 
uchun mo'ljallangan bo'lib turli va markali belgilarga bo'linadi. 

Turli tovar belgilari---- tovarlarnillg turlari bo'yicha identifi­
katsiyasini belgilamaydi. Turi bo'yicha tovar beJgisi sifatida tovarning 
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nomi, so'zli axborot, uning tasviri yoki aniq mahsulot turining harfli 
belgisi xizmat qiladi. 

Markali lovar be/gisi (savdo markasi) - raqobatdosh kompaniyalar 
tovarlarini ajratish va identifIkatsiyasi uchun xizmat qiladi. Markall 
savdo belgisi quyidagi elementlardan lashkil topgan: 

a) markaning nomi - markaning so'z bilan ifodalanadigan bir 
qismi ( o'zlar, harfiar, raqamlardan tashkil topgan). 

b) markaning emblemasi (belgisi) - markaning yana bir qL')mi 
bo' lib, L1ni tan ish uchun ishiatiladi, so'z biJan ifodalanmaydi (belgi, 

tasvir, ajratuvchi rang va boshqalar). 
Markaning nomi hamda marka belgisi birlamchida «logotip»ni 

tashkil qiladi: 
Logotip - aniq fmna mahsulotini bildiradi. 
TM - sotuvchining markasi nomi va marka belgisiga bo'lgan 

huquqini himoya qiladi. Ba'zan himoya belgisi sifatida (,R» belgisi 

ham ishlatiladi. 

Nizoral TM - markali tovaJ belgisi, markaning nomi va himoya 
belgisi «TM» dan iborat. 

TH3HM R -- qayd etilgan savdo markasi, bunda markaning norni 
va preparatm ng savdo nomi biT xi1 bo'lib, AQSH firmasi tomonidan 
ishlab chiqarilgan. 

R - hi moya belgisi. 

ish/ab chiqarilganjoylaming belgilari - tovarning ishlab chiqarilgan 
joyi haqida ma'lumot beradi - davlatning nomi, joyi yoki bosbqa 
geografik obyekt nomi tovarni nomlanishi uchun ishlatilishi mumkin. 

Bunday belgilar xalqaro va milliy belgilarga bo'linadl: tashqi savdo 
faoliyat ichlda xalqaro belgilar ishlatiladi: bular bitta yoki bir nechta 
harflar va raqamli koddan Iborat bo'ladi. 

Milliy belgilar - davlat nomi ko'rsatiladi: 

Made in Russia - Rossiyada ishlab chiqarilgan. 
Made in U.S.A. - AQSHda ishlab chiqarilgan. 
Product of U.SA - AQSH mahsuloti. 
Ishlab chiqarilgan mahsulotlarni markirovkalash (rusumlash) yozuvlari. 
Bularga seriya, IOl, ishlab chiqarish sanasi kiradi. 
Seriya - (inglizcha «Batch») - korxonada bir aniq vaqt ichida, 

to'xtovsiz, sharoitlari o'zgarmagan holda mahsulotni ishlab chiqarilgan 
aniq miqdori. 

Ba'zan «Seriya» so'zi yozilmasligi mumkin. Seriya 10 raqam bilan 
belgilanadi, lekin 5--7 tali raqamlar ko'proq uchraydi. 
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Partiya - (inglizcha Lot) - turli scriyalardan iborat sotuvga 
chiqarilgan (yoId sotuvchiga jo'natiJgan) mahsulot sonidir. 

Seriya raqamlariga ishlab chiqarish sanasl ham kirishi mumkin. 
Masalan: 

Seriya NQ 601198 (oxirgi 4 raqam ishlab chiqarilgan oyni va yilni 
bildiradi). 

Seriya M 064JOO - ishlab chiqarish sanasi kirmagan. 
Seriya NQ 9710239 - birinchi 4 raqam yil va oyni bildiradi. 

Import qadoqlar yuzasida «Lot» yoki «Partiya raqami» ko'rsatiladi. 
Masalan: LoT # 0471, loT 674ND. LoT Nil 67. 

Dorixonada tayyorlanadigan dori vositalarning markirovkasida 
ishlatiladigan yozuvlar, ogohlantiruvchi belgilar 6.1,6.2,6.3-jadvallarda 
ko'rsatilgan. 

6.1-jadval 

Don vositasini qabul qilishga binoan yorliq markirovkasi 

¥OZllWlr Ogohlantirovchi rauglar 

«lchishga», «Jchishga bolalarga» Yashil 

«Tashqiga», Sabzirang 

«Inyeksiya uchun» Ko'k 

«Ko'z tomchilari» Pushti 

6.2-jadval 

Dorilaming yorliqlaridagi majburiy ogohlantirnvchi yoznvlar 

Dori shal.IIari Ogoblautiruvchi yomvlar 

«Salqin, yorug'likdan himoyaJangan joyda 
Miksturaiar saqiang» , «Ishlatishdan oldin arniashtiring», 

« Bolalardan saqlang» 

M alhamlar, ko'z tomchilari, (,Salqin, yorug'likdan himoyab.nganjoyda 
ko'z malhamlari saq\ang» , «Boialardan saqlang» 

Tomchilar (ichishga) «Sulqin, yorug'likdan himoyalangan joyda 
saqlang», «Bolalardan saqlang» 

Inyeksion eritmalar "Stcril», «Bolalardan saqlang» 

Alohida saqlash shartlarini talab etadigan dotilar yuzasiga ogohlan­
tiruvchi yozuvlar yelimlanadi. 
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6.3-jadval 

DoriJar yuzasiga yelimlanadigao ogohlantiru,"chi 

yozuvlarga talablar 

OgohJantinm~hi yozuWlr mazmuni RangJar 

«lshlatishdan old in aralashtiling,} Oq fonda yashil rangli yozuvlar 

«Yorug'likdan himoyalangan joyda 
Oq fonda ko'k rangli yozuvlar 

saqlang» 

«Yorug'likdan Ilimoyalangan joyda 
Och ko'kfonda oq rangli yozuv}ar 

saqlal1g» 

«Boia/ar uchun,} Yashil fonda oq rangli yozuvlar 

«Chaqaioqiar uchun» Yashil fonda oq rangli yozuvlar 

«Ehtiyotkorlik bilan foydalaning>) Oq fonda qizil rangli YOZllvlar 

"Yura k uchun» Sarg'ish fonda oq rangJi yozuvlar 

«Olovdan saqlang» Qizil fonda oq mngli yozuvlar 

6.4. Tovarlarning yaroqlilik muddati 

YaroqIilik muddati OCT 42-1-71 ga muvofiq ishlab chiqa­
riladigan va tasdiqlanadigan farmakopeya maqolalarining ko'rsat­
kichi hisoblanadi. Yaroqlilik muddati, dori-vositalari, farmakopeya 
maqolalari yoki texnik shartlar talablariga to'liq javob beradigan 
vaqtdir. 

Oori vosita yoki tibbiy buyumning yaroqlilik muddati muayyan 
vaqt o'tishi davrida saqlanganda ckspcrimcntal yo'l bilan bclgilanadi; 
ma'lumotlarning to'planishiga qarab u yo ko'payish yoki kamayish 
tomonga o'zgarishi mumkin. 

Yaroqlilikning dastlabki muddatini vaqtinchalik farmakopeya 
maqolasi loyihasini tayyorlash paytida ishlab chiqarllvchi mutaxassisi 
- tashkilot belgilaydi. 

Oori vosita yoki tibbiy buyumning yaroqlilik muddati shu vosita 
yoki buyumni ishlab chiqarishga korxona TNB (texnik nazorat bo'limi 

- OTK) ruxsat bergan birinchi sanadan boshlanadi. 
Qadoqlar yuzasida tovarning yaroqlilik muddati ham turli 

ko'rinishda be1gilanadi. Tovarning yaroqlilik muddati ishlab chiqarilgan 
vaqtdan boshlab sallaladi, shu sababli markirovka yozuvlarida ishlab 
chiqarish sa nasi haqida ma'lumot ko'rsatiladi. 
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Ba'zi hollarda: ishlab chiqarish sanasi hamda ishlatish muddati 
ko'rsatilgan (kun, oy, yil) bo'ladi. 

Masalan: ishlab chiqarish sanasi V 200l-yiJ. Yaroqlilik muddati 5 
yil. 

Ko'proq yaroqlik muddati quyidagicha ko ' rsatiladl. 
YaroqIik muddati: 1095 gacha. 
Yaroqlik muddati: 01.12.2005 gacha. 
Yaroqlik muddati: 07.98. 
Import dori vositalaming qadog'ida yaroqlilik muddati «Expiry») 

«<tugaydi») so ' zi bilan betgilanadi: EXP 7/98, EXP 93, 
EXPIRYDA TE 02.12.96. 

Ba'zan BEST BY 09.00-- (09.00 gacha ishlatish yaxshiroq 
degani). 

USE BY 08/02 ---(08/02) gacha ishlatish mumkin degani). 
Ma'danli suvlar yorliqlarida tayyorlangan muddati (oy, yil) maxsus 

shkala bo'yicha tirtiq sifatida belgilanadi. lshlatish muddati (12 oy) 
kO'pincha so'z biJan yoziJadi. 

Xulosalar 
1. Yorliqda dori vositasining nomi , uning tarkibi , qCldoq hajmi , 

konsentratsiyasi, miqdori va ta'sir ko'rsatuvchi moddaning tarkibi -
tozaligi va yaroqlilik muddati belgilanib, saqlash sharoitlari, qo'llanish 
usullari va qabuJ qilish miqdor/ari keltiriladi. 

2. Qadoq - tibbiy buzilishlar va yo'qolishidan, atrof-muhitni esa 
ifloslanishdan himoya qiladigan vosita yoki vositalar majmuidir. 

3. Bajaradigan vazifasiga kO'fa qadoq iste 'mol , transport (tashish), ishlab­
chiqarish va konservatsiya qadog'iga bo'linadi. 

4. lshlatilishi bO'yicha qadoqlar birlamchi, ikkilamchi va uchlamchi 
turlarga bo'linadi. 

5. Tara - tovaming ma'/um sonini joylashtirishga mo'ljallangan idish. 
6. Tara qadoqning qismi hisoblanib, tovami saqlashga , tashishga 

mo'ljallangan . 

7. Tara ishlatilishi bo'yicha transport va iste'mol turlariga bo'lioadi. 

8. Tiqin ashyolari idishlarni tiqinlash uchun xizmat qjJadi. 

9. Qadoqlar yuzasida tovarning yaroqlilik muddati turli ko'rinishda 
belgilanadi. 

10. Tovar belgisi - tovaming boshqa mahsulot ichidagi ajratib beruvchi , 
alohida urn ishlab chiqaruvchiga tegishliligini hamda foyda olish, 
sifatsiz tovarni yetkazib berganligi uchun javobgarlikoi o'z zimmasiga 

olishini bildiruvchi belgidir. 
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Nazorat sapolla,i PO topshi,iqla,: 
1. Iste 'mol idish/argo qandoy idish/ar kiradi? 
2. Isle'mol idishlarga qanday talablar qo 'yiladi? 
3. Qattiq dori rur/arini sanab ko 'rsating. 
4. Qanday qadoqlash fur/arini bilasiz? 
5. Qadoqlash uchun ishlatiIadigan ashyolar turlariga izoh bering. 
6. «Markirovka» deganda nimani tushunasjz? 
Z Yaroqlilik muddati qanday beIgilanadi? 
8. Seriya nimani bi/diradi va qanday helgilanadi? 
9. Davlat Reyestridan /oydalanib, turU qadoqlarga misol keitiring va 

ro 'yxatini fuzing. 
10. Davia! Reyestridan /oyda/anib savdo nomlari keitirilgan tovar/ar 

ro 'yxatini fuzing. 



7-bob. TIBBIYOT TOVARLARINI SAQLASH 
QOIDALARI 

Bu bobda siz fJuy;dag; saJlol/arga javob topasiz: 
1. Nima uchun saqlash jarayoni - tovar harakati texnologik jarayonin ing 

bosqichi deyiladi? 

2. Saq/ash shart/ar; nima/ardan iborat? 
.1. Tibbiy tovar/ami saqlash uchun xonaJarga qanday talablar qo 'yiladi? 
4. Dori vositalami saqlash tamoyiflari nimaga bog 'liq? 

5. Dori vositalarni saqlashda qanday guruhlarga bo '/ish kerak? 
6. Tibbiy buyumlar qanday saqlanadi? 

7. Tibbiy zuluklami saq/ashda qanday shart/ar qo 'yi/adi? 
8. Assorlimenti chek/angall fibbiy tovar/arni qanday saq/ash kerak? 

Tayanch iboralar: saqlash, harorat, namlik, assortiment, tez alanga 
oladigan vositaJar, portlovchi moddalar, dezinfCksiya vositalari, saqlash 

sharoiti, vaksina zardoblar, balneoterapiya, ma'danli suvlar. 

Saqlash - tayyor mahsulotni ish lab chiqarishdan to iste'rnol­
chigacha yoki foydaJanishgacha tovar harakatining texnologik 
bosqichidir. Saqlashning maqsadi - dastlabki xossalaming barqarorligini 
ta'minlash yoki ularning minimal yo'qotishlar bilan o'zgartirishdan 
iborat. Saqlash vaqtida tibbiy tovarlarning eng muhirn iste'mol 
xossalaridan biri narnoyon bo'ladi .- mahsulotni tayyorlovchidan 
iste'molchjgacha yetkazish imkoniyati bo'lgan saqlanishlikdir. 

Tovarlarni samarali saqlashning natijasi - ularni oldindan 
shartlangan muddat davomida yo'qotmasdan yoki minimal yo'qotishlar 
bilan saqlashdir. Standart mahsulotning chiqishi, yo'qotish hajrni va 
saqlash muddatlari saqlanishning ko'rsatkichlari sifatida xizmat qiladi. 

Standart mahsulot chiqimi va yo'qotilishi bir-biri bilan tcskari 
proporsionaldir, ya'ni yo'qotish qanchalik ko'p bo'lsa, standart 
mahsulot chiqimi shunchalik kam bo'ladi. Saqlanishning ikkala 
ko'rsatkichi saqlash shartlari va rnuddatlariga bog'liq. 

Saqlash shartlari - saqJash joylarida tovarlarni saqlash va 
joylashtirish tartibi bilan shartlangan atrof-muhitning tashqi ta'sirlari 
yig'indisidir. 



Saqlashni tashkil etishda sifatni va tovar ko'rinishini saqlashni 
ta'mjnlaydigan oqilona saqlash sharoitlarini tanlash uchun lllarning 
farmakoterapevtik ta'siri xususiyatlarini hisobga olish juda muhimdir. 
Dori vosita va tibbiy buyumlarni to'g'ri saqlanishi, saqlashning oqiJona 
tashkil etilishi, dori, rezina buyurnlar va hokazolarning yaroqIilik 
muddat1arini muntazam va o'z vaqtida qat'iy nazorat qi1ib borishga 
asos] angan. 

Ayni paytda optimal haroratni va havo namligini ushlab turish, 
zarur havo almashinuvi, yorug'likdan himoyalash va boshqalar 
g'oyatda muhim ahamiyatga egadir. 

Ma'lumki, masalan, kristallik suvi mavjud moddalarni qumq 
xonada saqlash uning nobud bo'lishiga olib kelishi mumkin. Bunday 
moddalardan tayyorlangan dorilar kuchli konsentratsiyali bo'ladi, 
shuning uchun dorilarni saqlashga alohida e'tibor beriladi. Saqlash 
shareiti nafaqat buzilishga, balki bemorlami davolashda ziyon 
yetkazgan hollar yuz berganligi ma'lum. Qator omillar, masalan, 
nomutanosib harorat, muzlash va erish, Oliiqcha namLik va boshqa 
omillar dorilarga salbiy ta'sir ko'rsatadi. Noto'g'ri saqlash oqibatida 
ayrim dorilar aJanga olishi yoki portlashi, boshqalari gaz ajratishi 
mumkin. Hatto to'g'ri, lekin haddan tashqari uzoq saqlanganda ham 
ulaming aksariyat qismining sifati o'zgaradi, fannakologik tarkibiga 
(antibiotiklar, organik preparatlar) salbiy ta'sir ko'rsatadi. Shu 
munosabat bilan bunday dorilarni saqlash bo'yicha belgilangan 
muddatlarga amal qilish zamr. Ma'iumki, davolash maqsadida ko'plab 
kuchli ta'sirli va zaharli moddalar ishlatiladi. Ularni saqlashda va 
muomala qilishda ozgina e'tiborsizlik zaharlanishga olib kelishi 
mumkin. 

Deriver o'simJik xomashyesi, rezina buyumlar, bog'lash va 
choklash ashyolari, tibbiy asbob va apparatJami ham saqlash shartlari 

belgilangan. 
Bo'Jim (xona)larda deri vositalarni to'g'ri saqlash ularning 

farmakologik xossalariga bog'liq hoida amalga oshiriladi. Shuning 
uchun ularni «tomir ichiga», «ichki,>, «ko'z tomchilari,>, «tashqi», 
«dezinfeksiyalovchi» larga bo'lib saqlash majburiy hisoblanadi. Bundan 
tashqari, dorilar saqlanadigan tibbiyot javonining har bie bo'linmasida 
ularni agregat holati (kukunlar, xapderilar, miksturalar, inyeksion 
eritmalar va h.k.) bo'yicha ajratish lozim. B guruhidagi dorilar ish 
tugaganidan keyin qultlanadigan javonlarda boshqa dorilardan alohida 
saq]anadi. 
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DPM lar operatsiya, bog'Jash. muolaja va boshqa xonalarda 
dorilarning saqlanishi tibbiy shisha javonlarda va jarrohiik kursilar 
ustida amalga oshiIiladi. Har biT fiakon, banka yoki shtangias tegishH 
yozuvlar bilan rasmiylashtiriladi ( «SpIItdagi asboblar» . «5 % li yodning 
spirt critmasi» va h.k.) 

Bemorlami parvarish qilish buyumlari, bog'lash vositalari, jarrohlik 
ignalari va h.k.1arni saqIash tegishii javonlarda, buyumlarning turlari 
bO'yicha alohida, aqlanishi lozim. SaqJash vaqtida dori preparat­
laming yaroqlilik muddatiga e'tibor berish kerak. Muddati o'tgan 
dorilar olib qo'yiladi. Damlamalar, qaynatmalar, shilimshiqiar, emul­
siyaiar, aralashmalar, shuningdek. vaksina va zardoblar faqat muzlat­
gichda yoki yorliqda ko'rsatilgan shartlarga muvofiq saqlanadi. 

Doti vositaiaming buzilish alomatlari (rangi, ltidining o'zgarishi. 
cho'kma yoki popuklar(opaJes ensiya) paydo bo'lishi va hokazo) hosil 
bo'lganda, shuningdel , saqlash muddati o'tgan dori vositalarni qo'Uash 
qat'iyal1 man etiladi. 

Dori vosita hamda boshqa tibbiy buyumlar maxsus jihozlangan 
xonalarda saqlanadi. 

7.1. Saqlash xonalariga qo'yiladigan talabJar 

Saqlash xonalarining tuzilishi, o'lchamlari amaldagi. me'yoriy 
huijatiar talablariga mos kelishi zarur. Bunday xonaiarda tovarlami 
saqlanishi uchun yong'inga qarshi himoya choralali ko'rilishi lozim. 

Xonalar quruq, harorat va namlik ko'rsatkichlari doimiy bo'Jib, 
markaziy isitish vositalari tomonidan isitilishi kerak. 

Tibbiyot tovarlatini saqlash uchun xonaiardagi tokchalar tashqi 
devordan 0,6-0,7 m uzoqlikda. yer yuzasidan -0,25 m balandlikda, 
shipdan 0,5 mdan kam bo'lmagan masofada o ' matilishi kerak. 
Tokchalar orasidagi masofa 0,75 m dan kam bo'lrnasligi zamr. Zamr 
bo']gan hollarda tovarlar maxsus tagliklargajoylashtiriladi. Xona kuniga 
kamida bir marta tozalanadi va kerak hollarda shamollatiladi. 

7.2. Dori vositalarni saqJashning asosiy 

tamoyillari 

Dori vositalami ishlab chiqarilishidan iste'molchiga yetib borgunga 
qadar sifatini ta'minlovcru. muhim talablardan biri - ularning saqlanish 
jarayonini to'g'ri tashkil qilishdir. Ushbu maqsadga erishish uchun 
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dori vositalarini saqlash jarayonida sifatiga ta'sir etuvchi barcha 
omillarni hisobga olish zarur: ichki, tashqi va boshqalar (7.1-chivna). 

Onlillar 

guruhi 

Tasbqi 

Icbki 

Bosbqalar 

I 

I 
I 

I 
I 

I 

I 

I 
I 
I 

I 
I 

I 
I 

I 

I 

I 
I 

I 

l 

I 

OmiUar 

Saqlash jarayonidagi namlik I 
Harorat I 

Yorug'lik I 
Havo tarkibi I 

Omborxona lremlruvchilari I 
Fizik-kimyoviy xossalar I 
Dori vositasining tarkibi I 

Qadoq I 
Qadoq I 

Dori shakli J 
Dori vositalarning o'zaro ta'siri I 

Mexanik I 
7. l-chizma. Saqlash jarayonida dori vosita sifatiga ta'sir etuvchi omillar. 

Dori vositalar hamda boshqa tibbiy buyumlar saqlanishini tashkil 
qilish bo'yicha asosiy talablar O'zbekiston Respublikasi me'yony 
hujjatiarida yoritilgan. 
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Dori vositalami saqlash xonalarida joylanishi alohida turti tamoyillar 
asosida amalga oshiriladi: 

- T oksikologik gumhlariga binoan: 
- A ro'yxati - zaharli va narkotik moddalar (<<Uenena»); 
- B ro'yxati - kuchli ta'sir ctuvch i moddalar «<Heroica» , «Scpa-

randa») umumiy ro'yxat bo'yicha; 
- ishlatish usuliga bog'liq: tashqiga, ichishga; 
- dort vositalar fizik-kimyoviy xossalariga binoan; 
- saqlash muddati bilan bog'liq (yaroqlilik muddati cheklangan 

preparatlar uchun); 
- farmakologik va farmakoterapevtik ta'siriga binoan; 
- dori vositalar agrcgat holatiga binoan (suyuq, qattiq. sochiIuv-

chan va h.k.); 
- turli doti shakliariga billoan. 

7.3. Dori vositalarning torli goruhlarini 

saqlash talabi 

.8archa dori vositalari fizik va kimyoviy xossalarga, ularga turU 
tashqi muhit omiJ1arining ta'sir o'tkazishiga bog'Uq holda quyidagilarga 
bo'linadi: 

a) himoya talab etuvchilarga: 
- yorug'likdan; 
- namlikning ta'sir o'tkazishidan; 
- uchib ketishdan; 
- kuchli haroratning ta'sir ko'rsatishidan; 
- past haroratdan; 
- atrof-muhitda mavjud bo'lgan gazlarning ta'sir o'tkazishidan; 
b) xushbo'ylar va bo'yoqlar; 
d) dezinfeksiya vositalari. 

Yorug'likdan himoyala~hni talab qiladigan 

dori vositalarni saqlash 

Yorug'likdan himoyalashni talab qiladigan dori vositalari qatoriga 
antibiotiklar, galen preparatlar (damlamalar, ekstraktlar, o'simlik 
xomashyosidan konsentratlar). Dorilar, organik preparatlar, efir va 
moyIi yog'lar, drajelangan preparatlar kiradi. Bunday dorilami 
yorug'likdan himoyalaydigan ashyolardan tayyorlangan (to'q sariq 
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shisha, metall) idishlarda, qorong'i xonalar yoki zich yopilgan eshikli, 
ichi qora bo'yoqIi javoruarda saqlash zarur. Yorug'likka alohida sezgir 
dori moddalari (kumush nitrati, prozerin va b.)ni saqlash uchun shisha 
idishga qora qog'oz yeJimlab yopishtiriladi. 

Namlikdan himoya qilishni talab etadigan dori 

vositalarni saqlash xusu-,iyatlari 

N amlikning ta'sir etishidan himoyalanadigan dori vositalar qatoriga 
gigroskopik moddalar (quruq ekstraktJar, alkoloid tuzlar, glikozidlar, 
antibiotildar, fermentiar, quruq organik preparatlar va boshqalar) kiradi. 
Bunday preparatlarni saJqin joyda, suv bug'Jarini o'tkazmaydigan 
ashyolardan tayyorlangan (shisha, metaLl, aluminiy folga), qalin devorli 
pla<;tmassa idishlarda saqlash talab etiladi. 

Alohida gigroskopik xususiyatga ega dori vositalar quruq xonada, 
germetik zich yopiladigan, ustidan parafin qo'yiJgan shisha idishlarda 
saqlanadi. 

Mazkur guruhga mansub dOTi vositalaT orasida gips va kukunIi 
xantal alohida saqlashni talab qiladi, ular namlik natijasida mayda 
g'o'rashalarga aylanadi. Ularni buzilishdan saqlash uchun: 

- kuydirilgan gipsni yopilgan idishda; 
- kukunli xantalrJ gennetik yopiq bankalarda; 
- xantalni zich yopiJgan idi~hlargajoyJashtirilgan pergament qog'oz 

yoki polietilen qobiqga o'ralgan qutilarda saqlash lozim. 

Bug'lanib ucbadigan don vositalami saqlasb 

xususiyatJari 

Uchib kctish xususiyatiga ega dori vositalar guruhiga quyidagilar 

mansub: 
-- umuman uchib ketadigan moddalar (yod, yodoform, kamfora, 

mentol, timol va b.); 
- uchuvchan erituvchiga ega dori preparatlar (spirtli damlamalar, 

suyuq spirt konsentratlari, quyuq ekstraktlar); 
- efir yog'lar, ammiak, formaldegid eritmalari, etit spirti; 
- efir yog'iga ega don o'simlik xomashyosi; 
- kristallik suvli doTi preparatlar. 
Uchuvchanlikdan saqlashni talab qiladigan don vositalarni salqin 

joyda, suv-havo o'tkazmaydigan germetik yopiq (shisha, mctall) 
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idishlarda saqlash lozim. Kristallogid.ratlar uchun 50-65% oraliqdagi 
nisbiy havo namligini saqlash zurur. 

Baland harorat ta'sir ko'rsatishidan himoyalanadigan don vosita-

larni saqlash 

Mazkur guruhga quyidagilar ldradi: 
- vaksinalar, zardoblar, bakteriofaglar, anatoksinlar va boshqalar; 
- antibiotiklar; 
- organik preparatlar; 
- tarkibida glikozid mavjud bo'lgan preparatlar; 
- tibbiy yog'lar va moyJar; 
- malhamdorilar. 
Saqlash jarayonida ularni har oyda kamida bir marta vizual 

ko'rikdan o'tkazib turish kerak. 
Antibiotiklarni sanoat qadog'ida, agar yorliqlarida boshqa ko'rsat­

malar bo'lroasa, xona haroratida saqlash lozim. 
Organik preparatlar salqin va quruq joyda, agar yorlig'ida yoki 

yo'riqnomalarida boshqa ko'rsatma bo'lmasa, 0-50·C haroratda 
saqlanadj . 

Xushbo'y va bo'yoqli don vositalami saqlash 

Bug'lanadigan va amaliy jihatdan bug'lanmaydigan kuchli hidli 
ammiak eritmasi, validol, yodoform, kamfora, mentol, navshadil­
anis tomchilar, xloramin B va preparatlar xushbo'y dori vositalari 
guruhini tashkil qiladi. I dishlarda , po'kak Yositalari, jihozlarda izi 
qoladigan, odatdagi ishlov berishda yuvilmaydigan (brilliant ko'ki, 
pennanganat kaliy, furatsilin, riboflavin, metilen ko'ki) kabi moddalar 
bo'yoqli dori yositalar guruhiga mansubdir. 

Xushbo'y vositalarni hid o ' tkazmaydigan yopiq idishlarda, 
nomlariga qarab alohida-alohida saqlash tavsiya etiladi. 

Bo'yoqli vositalarni maxsus javon, zich yopilgan idishlarda, nomlari 
bo'yicha alohida saqlash lozim. 

Donvor o'simliklar xomashyosini saqlash uchun 

alohida shartlar 

60·C dan kam bo'lmagan haroratda quritilgan dorivor o 'simliklar 
xomashyosi quruq, yaxshi shamollatiladigan xonalarda yaxshilab 
yopilgan idishiarda (taralarda) saqlanishi lozim, dorixonada shisha, 
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metall yoki usti yopiladigan (qopqoqJi) yashiklarda, omborda toylarda 
yoki yopiq yashiklarda chorpoyaga taxlab saqlanadi. Qirqilgan 
xomashyolar g'amlama qoplarda, kukuni 2 qavatli qoplarda (ichida 
- ko'p qavatli qog'oz; sirti - matodan tayyorlangan) saqlanadi. 

Efir moylarini saqlaydigan xomashyolar pishiq idishlarda alohida 
saqlanadi. 

Ayrim gigroskopik o't, barg va mevalar shisha yoki meta" idishlarda 
zichlab tiqinlanib, zarur hollarda parafinlab saqlanishi shart. (Ma'iaJan: 
angishvonagul bargi, buyrak choyi va boshqaJar). 

Quritilgan shirali mevalarni ombor zararkunandalaridan ehtiyotlash 
maqsadida xonaga idishga xloroform to'idirib qo'yilgan holda saqlash 
tavsiya etiladi. 

Dorivor o'simliklarning tayyor yig'malari dorixona va dorixona 
omborlarida urnumiy tartibda saqlanadi. 

Dorivor o'simliklar xornashyolari vaqti-vaqti bilan DF asosida 
nazorat qilib turiladi. O'ziga xos rangini, hidi va ta'sir etuvchi 
moddalarni yo'qotgan hamda mog'orlagan, ombor zararkundalari 
bilan shikastlangan o'tlar, ildizlar, ildizpoyalar, urug'lar, mevalar 
zararlanish darajasiga 'larab, qayta ishlangandan so'ng ulardan 
foydaJanish mumkin. 

Yurak glikozidlariga alohida e'tibor beriladi, qayta tekshiriladi. 
DF da biologik aktivlikni qayta nazarat qitish va saqlash muddatIari 
qattiq nazorat qilish belgilangan. 

Zaharli va kuchli ta'sir ctuvchi dorivor o'simliklar alohida xona 
javonJarida quJ.flanib saqlanadi. 

Dezinfeksiya vositalari (mikroorganizmlarni o'ldiruvchilar) -
xJor,unin B; monoxloramin, pantotsid, yodoform, iodinol, iodinat va 
boshqalardi r. 

Dezinfeksiya vositalari (hasharotlarni o'ldiruvchi-BI-Sg, anabazin 
eritmalari va boshqalar) zichlab, tiqilgan, pla'itmassa, rezina va metall 
buyumlar saqlanadigan hamda distillangan suv olinadigan xonalardan 
uzoqroq joylarda saqlanadi. 

Tayyor dori turlarini saqlash talablari 

Barcha tayyor doli turlari (TDT) tashqi yorliq1i original qadoqda 
joylashtirilishi va saqlanishi lozim. Xapdorilar va drajeJarni tashqi 
ta'sirdan himoya\angan va alohida bemorlarga berish uchun mo'ljal­
langan korxona qadag'ida bir-biridan ajratilgan holda saqlash zarur. 
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Xapdorilar va drajelami saqlash quruq va yorug'dan himoyalangan 
joyda amalga oshiriladi. 

Inyeksiyalarga mo'ljallangan dori turlarini salqin, yorug'dan bl­
moyalallgan joyda, alohida javonda, idishning xususiyatlari (mo'rtlik) 
hisobga olingan holda saqlash ]ozim. 

Suyuq dori turlari (siroplar, damlamalar) og'zi gerrnetik po'kak­
langan, ustigacha to'ldirilgan idishda, yorug'likdan himoyalanganjoyda 
saqlanishi kerak. 

Plazma o'mini bosuvchi eritmalar 0 dan 4"C gacha haroratda 
alohida, yorug'dan himoyalangan joyda saqlanadi. 

Ekstraktlar buralib ochiladigan va yopiladigan po'kak qistirmali 
qopqoqli, yorug'dan himoyalangan joyda, shisha idishda saqlanadi. 
Suyuq va quyuq ekstraktlar 12°-15"C haroratda saqlanadi. 

Malhamdorilar, linimentlar salqin, yorug'dan himoyalangan joyda, 
qopqog'i zich yopilgan idishda saqlanadi. Zarurat bo'lganda tarkibiga 
kiruvchi ingrediyentlaming xossalariga bog'Jiq holda saqlash sharoitlari 
uyg'unlashtiriladi. 

Shamchalami saqlash quruq, salqin quruq joyda amalga oshiriladi. 
Aerozol qadoqlardagi aksariyat preparatlami saqla'ih 3°C dan 35°C 

gacha haroratda, quruq, yorug'likdan himoyalangan joyda, olovdan 
va isitish asboblaridan uzoqda amalga oshiriladi. Aerozol qadoqlami 
zarbalar, mexallik shikastlardan asrash tavsiya etiladi. 

7.4. Tibbiyot buyumJarining saqJanishiga 
qo'yiladigan talablar 

Saqlash xonalarida rezina buyumlarni saql.ao:;h uchun quyidagilar 
talab etiladi: 

- yorug'likdan, ayniqsa, to'g'ridan to'g'ri quyosh nurlari, havoning 
yuqori (20"C dan ortiq) va pa<;t (OOe dan past) haroratidan, havoning 
oqimi (yelvizaklar, mexanik ventilat .. iya)dan, mexanik shikastlanishlar 
(bosim, egish, burash, cho'zish) dan himoya qilish; 

- qurishining oldini olish uchun kamida 65 % nisbiy llamlikni, 
dcforrnatsiya va ulaming egiluvchanligini yo'qotish; 

- moddalaming ta'sir o'tkazishi (yod, xloroform, lizo!, formalin, 
kislotalar, organik erituvchilar, moylash yog'lari, ishqoriar, xloramin 
B) ning izolatsiyasi; 

- isitish asboblaridan uzoqda saqlash sharoitlariIti (karnida 1 metr) 
yaratish. 
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Rezina buyumlami saqlash uchun xonalar maxsus javonlar, qutilar, 
tokchalar bilan jihozlanadi. Rezina buyumlarni bir necha taxlam qilib 
saqlash mumkin emas, chunki pastdagi buyumlar egilib shakli buziladi. 

Rezina buyumlar nomlari va yaroqlilik muddatlari bo'yichajoylash­
tiriladi. Ularning ayrim turlarini saqlashga alohida e'tibor beriladi: 

- taglik doiralar, rezina isitgichlar, muz uchun xaltalar biroz 
shishirilgan holda saqIanadi; 

- egiluvchan kateterlar, bujlar, qo'lqoplar, rezina va shunga o'x­
shash buyumlar zich yopilgan, talk qalin sepilgan qutilarda saqlanadi. 
Rezina bintlar uzunasiga talk sepilgan yumaloq shaklda saqIanadi. 

Bog'lov vositalarioi saqlash 

Bog'lash vositalari shamollatiladigan quruq xonalarningjavonlarida, 
qutilarda, tokchalar va ichidan tiniq moyli bo'yoq bilan bo'yalgan 
tagliklar ustida toza hoida saqlanadi. 

Sterillangan bog'lash ashyolari korxona qadog'ida saqlanadi. Uni 
boshlang'ich ochilgan qadoqda saqlash taqiqlanadi. 

Sterillanmagan ashyolar (momiq, doka) qalin qog'ozga yoki tok­
chalar, tagliklar ustidagi toylarda qadoqlangan hoida saqlanadi. 

TIbbiyot asboblarini saqJash 

Jarrohlik asboblari va boshqa metall buyumlami isitiladigan qumq 
xonalarda, xona haroratida saqlash kerak. Saqlash xonaJaridagi havo 
harorati va nisbiy namlik keskin tebranishga yo'l qo'yilmaydi. 

Zanglashga qarshi moylanmagan holda olingan jarrohlik asboblari 
va boshqa metall buyumlar vazelinning yupqa qatlami bilan moylanadi. 
Moylashdan oldin asboblar yaxshilab ko'zdan kechiriladi va doka 
yoki laxtak bilan artiladi. Moylangan asboblar yupqa parafinlangan 
qog'ozga o'rab saqlanadi. 

Jarrohlik asboblari ko'zdan kechirilayotgan paytda, artish, moy­
lash va sanashda zanglashdan asrash uchun ularga himoyalanmagan 
va ho'l qo'llami tegizma<;Jik tavsiya etiladi. Jarrohlik asboblari nomlari 
bo'yicha qopqoqli qutilar, javonlar, quti1arga joylanib, ularda saqla­
nayotgan asbohlaming nomlari ko'rsatilgan holda saqlanishi lozim. 

Ac;boblar, ayniqsa, qadoqsiz asboblar, mexanik shikastlanishlardan 
himoyalangan, o'tkir kesllvchi buyumlar (hatto qog'ozga o'ralgan 
ham) boshqa buyumlar tegishidan himoyalangan bo'lishi lozim. 
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Metall (cho'yan, temir, qalay, mis, jez va boshqalardan tayyor­
langan) buyumlarni saqlash isitiladigan quruq xonalarda amalga 
oshiriladi. Bunday sharoitlarda jez (neyzilber) va qalayli buyurular 
moylashni talab qilmaydi. 

Bo'yalgan temir buyumlarda zang paydo bo'lganda, u bartaraf 
etilib, buyum yana bo'yoq bilan bo'yaladi. 

larrohlik asboblarini to'plab (uyib) saqlash, shuningdek, dori 
vositaJar va rezina buyumJar bi/an birga saqlash qat'iyan taqiqlanadi. 

7.5. Assortimenti cheklangan tovarlarni 
saqlash talablari 

Tez o't oJadigan va portJovchi moddalarni saqlash talablari. 
Saqlasb xonalariga qo'yiladigan talablar. Tez o't oladigan va 

portlovchi moddalarni saqlash xonalari alohida joylashgan bo'lib, 
quruq, yorug'likdan, to'g'ridan tog'ri nur tushushidan himoyaJangan, 
shamol1atish uskUllalari bilan jihozlangan bo'lishi talab etiladi. Xona 
devorlari va eshiklari yonmaydigan quriJish materiallaridan bo'lishi 
shart. Xonadagi tokchalar va tagliklar o't olmaydigan materiallardan 
tayyorIanadi va yong'inga qarshi vositalar hamda himoya signaJizatsiyasi 
biJan ta'minlanadi. 

Dorixonada tez o't oladigan va portlovchi moddalarni 10 kg gacha 
og'irlikda alohida qurilgan yonmaydigan javonlarda saqlash mumkin. 
Shuningdek, 100 kg dan ortiq bo'lmagan DV tez o't oladigan va 
portlovchi moddalar bilan birgalikda saqlashga ruxsat beriladi ( DVIar 
100 kgdan oshgan hollarda alohida binoda saqlanadi). 

Tez o't o]uvchi moddalarga: 
- spirtlar, spirtli tindirmalar, ekstraktlar, etir va eHrli tindinnalar, 

Ideol, koUodiy, skipidar, xloretil, organik moylar, rentgen plyonkasi, 
bog'lov ashyolari, o Itingugurt , glitserin, o'simlik moylari, o'simlik 
xomashyolari kjradi. 

Tez o't oluvchi moddalar mustahkam, shisha yoki mctall zich 
yopilgan idishlarda tokchalarda bir qator terilib saqJanadi. Jdishlar -
90 %, spirtlar uchun - 75 % to'Jdirilgan hold1 saqJanishi zarur. 
Ma'danli kislotalar, suyultirilgan gaziar, anorganik tuzlar bilan birgalik­
da saqlash man etiladi. 

Portlovchi moddalarga nitroglitserin, kaliy permanganat, kumush 
nitrat kiradi. Ularni zich yopilgan shisha yoki metall idishlarda, 
salqin, qorong'i joylarda saqlash saqlash talab etiladi. 
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Kimyoviy reaktivlar - shisha idishJar yoki polietilen keng bo'g'izli 
bankalarda chiqariladi. Ularning qo'shimchalari rOCT, TSP, DF bilan 
mezopjangan. Yorlig'ida ishlab chiqarilgan vaqti, korxona nomi, reaktiv 
nornidan tashqari kimyoviy nomi, formulasi, bo'lishi mumkin bo'lgan 
qo'shimchasi, ularning miqdoriy tozalik ko'rsatkichi va boshqalar 
ko'rsatiladi. 

Dezinfek iya va dezinseksiya moddalari - asosan metall yoki 
poJietilen taralarda, ayrim hollarda shisha ballonlarda (HP2)' yog'och 
bochkalarda (xlorli ohak) ishlab chiqariJadi va saqlanadi. 

1.6. Ma'danli suvlar, ularni ishlatish va saqJash 

Balneoterapiya - tibbiy yo'nalishlaridan biri bo'lib, bemorlarni 
ma'danli suvlar bilan davolashga asoslangan. 

Ichimlik ma'danli suvlar - ma'danli tuzlarning yuqori konsent­
ratsiyasini saqlovchi tabiiy suvlar. Undan tashqari organik, biologik 
faol moddalar, ular tarkibiga turU gazlar mavjud. 

Ma danli suvning fiziologik ta'siri uning haroratiga (l0-42°C) 

hamda ulami qabul qilish llsullariga (sekin-asta yoki birdanlga tez 
yoki oz-oz miqdorda) bog'liq. 

Ma'danli suvlar bilan davolash ulaming kirnyoviy tarkibi va 
tarkibidagi moddalar konsentratsiyasiga bog'liq. 

Hamma ma'danli suvJar mineraJizatsiyasiga bog'liq holda quyida­
gUarga bo'Jinadi: 

- davolash suvlariga - (tuzlar miqdori 1 litrga 10 g va undan 
ortiq). Bunday suviar faqat shifokor tavsiyasi bilan qabul qilinadi; 

- oshxona - davolash suvlari - tarkibida I litrga 1-10 g tuz 
bo'lib mustaqil profilaktika va davolash vositasi sifatida ichish ham 
mumkin - «BoIjomi» (Rossiya), ycngil «Borjomi» (Rossiya), «Essentuki 
- yangi NQ2» (Rossiya), «Essentuki N94 «(Rossiya), «Narzan» (Ros­
si a), «HoBoTepcK35I. MHHeparrbHaR-» (Rossiya) va boshqalarni istalgan 
hajmda ichish mumkin; 

- 0 hxona suvlari - tuzlar miqdori 1 litrga 1 g. 
Ma'danli suvlaming davolovchi ta'sirl qo'Uash uchun kimyoviy 

tarkibiga ko'ra aniqlanadi. Suvlar mineralizatsiyasiga ko'ra quyida­
gilarga bo' linadi: 

- gidrokarbonatli suvlar (<< Borjomi», «Narzan») ishqoriy reaksiyaga 
ega, oshqozon-ichak yo'li motor va sekretor funksiyasining almashi­
nuvini yaxshilaydi, yallig'lanishga qarshi ta'sir ko'rsatadi. Gidrokar-
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bonatlar oshqozonda kislota hosil bo'lish darajasini sckinlashtiradi. 
Ular mikro va makroelementlarning so'rilishini yaxshilaydi, diure.lni 
kuchaytiradi, siydik jinsiy tizimda yallig'lanish jarayonlarda foydali; 

- xloridli suvIar (istochnik N!!6 «Morshin» kurorti (Ukraina), «Trus­
kovets» kurorti, istochnik N2 2 (Ukraina) jigar va o't yo'Uari kasallik­
lari, surunkali gastrit, sehetor yetishmovchilik va enlerokolitlarda 
tavsiya qilingan; 

- xlor - gidrokarbonat natriyli suvlar (Yessentuki N!4) aniq bilina­
digan xoleritik va xolekinetik etTektga ega, o'tni o't qopida dimlanishi 
va oshqozon shirasi kislotasi pastligida ishlatiJadi; 

- sulfatli suvlar «<Narzan», «Kislovodskaya,> (KisJovodsk), 
«Slavyanskaya», «Smimovskaya» va boshqalar) ichakda so'rilish 
jarayonini sekinlashtiradi, ichakning shilliq qavatini qitiqJaydi, shu 
tufayli uning peristaltikasini kuchaytiradi. Suifatlar oshqozonda xlorid 
kislota sekretsiyasini sekinlashtiradi, shuning uchun giperatsid 
holatlarda ishlatiladi; 

- magniyli ma'danH SilvIar (Donat Md Sloveniya) katta miqdordagi 
magniy surgi ta'siriga ega, ichak muskulaturasida asab muskul 
o'tkazuvchanlikni yaxshilaydi. Magniy gepatobiliar tizimining funksio­
nal holatiga ta'sir ko'rsatadi, o't haydovchi, qonda xolesterin darajasini 
pasayishiga olib keladi; 

- yodii ma'danli sllvJar so'rilishi va regencratsiyaga oJib keladi, 
bakteritsid ta'sir ko'rsatadi, aterosklerozda foydalaniladi; 

- xloridli - kalsiyli suvlar yallig'Ianishga qarshi ta'sir ko'rsatadi, 
hujayra membra nasi o'tkazuvchanligini kamaytiradi, to'qimalarning 
shishini kamaytiradi, modda almashuv jarayoni darajasini oshiradi. 

- natrly - kaltsiy xloridli suvlar (Jeleznovodskiy, Ijevskiy ma'danli 
suvlari) lipid almashinuvini yaxshilaydi. 

Mishyak saqlovchi ma'danli suvlar (kvaslar, avadxara, karmadon) 
va temir saq]ovchi suv]ar kamqonlikda tavsiya etiladi. 

- Bromli ma'danli suvlar - markaziy asab tizirni faoliyatiga ta'sir 
etadi, tinchlantiruvchi ta' sir ko' rsaladi. 

- Organik birikrnaJi ma'danli suvlar «(Naftusi$» - siydik haydash 
va sharnollashga qarshi xususiyatlarga ega, tanadan tuzlarni haydaydi. 

Ma'danli suvIar muhiti (pH) bo'yicha quyidagilarga bo'linadi: 
kuchli nordon (pH < 3,5) ; nordon (pH q 3,5 -5,5), nordonligi past 
(pH q 5,5-6,8); neytral (pH q 6,8- 7,2); ishqorligi past (pH q 7,2-
8,5); ishqorli (pH> 8,5). Ma'danli suvlarning ichidan davolash uchun 
ko'proq pH 5,5-8,5 ishlatiladi. 
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Ma'danli sU\/laming harorati ham organizmga ta'sir etadi. Ma'danli 
suvlar harorati bo'yieha quyidagilarga bo'linadi: sovuq - harorati 
+12-20°C, iliq +20"-3SOC, issiq yoki tcrmaL +35°C, -42"C, qaynoq 
+42"C dan yuqori. Masalan: sovuq suv - oshqozon ichak faoliyatini 
kuehaytiradi, iliq suv - tinchlantiradi, spazmlarni bo'shashtirib 
shilimshiq ajralishini ta'miulaydi. Odatda, ma'danli suvni kuniga 3 
marta, ba'zan 6 marta 24 kun davomida iehish tavsiya etiladi. 

Ma'danli suvlar bilan davolasllda ularni qaysi yo'l bilan qabul 
qUish katta ahamiyatga ega, ya'ni: iehish yoki tashqi - (ingalatsiyalar, 
vannalar, eho'milish). Ko'p hollarda ma'danli suvni sekinlik bilan 
oz-oz ichish tavsiya etiladi. Ishlatilishiga qarab ma'danli SllVni ovqatdan 
1-],5 soat oldin yoki ovqatdan kcyin iehish tavsiya etiladi. Surgi 
sifatida rna'danli suvni oeh qoringa birdaniga ko'p miqdorda ichish 
tavsiya etiladi. 

Ma'danli sUl'larni qadoqlash l'a rusumlar 

Ma'danli suvlarning har bir partiyasi hujjat bilan ta'minlanishi 
shart. Ushbu huijat mahsuJot sifatiga kafolat bcruvchi hu.Vat sifatida 
tan olinadi. 

Ma'danB sLlvlar qo'ng'ir rangli shisha va plastik idishlarga qadoq­
lanadi. ldishlar gcrrnetik tiqin vositalari (qopqoq) bilan tiqinlanadi. 
Qopqoqlar zich yopilishini polimer rnateriallardan yoki po'kakdan 
tayyorlangan qistirmalar ta'minlab beradi. Bunday qadoqlar yorlig'ida 
taqdim etilayotgan axborot o'zining kengligi bilan farq qiladi va 
bozoming zamonaviy taiablarini hisobga oladi. MasaJan, ma'danli 
suv yorlig'ida ishJab chiqaruvehining manzili, telefonj, telefaksi ko'rsa­
tiladi. EkspOItgajo'natiladigan suvlaming ishlatilishi haqida ma'lumot 
chet ti1ida beriladi. 

Ma'danli suvlar yog'och va plastmassa qutilarga joylashtirilib, 
+5+ 12°C haroratda transportning barcha turlarida tashiladi. 

Ma'danli suvlar yorlig'ida quyidagilar belgilanadi: 
- ishlab chiqaruvchi nomi; 
- tovar belgisi; 
- suvning nomlanishi; 
- tasnitiy gumhi; 
-_. ishlati Ush i; 
- kimyoviy tarkibi; 
- mineralizatsiyasi; 
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- ishlatish bo'yicha kO'rsatmalar; 
- saqlash bo'yicha kO'rsatmalar; 
- hajmi (1); 
- sana; 
- me'yoriy huijat raqami. 
Ma'danJi suvlami saqlash qorong'i xonalarda +5"+ 12° haroratda 

amalga oshiriladi. Agarda yorlig'ida saqlash muddati ko'rsatilmagan 
bo'lsa, ular biT yil davomida saqlanadi, faqat temir saqlovchi suvlar 
uchun saqlash muddati - 4 oy. 

7.7. Tibbiy zulukJarni saqlash 

Tibbiy zuluklar ulaming bezlaridan ajralib chiqadigan girudin 
moddasining hisobidan bemorJarga qonni suyultirish maqsadida qo'yila­
di (girudoterapiya). Tibbiy zuJuklar saqlangan xonada dori va boshqa 
moddalarni saqJashga yo'l qo'yllmaydi. Zuluklarni turli parfumeriya 
va kosmetik vositalardan himoya qilish zarur, chunki ular har hil 
hidlarga o'ta sezgir hisoblanadi. Zuluklar haroratning keskin o'zgarish­
larini yoqtirmaydi, chunki bu hol ulaming o'limiga sabab bo'lishi 
mumkin. 

Zu]uklarni 50-]00 tadan bo'lib, har guruhga 3 /1 dan suv hisobida 
keng bo'yinli shisha idishlarda saqlash zarur.Ulami to'g'ridan to'g'ri 
quyosh nuridan saq]ash talab etiladi. Zuluklarni boqishga mo'ljallangan 
suv xona haroratida, toza, xlor va og'ir metallar tuzlari, mexanik 
iflosliklardan xoli bo'lishi Jozim. Buning uchun 2 kun davomida 
tindirilgan suvdan foydalanHadi. Suvni har kuni, idish devorlarni 
oldindan yuvib, yangilab turish kerak. Idish bo'yni 2 qavat daka 
bilan, havo almashtirish uchun qopJab qo'yiladi. ZulukJar kasallanib 
qolganda suvni har kuni 2 marta almashtirish zarur. 

XuJosaJar 
1. Saqlash - tayyor mahsulotni ishlab chiqarishdan istc 'molchilarga 

yoki foydalanishgacha tovar harakatining texnologik bosqichi bo'lib, 
maqsadi dastlabki xossalar barqarorligini ta'minlash yoki uJarning 
minimal yo'qotishJar bilan o'zgartirishdan iborat. 

2. SaqJash shartlari - saqlash joylarida tovarlarni saqlash va joyLashtirish 
tartibi bilan beIgilangan atrof-muhitning tashqi ta'sirlar yig'ind.isidir. 

3. DPMlarning operatsiya, bog'lash, muoJaja va boshqa xonalarida 
dod vositalarning saqlanishi tibbiy shisha javunlarda va jarrohlik 
kursilari ustida amaJga oshiriladi. 
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4. larrohlik asboblan va boshqa metall buyumlarni isitiladigan quruq 

xonalarda, xona haroratida saqlash kerak. Saqlash xOllalaridagi havo 
harorati va nisbiy namlik kcskin tcbranishlarga yo'] qo'yilmaydi . 

5. Bog'lash vositalari shamollatiladigan quruq xonalaming javonlarida, 
qutilarda, tokchalar va ichidan tiniq moyli bo'yoq bilan bo'yalgan 
tagliklar ustida toza holda saqlanadi. 

6. Rezina buyumlarni saqlash Ilchun xonalar maxsus javonlar, yog'och 
qutilar, tokchalar bilan jihozlanadi. Rezilla buyumlami bir necha 
tax lam qUib saqlash mumkjn emas, chunki pastdagi anjomlar egilib 
qoladi va shakli buziladi. 

7. Dezinfeksiya va dezinseksiya vositalari aJohida joyJarda saqlanishi 
talab etiladi. 

8. Tibbiy zuluklar va ma'dallli suvlar assortimenti chcklangall tovarJar 
ro'yhatiga kiradi . 

9. Assortimenti chekJangan tovarlarga portlovchi va tez o't oluvchi 
tovarlar ham kiritilgan. 

10. Kimyoviy reaktivlar yorlig'ida ko'rsatilgan talablarga mas ravishda 
saqlanishi lazim. 

J 1. Ma'danli suvlami salqin, qorong'j joylarda saqlash tavsiya etiJadi. 
12. Ma'danJi suvlami saqlash muddati yorlig'ida ko'rsatiladi. 

NazoFat savollaFi va topshiriqlar: 
1. Tibbiy tovarlarni saqlash xonalariga qanday talablar qo 'yiladi? 

2. Nima uchun dori vosi/alami saq/ashda ulami dori shakllari bo 'yicha 

taqsimlash zarur? 

3. Yumshoq dori tur/arini saqlanishiga qanday talabiar qo 'yiladi? 

4. Nima uchun dezin/eksiya vositalari alohida saqlanishi 1alab eti/adi? 
5. Assortimenti chek/angan tovarlarga nima/ar kiritilgan? 

6. Tibbiy zuluklarni saq/ash talablari qanday? 

7. ''''fa 'dOllliy suvlar markirovkasiga qanday ma 'fumotlar kiritiladi? 

8. A5sortimenti chekfangan tovarlar ro :vxatini tuzib chiqing va ularga 
misollar kef tiring. 

9. Davlat Reyestridan joydaianib, yumshoq dori tur/ariga misol keltiring. 

10. Davlat Reyestridan foydalanib, suyuq dori tur/ari ro 'yxatini tuzing. 

J 1. Davlat Reyestridan foydalanib, tabletka shaklidagi dori turfari 

ro 'yhatini fuzing. 



Ikkinchi bo'lim 
TIBBIYOT BUYUMLARI VA TIBBIYOT TEXNIKASINING 

TA'RIFI, TOVARSHUNOSLIK TAHLILI 

8-bob. BOG'LOV VOSITALARINING TA'RIFI VA 
TOV ARSHUNOSLIK TAHLILI 

BII bobda siz fJuyidagi sa»ollarga javob top~';z: 
1. Bog'lash ashyolari va bog'lov vositalari qanday maqsadlarda ishla-

ti/adi? 

2. Bog'lash ashyolarining tasnifi va assortimenii? 
3. Boshlov vositalarining tasnift va assorlimenti? 
4. Bog'lash ashyo/arining si/ali qanday tekshiriladi? 
5. Bog'lash ashyolari va hog'fov vositalari qanday qadoqlanadi? 
6. Bog'lash ashyolari !lima? 
7. Bog'lov vositalari nima? 
8. Bog'lash ashyolari va bog'/ov v()silalari sijatiga qal1day talah/ar 

qo 'yi/adi? 

Tayanch iboralar: 
Bog'lash ashyolari. bog'lov vositalari, doka, paxta, viskoza, sifat ko'rsat­
kichlari, shimish qobiliyati, alignin, doka bintlar, gipsli bintlar, e1aslik 

bintlar, leykoplastirlar, sterillash, saqlash. 

8.1. Bog'lasb asbyolari 

Bog'lash ashyolari - bog'lash vositalarini tayyorlashda ishiatiladigan 
ashyo bo'lib, iplar, matolar, qobiqlar ko'rinishida chiqariladi. 

Bog'lash ashyolari - tabiiy (paxta, viskoza), sintetik (polimer) 
yoki aralash hoIda tayyorlanadi. 

Bog'lash ashyolari - operatsiya jarayonida jarohatlar maydonini 
suyuqlikdan, qondan quritishda, shuningdek, qon to'xtatish maqsadida 
jarohatlarni bog'Jashda, kuygan jarohatlarni ikkilamchi infeksiyadan 
saqlash uchun ishlatiladi. 

Bog'lash ashyolari tuzilishiga ko'ra to'qilgan, ipli, qohiqli bo'ladi. 
To'qilgan bog'lash matosi assortimentiga quyidagi turlari kiritilgan: 
- dag'al bog'lash matosi - (mitkal); 
- oqartirilgan bog'lash matosi; 
- doka; 
- to'yintirilgan doka; 
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- adsorblangan doka. 
Dag'a! bog'lash matosi (mitkal) - paxta iplaridan to'qilib, 

(to'qilishi bo'yicha dokadan zichcoq) ba'zan viskoza bilan aralash 
holda, sarg'ish rangda ishlab chiqariladi. Oqartirilgan bog'lash matosi 
- nisbatan mustahkam bog'lashlarda ishlatiladi. Ko'rinlshi bo'yicha 
oqartirilgan va yog'sizlantirilgan dag'aJ mato. 

To'yintirilgan doka - don vositalar bilan to'yintirilgan oddiy 
dokadir (derrnatol, yodoforrn, kseroform). Adsorblangan doka - turli 
adsorbentlar bilan to'yintirilgan doka, qon to'xtatishda ishlatiladi. 
Bog'lash ashyolari asosan momiqdan tayyorlanadi. Tibbiyotda 
ishlatiladigan momiq turlari 8.l-msmda ko'rsatiJgan. 

8.1-rasm. TIbbiyot 
momig'ining tarlan. 

Paxta tolasidan momiq, doka va doka bintlar, yog'ochdan esa 
alignin, viskoza tayyorlanadi. Ulardan oUngan asosiy bog'lash ashyolari 
ommaviy ishlab chiqarish mahsuloti hisoblanadi va uJarga talablar 
Davlat standarti tomonidan belgilanadi. Ushbu mahsulotlar jarrohlik 
operatsiyalar vaqtida va Idinikalarning bog'lash xonalarida amaJga 
oshiriladigan muolajalar uchun ishlatiladi. 

Bog'lash xonasi - bog'lash ishlarini bajarish, yaraiarni ko'rikdan 
o'tkazish va qator muolajalarni am alga oshirishga mo'ljalJangan maxsus 
jihozlangan xonadir. Neyrojarrohlik, ginekologik, ufologik, lruyganlar 
bo'limlaridagi bog'lash xonalari o'z yo'nalishlariga muvofiqjihozlanadi. 

Bog'Lash ao;hyosi quyidagi talablargajavob berishi lozim: suyuqlikni 
yaxshi shimishga qodirlik (gigroskopik), tez qurishlik, tozalashga rnoyil­
lik, to'qimalarga zarar yetkazmaslik, mustahkarn va arzon. 
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8.2. Momiq va uoing sifat ko'rsatkichlari 

Tibbiy momiq gigroskopik va kompress turlarga bo'linadi. Bog'lam­
lar uchun viskoza ishlatilgan, yog'dan yaxshilab tozalangan, oqartirilgal1 
va neytral reaksiya olingunga qadar yuvilgan paxtaning eng yaxsl1i 
navlaridan tayyorlanadigan tibbiy gigroskopik momiq ishlatiladi. 
Ochsarg'ish rangli kompress morniq suvni yomon shimadi, isituvchi 
kompresslar va taxtakachlar qo'yishda ishlatiladi. O'ramlarda 50, 
] 00, 250 va 500 g chiqarilib, toylarga 50 kg dan qadoqlanadi. 

Tibbiy gigroskopik momiq sifatining ko'rsatkichlari Davlat standarti 
tomonidan belgilanadi. Momiq yaxshi taralgan bo'lishi, yuqori 
shimishga va kapillarlikka, ya'ni suvni yaxshi shimib oladigan va yara­
dagi namni bog'lamning ustki qatlamlariga xuddi lTIikronasos kabi 
tortadigan bo'lishi lozim. 

Momiqning shirnish qobiliyati yoki boshqacha aytganda , suvni 
shimish darajasi quruq morniqni so' ng o'sha momiqning 10 daqiqa 
suvda turganidagi og' irligini o'lchash bilan aniqlanadi (S.2-rasm). 

«Ho'!» momiqning (suvni eng ko'p shimishi paytida) quruq momiq 
og'irligiga nisbati suvni shim ish koeffitsienti deb ataladi. 

Momiqning standart sifati kamida 19-20 marta suv shimish koef­

8.2-rasm. Gigroskopik 
momiqning shimisb darajasini 

aoiqlash. 

fitsientiga teng, ya'ni suv shimilgan 
momiq quruq momiqdan 19-20 marta 
og'ir bo'ladi. Sinov 3 malta o'tkaziladi 
va o'rtacha 3 ta o'lchov yig'indisi foyda­
lanilayotgan momiqning suv shirnishi­
ning haqiqiy koeffitsiyenti deb qabul 
qilinadi. 

Momiq kapillarligi shisha naychalar 
ichiga momiq solingan suyuqlikning 
qanday balandlikka kO'tarilishiga qarab 
aniqlanadi (8.3-rasm). Buning uchun 0, 5 
g mom iq shisha nay ichiga «(h 

belgisidan boshlab joylashtiriladi va nay 
bir uchi bilan suyuqlik solingan idishga 
tikka qo'yiladi. Suyuqlik sit~ttida eozin 
eritmasi (1: 1000) olinadi. lshonchlilil< 
uchun sino v 10 ta nayda o'tkaziladi va 
10 ta ko'rsatkichning o'rtasi asos qilib 
olinadi. Yuqori sifatli momiqning suv 
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shimishligi 66-77 mmni tashkil qiladi. Sinov 
10 daqiqa davom etganda momiqJi nay 
pa'itki uchi eozin eritmasiga cho'kmasligi, 
faqat uning sathiga tegishiga e'tibor 
qaratish kerak. 

Gigroskopik momiq organizm to'qi­
malariga ta'sir qilmasJigi uchun kimyoviy 
neytral bo'lishi lozim. Momiqning neytral­
ligi lakmus qog'ozi yordamida tekshiriladi. 
Momiq 200 ml distillangan suvda 15 daqiqa 
qaynatiladi, keyin esa momiq siqib 
tashlanadi va lakmus qog'ozi bilan suvning 

8.J-rasm. Momiqning 
pH muhiti aniqlanadi. RN 7,0-7,5 atrofida gigroskopikligini aniqlash. 

bo'lishi kerak, ya'ni lakmus qog'ozi sariq 
rangda bo'yalishi lozim. pH nj pH-metr 
yordamida ham aniqlash mumkin. 

Elektr nam o'lchagich bilan nazorat qj]jnadigan momiq ho'lligini 
standart o'lchab beradi. 

Standartga muvoflq momiqning 3 ta turi ishlab chiqariladi: 
I) ko'z uchun tibbiy - I-navli paxtadan; 
2) jarrohlik - 3-navdan past bo'lmagan toza paxtadan va viskoza­

shtapel tola bilan (30 % gacha); 
3) gigiyenik maishiy - 5-navdan past bo'lmagan paxtadan (8.1-

jadval). 

8. I-jadva/ 

Tibbiy gigroskopik momiq sifat ko'rsatkicblari 

Jarrohlk 

Ko'rsatkicb Ko'zucban Put. Gigiyenik 
Gigiyenik 

viskoza 

Shimish qobiliyati, g (kamida) 21 20 20 19 

KapiUarlik, % (kamida) 77 70 70 67 

Namlik, % (kamida) 8 8 9,2 8 

Qisqa tolalar tarkibi (kamida 

5 mm) va pa>..1a changining 0,1 0,15 0,2 0,2 

mavjudligi 
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Momiq 20, 50 kg toylarda va 25, 100 va 250 g qadoqlanib 
chiqariladi. O'ramlardagi momiq bevosita ishlatish uchun steriliangan 
va sterillanmagan holda (pergament qog'ozda) ishlab chiqariladi. 
Qadoqda momiqning tud, vazni, sterilligi, ochish usuli, stand art 
raqami, tayyorlagan korxona nomi va uning tovar bclgisi ko'rsatiladi. 

Momiq yuqori shimish xususiyatiga ega bo'lsa-da, ayrim kamchi­
liklardan xoli emas: ayrim organik moddalar, masalan, yiringni 
yomoll shimadi; sathidan bug'lanish yaxshi bo'lmaydi, yarada tolalar 
qoladi. 

8.3. Alignin 

Bog'lash vositalardan biri hisoblangan tibbiy align in ingichka g'ijim 
(sat hi ajindor) qog'oz ko'rinishida ishlab chiqariladi. Alignin yog'ochdan 
kimyoviy yo'L bilan seluloza ishlab chiqarilganda ajratib olinadi. 

Alignin 2 rusumda ishlab chiqariladi: A - bog'lash ashyo uchun, 
B - dori vositalar va tibbiy asboblarni qadoqlash uchun. Eni 600-
700 mm va uzullligi 600-2600 mm, ko'p qatlamli varaqlar ko'rinishida, 
o'rama qog'ozga zichlanadigan va qadoqlanadigan har bir taxlamga 
5 kg dan solinib tayyorlanadi. Har bir quti kanop-tizimcha bilan 
bog'lanadi. Aligninning I m g'ijim varag'ining og'irligi 37 g ni tashkil 
etadi. 

A rusumli alignin yetarlicha yuqori kapillurlikka (30 daqiqada 85 
mm) va SHV shimish qobiliyati (1 g aligninga 12 g) ga ega. Yetkazib 
berish holatida aligninning narnligi 6 % dan ortiq bo'Lmasligi kerak. 
Alignin momiqdan arzonroq va tibbiyotda keng ishlatiladi. Kamchilik­
Iari quyidagicha: uzoq saqlanganda eskiradi, kukunga aylanadi ya 

namlanganda yoyilib ketadi. Alignin yetarlicha egiluvchan emas, 
shuning uchun momiq bilan birga bog'lashlarda qo'llaniladi. 

8.4. Doka va uoing sifatiga qo'yiladigan talablar 

Tibbiy doka - nodir to'rsimon to'qimadir. Ikkita navli doka ishlab 
chiqariladi: oqartirilgan gigroskopik va qattiq dag'al. Bir nay 2 tad an 

turga ega: sof paxta-qog'ozli va viskoza-shtapel surup aralash (yanni 
viskoza va yanni paxta yoki 70 % paxta va 30 % viskoza) . . Farqi 
shundaki, paxta-qog'oz doka 10 sek. vaqtda ho'l bo'ladi (suvga 
cho'kadi), viskoza aralash doka 6 barobar sekinroq (60 sek. davomida) 

ho'llanadi. Ustuvor xususiyatlari quyidagilardan iborat: kuchli nam 
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shimish, to'qimadagi eksudatni shimish bo'yicha yuqori qobiliyat, 
qonni juda yaxshi shirnishga qodirligi. 

Biroq viskoza aralash doka paxta-qog'ozga nisbatan dori modda­
larni yornonroq saqlaydi, ko'p marta yuvilsa, so'rishga qodirligi 
pasayadi, paxta-qog'oz dokaning mustahkamligi viskoza aralash dokaga 
nisbatan 25 % yuqoridir. HaT ikkala turdagi dokaning kapiJlarligi yuqori 
va kamida 10-12 sm/soatni tashkil etadL Dokaning neytralligiga ham 
momiqqa nisbatan qo'yilgan talablar qo'yiladi. Doka eni 69-73 sm, 
har bir bo'lagi 5-- J 5 m, shuningdek, doka bo'laklari ham uzunligi 10 
m va eni 90 sm, uch o'ramdan (nostandart operatsion-bog'lash vositalar 
uchun) ishlab chiqariladi. Doka, xuddi momiq kabi, shimish, kapiJ­
larligi, neytralligi bo'yicha sinovdan o'tkaziladi. 

Namlanish suvga botirish usuli bilan tekshiriladi. Suv sathiga idish 
dcvorlariga tcgizmasdan tushirilgan gigroskopik doka (5x5 sm) namunasi 
suvga J 0 sek da, qattiq doka esa 60 sek botirilishi kerak. 

Kapillarlikni aniqlashda elli 5 sm dokaning tizimchasi shtativga 
o'rnatilih, biruchi eozin eritmali(1:1000) Petri chashkasiga tushirilgan 
holda tekshiriladi. Bir soat ichida suyuq critma darajasidan kamida 10 
sm balandlikka ko'tarilishi lozim. 

Dokaning neytralligi lakmus qog'ozning rangi o'zgarishi bilan 
tekshiriladi. Buning uchun doka bo'lagining uchta namunasi olinib 
(har biri 3 g), 3 ta bo' lagi 60 ml distillangan suvda 15 daqiqa 
qaynatiladi, so'ngra ular suvdan olinib, suv sovutilib neytralligi 
teksruriladi. Suvga botirib olingan lakmus qog'oz sariq rangga bo'yaladi, 
ya'ni pH 7-'7,5 teng. 

Agar dokada kraxmal yo'qJigini tekshirmoqchi bo'lsak, uni 
oldindan suvda qaynatib, shu suvdan 10 ml probirkaga solib, unga 
0,05 n yod eritma<;i tomizib ko'riladi. Kraxmal yo'q bo'lsa, eritma 
ko'k rangga bo'yalmaydi, rangsizligicha qoladi. 

Dokaning qon to'xtatuvchi va gemostatik - maxsus turlan mavjud. 

8.5. Bog'lov vositalari va ularning assortirnenti 

Bog'lov vositalari - bir yoki bir nechta bog'lash ashyolaridan 
tayyorlangan bo'lib, jarohatlami ikkilamchi infeksiyadan bog'lash yo'Ji 
bilan saqlash va davolash maqsadida chiqariladi. 

Bog'Jov vositalari bog'lash ashyolaridan tayyorlanib, tayyor buyum­
jar shaklida kemklicha ishlatiladi. Bog'lov vositalarining tasnifi 8.4-
ra<;mda ko'rsatilgan. 
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8.4-rasm. Bog'lot" 

vositalarining tunifi. 

Qon to'xtatuvchi doka - odatdagi dokani azot oksidi bilan ishlov 
berish usulida olinadi - tinlq-sariq rangli bo'ladi, qon to'xtatish ta'siriga 
ega va bir oy ichida yarada qoldiqlarsiz surilib ketadi. Pergament 
qadoqda 2 donadan chiqarilib, salfetkalar ko'rinishida ishlatiladi. 

Gemostatik doka - akrilkislotasining kalsiy tuziga to'yintirilgan, 
qonni tez (2-5 daqiqada) to'xtatadi, biroq so'rilmaydi. Salfetkalar, 
sharchalar, tamponlar ko'rinishida ishlatilib, bog'lash ashyoiarni 15 
% gacha tejaydi. 

Momiq-doka yostiqchalar Davlat standarti yaralar va kuyisblami 
bog'lashga mo'ljallangan. O'lchamlari NQl-32x29 sm. NQ2-25x25, 
NQ3-17x16, NQ4-15xl5, NQ5-10xlO sm. 5 ta hold a sterillangan turlari 
ishlab chiqariladLYostiqchalar momiqning bitta va 2 ta qatlamiga 
ega. Qatlamning har tomonida bittadan yostiqcha bo'ladi. Qatlamlar 
iplar bilan tikiladi. 

Yostiqchalar ikkiga bo'Ub taxlanadi (kattalari - 4) va 2 tadan 
qadoqlanadi (3-5-10 donadan), pergament qog'czdan tayyorlangan, 
o'ramlarga qadoqIanadi. Yostiqchalar polietilen yoki polietilen­
sellofandan tayyorlangan qobiqqa qadoqlanib, chetlari eritib 
yopishtiriladi. Sterillangan hoida ishlab chiqariladi va 5 yil saqlanadi. 

Yostiqchalarni tayyorlash uchun momiq-doka tasma sterillanmagan 
hoida eni 29 sm va uzunligi 2 m qilib, pergamentga qadoqlangan 
holda va silindr shaklidagi qutilarda chiqariladi. Qadoqning diametri 
9, uzunligi esa 30 sm bo'ladi. 

Bintlar asosan dokadan yoki trikotaj va rezina iplar bilan to'qilgan 
tarzda tayyorlanib, turH assortimentda chiqariladi (8.5-rasm). 
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8.5-rasm. Bint 
turlari. 

Doka bintlar Davlat standarti yumaJoqlangan holda o'ralgan, 
uzunligi 5,7 va 10 m, eni 3-J6 sm qiJib, tibbiy oqartirilgan dokadan 
tayyorlanadi. Me'yoriy huiiatlarga muvofiq bintlar turlicha ishlab 
chiqariladi: sterillangan, eni 5 sm va uzunligi 5 sm; 7 va 10 sm, 
shuningdek, cni 14-16 sm va uzunJigi 7-10 sm; sterillanmagan -
uzunligi 5 m va cni 3, 5, 7, 8, 5, va 10 sm; uzunligi 7 m va crn 5, 7, 
8,5, 10, 12, 14 sm; uzunligi 10 sm va cni 5, 7, 8, 5, 10 va 16 sm. 
Sterillangan bintlar - yakka tartibda, o'ziga xos qadoqlarga ega bo'ladi: 
pergamentli yoki qobiqli; sterillanmaganJari - yakka tartibda o'rama 
yoki qobiqli 5 karra (biroq 30 dan ortiq cmas) karton qutilarga 
joylashtiriladi. Paxta-viskoza dokadan tayyorlangan bintlar eng yaxshi 
funksional xususiyatlarga ega. Ushbu bintlar ishlatiJganda yaralarning 
bitishi jadallashadi. Bintlar sifati tekshirilganda qadoqda kO'rsatilgan 
hajmlarga e'tibor qaratiladi. Polimer qobiqqa qadoqlangan steriUangan 
bintlar uchun qadoq chokining pishiqligi va doka kabi zichligi, 
kapillarligi, oqligi tekshiriladi. Buning uehun tanlab olingan bintlar 
namunalari fuksinning 0,1 % Ii critmasiga 24 soat cho'ktirib qo'yiladi. 
So'ngra ular suyuqIik ichidan olinib, artiladi va qobiqdan bo'shatiladi. 
Bintlarda bo'yoq izlari qolmasJigi kerak. Bintlarni saqlashda kafolatli 
muddat ulaf tayyorlangan kundan boshlab 5 yil qilib belgilanadi. 

Gipsli bintlar travmatologiya va ortopediyada gipslash uehun 
ishlatiladL Gipsli bintlar (8.6-rasm) gips kukunining yupqa qatlamjni 
surtish yo'li bilan oddiy doka hintlardan tayyorlanadi. Dokadagi gips 
4-5 daqiqadan keyin mahkam ushlovehi metiltselluloza yordamida 
qotiriladi. Agar gips yomon qotsa, U osh tuzi qo'shilgan qaynoq suvda 
ivitiladi . Gipsli bintJar poIietiJen qobig'iga qadoqlanadi, shuning uchun 
uJar istalgan sharoitda saqlanishi mumkio. 
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Egiluvchan tibbiy bint Daviat standarti siqib tortib qo'yiladigan 
bog'lamlaroi qo'yishga mo'ljallangan (8.7-rasm) . Xom paxta-qog'oz 
ip-kalavadan tayyorlanadi. Kamida 50 % cho'zilishga yo' l qo'yiladi. 
Bunday bintlaming uzunligi 3 m, eni 50, 80 100, 120 nun bo'ladi. 
Ular juda pishiq (eni 50 mm bo'lgan bintning uzilishi kamida 30 
kgO'. ni tashkil etadi). Qobiqqa o' ralgan bintlar 18 tadan qilib, (eni 
80, 100, 120 mm) yoki 36 bo'lakdan (eni 50 mm) qilib, karton qutilarga 
qadoqJanadi. SaqJash muddati - 1 yil. 

Naysimon tibbiy bintlar - tibbiy bog'Jamlarni mahkam ushlab 
turishga mo'ljaJ1angan, qattiq viskozadan tayyorlangan trikotajli yeng. 
Bimlar 2 ta raqamda ishlab chiqariladi : 5 va 9. Raqam yengning eni 
santimetrlarini bildiradi, qobiqli qadoqlarda, har bir o' ramda 25 m 
dan chiqariladi. 

8.6-rasm. a - leykoplastirlar; b - gipsJi bintlar; d - naycha hint/ar. 

Bint qo'l-oyoqlarning yuqori va quyi uchlariga qo'yilgan bog larnlar 
ustidan kiydiriladi. Naysimon bint kesilganda yoyilib ketmaydi, 
yuvilganda va avtoklavda sterillanganda egiluvchanligini saqlaydi. 
iliq suvda odatdagi usulda yuviladi va uvi siqilmasdan xona haroratida 
quritiladi . Bu bintlar malhamdorili bog'lamlarga qo'yilmaydi , chunki 
moy bintning o'zagini yemiradi. 

Egiluvchan naysimon bintlar (8.7-rasm) (trikotaj ishlatiLadigan 
maqsadlarga mo'ljallangan, biroq ularning cho'ziluvchanligi ancha 
yuqori -800 % gacha. Trikotaj egiluvchan bog'lash ashyo turiga kiradi) . 
Sintctik tolalar va paxta-qog'oz ip-kalava bilan to'qilgan elastik ipdan 
tayyorlanadi. Ular to'rIi tuzilishga ega bo'lib, badanga qo'yIlganjoydagi 
havo aylanishiga va o'sha joyni kuzatishga to'sqinlik qilmaydi. Biotlar 
7 raqamda, erkin holatdagi yeng kengligi bilan 10, 20,25, 30, 35 40 va 
75 mm - barmoqlar, yelka oldilari, tovonlar, tirsak va tizza bo'g'imlari, 
bosh va bosbqa joylar uchun tayyorlanadi , t m2 ning og' irligi - 280 g. 
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---~~---

Naysimon bintlar bog'lash ashyolami va 
bog'lamlar qo'yish vaqtini tejaydi. Egiluv­
chan bintlar yuvilganda sintetik vositalardan 
foydalanishga yo'l qo'yilmaydi. Bint 
keyinchalik iliq suvda chayish va sochiqqa 
o'xshatib g'ijimlamasdall siqish yo'li bilan 
40°C dan yuqori bo'lmagan haroratda sovun 
ko'pigida yuviladi. Ulami quritish uchun 
yotiq tekis sathga yoyib qo'yiladi . 

Konturli mahkamlovchi (fiksatsion) 
bog'lamlar qo'l-oyoqlarga va tanaga qo'yi­
layotganda doka bint o'miga ishlatiladi. 
Tayyor standart bog'lamlar Davlat stan­
dartlari xodimlar vaqtlni va bog'lash ashyo­
sini ko'p tejaydi. TO'plam tarzida tayyor­
lanadi, unga katta (65x65x45 sm), kichik 
(55x35x25 sm) va tanani bog'lash uchun 
(30x78x45 sm) bog'lamlar kiradi. Har bir 
qutiga 2 tadan to'plam qadoqlanadi. 

Doka bo'laklar (salfetkalar) - to'g'ri 
to'rtburchak shaklidagi ikki buklangan doka 
bo'laklaridir (fOCT 16427-93). Ulaming 
chekkalari ichkariga qayrilib, iplari yaraga 
tushmasligi ta'minlanadi. Salfetkalar doka­
dan tayyorlanib, faqat 2 o' lchamda ishlab 
chiqariladi: kattasi - 70x68 sm ( har qutida 8. 7-rasm. Tibbiy 

sterillangan 5 donadan va sterillanmagan - uaysimon egiluvcban 

jami 50 donadan), o' rtacha - 33x45 sm (har bint. 

qutida tegishlicha 10 va 100 donadan), kichik - 14x16 sm (sterillangan 
- 40 dona, nosterill - toO yoki 200 donadan o'ramda). Salfetkalar 
pergament qog'ozga qadoqlanadi. O' ram yorlig' ida sterillangan 
salfetkalarning yaroqlilik muddati - 5 yil, sterillanmagan salfetkalar 
uchun 6 yil deb ko'rsatiladi. 

Hozirgi tibbiyot amaliyotida Guliston shahrida faoliyat ko'rsa­
tayotgan O'zbekiston-Buyuk Britaniya «Sarbonteks» qo'shma 
korxonasi ishlab chiqarayotgan rentgen-kontrast bariy sulfat ipli doka 
salfetkalar keng ishlatilmoqda . Salfetkalar yuqori gigroskopik 
xususiyatlarga ega, yara narnini samarali so'rib-shimib oladi va yaraga 
yopishib qolmayd i. 
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Penoplast salfetkalar kuyishlar, operatsiyadan kcyingi va trafik 
yaraJar hamda yotaverib, qotib qolganjoylarni davolashga mo'ljallan­
gan. Bog'lash ishlarida har xiI turdagi momiqlar o'rnini bosadi. 
Diametri 2 sm shariklar sifatida ham ishlatiladi. 

Doka sharchalaryoyiq (16xl4 sm) va taxlangan (7x4) ko'rinishida 
ishlab chiqariladi. Sterillangan sharchalar har qutida 40 donadan, 
sterillanmaganlari esa 200 donadan tayyorlanadi. 

Bog'Jov o'ramJari yaralanganda va kuyganda o'ziga o'zi va o'zaro 
yordam ko'rsatishga mo'ljaUangan. O'ramlar Davlat standarti talablariga 
muvofiq 4 ta turda ishlab chlqariladi: 

- yakka tartibda - doka bint (10 sm x 7 m) va hamkatli hamda 
harakatsiz doka yostiqchalar (17.5 x 32 sm) dan iborat, pergamentga 
qadoqianadi, tashqi niqobi rezina bilan aralash to'qimadan tayyorlanadi; 

- oddiy - yakka tartibdagidan pergament qobig'i bilan farq qiladi, 
(1- va 2-bintni mustahkamJash uchun xavfo;iz to'g'nog'ich bilan 
ta'minlangan); 

- bitta yostiqchaH birinchi yordam turi - bint (10 sm x 5 sm) va 
yostiqcha (lJ x 13,5 sm) dan iborat; 

- birinchi yordam uchun 2 ta yostiqchadan iborat(lIXl3,5 sm). 
Sterillangan o' ramlarning kafolatli yaroqlilik muddati ish lab 

chiqarilgan fursatdan boshlab 5 yilni tashkil etadi. 
Tibbiy plastirlar yaralarni yopish, bintlarsiz bog'lamlarni mustah­

kamlash, suyaklar singanda doimiy tortib turish uchun ishlatiladi. 
Plastirlar bir turi -- leykopJastir - jeiatin, gJitserin , rux bilan suv 
oksididan iborat. Leykoplastirlarning eng katta nuqsoni - pia stir 
ostidagi terining qichishi, tananing tukJi qismlariga ishlatish im­
konsizligi, uJar namlanganda yoki shimitilganda yaralardan ko'chib 
tushishidir. 

Bog'lov vositalarini steriUash 

Bog'lash ashyolari kornsang asbobi yordamida uzatib beriladi. 
Momiq yumaloq shar shaklida asbobJar turadigan kursi llstiga teriladi 
va operatsiya jarayonida bittaJab uzatiladi: yumaloq momiq (shar)ni 
choyshab ustiga to'dalab qo'yish xavf1i, chunki sharcha dumalab 
tasodifan yaraga tushib qolishi mumkin. Operatsiya maydonini quritish 
uchun «tupferlar» - yumaJoq qilih dokadan o ' ralgan kichik bo'Jaklar 
komsang yordamida uzatiladi. Yaraning ichini quritish uchun tam­
ponlar ishlatiladi - ayni paytda ulaming uchlariga qisqichlar qo'yihldi . 
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Sharcha, salfetka yoki tampon hajmi yaraning kattaligi va quritish 
lozim bo'lgan suyuqlik miqdoriga mos bo'lishi kerak. Eng kichik 
sharchalar - «mushki» oshqozon yoki ichak ochilganda qon ketishlarda 
ishlatiladi. 

Bog'lash ashyolmining sterillash avtoklavda bosirn ostida to'yingan 
bug' bilan amalga oshiriladi. Buning uchun bog'lash ashyolari bikslar 
- diametri 16, 25, 45 sm bo'igan metall barabanlar ichiga joylash­
tiriladi (8.8-rasm.) Bug' biks ichiga kirishi uchun baraban gardishi 
bo'yJab metall belbog' (gardish) aylanishi bilan yopiladigan tesltiklar 
yasalgan. Bog'lash ashyo taxlanadigan biks oldindan rusumlab, ya'ni 
biksdagi mavjud narsalar ro'yxati bilan kleyonkali yorliq bog'lanadi 
va avtoklavga joylashtiriladi. Sterillash tugagandan kcyin biks undagi 
tcshiklari oldindan yopilib, avtoklav ichidan olinadi. 

8.8-rasm. Sterillangan bog'Jov vositalar uchun bikslar. 

Xulosalar: 
I. Bog'lash ashyolari jarohatlar maydonilti quritish uchun ishlatiladi, 

ipiar, matolar, qobiqlar ko'rinishida chiqariladi. 
2. Bog'lash ashyolari sifatida paxta-viskoza, qog'oz, yog'oeh ishlatiladi. 
3. Bog'lov vositalariga dokali bintlar (steril, nosteril) o'ramlar, plastirlar, 

tamponlar, gipsli va elastik bintlar kiradL 
4. Bog'Jash ashyolari va boshqa vositalar siratini tekshirish uchun 

ulaming: 
- suv shimish qobiliyati (gigroskopikligi, kapillarligi); 
- neytralligi (pH sharoiti); 
- rangi; 
- kraxmall dog'lari yo'qJigi tekshlriladi. 

5. Bog'lash ashyolari va bog'lash Yositalarining sifatini tekshirish 
belgilangan mc'yoriy hujjatlar va standartlar asosida olib boriladi. 

6. Bog'lov vositalarining har bir turi standartlarda belgilangan qadoq 
turiga qadoqlanib, rusumlanib ehiqariladi va talablarga binoan 
saqlanadi. 
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7. Leykopla5tir yaralarni yopish, bintlarsiz bog'lamJarni mustahkamlash, 
suyaklar singanda doimiy tortib turish uchun ishlatiladi. 

8. Dokaning qon to'xtatuvchi va gemostatik - maxsus turlari mavjud. 
9. Tibbiy alignin bog'lash vositalardan biri hisoblangan ingichka g'ijim 

(sathj ajindor) qog'oz ko'rinishida ishlab chiqariladi, jarohatlarni 
quritishda ishlatiladi. 

10. Gipsli bintlar travrnatologiya va ortopediyada gipslash uchun i8hla­
tiladi, gips kukunining yupqa qatlamini surtish yo'li bilan oddiy 
doka bintlardan tayyorlanadi. 

11. Tibbiy doka - nodir to'rsimon to'qimadir, ikkita navli doka ishlab 
chiqariladi: oqartirilgan gigroskopik va qattiq dag'al. 

12. Tibbiy momiq gigroskopik va kompress turlariga bo'linadi. 
13. Bog'lash o'ramlari (paketlari) yaralanganda va kuyganda o'ziga o'zi 

va o'zaro yordam ko'rsatishga rno'ljallangan. 
14. Egiluvchan tibbiy bint siqib tortib qo'yiladigan bog'lamlarni qo'yish­

ga mo'ljaUangan. 
15. Konturli fiksatsion bog'lamlar qo'l-oyoqlar va tanaga qo'yilayotganda 

doka bint 0' rniga ishlatiladi. 

Nazorat savollari va topshiriqlar: 
1. Momiqning s(fatiga qanday talablar qo 'yiladi? 
2. Momiq kapi/larligi qanday tekshiriladi? 

3. Suv shimish qobi/iyafi nimani bildiradi? 

4. Doka va momiqnil1g rangi qanday baholal1adi? 
5. Bog'lash ashyolarining sifatini tekshirish qanday hujjat asosida oUb 

boriladi? 
6. Bog'lash ashyolari va vositalari qanday qadoqlanadi? 

7. Bog'lov vositalarining saqlanishiga qanday talablar qo 'yi/adi? 

8. Bog'/ov vositalarini sterillash usuliga izoh bering. 

9. Paxta sifa! ko'rsatkichlarini aniqlab. unga baho bering: 
- suv shimishi qobiliyatini bir bo'lak paxtan; suvga shimdirib, uni 

tortib ko'rish yo'li hi/an aniqlang. 
- kapillarlikni hir bo'lak paxtani suvga shimdirib va uni tortib ko'rish 

yo'li bi/an aniqlang. 
- kapi/larlik ko'rsatkichini 0,5 g paxtani shisha naychalar va eozin 
eritmasi yordamida aniqlab o ling. 

- pH muhitini lakmus qog'ozi yordamida aniqlang. 
10. Paxta tarkibida kraxmal yoki uning dog'larini aniqlang. 
II. Dokaning sifatiga baho bering: 
- rangini me 'yoriy hujjat talabiga asosan tekshiring; 

- eho 'kish tezligini xona haroratidagi suvda tekshirib ko 'ring. 
12. Davlat Reyesfridan foydalanib mahalliy I~~hfab chiqaruvchifar tomo­

nidan bog'lov vositalar YO 'yxatini ntzing va ularni 0 'rganib chiqing. 



9-hoh. CHOKLASH ASHYOLARINING TA'RIFI VA 
TOV ARSHUNOSLIK TAHLILI 

Bu bohdo siz quyidagi savollarga javob topask: 

1. Qanday choklash ashyoiari turiarini bilasiz? 
2. Suriiadigan chokiash ashyolari va u/arning sifatiga qanday talablar 

qo 'yi/adi? 
3. So'rilmaydigan choklash ashyo/ari tur/ariga qo 'yi/adigan ta/abiar 

qanday? 
4. larrohlik igna/arilling qonday turfar; tibbiyotda ish/ati/adi? 
5. Tikish apparat/ari qanday maqsadda ish/ati/ad;? 

6. Tikish apparatlarining qanday turlari mavjud? 

Tayanch iboralar: 
Chok, tikish, ashyo, jarrohjjk, jarrohlik maydoni, xromiangan ketgut, 
ipak ipi., so'riladigan, so'rilmaydigan iplar, lavsan, kapron, zig'ir tolasi, 

ot yoH, qavslar, ignalar, ligatura ilmog'i. 

9.1. Choklash ashyolmning ta'rifi 

larrohlik choklash ashyolari yara chetlarini tortish (yaqinlash­
tirish)ga mo'ljallangan, chunki bu yaraning bitishini jadallashtirishga 
yordam beradi. Choklar rezeksiya qilingan a'zo yoki uning qismini 
tikish uchun qo'yiladi. Choklash uchun turli choklash ashyolari ish­
latiladi. Hozirgi kllnda jarrohlik amaliyotida 40 tadall ortiq choklash 

ashyolar turlari ishlatiladi. Jarayonning o'zi maxsus asboblar va 
apparatlar yordamida amalga oshiriladi. 

Choklash ashyolari yoki jarrohlik tikish llchlln ashyolar turli 
to'qimalarni tikish va qon oqimini to'xtatish uchlln operativ aralashuv 

zarur bo'lganda ishlatiladi. Choklash ashyo!ari sifatida ipak, ketgut, 
sintctik ipJar, simlar, ot yaH, bug'u paylaridan tayyorlangan iplar, 

maxsus mixlar va suyaklarni birlashtirish uchun metall chegalar ish­
latiladi. 

A<;hyolaming bunday xilma-xilligi, tikiladigan to'qimalar va ulaming 
birikib o'sish muddatlari xossalaming tatovutlari bilan izohlanadi. Bu 
esa ashyolardan mexanik mustahkamlikni talab qiladi. 

125 



Ko'pincha chokJash uchun jarrohJjk ipagi va ketgutdan foyda­
Janiladi, chunki uJar jarrohlik amaliyotida asosiy choldash ashyosi 
hisoblanadi. 

Jarrohlik amaliyotiningjuda ko'p hollarida ketgut iplari ishlatiladi. 
Vlar Galen tomonidan yaratilgan bo'lib, 1840-yilda Luidji Porta -

paviyalik professor-jarroh - tomonidan ommalashtirilgan. 1868-yiJda 
esa Angliyada lozef Lister (uning nomi biJan jarroxlikda Lister qaychisi 
ishlatiladi) ketgutni xromlashtirish yo'li bilan takomillashtirdi. 

lkkinchi keng larqalgan choklash ipi sifatida tabiiy sholi ipi qabul 
qilingan edi. Birinchi marotaba uni 1887-yilda E.T. Koxer ishlatgan 
edL Keyinchalik, 1913-yilda V.S. Xolsted (W.S. Halsted) sholi ipni 
ishlatish usulini tak.omillashtirdi. 

XX asming 40-60-yiUarida ketgut va ipak iplarni ishlatish jarayo­
nida ulaming kamchiliklari aniqlandi: yuqori reaktogenligi, allergik 
ta'siri, so'rilishi vaqtining noaniqligi. Shu sababli ketgut va ipakning 
o'rniga ko'rsatiJgan karnchiliklardan xalos etilgan boshqa jarrohlik 
iplarni yaratish maqsadi qo'yildi. 

Rossiyada antibakterial ashyolar sifatida letilan, ftorlon, kanok­

sitsell, tuboksitsell, kaprogent, kapromed, abaktolat va boshqalar 
yaratildi. Afsuski, antibakterial xossalarga ega bu ipJar turlari hozircha 
keng tarqalmagan hisoblanadi. Hozirgi vaqtda Rossiyadajarohatlangan 
to'qimalaming bilishini tezlashtiradigan riInin va biofJJ iplar ishlab 
chiqariladi. 

Zamonaviy choldash iplariga quyidagi talablar qo'yiladi: butun 
uzunligi bo'ylab bir xiI diametrli va mustahkam tugilishga qodir, 
silliq sathga, yetarlicha zichlik (past kapillarlik) ka ega bo'lishi va 
steriHanish turlaridan biriga chidamli bo'lmog'i kerak. 

Choklash uchun iplar tuzilishi bo'yicba bitta ipdan va ko'pJab 
ipdan tuzilgan bo'ladi. 

1. Bir ipli - yuzasi silliq, butun llzunligi bo'yicha bir xiI 
tekislikdagi iplar (prolen, etalon, dermalon, rnakson, neylon, surjiJcn, 
po'lat sim va boshqalar). Bunday iplar keraklicha mustahkam, elastik 
bo'ladi, lekin, yuzasi silliq bo'lgani sababli tugunlanishi yetarli 
darajada emas. 

2. Ko'plab ipdan tuzilgan iplar - o'zaro o'ralgan ko'plab iplardan 
tashkil topgan. Bular yaxshi tugunlanadi, yumshoq, mustahkam bo'ladi. 

Kamchiliklardan biri jarohat ichlda yiringli infeksiya rivoj1anishiga 
olib kelishi hamda ko'p uchraydigan hollarda ipni o'ramida 
yechilishidir. 
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Iplar yig'ilishi bo'yicha buralgan, to'qilgan, kombinirlangan 
turlarga bo'linadi: 

- buralgan - bir nechta iplar buralib tayyorlanadi (lyon, kapron, 
buralgall ipak); 

- to'qilgan - bir nechta iplar o'zaro to'qilish yo'li bilan tayyor­
lanadi (lavsan, mersilen, nurolon, deksop); 

- kombinirlangan - to'qiJgan iplar polimer ashyolar bilan to'yin­
tiriladi yoki YlIzasi qoplanadi (vikri.1, poUsorb, sUljidak, ftormin va 
boshqalar). 

Choklash ashyolari biologik tuzilishi bo'yicha 2 ta asosiy guruhga 
bo'linadi: so'riladigan va so'rilmaydigan. So'riladigan ashyolar guruhiga 
ketgut, kollagen, poliglikolid asosli ashyolar (vikril, dekson, makson, 
polisorb) kiradi. So'rilmaydigan ashyolarga ipak, poliamidlar (kapron, 
neylon), surjilen, poliefrrlar (lavsan, mcrsilen, etibond), poliolcfmlar 
(prolen, polipropilen), fiorpolimerlar (teflon, ftorIon) va boshqalar kiradi. 

Choklash a"hyolari olinadigan xomashyo turiga ko'ra quyidagi 
guruhlarga bo'linadi: 

- tabiiy organik (ketgut qo'ylar va yilik shoxli mol1ardan olingan), 
tabiiy ipak, ot yoh, zig'if tolasi, selluloza iplari - okselon, rimin; 

- tabiiy anorganik (po'lat, platina, nixrom simlari, maxsus mixIar, 
chegalar, metall plastinkaIar); 

- sintctik (dekson, vikril, monokril, makon, poliefirlar - mersilen, 
Iavsan, poliester, poliolefinlar - prolen, polietilen, surjilen va bosbqalar). 

9.2. Choklash iplarining o'lchamlari 

Hozirgi vaqtda iplar qalinligini markirovkalash 1984-yil Yevropa 
Farmakopeyasiga binoan o'lchamlar tizimi yoki AQSH XXI Fannako­
peyasining choklash ashyolari uchun standartlarijuda ko'p isWatiladi. 

Yuqorida ko'rsatilgan huliatJarga binoan ipniug har bir o'lchamiga 
(qaJinligiga) shmtli raqam berilgan. Yevropa Farmakopeyasiga binoan 
choklash ashyolari uchun standart bo'yicha ipning metrik o'lchami 
uning minimal diametrini 10 ga ko'paytirilgan o'lchamiga teng (9.1-
jadval). 

9.1-jadvalda choklash ashyolarini Amerika Farmakopeyasidagi 
shartli raqarnJarl keltirilgan (USP). 

Rossiyada isWab chiqarilgan jarrohlik iplarining diametrlari «HMTH 

XMpypnf'leCKMC rnCJIKOBbIC KpY'leHhIC HCCTCPMJIHblC) 396-84 rOCTda 
keltirilgan (9.2-jadval). 
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9.1-jadval 

Cboklasb ocbun iplaming qalinligi bo'yicba tasnifi 

Sbartli Metrik 
Diametri. 

Sbartli Metrik 
Diametr, DUD raqami o'lchami raqami, o'lchami, 

USP EP-
mm 

USP EP 

0,010-0,019 11/0 0.1 0,30-0,33 2/0 3 

0,020-0,029 10/0 0,2 0,35-0,39 0 3.5 

0,030-0,039 9/ 0 0,3 0,40-0,49 1 4 

0,040-0,049 8/0 0,4 0,50-0,59 2 5 

0,050-0,069 7/0 0,5 0,60-0,69 3,4 6 

0,070-0,099 6/0 0,7 0,70-0,79 5 7 

0 ,100-0, 149 5/0 I 0,80-0,89 6 8 

0,150-0,199 4/0 1.5 0,90-0,99 7 9 

0,20-0,29 3/0 2 1,00-1,10 8 10 

9.2-jadva/ 

Tabiiy ipak ipining diametrlarl 

Ipobtg shard Iplarning diametri, m.km 

raqami AJUJ'b B mark. 

000 130-140 130-140 

00 165-180 175-195 

0 195-215 195-220 

I 230-255 230-255 

2 300-325 300-355 

3 330-355 300-355 

4 460-495 440-475 

6 620-660 610-650 

8 710-770 680-750 
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9.3. So'riladigan cboklash asbyolari 

Ketgut (qo'y yoki yirik shoxli moUar ichagidan tayyorlanadigan ip) 
ichki a'zolar va to'qimaJarni tikish uchun keng ishlatiladigan biologik 
so'riladigan choklash ashyo turiga mansubdir, chunki u ipning 
yo'g'onligiga qarab, 2-4 haftada organizmga so'riJish qobiliyatiga egadir. 

Ketgut kichik (asosan, qo'y) va yirik shoxli mol (neoketgut)ning 
ingichka ichaklaridan tayyorlanadi. Rangi oqish-sariq, yetarlicha pishiq, 
egiluvchan bo'lib, bemalol tugunJanadi. To'g'ri tayyorJangan ketgut 
iplarining namligi 20% ga yaqin, yog'ligi l%ni tashkil etishi kerak. 

Ketgut noste!;1 holda (quruq ketgut) qog'oz o'ramlarda va steril 
(glitserin va 70% spirt dan iborat konservantli) ampulalarda ishlab 
chiqariladi. Ampulalardagi ketgut ochilgan zahoti ishlatilishi kerak. 
Ampulalardagi ketgut Yevropa Fannakopeyasi talablariga javob beradi, 
ipning uzunligi 1,5-2,5 m, yo'g'onligi 0,2-0,75 nun. Uzilish kuchi 
- 1,4-11,5 kgGs. Kctgutning quyidagi raqamlari ishlab chiqariJadi: 

00,0, 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7 va 8. Raqam qanchalik kichik bo'lsa, ip 
shunchalik ingichka bo'ladi. Pergamentli qog'oz o'ramlarda ketgutning 
5-10 iplari ularning o'lchoviga qarab chiqariladi. Har bir ampulaga 
atigi bitta ketgut ipijoyJashtiriladi. Odatdagi ketgutdan tashqari ampula­
larda yana so'rilish bo'yicha uzoq muddatli xromlangan iplar ham 
chiqariladi. 

O'zbekiston-Gollandiya ~(Ketgut-Silk» qo'shma kOTXonasi O'zbe­
kiston Respublikasi va Markaziy Osiyo mintaqa'iida ketgut ishlab chjqa­
radigan yagona korxona 1994-yilda tashkil ctilgan bo'lib, ketgutning 
har xi] turlarini tayyorIaydi: oddiy ip va jarrohlik ignasida biT necha 
marta ishlatiladigan xromli ip. Ignali ketgut turti uzunlikdagi ignalar, 
og'ish radiusli, ignalarning egilish darajasi va o'tkirligi bo'yicba ishlab 
chiqariladi. Ignasiz ketgutlar kesildar ko'rinishida uzunligi 1,5, 0,75 
va 0,45 m qiJib tayyorlanadi. Buyurtmachi bilan kelishilgan holda ip 
bo'lagi 1,25, 1,0 va 0,6 m bo'lishi mumkin. 19nali ketgut faqat 0,75 
m uzunlikda ishlab chiqariJadi . 

Hozirgi kunda «Ketgut-Silk» Aksionerlik kompaniyasi to'liq ishlab­
chiqarish imkoniyatiga ega bo'Jib, ishlab-chiqariladigan mahsulot 
assortimentini ancha kengaytirgan. Korxonada sifatni bosbqarish tizimi­
ning mavjudligi mahsulotni standartlarga binoan ishlab chiqarilishiga 
imkon yaratgan. Korxonada ishlab-chiqarilayotgan jarrohlik iplari 
O'zbekiston ResDublikasida qayd etilgan va Daviat Reycstriga ki­
ritilgan. 
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Ketgutni tasniflashda foydalaniladigan asosiy ko'rsatkichlardan biri 
- ipning yo'g'onligidir. Ushbu ko'rsatkich mctrik tizimda va USP 
tizimining birliklari (kalibr)da belgilanadi. 

Organometrik kO'rsatkichlarga ko'ra, ketgut 9.3-jadval ma'lumot­
lariga mutanosib bo'lishi kerak. 

9.3~jadval 

Ketgut tasnifi 

Ko'rsatgicb Ketgot tari Tasnihll me'yyor 

Ketgutning Me'yoriy Monolit, yoriqsiz, o'yiqsiz, g'adir-budursiz, 
tashqi Sayqallangan teshiksiz va chuqurchasiz 

ko'rinishi Sterillangan 

Ketgutning Xromlangan Monolit, yoriqsiz, o'yiqsiz, g'adir-budursiz, 
tashqi Sayqallangan teshiksiz va chuqurcha'iiz 

ko'rinishi S terillangan 

Kctgut 
Me'yoriy Tiniq-sariqdan sariq yoki tiniq-krcm ldngdan 

rangi 
Sayqallangan tiniq jigar ranggacha. Qoramtir pigment 
Stcrillangan dog'lar va lilimlar bo'lishiga yo'1 qo'yiladi 

Ketgut 
Xromiangan 

rangi 
Sayqallangan .ligarrangdan qoramtir jigarrangacha 
Sterillangan 

Ketgut tayyorlashjarayonida yog'sizlantiriladi va sterillanadi. Ket­
gutni stcrillash uchun kimyoviy eritmalardan foydalaniladi (Lyugol 
eritmasi), qaynatilganda u parchalanadi va buziladi. Uzoq vaqt saqlan­
gallda ketgut mustahkamligi kamayadi va yaxshi tugunlanmaydi. Shu 
sababdan ishlatishdan avval ketgutning mustahkamligi va sterilligi 
tekshiriladi. Ketgut hayvonlardan olinishi sababli bemorga, ayniqsa, 
qayta-qayta ishlatilganda allergik ta'sir ko'rsatishi mumkin. Ketgutning 
mustahkamligi sintetik iplarga nisbatan pastroq, shuning uchun ketgut 
iplarining diametri kattaroq qilib chiqariladi. 

Kalavalardagi ketgut chang, kuya va kemiruvchilardan himoya 
qilingan 15°C haroratdagi shamollatiladigan quruq xonada saqlanishi 
lozim. 

Sintetik so'riladigan choklash ashyolariga - turlijarrohlik aralashuv­
larda ishlatiladigan to'qilgan qoplamali iplar (dekson, vikril, polisorb, 
marlin, biopsin, makson va boshqalar) kiradi. XX asrning 70-yillarida 
AQSH poliklikolid asosida birinchi sintetik so'riladigan choklash ashyosi 
- dekson olingan. Keyinchalik eng silliq sintetik so'riladigan choklash 
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ashyosi - vikril olindi. Vikril va dekson ketgutga nisbatan pishiqroq 
bo'lib, so'rilish muddati 2-3 oyni tashkil etadi. Lekin bular aponevroz 
to'qirnalarini tikishda ishlatilmaydi: keraklicha egiluvchan bo'lmaganligi 
uchun to'qimalarga shikast yetkaziladi. 

AQSHda 1991-yilda max.<;us qoplamali sintetik so'riladigan choklash 
ashyosi - polisorb ishlab chiqarilgan. YumshoqIigi bo'yicha ipakka 
o'xshaydi, yaxshi tugunlanadi, to'qimalardan oson o'tadi , vikrilga 
nisbatan 1,5 marta pishiqroq, 80-90 kun ichida so'rilib ketadi . 

Marlin - to'qilgan so'riladigan choklash ashyosi bo'lib, yaxshi 
plastik xususiyatga egadir. To'qimalarda 90 kun davornida so'riladi. 
Marlin !igatura, atravrnatik iplar(igna bilan payvandlangan) ko'rinishida 
chlqariladi. 

9.4. So'rilmaydigao choklash ashyolari 

So'ritmaydigan choklash ashyolari to'qimalarda qolib yiringlash 
holatini keltirib chaqirishl mumkin. Lekinjarrohlikda doimo qo'llanilih 
kelinmoqda, chunki ularning narxi past, pishiqIigi yuqori kabi 
afzallildari mavjud. So'rilmaydigan choklash ashyolari tabiiy organik, 
tabiiy anorganik yoki sintetik xomashyolardan tayyorlanadi. 

TabUy organik xomashyolardan tayyorlanadigan so'rilmaydigan 
choklash ashyolariga ipak, ot yoli va zig'ir ipi kiradi. 

Jarrohlik ipagi yuqori mustahkamlikka va chidamlilikka ega, 
natijada juda ko'p ishJatiJadi. Jarrohlik ehiyratma ipak iplari Davlat 
standarti bo'yicha yaxshilab oqartirilgan, qaynatilgan va yuvilgan 
tabiiy ipak xomashyodan tayyorlanadi, jarrohlik ipJarida yog' va sovun 
miqdori 1,7% dan ortiq bo'lmasligi, narnlik cheklangan - 9 % bo'lishi 
lozim. 

Oppoq rangli yoki oeh-sariq rangli 9 ta raqamda M 0000 dan N!8 
(ipning diametri o'rtacha 0,13-0,73 mm) gacha raqamlarda uzun 
ingichka chiyratma-eshilgan ipJar ko'rinishida tayyorlanadi. 

SterilJanmagan ipak g'altaklarda ipning uzunligi 50 m (000-3 
raqamlari uchun) va 20 m (4,6 va 8 raqamlari uchun) yoki og'irligi 
200-400 g idishsiz g'aJtaklarda (ipning uzunligi 10 m N!! 000 uchun, 
50 m - NQ 8 uchun) ishlab chiqariladi. Sterillangan ipak payvandlangan 
ampulalarda spirtga bittadan ip solinib tayyorlanadi. larrohlik ipJarida 
g'urashatar ., ifloslik, buralishlarga yo') qo'yilmadi, tugunlar soni -
konussimon g'altakda 10, bess tar g'altakda 4 tadan ortiq bo'lmasligi 
lozim. 
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Jarrohlik iplari iilosianish, zararlanish va quyosh nurlari ta'sirida 
buzilmasligi, shamollatiladigan xonalarda, qadoqlangan holda saqlanishi 
kerak. Saqlash muddati - 3 yoki 5 yil. 

Davolash-profila1..1:ika muassasalarida ishlatiladigan so'rilmaydigan 
bir necha xiI jarrohlik iplar turlari respublikada ishlab chiqariladL 
Bular sinovlardan muvatfaqiyatli o'tib Daviat Reyestriga kiritilgan. 

ShoH ipakdan tayyorlangan jarrohlik iplari Toshkent Tekstil va 
yengil sanoat instituti, MChJ «RTM», ~<Ketgut- Silh AI tomonidan 
ishlab chiqariladi. 

Xorijiy ishlab chiqaruvchilardan «MOCHl1TKI1» MChJ(Rossiya), 
Helm Pharmaseuticals GMBH (Germaniya) , Johnson Johnson Inter­
nationals (Belgiya), Ethicon Inc.(AQSH) va boshqalar tomonidan 
farmatsevtika bozoriga olib kiriladi. 

Ot yoli plastik jarrohlikda, xususan, yuz-jag' operatsiyalarida 
choklash ashyosi sifatida ishlatiladi. Uning sterillanishiga alohida 
talablar qo'yiladi. Bir necha marta sovun bilan yuvib, benzin yoki 
efir bilan 7 kun davomida yog'sizlantirilib, disti1langan suvda hac 

kuni qaynatish zarur. Ot yoH quruq holda saqlanadi. lshlatishdan 
oldin 15 daqiqa davomida qaynatiladi, bu uni yumshatadi. 

Zig'ir tola<;idan tayyorlanadigan iplar ipak o'rnini yaxsl1i bosadi. 
Ular qaynati h yo'li bilan zararsizlantirishda chidamlilik bo'yicha ipak 
iplardan ustuo turadi, yengil tugunlanadi, yelarlicha pishiq va ishonchli 
choklashga qodir shuning uchun jarrolllar ulardan bajonidH foydala­
nadilar. 

Lekin oxirgi yillarda ularning o'mini sintetik iplar egallamoqda. 
Tabiiy anorganik xomashyodan tayyorlanadigan choklash iplariga 

simIen, maxsus mixlar, chegalar va mctaU plastinalar kiradi. 
Metall simlardan bronza aluminiy, kumush, tantal, nikel simlar 

pastki jag', tizza osti suyaklari singanda tikish uchun ishlatiladi. 
Endilikda jarrohlikda teflon qoplamali platina simlari keng 

ishlatilmoqda. Bunday simlardan solingan choklar suyak bitgandan 
so'ng olinadi. 

Sintetik so'rilmaydigan choklash ashyolariga poliamidlar, poliole­
finIar, poliefirlar, ftorpolimerlar hamda boshqa ashyolar kiradi. 

Poliamidlar. Kapron asosida turli choklash ashyolari chiqariladi: 
nurolon, kapron iplari, neylon asosida - neylon iplari, etilon va 
boshqalar. Poliamidlar o'riIgan va to'qilgan iplar ko'tinishida ishlab 
chiqariladi. Bunday iplar rangsiz yoki bo'yalgan(kapron ipi - oq yokl 
ko'k, neylon ipi - rangsiz, yashil, qoea) chiqariladi. 
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Kapron va lavsan iplar hozirgi jarrohlik sohasida tobora ko'proq 
ishlatilmoqda: yurak-tomir, umumiy jarrohlikda, teri va paylarni 
tikishda, traxeya, bronxlar hamda neyrojarrohlik, ofialmoiogiya, kos­
metik operatsiyalarda. Ushbu ashyolardan to'qilgan ip shaklida 
tayyorlangan iplar yuqori pishiqJigi bilan ajralib turadi, bug' bilan 
sterillashga chidamli, organizm to'qimaJari juda yaxshi qabul qiladi. 
Shuning uchun bun day iplar ipak ashyolami siqib chiqarayapti. Ancha 
ingichka NQ 000 (yoki 4G'o) dan NQ 3 gacha ko'k rangdagi kapron 
iplar ishlab chiqarilmoqda. Lavsan ipi NQ 3G'O dan NQ 3 gacha 
tayyorlanadi. U yashjl rangga bo'yalgan bo'lib, yaraga yaxshi mos 
tushadi. Iplar uzunJigi 45 m (N~ 4G'O dan N~ 3 gacha) va uzunJigi 9 
m NQ 4 dan uzunroq holda kalavalarda ishlab chiqariladi. Sintetik 
iplar ipak iplarga nisbatan bir necha marta pishiqroq. O'zining fizik­
kimyoviy xossalari bo'yicha choklash ashyosiga qo'yiJadigan talablarga 
to'laroq javob beradi. Yakka tartibdagi ikkilamchi blister qadoqda va 
kassetalarda ish lab chiqariladi. 

Poliolefinlar. Bularga polipropiJen asosli iplar kiradi (prolen, 
surji len ,surjipro). Bunday iplar Yllqori pishiqlik va egiluvchanlik 
xossalariga ega, 1I1arni zararlangan to'qimalarda ishlatsa bo'ladi. 
Pro len iplari yurak-tomir va plastik jarrohligida, ayniqsa, mikrojar­
rohlikda ishlatiladi. 

9.5. Jarrohlik ignalari 

Jarrohlik choki jarrohlik ignasi yordamida qo'yiladi. Ipli yoki 
ketgutli igna yordamida nafaqat teri, balki ichki a'zolarning turli 
to'qimalariga ham qo'yiladi, masalan, ko'z olmasi operatsiyasida yoki 
boshqa maxsus jarrohlik aralashuvlari, shuningdek, yorishlar paytida 
ishlatiladi. Shu munosabat bilan jarrohlik ignalari nomenklaturasi 
yetarlicha keng va 100 dan ortiq tur va o'Jchovlarga egadir. 

Ignalar turIi shakllarda ehiqariladi: 
- to'g'ri va egilgan; 
- uzunligi bO'yicha turlicha; 
- kesirnining shakli bo'yicha - yumaloq (sanchllvchi) va uchqir-

cali (sanehuvehl-kesuvchi); 
- quloqehasi (tcshigi) kesilgan va kesilmagan igna (butun). 
EgiJgan ignalar aneha ko'p ishlatiladi, chunki ular bo'shliq va 

yara ichidagi to'qimalarni tikishga qulay. To'g'ri ignalar yumshoq 
to'qimalarni tikish UChUIl ishlatiladi. 
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{/ 

b 

9.1-rasm. 

a - jo"ohlik ignalari, 

b - choklash ashyolari 
, ~_. d (ipak, neylon, kapron, 

po/ipropi/en) , 
d - atravmatik igna. 

[gna quloqchasi ikkita teshikdan iborat prujinali qurilmaga egadir. 
lp birinchi o'yiqqa kiritiladi, ip bosimi ostida quloqcha devorlari 
prujinalanib, orasi ochilib, ip ishchi teshikdan o'tkaziladi. 

19nalar asbob ishlanadigan U7A yoki U8A po 'lat igna simdan 
yasaJib, ular xromning yupqa I mkm qatlami bi.lan qoplanadi -
korroziyadan yaxshi saqlaydi. 19nalarni 45 daqiqa 180°C haroratda 
quruq havo usuli bilan sterillash tavsiya etiladi. JgnaJar karton qutilarga 
30 donadan joylashtirilib, polietilen o'ramlarga qadoqlanadi. 

larrohlik ignalar sifati tekshirilganda yuzasida yoriqlar, tirnaLishlar. 
chandiqlar bo'lmasligi kerak. 19na yuzasi silliq, uchi o' tkirlangan 
bo'lishi lozim. 19na zanglashga chidamliligi uni 15 daqiqa davomida 
suvda qaynatib, 30 daqiqaga suvda qoldirilgandan so'ng tekshiriladi. 
19naning yuzasida zanglash qora dog'lari bo'lmasligi kerak (rOCT 
25981-83). 

Jarrohlik atravmatik ignalar (9.l-rasm, d) - bir marta ishlatiladigan, 
steril, bir uchida ipU ignalardir (fOCT 26641-85). Atravrnatik ignalar 
ishlatilisruda to'qima minimal zararlanadi, chunki ipning diametri 
igna dum qismining diametriga tengdir. Ulaming assortimenti keng 
qamrovli. Atravrnatik ignalar to'qilgan kapron yoki lavsan ipli qilib 
tayyorlanadi. Ular yakka donalab yoki ikkitadan ip uzunligi 450 va 
750 mm qilib, po'lat simlardan (U7A yoki U8A) tayyorlanadi va nikel 
bilan qoplanadi. Bundan tashqari, qoplamasiz maxsus tarkibli 
zanglarnas simdan tayyorlanib, elektr sayqallangan bo'ladi. 

Ignalarning sifatini tekshirishda uning uchi o'tkirligiga e' tibor 
beriladi. 
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Ignalarning o'tkirligi tortilgan 0,4-0,7 mm qalinlikdagi teri yoki 
zamshani 10 marta sancrush yo'li bilan tekshiriladi. Tgnaning uchi 
o'zgarmasligi kerak. 

Igna uchida timalgan, notekis joylari yo'qligi momiqni sanchish 
bilan tekshiriladi. 

Atravmatik ignalar steril va sterillanmagan holda o'ramlarga qadoq­
lanib chiqariladi. Qadoqlangan ignalarni steril1ash radiatsion usulda 
amalga oshiriladi. Sterillanmagan sell uloid plastinkaga o'raladi, uehi 
esa plastinkadagi teshikka kirgiziladi. Ignalar pergament o'ramlarga 
20 ta yoki 40 talab joylashtiriladi, o'ramlar karton qutiga qadoqlanadi. 
Steril ignalar 2 yil saqlanadi. 

Ligatura ignalari umumjarrohlik ignalari bo'lib, tomirlar ostidan 
ligaturalarni o'tkazib bog'lashda ishlati/adi. Shu maqsadda ishehi 
qismjning o'Jchovlariga bog'Jiq holda 3 ta raqamli o'ng va chap to'mtoq 
ignalar ish lab chiqariladi (9.2-rasm). 

Ligatura to'mtoq ignalar Ishchi qismining 
egilish radius; 14, 17 va 20 mm bo'lgan 3 ta 
raqamda chiqarilib suyaklarning singan bo'lak­
larini birla<;htirish uchun ishlatiladi. 

Oftalmologiyada ko'z yoshi kanali uchun 
uzunligi I mm to'mtoq ignalar ishlatiladi. 
Tanglay tikish uchun .NQ 1 (Kulikovskiy ignasi) 
va N~ 2 ikki marta egilgan ligatura o'tlde ignalari 
ishlab chiqariladi. 

Ignalar zanglamas po'latdan (30x13) sifat!i 
sayqallangan holda tayyorlanadi. 

Ligatura sanchiqlar tomirlarni qulayligi 
qiyin joyJarda va chuqur bo'shliqJarda bog'1ash­
da tugunni bo'shatishga mo'ljallangan asbobdir. 

Asboblar zanglamas xrom-nikelli po'lat 
(12X18N9) dan yoki xromlangan po'Jat (20Xl3) 
dan tayyorlanadi. SanchiqJaega qo'yiladigan 
asosiy talab - silliq, toza sathga ega bo'lishidir. 

9.6. Jarrohlik tilmv apparatlari 

9.2-rasm. Ligahlf:l 
ignasi. 

A 'zolar va to'qimalarni tikishda choklar qo'yish, tikuvchi apparatlar 
keng qo'llanadi. Chok tantal yoki maxsus qotishmadan tayyorlangan 
metall qavs)ar yordamida qo'yiJadi, bu esa yumshoq Jigaturalar 
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qo'llanilganda vujudga keladigan gazaklar oldini oladi. Chok mustah­
kam, havo o'tkazmaydigan bo'lishi va chok qo'yilganjoyda to'qimani 
qo'shilib o'sishi uchun sharoitni ta'minlaydi. 

Yumshoq to'qimalarni tikishga mo'ljallangan bitta qavsli ko'p 
zaryadli apparatiar ichak, bronx, yirik qon tomirlar, o'pka va boshqa 
a'zolarda bo'ladigan murakkab operatsiyalarda qo'Uaniladi. Bilta qavsli 
apparatlar qo'llanilganda chok pishiq, germetik ishonchli chiqadi. 
Tikib chiqish n-simon, tanta] yoki kobalt qotishmadan tayyorlangan 
qavslar bilan am alga oshiriladi. Ular tirik to'qimalarga ta'sirsiz bo'Jib, 
yaUig'lanish holatlariga zamin yaratmaydi. Xuddi shu holatni ketgut 
va ipak ishlatilganda ham kuzatish mumkin. Sanoatda bitta qavsli 
apparatlarning bir necha turi ishlab chiqariladi. 

Apparatlarni qismlarga ajratish va yig'ish uchun alohida asboblar 
talab qilinmaydi, ular ishdan to'xtamaydi. Apparatlar yig'ilgan hold a 
avtoklavda yoki sterilizatorda qavslar solingan magazinlar bilan birgalik­
da distillangan suvda qaynatib sterillanadi. 

Hozirda torokal jarrohligidagi operatsiyalarga mo'ljallangan me­
xanik chok]arni qo'yish apparatlari mavjud. Ko'krak qafasi va 
qovurg'alarni tikish, bronx, o'pka tomiri, yurak quloqchasini tikib, 
toraytirish uchun apparatlar ishlab chiqariladi (9.3-rasm). 

YKJl-60, YKJI-40 apparatlari (Rossiya) ham 12 bannoq ichak, 
oshqozon, qizilo'ngach, ichakni toraytirib tikish uchun qorin 
operatsiyalarida qo'llaniladi. SK apparati (Rossiya) yo'g'on va ingichka 
ichaklarni mexanik tikish irnkoniyatini beradi. Mazkur apparat gangre­
na, bezarar va zararli shishlar, ichak yaralanishlari va shu kabi 
operatsiyalarda keng ishlatiladi. 

Oshqozon-ichak traktida tUTli jarrohlik aralashuvlarida ichak 
cho'ltog'i-kultasini tikishda muhim bosqich hisoblanadi, chunki 

9.3-rasm. Tikuv apparatlari. 
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cho'ltoq-kulta choklarining beqarorligi ko'p uchraydigan mush­
kulotlardan biridir. 

Eng yaxshi usul - kiset chok bilan toraytirib tikishdir. Asboblar 
yordamida qo'yilgan choklar sifati qo'l chokka nisbatan ustundir. 

Kiset chok qo'yishga mo'ljallangan apparat 12 barmoq ingichka 
ichak cho'ltog'ini, ko'richak qubbasini toraytirib tikishda ishlatiladi. 
Asbobning ichki sathi faqat burmalardir, bu esa 12 barmoq ichakka 
egilgan qisqich qo'yilganidan keyin asbobning har bir labining tirqish 
va teshiklaridan ipak ipli maxsus ignani o'tkazish imkonini beradi. 
[gna sug'urib olinadi va ichak kesilganidan keyin asbob qisqichi 
ochiladi, ipning har 2 uchi tortilganda ichakda kiset choki hosil bo'ladi. 

Barcha apparatlar operatsiya yarasidagi muolajalar va qo'lda ushlab 
turish uchun qulay bir turti tuzilishga ega. Apparatlar avtoklavda 
120"C haroratda yoki sterilizatorda suvda yoki 3 % Ii soda critmasida 
qaynatish bilan sterillanadi. 

Qo'shib tikuvchi apparatlar yaxshi parvarishni taqozo etadi. Opera­
tsiyadan soOng apparatlar qism1arga ajratiladi, iliq suvda yuviladi, 
so'ngra artiladi va suvni yo'qotish lIchun spirt va efirga botiriladi. 
Etir yoki spirt bilan artilgan apparat qismlari to'la quriglillcha toza 
choyshab L1stiga terib qo'yiladi. Yig'ilgan apparat vazelin bilan moyla­
nadi va g'iJofga solinadi. 

MetaU qavslarni yecbish. Qavslarni yechish uchun Mishel qisqichi 
ishlatiladi. Qavslar uchun qisqichdan tashqari Bilrottning qon to'x­
tatuvchi qisqichidan foydalaniladi. 

Qavs ycchuvchi branshani qavsnlng o'rta egilgan qismi ostiga olib 
kelinadi, asbob qisilib qavs to'g'rilanadi va tcridan dastlab bitta, 
keyin esa boshqa tishcha ajratib, olib tashlanadi . 

.1arrohlik pinseti bilan qavslar yechilganidan soOng, II har ikki 
uchidan tutiladi, orasi ochiladi va teridan tishchalar pin set bilan tortib 
olinadi. Choklar yoki qavslar yechilganidan keyin choklarning 
chiziqlariga antiseptik vositalar bilan ishlov beriladi va ustiga leykop­
lastir yopishtiriladi. 

Xulosalar 
1. Choklash ashyolari yara chetlarini tortish (yaqinlashtirish)ga mo'ljal­

langan bo'lib, yaraning tcz bitishiga yordam beradi. 
2. Choklash ashyolari sifatida ipak, ketgut, zig'ir tolasi, sintetik iplar, 

metall qisqichlar va simlar, ot yoli, bug'u paylaridan tayyorlangan 
iplar, maxsus mixlar va suyaklarni birlashtirish uchun metall plastin­
kalar ishlatiladi. 
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3. Choklash ashyosi butun uzunligi bO'ylab bir xii diametrli va 
mustahkam tugilishga qodir, silliq sathga, yetarlicha zichlikka ega 
bo'lishi va sierilJanish turlaridan biriga chidamli bo'lmog'i kerak. 

4. ChokJash ashyolari ikki guruhga bo'linadi: so'riladigan va so'riJmay­
digan. 

5. Ketgut so'riladigan iplar sirasiga kirib, tana ichida so'rilib ketadi va 
organizmga hech qanday ziyon keltirmaydi. 

6. So'rilmaydigan iplarga ipak iplar, metall simlar, chegalar, kapron 
va lavsan iplari, ot yoJi, zig'ir tolasidan tayyorlangan iplar kiradi. 

7. KaJavalardagi ketgut chang, kuya va kemiruvchilardan himoya 
qilingan + IYC haroratdagi shamoilatiladigan quruq xonada saqlanishi 
Iozim. 

8. larrohlik chiyratma ipak iplari oqartirilgan, qaynatilgan va Yllvilgan 
tabiiy ipak xomashyodan tayyorlanadi. 

9. ChokJar jarrohlik ignalari yordamida solinadi. Ignalar metalldan 
yasaladi. 

to. Choklar qo'yish, a'zolar va to'qimalami tikishda tikuvchi apparat­
lardan foydalaniladi. 

Nazorat savollari va topshiriqlar: 
J. Choklash (tikish) jarayonida qal/day ashyoiar, asbob va apparatiar 

ish/atiladi? 

2. Ketgut va ipak ehok/ash ashyolarining qanday guruhlariga kiradi? 

3. Ketgut sijatiga qanday lalab/ar qo 'yiladi? 

4. !pak, kapron, neylon ip/arga qanday la/ab/ar qo 'yi/adi? 

5. «Ka/ibn> degani nima? 

6. Ketgut sijatifli baholang. 
7. Jarrohlik amaliyotida qanday choklash ashyolari ko 'proq ish/ati/adj, 

u/arning aJza/ligi va kamchiliklari nimadan iborat? 
8. Jarrohlik ignalari qanday xomashyodan tayyorlanadi? 

9. Jarrohlik ignalarining sijatiga qanday lalablar qo )li/adi? 
10. Jarrohlik igna/arining qaysi lurlari likish jarayoni{/a kam ziyon 

keltiradi? 

11. Suyak tikishda ishlatiladigan ignalar si/aliga baha bering. 
J 2. Yumshoq 10 'qima/ar uchun ishlatiladigan igna/ar s!fatini baho/ang. 
13. Davia! Reyeslridan foydalanib mahalliy va xorijiy ishlab chiqa­

ruvchilar tomonidan choklash ashyo/ari ro 'yxatini tuzing va ularni 

o'rganib chiqing. 



10-60h. SANITARIYA-GIGlYENA VA BEMORLAR 
PARV ARISHIDA QO'LLANlLADIGAN BUYUMLARNING 

TOV ARSHUNOSLIK TAHLILI 

Bu bobda siz quyidagi savollarga javob topasiz: 
1. Tibbiy rezina buyumlarining assortimenti haqida nimalami bilasiz? 
2. Naychasimon egiluvchan buyumlar tur/ari va s~ratiga qanday taloblar 

qo 'yi/adi? 
3. Lafeks buyumlariga qanday tibbiyof fovar/ar kiradi? 
4. Hemorlar parvarishida qanday buyumlar ish/atiladi? 
5. Rezilla va lateks buyumlarni saqlanishi haqida nima/arni bilasiz? 
6. Sanitariya-gigiyena buyumlarining tovarshunoslik tahlili qanday 

o 'tkaziladi? 

Tayancb iboraJar: 
Rezina, latcks, polivinilxlorid, egiluvchan, sanitariya-gigiena buyumlari, 
bemor, rezina isitgich, DlUZ pufagi, qo'lqoplar, kateter, zond, doripur­

kagich, naycha, havo o'tkazgich, jarrohlik niqoblari, taglik, muz pufagi. 

Bemorlarni parvarish qilish asboblari va buyumlari jiddiy jarohat 
olgan to'shakda yotig'liq bemorlar hojatini chiqalish, dori vositalari 
yoki boshqa suyuqliklarni qabul qilish, vazifasiga ko'ra turli xil 
buyumlarning katta guruhini tashkil etadi. An'anaga ko'ra, ushbu 
guruhga uzoq yotgall bemorlarni davolashda muolajalami am alga 
oshirishga imkon beradigan mahsulotlar va bemorning shaxsiy 
gigiyenasiga tegishli qat or buyumlar kiritilgan. Ularning aksariyat qismi 
rezina va lateksdan tayyorlanadi. 

10.1. Tibbiyotda ishJatiladigan rezina buyurnJar 

Rezina buyumlarni tayyorlash jarayoni asosan 2 bosqichdan iborat: 
rezina aralashmani tayyorlash va rezina buyumlarini turli usullarda 
tayyorlash: 

- shaklga solish - rezina isitgichlar, muz uchun rezina pufakchalar, 
taglik doiralar, tuvaklar va boshq.; 

- qoliplash-tamg'alash va keyingi yelimlash - mayda barg 
shaklidagi buyumlar, masalan, qllloq va ko'zga ishlatiladigan muz 
solingan rezina plIfaklari va boshq.; 
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- keyin vulkanlashtirish bilan shprislash (rczina naychalar). 
Rezina isitkichlar ma']um tana qismsiarini isitish, yuvish va dori 

purkashga mo'ljallangan. Daviat standartiga muvofiq isitgichlarning 
2 turi ishiab chiqariladi: 

A - tananing qismini isitish uchun, B - tananing ayrim a'zolarini 
yuvish, dori purkash va isitish kabi muolajaJarni amalga oshirish 
maqsadida qo'llaniladi. 

Rczina isitkichlar qobig'i har ikkala tur uchun bir xii, Ickin A -
faqat burab yopiladigan tig'izli bo'ladi, B turi esa uchiga jo'mrak va 
poynakli uchlik kiydirilgan, uzunligi 1400 mm rczina naycha bilan 
butlanadi. Isitkich 3 ta poynakli to'pJam tarzida chiqariladi: bolaJar, 
kattalar va onalar uchun. Isitkichlar sig'imi 1, 2 va 3 1 va buyumni 
osib qo'yish uchun halqaga ega bo'Jadi. 

Buyum qabul qilib olinayotganda uning tashqi ko'rinishi, butlan­
ganligi, havo o'tkazmasligiga, msumlanganligi va qadoqlanganligiga 
e'tibor beriladi. Isitgichlar sifatiga quyidagi talablar qo'yi/adi: 

- havo-suv o'tkazmasligi; 
- ko'p martalik dezinfeksiyaga chidamli bo'lishi (dezinfeksiya 1 

% Ii xloramin, 3 % li vodorod peroksidi eritmasi bilan amalga 
oshi riladi). 

Havo va suv o'tkazmasligi - havoga to'ldirilgan isitkichni suvga 
botirib, qo'J bilan bosish yo'li bilan tekshiriladi. Ayni paytda havo 
pufakchalar paydo bo'lmasligi kcrak. Isitkichning devorlari va havo­
suv o'tkazmaslik bo'yicha mustahkamligini quyidagicha aniqJash 
mumkin: u 3/4 hajrnda suv bilan to'ldiriladi va po'kak zich burab 
yopiladi, isitgich ustiga og'irligi 25 kg taxta 3 soatga qo'yiladi. Agarda 
SUy sizib chiqmasa, isitkich yaroqli deb hisoblanadi. 

Bu turdagi isitkichlaming suv-havo o'tkazmasligi 3/4 qismi suvga 
to'ldirilib, buramajo'mrak bilan yopilib, halqasidan 3 soat osib go'yish 
usulida aniqlanadi. Isitkich qismlari birlashganjoyJarda suv tomchilari 
paydo bo'lmasa, bu isitkich foydalanishga tayyor bo'ladi. 

Isitkichlar harorati O· dan to 250T gacha bo'igan va isituvchi 
asboblardan kamida 1 m lIzoqlikda, nisbiy namlik 80% dan yuqori 
bo'lmagan, quyosh nurlari ta'sirida bevosita himoyalangan yopiq 
omborxonalarda saqlanadi. 

Isitkichni kafolatli saqlash muddati ishlab chiqari1gan fursatdan 
e'tiboran 3,5 yil, foydalanish muddati esa 2 yilni tashkil etadi. 

Muz soUsh uchun rezina pufaklar (rOCT 3302-83) qon to'xtatish 
maqsadida sovuq bilan hamda muzdan foydalanib davolash uchun 
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qo'Uaniladi. Rezina pufaklar keng bo'yinli (diametri 50-60 rom) turli 
shakldagi idishlardir. Plastmassa qopqoq yordamida zich yopiladi. 
Rezina pufaklar 3 hajmda ishlab chiqariladi: 150, 200 va 250 diametrli. 
Ularga 0,5-1,5 kg muz sig'adi. Bundan tashqari, muz uchun maxsus 
pufaklar erkaklar va ayollarning yurak sohasiga, badanga, quloq, ko'z 
va tomoq sohalariga mo'ljallanib chiqariladi. 

Pufaklar sifatini tekshirishda e'tibor tashqi ko'rinishga va suv­
havo o'tkazmasligiga qaratiladi. Pufllklar sathida begona qo'shimchalar 
va oltingugurt dog'tari bo'lmasligi tekshiriladi. 

Rezina pufaklaming havo-suv o'tkazmasligi quyidagicha tekshiriladi: 
pufak havoga to'ldiriladi, po'kak zich burab, og'zi yopiladi, sllvga 
botiriladi va avaylab bosiladi yoki eozin yoki brilliant ko'k bilan 
to'ldirilib, 2 soatga toza mtrli qog'ozning quruq varog'i ustiga qopqog'i 
pastga qilib osib qo'yiladi. Agarda varoqda rang izlari paydo bo'lmasa, 
bunday pufak ishlatishga yaroqli deb topiladL 

Pufaklar yog'och qutilarga lO donadan joylashtiriladi. Har bir 
pufakka foydalarrish va saqlash bo'yicha yo'riqnoma ilova qilinadi. 
Davolash muassasalarida kafolatli foydalanish muddati - 1,5 yil, yakka 
tartibda t(.lydalanilganda esa 3 yilga boradi. Tayyorlangan vaqtdan 
boshlab kafolatli saqlash muddati 3,5 yilni tashkil etadi. 

Pufaklarni saqlashga nisbatan talablar isitkichlarni saqlash talab­
laridal1 farq qilmaydi. 

Taglik doiralar yotaverib ezilgan yoki qotib qolgan joyni, shuning­
dek, yotoq kasaliga yo'liqqan bemorlarni davolashda qo'llaniladi. 
Taglik doiralar, bu - tashqaridan ventil-murvat bilan mustahkarnlan­
gan havoga to'ldirilgan halqasirnon shaklga ega qoplardir. Doiralar 3 
o'lchovli qilib, ( 1,2,3) qo'lda tayyorlanadi, ular ichki va tashqi dia­
metrga qarab farqlanadi: 1-95/300 mm, 2-130/380 mrn va 3-145/450 
mIll. Mustahkamligi va havo-suv o'tkazmasligi I soatga havo bilan 
to'ldirilgan doira bo'yicha og'irligi 90 kg bo'lgan taxta qo'yilib 
tekshiriladi. Balandligi pastlashiga qarab havoning chiqishi aniqlanadi. 
Havoga to'la doira suvga botirilib, qo'l bilan yengil bosib-bosib, havo 
o'tkazmasligi tekshiriladi. Saqlash bo'yicha kafolatli muddati - 1 yil. 

Rezinali taglik tuvaklar og'ir bemorlarni uy va shifoxona 
sharoitlarida davolashda ishlatiladi. Tuvaklar rezina doiralardan tubi­
ning borligi bilan farqlanadi va cho'zinchoq shaklda bo'ladi. Tuvaklar 
3 ta o'lchovda uzunligi va eniga bog'liq holda ishlab chiqariladi. 

Doripurkagichlar turti naychalar va bo'shliqlami (shu jurnladan, 
yaralami ham) yuvish uchun ishlatiladi, bolalar amaliyotida esa tozalash 

141 



va boshqa maqsadlar uchun laboratoriya ishida qo'llaniladi. Yirik 
doripurkagichlar ko'proq Idizmalar qiJlsh, o'rtachalari quloqlarni yuvish, 
kichiklari esa laboratoriya ishida foydalaniladi. 

Doripurkagichlar (I O.l-rasm) ebonit yoki plastmassadan tayyorlan­
gan yumshoq yoki qattiq, yetarlicha tarang-egiluvchan poynakli-uchli 
noksimon rezina ballonlardir. 

a b 

10. /-rasm. DoriporkagicbJar: 
a - yumshoq uchli doripurkagich, b - qaltiq poynakli doripurkagichlar. 

Yumshoq poynakli (a turi) doripurkagich quyidagi sig'imlarda ishlab 
chiqariladi: 15, 30,45, 60, 75, 90, 120, 180 va 270 m!. Bailon tubida 
quyidagi belgilar bo'ladi: 1/2; 1; 11/,; 2 1

/,; 3; 4, 6 va 9. 
Doripurkagichning har bir raqami sig'imning 30 n11 ga to'g'ri keLadi. 
Qattiq poynak1i «<b» turi) doripurkagich 1; 1,5; 2; 2,5; 3; 4; 5; 6; 9, 
12 raqamlariga ega bo'lib, ular muayyan sig'imlarni anglatadi. Saqlash 
muddati - 1 yil. 

Doripurkagichning rezina ballonlari yetarlicha egiluvchan bo'lishi 
lozim. Bu doripurkagichni suvga to'ldirish uchun zarur bo'lgan 
sekundlar soni bilan ifodalanadi. 

fOCT doripurkagichlarning zarur faolligi suvda bir necha marta 
qaynatish yoki denaturatsiya (spirtni aynitish) yo'li bilan ularga 
fenolning 1 % Ii eritmasi ta'siridan keyingi sig'imiga bog'liq holda 
belgilanadi. Masalan, «a» turdagi NQ l-uchun faollik 5 sekunddan, 
«b» turdagi NQ 1,5 - uchun 10 sekunddan oshmasligi lozim. Oabul 
qilishda sig'imi, faolligi, sterillashga va havo-suv o'tkazmasligi 
tekshiriladi. 
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Rezina irrigator krujkasi - dori purkash uchun uy va shifoxona 
sharoitlarida ishlatiladi. Quyi qismi tarmoqIi qisqa nay yordamida 
rezina naycha bilan tutashtiriladigan silliq keng bo'yinli idishdir. Nay 
qattiq poynak va ebonit yoki plastmassa burama jo'mrak bilan 
ta'minlangan. Krujkalar 3 o'lchovli qilib tayyorlanadi: sig'imi 
tegishlicha 1, 1,5 va 2 1 qilib chiqariladi. 

Qabul qilinayotganda suv sizishi, ayniqsa, nay tutashgan vajo'mrak 
yoniga e'tibor beriladi, buning uchun suvga batamom to'ldirilgan 
krujka 8 soat ilib qo'yiladi va suvning bug'lanib ketishiga qarab, 
uning sozligi aniqlanadi. 

10.2. Naychasimon egiluvchan buyumlar 

Naychasimon egiluvchan buyumlari tibbiyotda keng qo'llaniladi. 
Rezina va sil1tetik ashyolardan tayyorlangan naychalar yaralami davo­
lashda, qon quyish, organizmga suyuqliklami yuborish va so'rib olish, 
kislorod yostiqchalar UChUll, laboratoriya ishlmida keng qo'llaniladi. 
Tibbiy rezina naychalar Daviat standartlari bo'yicha bog'lamlab 
tayyorlanadj va rezinalashtirilgan gazlamadan tayyorlangan qoplarga 
yoki uzunligi kamida 1,5 m karton qutilarga taxlanadi. 

IO.2-rasm. Lateksli balloo katcterlar. 

Vazifasiga ko'ra naychalar 50 dan ortiq o'lchovlarda ishlab 
chiqariladi. 

Vakuum naychalar asosan so'rib olish uchun ishlatiladi. Ular 
kuchaytirilgan qattiqIikdagi yo'g'onlashgan devorlar bilan farq qiladi 
va 600-700 mm rt. simob ustunchasigacha kesilganda devorlari bir­
biriga yopishib qolmaydi. 
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/0.3- rasm. Ballonli uretra 
kateteri. 

1O.4-rasm. Osbqo7..on yumshoq 
kateteri. 

Eshitish naychalariga (fonendoskopJar uchun) ichki sathining sifati 
bo'yicha kuchli talab qo'yiJadi. 

Naychalarni tayyorlashga mo'ljallangan celina o'zidan inson orga­
nizmiga zararli ta'sir o'tkazadigan moddaIarni ,~jratib chiqarmasligi 
va tarkibida hech qanday, masalan, qo'rg'oshin, tuz, barly, margimush, 
rux, kalsiy va boshqaJarga o'xshash toksik moddalar bo'lmasJigi kerak. 
Drenaj, eshitish naychaIari va qon quyish naychaIari sirtida teshikchalar, 
yoriq]ar yoki boshqa mexanik moddaJar, g'adir-budurlar bo'lmasUgi 
lozim. !chId sathida qon quyish, vakuumli va kislorod yostiqchalar 
uchun talk (oq yoki ko'kish ma'dan-mineraJ) izlari bo'lmasligi kerak. 

Standartga ko'ra, uzilganda mustahkamlik (60-100 kg sm2) va 
egiluvchanlik (uzilganda nisbiy cho'zilishi kamida 300-500%) ko'rsat­
kichlari tekshiriladi. 

Naychaning sifatini aniqlashda avtokJavda sterillashga chidamliligi 
tekshiriladi. Naycha sterillangandan kcyin bllkJansa yopishib va yorilib 
ketmasligi lozim. Saqlash muddati - 2 yil. 

Hozirda tibbiy silikon naychalar tobora keng ishlatilmoqda. Silikon 
rezina fiziologik zararsiz, kimyoviy chidamli. Un dan tayyorJangan 
naychalar sterillashga (100 martagacha) chidamli. Silikon naychalar 
4-J6 mm diametrli, devorlarining qalinJigi 1,5-5 mm qilib tayyorlanadi. 
Vlar eng mas'llliyatli hollarda, shu jumladan, sun'iy qon ayJanish 
apparatlarining kommunikatsiyasi, qon va dori vositalarni quyish 
uchun qo'Uaniladi. NaychaIar tiniq rang Ii chiqariladi. 

Sanoatda turli xii naychalar polivinilxJorid (PYX) dan tayyorlanadi. 
Tutashgichlar sifatida ishlab chiqariladigan naychalar ko'plab tibbiy 
apparatlarda qo'llaniladi, chllnki ular yuqori egiJuvchanligi bilan farq 
qiladi. Tibbiyot amaliyotida, naychalardan tashqari, naychasimon shakl-
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dagi qator buyumlar ishlatiladi: gaz haydash naychalari, kateterlar, 
zondlar. 

Gaz haydovchi naychalar, masalan, kateter, meteorizm kasalligida 
to'g'ri va «sigma» ko'rinishida yo'g'on ichakdan gazlarni chiqaJ;sh 
uchun ishlatiladi. Ularning bir uchida dumaloq teshik va ikkinchi 
uchida voronkasirnon kenglik bo'ladi. 

Naychalar 8 ta raqamda ishlab chiqariladi - 8 dan 24 gacha 
(faqat juft sonlar), tashqi diarnetri 5-15 mm, uzunligi esa 350-500 
mm bo'ladi. Sharer shkalasiga ko'ra, kateterlar va zondJar raqamlari 
tashqi diarnetri bo'yicha chetlarining uzunligiga mutanosib bo'ladi. 
Gaz haydovchi naychalar rnustasno sifatida xizrnat qiladi: gaz haydov­
chi naycha raqami uning ichki aylaruna diametriga mos keladi. Shllliq 
qobiqlarga qon yoki suyuqlik yuborilayotganda tegadigan bu va boshqa 
naysirnon buyurnlar sifatini tekshirishda ularning egiluvchanligi, 
sathining silliqligi, tekisligi hamda yoriqlarsiz bo']jshiga e'tibor beriladi. 

Kateter va zondlar tibbiy buyumlar khidajuda ko'p sonH bllyurnlar 
guruhini (200 ga yaqin tllrdagi o'lchovlar) tashkil etadi. KateterJar 
organizrnning tUTli bo'shliqlaridagi suyuq1iklami haydash, sUYllq1iklar 
yoki organizmga zamr dori vositalami yuborishga rno'ljallangan (10.2, 
10.3, lO.4-rasmlar). 

Rezinali silindrsimon kateter egiluvchan rezinadan tayyorlanadi, 
u peshob-siydik pufagini bo'shatish va yuvishda qo'Uaniladi; bllramali 
ishchi uchlik oldida bitta qavariq yon teshigi bo'ladi, uzunligi 35-40 
mm rezina naychadir. Kateterlar 8 dan 24 raqamgacha (Sharer shkalasi 
bo'yicha) ishlab chiqariladi. Ular bilan bir qatorda, peshob chiqaruvchl 
naycha qisilganda peshob pllfagini drenaj qilishga mo'lja)]angan bo'lib, 
Merse bo'yicha qubbaJi tllmshuq bilan ishlab chiqariladi; ular 10 ta 
(9 dan 24 gacha) raqamlarda (Sharer bo'yicha) chiqariladi. 

PeUser bo'yicha yirik boshli kateter operatsiyadan keyingi davrda 
fistula orqali peshob pufagini drenajla<;hga xizmat qiladi. Sathida 2-
3 ta aylana teshikli qo'ziqorin boshini eslatuvchi yirik chiroyli boshcha 
joylashgan. Kateterlar uzunligi 340 m, o'lchovi esa 18-36, naychaning 
tashqi diametri 6-12 mm, boshchaning diametri esa 19-29 mm ishlab 
chiqariladi. 

Maleko kateterlari ham xuddi shunday maqsadda, boshqalari 
butsimon qilib 22 ta tayyorlanadi, 15-36 raqamigacha chiqariladi. 

Peshob chiqaruvchi kateterlar (10.2-1O.3-rasmJar) yupqa diametr 
va ancha uzunlik bilan tavsiflanadi. Vismut (rentgen tashxisshunoslik 
uchun) tuzlarini yuborish joyida rangli yo'llar hosil bo'ladi. 
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Oshqozon zondi (10.4-rasm) oshqozon suvini tahlilga oli h, oshqo­
zonni bo'shati h va uni davolash maqsadida yuvishga xizmat qiladi. 
Zondlar rezinadan 8 raqamidan 24 gacha (faqat juft raqamlar) va 
PYX plastikdan (15. 18, 21, 24, 27, 30, 33, 36, 39) tayyorlanadi. 
Zondni qanchalik chllqur yuborish haqida mulohaza uchun unda 3 
ta belgi - yuvilmas bo'yoqli ko'ndalang halqalar ishehi uchidan 45, 
55 va 65 sm masofalarda joylashgan bo'ladi. 

Doudenal zondlar 12 barmoq ichakdan ishqomi olib tashlashda 
ishlatiladi. Oshqozon zondidan distal uchida yopishtirilgan 2 ta 
qaydlovchi yordamida qimirlamay qayd qiJadigan, jez yoki zanglamas 
po'}atdan tayyorlangan metall qistirma bilan farqlanadi. Zondni tushi­
rishda katta quJayliklar yaratish va zond uchi joylashgan joyni rentgenda 
nazorat qilish uchun qo'llaniladi. Zonddagi 3 ta halqasimon belgi um 
yuborish chuqurligini aniqlash imkonini bcradi. ZondJar 4 ta raqamda 
- 12 dan 15 gacha (diametri 4-5 mm) tayyorlanadi. 

Narkoz ya sun'iy nafas uchun egiluycban 
tibbiyot buyumlari 

Havo o' tkazgichlar apparat yordamida yoki apparatsiz sun'iy nafas 
oldirish paytida havoning erkin o'tishini ta'minJashga mo'ljallangan. 
Havo o'tkazgichlar (HO') ikki turd a ishlab chiqariladi - buron va 
og'iz uchun. Buron HO' bir uchida vtulkali aylana kesikli egilgan 
rezina naychadir. HO' lar 9 ta raqamda ishlab chiqariladi: 0 dan 8 
gacha, diametri - 5,3, 6, 6,5, 7,4; 7, 9, 8, 1, 9,3, 10 va 1 L mm. Og'iz 
HO' flakonli qavariq kesikLi egilgan rezina naycbadir. Og'iz HO'lar 5 
raqamli tayyorlanadi: 00 dan 3 gacha, o'ichoviari 35, 55, 69, 85 va 
100 mm bo'ladi. 

Havo o'tkazgichlar natriy gidrokarbonatning 2 % Ii erirmasida 
qaynatish yo'li bilan zararsizlantiriladi. 24 soat davomida 2 marta 
ishlatish mumkin, foydalanish muddati 1 yil. Saqlanganda esa kafolatli 
saqlash muddati 1,5 yildan iboratdir. 

lntubatsion naychalar traxeyaga sun'iy nafas olishda havo va narkoz 
gaziarini yuborish pa)1ida qo'Uaniladi. Rezina va PYX dan 2 ta standart 
turda tayyorlanadi: oddiy va puflangan manjct bilall. Oddiy naycha 
15-20 radjusda qayrilgan, distal ucJti o'qqa ltisbatan 45'C da kesilgan 
va devorlarining chetlari yumaloqlangan bo'lib, traxeyaga havo 
yuborilganda shilliq pardaga zarar yetkazilmaydi. Naychalar 13 ta 
raqamda chiqariladi: 11-40, diametri 3,5-12 mm qilib tayyorlanadi, 
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bu esa traxeya o' lchoviga qarab naychani to'g'ri tanlash imkonini 
yaratadi. 

Uzluksiz yoki qisqa muddatli intubatsjyada o'pleaning uzoq mud­
datli ventilatsiyasi, operatsiyaJar vaqtida. huningdek, ishJatiladigan 
naycha aneha mukammal rusoblanadi. Yumshoq termopJastik PYX 
dan tayyorlanadi. Qadamaning distal uehi yaqinidajoylashgan ballon­
chadir. Qadama zieh pullanganda naycha traxeya devorlariga yopishadi, 
nafas olish va chiqarish ishonchli gerrniti7..atsiyani ta'minlab, naycha 
teshigi orqali arnalga oshiriladi. Qadamacha havo bilan odatdagi shpris 
yordamida uehidagi yupqa naycha orqali to'ldiriJadi, htmdan keyin 
konusli teshik po' kak bilan berkitiladi. Yaroqillik muddati 5 yil. Yakka 
tartibdagi terilJangan qadoqda ishJab chiqariladi. 

Og'iz-butUll narkoz niqoblari naychalar vazifasini bajaradi -be­
morning o'pkasini narkoz, sun'iy yoki ingalatsion nafas oldirish uchun 
apparat tizirni bilan germetik tutashtirishga xizmat qiladi. NiqobJar 
qattiq rezinadan tayyorlangan karkasga va puflangan obturatorga ega 
bo'ladi , uning borligi niqobning yuzga zich yopishi hini ta'minlaydi. 
Niqoblar 3 ta o'lchovda jamlanma qilib tayyorlanadi: katta, o'rtacha 
va kichik niqoblar. Hozirgi paytda niqoblar polimer ru hyolardan ishlab 
chiqarilmoqda. 

10.3. Lateksdan tayyorlaoadigan buyumlar 

Buyumlar iviti h usuli biJan tayyorlanadi, natijada yupqa devorli 
nim tiniq, yuqori egiJuvchanligi va zichligi (suv o'tkazmasligi) bilan 
farq qiladigan mahsulotlar oHnadi. JarrohHk va anatomik qo'lqoplar, 
barmoqlarga g'Hoflar, so'rg'ichlar, tibbiy tomizgichJar va bachadon 
uchun qalpoqchaJar hular jumJa iga kiradi. 

Jarrohlik qo'lqoplari (fOCT 3-88) jarrohHk operatsiyalari va tibbiy 
muolajalarni amalga oshirishda aseptik vositalar hisoblanadi. 

Qo'lqoplar, avvalo, suv o'tkazmaydigan va bir vaqtning o'zida 
barmoq uchlarining harakatlariga xalaqit bermasligi hamda barmoq­
laming sczgirligini buzmasHgi zarur. Shunjng uchun jarrohlik 
qo'lqoplari (JQ) yupqa tinlq rezina - lateksdan tayyorlanadi. Qo lqop­
lar devoriarining qalinligi 2 mm. bir xil uzunligi 280 mm va devorlari 
qalinligi o'rtacha 0,25 mm bo'ladi. Sanoatda kaftning kengligi va 
bjlak qamrovi sohasidagi o'ichovga bog'Jiq holda 10 ta raqamH qilib 
tayyorJanadi . Qo lqopJarning katta o'ichamlari (8- 10) erkaklamiki, 
kkhiklan esa ayollarnjkj (6-7) hi. oblanadi. 
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Qo'lqoplar sifatini tekshirishda tashqi ko'rinishiga (nuqsonlar -
pufakchalar, g'ijimlar, oqizmalar, tashqi qo'shimchalar yo'qligi) va 
suv-havo o'tkazmasligi e'tihorga olinadi. 

Qo'lqoplarning suv-havo o'tkazmasligi ularning ichini sirtiga 
ag'darib suvda 3 marta (lsoatlik tanafflis bilan J 5 daqiqadan) qay­
natib, ichiga bavo to'ldirib, gulkosali qadama chetlari atrofida burab 
va barcha barmoqiar to'g'ri bo'Jgunga qadar bosib-bosib tekshiriladi. 
Qo'lqoplarning butunligini puflangan holda suvga botirib aniqlash 
mumkin. Har bir qadamaning bir tomonida fabrika tamg'a i bo'lib, 
yuvilmaydigan oq rangli bo'yoqda qo'yiladi. Raqamlari korxonaning 
rusumi va ishlab chiqarilgan sanani anglatadi. 

Qo ' lqoplar bir juftdan Daviat standarti bo 'yicha polielilen 
plyonkacian tayyorlangan sterillash paketlariga yoki qog'ozdan yasalgan 
pakctlarga taxlanadi va qutilarga joylanadi. Bitta raqamdagi qo'lqopiar 
50 juftgacha kartondan t.ayyorlangan qutiga taxlanadi. Qo'lqopJar 5 
yil saqlanadi. 

Anatomik qo'lqoplar shifokor qo'lini himoyalash uchun patalogik­
anatomik yorishlar va boshqa anatomik ishiarda qo'llaniladi. Shu 
munosabat bilan ularga nisbatan kuchli mustahkam va havo-suv 
o'tkazmaydigan kabi talahlar qo'yiladi. larrohlik qo'lqoplaridan 
devorlarining qalinligi (0,5 mm) bilan farq qiladi va 3 ta raqamda 
ishlab chiqariladi: 7, 8, 9, uzunligi 275 mm. Saqlash bo'yicha kafolaUi 
mud dati - I yil. 

Jarrohlik niqoblari llch qavatli- propilendan tayyorlanib operatsiya, 
muolajalarda havoni flltrlash maqsadida hamda zararli moddalardan 
himoyaianish uchun lshlatiladi. Turli maqsadlarda va turlicha 
ranglarda chiqariladi (l0.5-rasm): 

- jarrohlik niqobi kulrang bog'ichli - mayda moddalarini flltrlash 
uchun qo'llaniladi; 

- muolaja niqobi himoyalovchi - zararli moddalarni o'tkazmaydi; 
- konussimon jarrohlik niqohi - hUfUn ustiga taqiladigan mosla-

mali, havo tozalanishini ta'minlaydi; 
- yengil niqob (boshqalarga nisbatan 22%ga yengillashtirilgan) 

yashil va ko'k rangli; 
- suyuqlikka qarshi jarrohlik niqobi - bog'ichli, sariq rangli. 
Barmoq niqoblari qo'llarning barmoqiarini himoya qilishga rno Ijal­

\angan. 3 ta raqamda pishiq va egiluvchan rezinadan tayyorlanadi, 
uzunligi 63 , 70, va 77 mm bo'lib, o'lchov\ari 24, 26 va 28 mm, 
devorining qalinligi 0,2-0,3 mm chiqariladi. 
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1O.5-rasm. Jarrohlik oiqoblari. 

Tibbiy tomizgichlaming rezina qalpoqchalari shisha pipetkalar­
tomizgichlarga kiydirish uchun ishlab chiqariladi. lchki diametri 5 
mm, uzunJigi 40-50 mm, devorining qalinJigi J ,5-2 mm. QaJpoq 
chalaming ichki sathi yopishqoq bo'Jmasligi lozim. QalpoqchaJarni 
(gulkosasiz) tekshirish uchun 5 daqiqa davomida 0,5 kg yuk bilan 
bosiJadi. 

Yuk olingach, kamida L daqiqadan keyin qaJpoqcha dastlabki 
shaklini tiklashi kcrak.QuWarga 100 donadan joylashtiriladi. 

Rezina va lateksdan tayyorlangan bolalar so'rg'ichlari (rOCT 3356-
95) chaqaloqlarni shisha yoki plastmassa idishlardan emizishga 
mo'ljallangan. Tiniq rangli rezinadan 2 usulda ishlab chiqariladi : 
qoliplash va shakllantirish. 

Rezina mustahkam, egiJuvchan bo'lishi lozirn va suvda qay­
natilgandan sung sifati o'zgarrnasligi kerak. 

So'rg'ichning sir:ti silliq va g'adir-budurIarsiz bo'lishi kerak. So'r­
g'ichlarning egi/uvchanJigini yumaloq uchli 5 mm diametrli sterjenga 
kiydirish va urn 1-3 marta cho'zish yo'li bilan tekshiriladi. Shundan 
keyin so'rg'ichda yoriqJar va yirtiq joyJar bo'lmasligi lozim. So'rg'ich­
ning ichki sathi yopishrnastigi kerak. Buni quyidagicha tekshirish 
mumkin: gulkosasiz so'rg'ich 5 daqiqa I kg yuk ostida qisiladi, so'ngra 
yuk olingach, oradan I daqiqa o'tmasdan so'rg'ich avvalgi holatiga 
qaytishi kerak. Saqlash muddati - I yi\' 

PrezervativJar tabiiy lateksdan tayyorlanadi, shaxsiy gigiyena muho­
faza vositalaridan biri sifatida ishlatiladi. Donalab tayyorlanadi, har 
qadoqqa 3 yoki 12 dona solinadi. Prezervativlarnjng keng assortimenti 
(konturli, rangli, hidli, teksturali, qobiqli) Germaniya, TajJand, 
Malayziya, Yaponiya, Fransiya, AQSH va boshqa ishlab chiqamvchi 
davlatlar tomonidan mahalliy tibbiyot tovarlari bozorjga keltiril­
moqda. 
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10.4. Bemorlar parvarishi uchun buyumlar 

Tibbiy taglik kleyonkalar vazifasiga ko'ra, turlicha pishiqlikka ega 
va bie hamda 2 tomonii bo'ladi. Kompress kleyonka (kompress plastikat) 
bog'lamaning suv-havo o'tkazmasligi va uning ho'l qismini bint va 
momiqdan ajratish uchun qo'llaniladLU bir tomoni rezina yoki 
polimer, ikkinchi tomoni smolali, yiringga qarshi (ko p hoHarda 
kamforali, zig'ir yog'i bilan jamlangan yengil matodan tayyorlanadi; 
qalinligi 0,05-0,15 mm. Taxlanganda yopishib qolmasligi kerak. 

Tagtik rezina-mato kleyonka (fOCT 3251-91) - aso ini qalin 

to'qimachilik ashyosi ( bo'z, mitkal) tashkil qilgan rezinali mustahkam 
paxta-qog'oz matodir. Mazkur mato eni 0,75 mm qilib, rulonlarda 2 
tomonlama (A rusumli) va bir tomonlama (B rusumli) rezina ustama 
bUan kamida 75 m uzunlikda ishlab chiqariladL Hili tomonlama taglik 
kleyonkaning 2 tomoniga, bir tomonlama kleyonkaning esa bir tomo­
niga rezina yopishtiriladi. Kleyonka suv o'tkazmaydi, yaxshi yuviladi. 
antiseptik ta'sirga chidamli. Tug'ruqxona hamda og' ie kasallar bo'Jin­
malari va bemorlaming to'shaklarga ajratmalaridan himoya qilish uchun 
boshqa tibbiy muassasalarda keng qo'llaniladi. Kleyonkaning egiluvchanligi 
suvda qaynatilganidan keyin kamaymasligi kerak. Sulema va ammoniy 
nitrat eritmalali bilan ishlov berilganidan keyin kichraymasligi lozim. 
Sathi siltiq, tekis, dog'siz, g'ijimlarsiz bo'lisbi kerak. Tarkibida qo'rg'oshin, 
simob, rnargimush va bariy mavjudligiga yo'l qo'yilmaydi. 

Kleyonkalar o'ramlarda chiqariladi, so'ngra qog'ozning 2 qavati 
bilan o'raladi va xuddi rezina buyumlar kabi yopiq omborlarda 
saqlanadi. YaroqWik muddati - 24 oy, B rusum uchun - 26 oy. 
Ish.latish muddati har ikkala rusum uchun 1-2 oy qilib beigilangan. 

Taglik ldeyonkalar ham plyonka ko'rinisllida ishlab chiqariladigan 
viniplastdan tayyodanadi, eni 60-90 sm, qaJinligi (rOCT 16398-70) 
O,4-imm. 

Rezina bintlar tomirlar varikoz kengayishida ishlatiladi, eni 5.5 
mm, uzunligi 3,5 mm. Hozirgi paytda leri nafas olishini ta'minlaydigan 
trikotaj bintlar va paypoqlar i hlatiHshi tufayJi kamroq qo'llanilmoqda . 

.Ideal. turdagi bint tomirlarni varikoz kengayishida oyoq uchlarini 
o'rash uchun ishlatiladi. Bu bint ertalab qo'yiladi va kun bo'yi 
saqlanadi, eni 7-10 sm, uzunligi 5 m. Ichiga ingichka rezina iplar 
to'qilgan trikotaj matodan tayyorlanadi, bunday bint ancha egiluvchan 
bo'ladi. Rezina bintga nisbatan «Ideal» bint teri nafas olishini 
buzmaydi, yengil yuviladi, foydalanishda quiay va yoqimli. 
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EgiluYchan paypoqlar bintlar vazifasini bajaradi, tomirlar kengayi­
shida qon aylanishini yaxshilash uchun qo'Uaniladi. Hammasi bo'lib 
9 ta raqamda tayyorlanadi. Raqam tizzaning eng pastki qismining 
kichik o'lchovi - N! 4 929 sm. Keyingi har bir raqam I sm.dan 
uzayib boradL 12 raqamli (oxirgi) bint uzunjjgi 29 sm bo'ladi. TiZ7.aning 
aylanasi 40 sm dan ortiq bo'Jsa elastik bint ishlatiladi. Sotilayotganda­
tizzaning aylana uzunligini o'1chovi ertalab to'shakdan turmasdan 

amalga oshirilishini bemorlarga eslatish joizdir. 
Rezina-tuaJer gubkalar 3 turda, g'ovakligi kattaligiga qarab (yirik, 

o'rtacha va mayda g'ovakli 10 raqamda ishJab chiqariladi: ya' ni NQ 1 
(9x6x3 sm) dan 10 (50 x25x7 sm) gacha. GubkaJar elastikligini 
yo'qotmay ishqorlarga chidamli bo'lishi kerak. 

Qo'llobJar (bandajlar) ichki a'zolar tushmasHgining oldini olish 
va boJalar hamda kattalarda qorin devorini mustahkamlash llchun 
churra tushish paytida qo'lJaniladi . KO'pincha qorin churralarini 
davolash uchun bi r va ikki tomon lama qilib chiqariladi. Shunga muvofiq 
pruj i nali va prujinasiz qo'lloblar ishlab chiqariladi. 

Kattalarda qorin churrasi llchun qo']]oblar qipiqlarga to'ldirilgan 
noksimoll shakldagi zamsh bilan qopJangan egiluvchan yostiqcha (pelot) 
biian bir uchida ushJab turiladigan teri be\bog' ko'rinishida tayyorlan­
gan prujina bog'lamadir. U uchbllrchak shaklda bo'Jib, o'zining botiq 
sathi bilan churra sohasiga doimiy bosim berib turadi. 

Qorin churrasi uchun 2 tomonlama qo'llob bandaj har ikkala 
uchida pelotlarga ega bo'ladi. Pelot/ar belbog'ning tashqi sathi o'rtasida 
joylashgan kichik qayishcha yordamida bir-biridan zanlf uzoqlikda 
o'matilishi va boshqa qayishcha bilan oldidan mustahkamlanib qiyilishi 
mumkin. Kindik qo'llobi o·rtasida silliq aylana pelotli zam h belbog' 
bo'Jib, uchlarida halqaJari bo'Jadi: tizginchalar yordamida orqasidan 
bog'lab qo'yiladi. Qo'lloblar bolalar va kattalar UChUll bitta donalab 
karton glltilarda yoki polietilen o'ramlarda ishlab chiqariladi. 
Qo'lloblarning xizmat qilish 0' rtacha mllddati - I yil. Ayollar llchun 
tug'ishgacha hamda tug'ishdan keyingi jarayonlarda taqishga 
mo'ljalJangan rezina-matoli elastik belbog'lar va korsetJar ishlab 
chiqariladi (TSh 21301165-05-2000). Tllg'ishdan keyingi qo'Uob, odatda, 
ayollarga mo'ljalJangan tizginchali belbog'dir. Bular homilador 
ayollarga qulaylik yaratish maqsadida taqiladi. 

Qo'lloblar sifatini baholashda ulaming yuzasida yog'Ii dog'lar, 
mexanik timalishlar bo')masligiga e'tibor beriladi. Ular taqilganda 
teri qavati va yumshoq to'qimalarga bosim ko'rsatmasligi talab etiladi. 
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Gennaniyaning «Medi Bayrot» fmnasi tomonidan ishlab chiqaril­
gan «Mediven» seriyasidagi davolash kompression paypoqlar, kolgot­
kalar, golflar tomir kasalliklarini davolashda va profllaktikasida keng 
tarzda qo'llaniladi: Mediven plus, Mediven trevel, Mediven forte, 
Mediven elegans. 

Yog'och qo'ltiqtayoqlar (hassalar) yurish va oyoqlarning turli 
xastaliklari paytida ishlatiladi. LJlarning tuzilishida texnik kigiz va 
sun'iy ten bilan qoplanib tikilgan, yuqoridan biriktirilgan qo'ltiqtayoqli 
2 ta tutash plankalardir, ular bolalar va kattalar uchun namligi 15 % 
dan oshmaydigan daraxt navlari (zarang, oq qayin va b.) dan tayyor­
lanadi. 

Qabul qilish pay1ida butligiga, gaykalar va shaybali boltlar, rezina 
uchliklar, shuningdek, ashyoning sifatiga alohida e'tibor beriladi. 
Qo'ltiqtayoqlar yoriqlar, butoqlar, qurt yemirgan joylar va boshqa 
nuqsonlardan xoIi bo'lishi kerak. Qo'ltiqtayoqlarning sirti toza, silliq 
va loklangan bo'lishi lozim. 

Nogironlar hassalari yurish paytida qo'shimcha tayanch yaratishga 
mo'ljallangan. O'zi daraxtdan yoki aluminiy naydan, tutqichi esa 
plastmassadan tayyorlanadi: qo'ltiqtayoqdagi kabi rezina uchJarga ega 
bo'ladi. Tiniq emal bo'yoq bilan ishJov beriladi. Uzunligi 75-90 mmni 
tashkil etadi. Rezinali uchliklar alohida-alohida tayyorlanadi. lchki 
bo'shliq diametri 16, 19, 22, 25, 28, 30 va 32 rnrnni tashkil qiladi. 

Supinator (maxsus patak)lar katta oyoqJi bemorlar uchun tayyor­
lanadi. Pataklar tovonning tagi - sathi qubbasining egilishini 
takrorlovchi teri qoplanib tikilgan po'lat plastinkalardir. Ular tovon 
qubbasini ushlab, shu sohadagi tutashtiruvchi apparat harakatlarini 
kuchaytiradi va susaytiradi. Pataklar 6 ta raqamda - 34-44 (faqat 
toq raqamlar) da juft qilib tayyorlanadi. 

Uchliklar dorinj purkash, ba'zi a'zolami sug'urish va yuvish uchun 
ishlatiladi. Ular shisha, ebonit va plastmassadan tayyorlanadi. Shakliga 
va o'lchoviga ko'ra klizrnali, shishaJi va ebonitli bo'ladi. Klizmali 
uchlik uzunligi 120 mm, diametri 10-11 nun, ba'zida jo'mrakli qilib 
tayyorlanadi; haznali - yon tcshikJar bilan va bitta uehi tcshikli, 
to'g'ri va qayrilganlari bo'ladi. Ushbu buyumlarga umumiy talablar: 
toza va silliq sath, chetlari dumaloq va tozalangan bo'lishi lozim. 

Peshob qabul qiluvchi idishlar erkaklar va ayollarga mo'ljaJlangan 
bo'lib, qalin shishadan tayyorlanadi. Bir-biridan og'zining uzunligi 
va kengligi bilan farq qiladi: xotin-qjzlarniki biroz keng bo'ladi. 
Afzalrog'i tiniq oq shisha bo'lib, peshob rangi va idish holatini nazorat 
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qilish imkonini beradi. Rangli termochidamli shisha ham qo'llaniladi. 
Qabul qiLishda yoriqlar, bo'yni oldida tirnovchi qirralar yo'qligi 
tekshiriladi, chunki bo'yni qayrilgan, chetlari silliq bo'lishi kerak. 

Taglik tuvak yotoq bemorlarga shlfoxona va uy sharoitlarida xizmat 
ko'rsatish uchun qo'JlaniJadi.Yuqorida zike etilgan rezina tuvaklardan 
tashqari opol va qopqoqli emal tuva.k1ar ishlab chiqariladi. Emallangan 
tuvaklar yupqa po'latdan tayyorlanadi, uJar ko'pincro ichidagini to'kish 
uchun naysimon bo'lib, yumaloq shak1ga egadir, lekin cho'zinchoq 
shakldagi qopqoqsiz va tarrnoqli qisqa naysizlari ham bo'ladi. FayansU 
tuvaklar cho'zinchoq shaklda, bir uchi yassilangan va naysirnon 
chiqariladi. Bu mahsulotlar sifatini baholashda sathining silliq va tekis, 
chetlari esa yumaloqligiga e't1bor beriJadi. 

BuyraksimOD idisb bemor to shagi old ida, bog'lasb va operat iya 
qilish xonasida turli operatsiyalar paytida zarur sterillangan asboblar 
va ashyolarni saqlash va uzatishga mo'ljaUangan. Undan tUTli suyuq­
liklac (narkoz berilayotganda qusish suyuqligi, yiring va h.k chiqindilar) 
ni yig'ish uchun ishlatiladi. Ushbu idish shakli - qulay egilishi 
shuningdek, uni tozalash va sterillash yengilligi - uni istalgan turdagi 
tibbiy muassasaning benazir mulkiga aylantiradi . Idishlar polietilendan 
va emallangan metalldan tayyorlanib, lIzuniigi 16 va 26 mm chi­
qariJadi. 

Ko'z, buron dori tomizgichlari dori vositalami tomizib davolashga 
mo'ljallangan. Doritomizgich diametri 5-7,5 mm, bir uchi cho'ziq, 
teshik o'lchovi 0,8-1,9 mm, kimyoviy barqaror shishadan tayyor­
langan naychadir. Uchlari eritib quyilgan. Doritornizgichning keng 
uchiga rezinali qalpoqcha kiydirilgan. Suvda qaynatib, dezinfeksiya 
qilinadi . 

Tibbiy bankalar davolash maqsadida ishlatiladi. Tubi yumaloq 
shisha stakanchalardir. Sig'imi 45, 60, 25 va 90 ml qilib tayyorlanadi. 
Bankalaming qirralari siUiq, yaxshi eritib quyilgan bo'lib, jinslarni 
tirnamasligi kerak. 

Sutso'rg'icblar. Bir uchida konusli naycha, ikkinchi uchiga qayish­
qoq rezina ballon kiydici1gan. Naycha yon taratidan so'rib oUnadigan 
sut uchun sig'irni 60 ml gacha bo'lgan sharsimon moslama bor. 
Sutso'rg'ich qisrnlarini dezinfeksiya qilish suvda qaynatish yo'li bilan 
amalga oshiriladi. Shu vaqtda "hisha yorilmasligi cezina ballon esa 
o'zining qayishqoqligini yo'qotma ligi lozUn. Davo]ash muassasalari 
uchun elektr bilan harakatJanuvchi mexanik sutso'rg'ichlar ham ishlab 
chiqariladi. 
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10.5. Rezina va lateksdan tayyorlangan 
buyum]ami saqlasb 

Agarda rezinadan tayyorlangan buyumlar butJovchi anjom sifatida 
turli xii apparatiar va asboblar tarkibiga kirsa, ulardan zaxiraga juda 
kamdan karn beriladi, chunki bu anjomlarni saqlashda xuddi ishlatish 
jarayonidagidek tez eskiradi. Buyumlar omborda saqianganda ultra­
binafsha nurIar, shuningdek, qizitishdan hosil bo'ladigan havoning 
kislorod va azon oksidi ta'siridan himoyalashga bog'Jiq bo'iganda, 
qator shartlarga rioya etishni taJab qiladi. Saqlashning mo'tadil harorati 
8-12°C, namlik - 65 % (yerto'lalarda). Buyumiar javonlar va qutilarda 
saqlanadi, yupqa devorli rezina buyumlarga esa talk sepiladi. 

Buyumlar bilan birga ammoniy karbonat doka xaltacha]arga solib, 
joylashtjrish maqsadga muvofiqdir. Chunki u uglerodlar va ammiakdan 
iborat himoya muhitini yaratadi. Kislorodning toza oqimlarini 
kamaytirish uchun xonani shamolJatmagan ma'quJ, namliknj ushlab 
turish uchun esa xonada suv bilan to'Jdirilgan og'zi ochiq idishlar 
qo'yiladi. 

Xona quyosh yorug'ligi ta'siridan himoyalangan bo'lishi lozim, 
shu bois derazalarga parda osiladi yoki oynalar qora rangga bo'yaJadi. 
Faqat sun'iy, eJektr tok yordamida yoritilishi tavsiya etiladi. 

Buyumlar solingan idishlar va javonlar markaziy isitish tarmog'i 
(kamida 1 m), shuningdek, o'choqJardan (kamida 5 m) uzoqda bo'lishi 
kerak. 

Bunday xonalarda kauchukni erituvchi benzin, ishqorlar, formalin 
erltmalarini saqlash mutlaqo man etiladi. 

Anjomlarning ayrim turlarini saqlashda quyidagi talablarga qat'iy 
rioya qilinadi: 

1) pachoqlamay, buklamay baland qutiJarga taxlash, korxona 
qadoqlarida saqlash atZaJ; 

2) rezina naychaJar katta bog'Jar qilib osilib, buklanmay saqlanadi; 
3) isitgichlar, muz solish uchun pufaklar yengi] puflangan va 

osilgan holatda saqlanadi; 
4) taglik kJeyonka chorpoyaJarga i1ingan holda saqlanadi. 
Sintetik ashyolardan tayyorlangan buyuIhlarni saqlash alohida shart­

sharoitlami ta]ab qilrnaydi. Biroq ularni saqlashda yuqocida zikr etilgan 
shartlarga rioya qilinsa, ulardan foydalanish muddati uzayishi ta'min­
lanadi. Bu, ayniqsa, vinipiastdan tayyorJangan buyumlarga ko'proq 
tegishli. Masalan, vinipJast kleyonkalar (kompress va taglik uchun) 
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ODC dan past haroratda rno'rt va sinuvchan, agar harorat 70·C dan 
oshib ketsa, yopishqoq va ilashuvchan bo'lib qoladi. 

Davolash rnuassasalarida rezina va elastoplastlardan tayyorlangan 
buyumlar glitserinli fenolning 5 % Ii eritrnasida saqlanadi. 

Xulosalar 
1. Rezina ashyosidan tibbiyotda ishlatiladigan quyidagi buyumlar tayyor­

lanadi: isitgichlar, muz pufai<1ari, narkoz uchun naysimon rezina 
buyumlar, dori purkagichlar, taglik doiralari, zond, kateterlar va b. 

2. Rezina isitgichlar ma'lum tana qismlarini isitish, yuvish va dori 
purkashga mo'ljallangan, 2 turda ishlab chiqariladi. 

3. Muzli pufaklar bemorning rna'ium joylarini sovitish yo'li bilan 
davolashda qo'Uaniladi, ko'proq qon oqimini to'xtatish maqsadida 
ishlatiladi. 

4. Taglik doiralar uzoq rnuddat davomida yotib qolgan bemorlar uchun 
is.hlatiladi. 

5. Hamma rezina buyumlarning sifati me'yoriy bujjatlarda ko'rsatilgan 
talablarga muvofiq tekshiriladi. 

6. Rezina zondlar a'zolardan suyuqlik olish yoki yuborish maqsadida 
ishlatiladi. 

7. Rezina kateterlar peshob chiqarishga mo'ljallangan. 
8. L.'-lteksdan qo'lqoplar, bolalar so'rg'ichlari, prezervativlar, jarrohlik 

niqoblari, barmoq g'iloflari tayyorlanadi. 
9. Rezina va lateksdan tayyorlangan buyumlaming saqlanishiga alohida 

e'tibor beriladi. Ular yorug'likdan himoyalangan, qorong'i, salqin 
xonalarda saqlanishi kerak, isitish joylardan kamida 5 m uzoqlikda 
joylashtirish lozim. 

10. Rezina naycha buyumlar katta bog'lar qilib osilgan holatda saq­
lanadi . 

11. Isitgichlar, muz uchun pufaklar yengil puflangan va osilgan holatda 
saqJanadi. 

12. Taglik kleyonka chorpoyalarga ilingan holda saqJanadi. 

Nazo,at savo[(a,i va topshi,iqla,: 

1. Sanitariya-gigiyena buyumlariga qanday buyumlar kiradi? 
2. Sanifariya-gigiyena buyumlari qanday ashyolardan tayyorlanadi? 
3. Rezina va late/es buyumlar sifatiga qanday talablar qo 'yUadi? 
4. Naychasimon rezina buyum/ar sifatiga baho bering. 
5. Rezina isitgichlar, taglik doiralarining sifati qanday tekshiriladi? 

6. Muzli pufaklar si/afi qanday tekshiriladi? 
7. Tibbiyotda ishlatiladigan qo'lqoplarning necha turini bilasiz? 
8. Jarrohlik qo'lqoplar sifatini tekshirish usul/arini ayting. 
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9. Bemor parvarishida qanday buyumlar ish/ati/adi? 
J O. Rezina va lateks buyumlar qanday saqlanadi? 
11. Rezina buyumlar sifatiga baho bering. 

12. Tashqi ko (rinishini tekshirib uni butllnligiga, yoriq joylari yo 'qligiga 

ishonch hosil qiling. 
13. Germetikligini tekshirih ko'rish uch un un; suv bi/an to'ldiring. 

qopqog (jni yoping va ustiga biror narsa qo 'ying. suv si<.ib chiqmasligini 
tekshiring yoki havo bilan fo'ldiring va suvga solib bosib leo tring, 

hava pu/akchaiari chiqmasligi kerak. 

14. Davlat Reyeslridan /oydalanib. xorijiy ish/ab chiqaruvchilar tomonidan 

sanirariya-gigiyella buyum/ari ro 'yxalini fuzing va ularni 0 'rganib 

chiqing. 



II-bob. lNYEKSIYA, TRANSFUZIYA, INFUZIYA 

O'TKAZISH BUYUMLARI VA MOSLAMALARI 

Bu hobda siz quyidagi sapollargo jovoh toposiz: 
1. Shpl:\'/ar va u/arga qanday lalah/ar qo ~yi/adi? 
- ko'p marotaba ishlariladigan; 
- bir marataba ishlatiladigan. 
2. Naysimon ignalar tur/ari qanday va u/argo qanday lalab/ar qo 'yiladi? 
3. Troakarlar nima uchun ish/atiladi? 
4. Qo 'yish va surib a/ish mos/ama/ari haqida nima/arni bilasiz? 
5. Qon va qQn 0 'mini bosuvchi suyuqliklarni qo 'yish mos/amasi. 

6. Qon yig'ish va saq/ash konteynerlarini ta'riflab bering. 
6. QOIl fomir kateterlari qanday vazifani bajaradi? 
7 Insulin uchun shpris-qalamning qulay tomon/arini aytil/g. 

Tayanch iboralar: 
Shprislar. bir marotabalik, ko'p marta ishlatiladigan, naysimon ignalar, 
silindr, porshcn, standart. qon uchun konteyner, plastik idisWar, shpris 
qalam, troakar. 

Dori moddalarni organizmga parenteral yo'l orqali yuborish ularni 
qonga to'liq ravishda so'riJishinl va tczlik bilan ta' ir ctishni ta'rnin­
laydi. Tibbiyot amaliyotida dori moddalarni organizmga bunday yo'l 
orqalj yuborish, ayniq a, tezkor ribbiy yordam ko'rsatishda qo'Uaniladi. 
Dori moddalarnj tanaga inyeksiya qilish yo'li bilan kiritishda shpris 
va ignalardan foydalaniladi. 

11.1. Shprislar sifatiga qo'yiladigan talablar 

SLLYUq dori moddalami lanaga meyorda kintish, shuningdek, 
davolash va tashxis qo'yish maqsadJarida tanadan har xiI suyuqJik]ar 
(qon, siydik, yiring va h.k.) o'rib olish shprislar yordamida amaiga 
oshiriladi. 

Sanoatda bir marotabalik va ko'p marotabalik ishlatiladigan 
sbprislar ishlab chiqariladi. Shpris/aming tuziHshini ko'p marotaba 
ishlatiladigan shprislar asosida ko'rib chiqamiz. 
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Bunday shprislarga «Illrrp}[UbI MC,n;HUHHCKHe HH'bCKUHOHHbrC 
MHoroKparnoro rrpHMeHeHIDl. 06IIl}[e TeXHWIeC)"'Re yCJIOBIDI~ fOCT 
22967-90 ishlab chiqarilgan bo'lib, xalqaro standartlash tashkiloti 
ISO standartlari talablariga ham mos keladi. 

Yuqorida ko'rsatilgan standart umumiy foydaianish inyeksion 

shprislariga (0) tuberkulin uchun en, insulin uchun (I) shprislar 

foydalaniladi. 
Standart bo'yicha shpi slar yig'i1maydigan (N) va yig'iladigan (R), 

konsentrik (K), ya'ni markazda va ekssentrik (E) ya'ni markazdan 

surilgan qilib chiqariladi. 
Tuzilishi bo'yicha shprislar silindir va porshendan iborat. «Rekord» 

sbprislari silindr shishadan yasaladi va o'chmas bo'yoqda meyorlar 

belgilanadi. Shkala yordarnida tanaga d oTi moddalarning kerakii 
me'yordagi miqdori aniqJanadi. Silindrdagi suyuqlikni tanaga yuborish 

porshen yordamida amalga oshiriladi. 
«Rekord~~ turldagi shprisJarda porshen metaldan, Lyuer turidagi 

va kombinirlangan shprislarda porshen shishadan yasaladi. 
Ko'p marotabalik shprislar 1,2,5,10,20, J 50 ml hajmda ish lab 

chiqariladi. 
Shprislarning metall qismlari; porshen uchligi - LS59 - 1 rusumli 

latundan , qopqog' i va boshchasi L63 markali latundan yasatadi. Latun 
qismlari nikel bilan qoplangan. Porshenning halqasi zanglamas 

12x18NDT rusurnJi po' tat va neyzilbergdan yasaladi. 

Bir marotaba ishiatiJadigan shprislar (11.1- rasm) faqat stem holatda 

chiqarilib, suyuqlikJarni yuborish yoki so'rib oli h uchun mo'ljaUangan. 
Ushbu sbprisJar tibbiy buyum va jihozJarni tayyorlash bo'yicha 

qabul qilingan xalqaro va milliy me'yorlar va standartlar asosida 

tayyorlan adi. Uchligi markazdajoyJashgan yoki chetga suriigan turlari 
va hajmi 1 ml dan 50 ml gacha chiqariladi. ]shlati hga ruxsat berilgan 

polimer ashyoJardan tayyorJanadi. Bir marotabati shprislarni tayyorlash 

uchun ashyolar o'zidan zaharti moddalarni chiqarma ligi, shuniJlgdck, 

dozalarni yetarti ko'ri b imkoniyati ta'minlanishi kerak. 
Ko'z bilan kechirishda shprislar yuzasi toza, silliq, yot moddalarsiz 

bo'tishi kerak. Shprislarning aynan silindr ichki qismida maxsus surtma 

surilgan va miqdori eng kam bo'Jib, silindr devorlarida tomchilar 

hosil bo'Jmasligi kerak. Surtma porshenning silindr bo'ylab harakatini 

ta'min]aydi. 

Shpris yuzasidagi raqamJar me'yorlar shkalasi yuvilib ketmaydigan 

bo'yoqlar bilan yozilishi shaTto 
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1 I./-rasm. Bir marta ishlatiladigan shprislar. 

Bi.r marotabalik shprislar sifatini tekshirishda ularning sterilligi, 
toksikligi (zaharli moddalar o'zjdan ehiqarilmasligi), yot moddalar va 
pirogen moddalar yo'qJigi aniqlanadi (ISO 7886-84). Har bir shpris 
alohida donalab gemlctik ravishda qadoqlanadi. Qadoqlash ashyosi 
zararsiz bo'lishi kerak. Saqlash muddati - 2 yil. 

Bo'shliqlarni yuvishda ishlatiladigar. shprislar urologiya, gineko­
logiya, jarrohlik, tomoq, quloq, burun amaliyotida qo'llaniladi 100 
va 150 ml hajrnida chiqariladi. Boshqa shprislardan uehi kattaligi va 
uzunJigi bilan farq qiladi. 

11.2. Naysimon ignalar. Troakarlar 

Naysimon ignalar metall naychanjng biT uchi o'tkirlangan, ikkinchisj 
boshchaga kiritilgan ko'rinishda chiqariladi. 

Nayning ichida mandren joylashgan bo'lib, ichki qismining yo'lini 
tozalashga mo'ljaliangan. 

Tomir yoki to'qimalarga dori moddalami yuborish uchun ishlatila­
digan <<naysimon ignalar» «inyeksion ignalap) deb ataladi. Tana bo'sh­
liqlariga suyuqIik yuborish yoki so'rib olish hamda to'qimalardan 
namunalar olish ignalari teshish-biopsiya ignalari deyiladi. 

Inyeksion ignalar shprislar bilan birgallkda ishlatiladi. Ular boshcha 
va naycha, konussimon uchligidan iborat. Nayning uchi 15'-45· 
burchak ostida charxlanadi. Ignaning charxlangan uchining turi bo'yi­
cha nayzasimon va xanjarsimon turga bo'linadi. fnyeksion ignalamjng 
o'tkirlik burehagi 15°-18° tomirga kateterlarni kiritish ignalarning orqa 
miya punksiyasi, pnevmotoroks ignalarining o'tkirlik burehagi 30· 
rentgenografiya uchun ignalar - 30' va 45° burchak ostida charxlanadi. 
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Ignalarning naylari diametri 0,4-20 mm; uzunUgi 20-150 mm. Igna 
ichiga tozalash uchun mandren qo'yiladi. 

Ignalar 12x18NlOT rusumJi yoki 36NXTYu zanglama po'latdan 
tayyorlanadi, igna boshchalari LS59-1 msumli latundan tuyyorlanib 
usti nikel bilan qoplanadi. 

19nalarning sifati me'yoriy huijatlar asosida tekshiriladi. 
Ignaning sanchish xususiyatlari max us u')kunadagi standart magnitli 

tasmani sanchish yo'li biJan tekshiriladi. Qabul qilishda ignalarning 
sifati kondensator qog'ozini sanchib ko'rish bilan tekshiriladi: o'tkir 
igna tovush chiqannay silliq teshishi kerak. 

Ignalar 40 o'lchamda clliqadladi. Bulardan tashqari maxsus 
inyeksion ignalar ham chlqaruadi, bir-blridan boshehasi yoki ishehi 
qismining snakli bilan farq qiladi. MasaJan, yurak perikardi inyeksiya i 

uchun ignaning diametri lmm bo'lib, uzunligi 120 mm, igna nay­
eha ida 3 mm uchidan yumaloq no'xatcha joylashgan - ignaning 
sanehish ehuqurligini chegaralaydi. 

Qon quyish sistemalaridagi ignalar kalta, leki.n qalin (uzunligi 35 
mm, diametri - 2 mm) bo'ladi. 

Qon quyish ignalari (Oyufo) - kalta, katta diametrli , boshehasi­
to'rtburchak snaklda, yuza ida kertiklar mavjud. 

Qon olish ignalari - yanada katla diametrLi (2 va 26 mm) 
uzunchoq yumaloqlangan boshehali ehiqariladi. 

Punksion-biopsiya ignalari to'qima va bo'shliqlarga sanchishga 
mo' ljalJangan bo'lib, to'qima yoki suyuqlik namunalarini olish imkonini 
beradi. Boshqa ignalardan diametri va uzunligi hamda igna ichidagi 
mandreni uehi o'tkirlangan va naycha iehiga zich kirishi bilan ajralib 
turadi. 

11.2-rasm. Troabrlar. 

Punksion-biopsiya ignalari 12x18 
N lOT rusumli po'latdan, boshchasi 1a­
tundan tayyorlanib, nikel bilan qopla­
nadi. Jigar, o'pka, buyrakni punksiyasi 
uchun maxsus biopsiya ignalari ehi­
qariladi. 

Troakarlar. Oddiy troakar - san­
ehishga mo'ljallangan bo ' /ib, odam 
tanasining qorin yoki plevra bo'sh­
lig'idagi suyuqliklar va gazlarni ehi­
qarishga ishlatiladi (I I.2-rasm). O'tkir 
uehli nayeha stilet ustiga yana boshqa 
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naycha kiydirilib, dastasi 8 qirraJi bo'lib ishlanadi. Troakarlar ko'proq 
endoskopik asboblar to piamiga kiritilgan. Ishsjz holatda troakarning 
stileti ustiga kapron yoki polietilendan qaJpoqcha kiydiriladi. Stilet 
zanglamas 40 X 13 po' latdao yasaLadi. 

11.3. Transfuziya va infuziya moslamalari 

Bir marotabalik infuziya va transfuziya moslamalari bemorlardan 
qon olish va qon o'mini bosuvchi suyuqliklarni yuborishga mo' ijal­
langan. Ushbu moslamalar «Tez yordam) klinikalarida ishlatiladL 

Bajariladigan vazifalariga ko'ra moslamalar quyidagi turlarga 
bo'linadi: 

- VK - elcsfuzion; 
- PR - infuzioo; 
- PK - transfuzion; 
- KR - transfuzion-infuzion; 
«VI<» - qadoq u lidagi belgisi (rusumi) moslama turini anglatadi. 
Qon va qon o'mini bosuvchi suyuqliklarni quyish moslamasi teril 

holatda donalab polimer qobiqda qadoqlanib chiqariladi, qadoqlangan 
holda ulaming saqlash muddati - 3 yil. Moslama naychalar to'plami 
bo' lib, ularning uchiga tomirga kiradigan va qon idi hlari uchun ignalar 
joylashtiriladi. Mo lamada maxsus filtr joylashgan bo' lib, uyuqlik 
tezligini nazorat qiluvcbi qism va kalta rezina naycha bilan ta'minlan­
gan. Ignalar aqlovchi qalpoqlar bi/an yopiladi (11.3-rasm). 

1 J.3-rasm. Qoo va qon o'mini 
bosuvchi suyuqlildaroi 

quyisb moslamasi. 

Moslama qismlari turli polimer ashyolardan, polictilcn (yuqori va 
kichik zichli) , polivinilxlorid hamda ignaJari zanglamas po'latdan 
tayyorlanadi. 

Moslamalar sifatini tekshirish me'yoriy hujjatJar (fOCT 25047-
87) asosida olib boriladi. Bunda mexanik buzilishlar va yot moddalar 
yo'qligi, to'plam to'laligi, qadoqning gennetikligi, rusumga mutano-
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sibligi ko'riladi. Sinash usullari yordamida sterilligi, pirogenligi, 
toksikligi tekshiriladi. 

lnfuzion shpris-nasos-tomir va arteriyalarga infuzion eritmalaming 
aniq hajmini yuborishga mo'ljallangan. ayniqsa, infuziyalar kichik 
hajmlari uchun (l1.4-rasm). Ko'plab terapiya, jalTohJik, neonatologiya, 
jonlantirish bo'lirnlarida ishlatiladi. 

11.4-rasm. lnfuzion shpris. 

Uskuna qlliayligi - infuziya bosimini doimiy ravishda ta'minlab 
turish hamda kerakli hajmga yetganda avtomatik ravishda to'xtatilishi. 

Priborda bir marotabalik 10,20,30,50 va 100 ml shprislar ishlatiladi. 
Pribordagi displeyda infuziya tezligi va h~jmi ko'rsatib turiladi. Infuziya 
tezligini datchik yordamida o'matish mumkin. 

11.4. Qon yig'ish va saqlash konteynerlari 

Qon yig'ish va saqlash konteyneriari - qonni yig'ish va qayta 
ishlashga mo'ljallangan. Ular polivinilxloriddan tayyorlanadi, hllcimi 
250-500 mI. To'plam tarzida chiqariladi, naycha va ignalardan iborat 
(11.5-rasm). lchki qismining silliqligi qon hujayralarining himoyasini 
taminlaydi. 

Plazma 40'C haroratgacha saqlanadi. Konteynerlar aluminiy yoki 
polietilen qobiqga 5 donagacha qadoqlanadi. Yaroqli1ik mllddati -
2-3 yil. 

Tomir kutcterlari - ko'p marotuba amalga oshiriladigan suyuq­
liklami yuborishga mo'ljallangan kateterlar politctroftoretilendan 

tayyorlanadi (11.6-rasrn). Tanaga mahkamlash maqsadida kateterlar 
qanotlari ma~jud. Blister qadog'ida donalab chiqariladi. Yaroqlilik 
muddati 5 yiL 
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Il.5-rasm. Qon 

yig'isb va saq]asb 

konteynerlari. 

11.6-rasm. Tomir 
kateterlari. 

11.S.Ko'p marotaba ishlatiladigan shpris-qalam 

Ko'p marotaba ishlatiladlgan shpris-qalam - insulin preparatlarini 
tanaga yuborishga mo'ljalJangan. Bunday shpris-qalam insulin kerakli 
me'yorini to"g'ri yuboriJishini ta'minJaydi. Bernof insulinni kerakli 
dozasini 5 soniya davomida o'zi o'rnatib muolaja qabul qiladi. 

Uni ishlatishdagi a<;osiy ko'rsatgichlari aniq me'yorga (dozalarga) 
bo'linishi, xafvsizligi va sifati. Sifati jihatdan bunday shpris-qaJamni 
standartJa<;h bo'yicha xalqaro tashkiJot talablariga rioya qilish shart. 

Xulosalar 
I. Suyuq dori moddalarni lanaga meyorda kiritish, shuningdek, davolash 

va tashxi qo"yish maqsadJarda tanadan har xii suyuqliklar (qon , 
siydik , yiring va h.k.) so'rib olish bprislar yordamida am alga 
oshiriladi. Sanoatda bir marotabalik va ko'p rnaroraba ishJatiJadigan 
shprisJar i hlab cltiqariladi. 

2. Bir marotaba i hlatiladigan shprislar faqat steril holatda chiqarilib, 
suyuqliklanti yuborish yoki so'rib olish uchun mo'ljallangan. 

3. Bir marotabalik shprislar sifatini tekshirishda (ISO 7886-84) ularnjng 
sterilligi. tok ikligi o' zidan (zaharli moddalar chiqarmasligi) , yot 
moddalar va pirogen moddalar yo'qligi aniqlanadi. 
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4. Bo'shliqlarni yuvishda ishiatiladigan shprislar urologiya, gmekologiya. 
jarrohlik, tomoq, quloq, burun amaliyotida qo' llaniladi, 100 va 150 
ml hajmida chiqariladi. Bo hqa shprislardan uchligi, kattaligi va 
uzunligi bilan farq qiladi. 

5. Nay imon ignalar metall nayehaning bir uchl o'tkirIangan. ikkinchisi 
boshchaga kiritilgan ko'rinishda chiqariladi, uJarning inyektsion, 
punktsioll-biopsiya uchun turlari mavjud. 

6. Oddiy troakar sanchishga mo'ljallangan bo'Ub, odam tanasining qorin 
yoki plevra bo'shlig'idagi suyuqliqJar va gazlami chiqarishda ishlatiladi. 
Troakarlar ko'proq endoskopik asboblar to'plamiga kiritilgan. 

7. Bir marotabalik infuziya va transfuziya moslamalari bemorLardan 
qon olish va qon o'mini bosuvchi suyuqliklarni yubori hga 
mo'ljaUangan. Moslama qismlari turti polimer ashyolardan, poUctilen 
(yuqori va kichik ziehU) , polivinilxloriddan tayyorlanadi. 

8. lnfuzion shpris-nasos-toroir va arteriyalarga infuzion eritmalarni 
aniq (liichik) hajmini yuborishga mo'ljallangan, avtomatik ravishda 
ishlaydi. Ko'plab terapiya, jarrohlik, neonatologiya, Jonlantirish 
bo'limlarida ishlatiladi. 

9. Qon yig'ish va saqJash konteynerlari qonni yig'ish va qayta ishlashga 
mo'ljallangan moslamalardir. 

]0. Ko'p marotaba ishlatiladigan shpris-qalam - insulin preparatlarini 
tanaga yuborishga mo'\jallangan. Bunday shpris-qalam insulinning 
kcrakli dozasi to'g'ri yuborilishini ta'minlaydi. Bemor insulinning 
kcrakli dozasini 5 soniya davomida o'zi o'rnatib tnuolaja qabul qiladi. 

Nazorat savol/ar; va topshiriqlar: 
]. Shprisiarning qanday tur/ari mavjud? 
2. Eng ko'p qo 'llaniladigan shpris turlari qanday? 
3. Maxsus shpris fur/ari qal/day? 
4. Nima uehun shprislarni tayyorlashda latun metalli ishlatiladi? 

5. Shprislar sifatiga qanday talablar qo 'yi/adi? 
6. Qaysi standartga muvofiq shprisZar sifa!; tekshiriladi? 

7. Iltnalar sijoti qanday tekshiriladi? 
8. Qon va suyuqUk quyish mos/ama/arini tekshirishda qanday 

ko'rsalkichlar aniqlanadi? 
9. ~'hprisli nasos yordamida 500 ml suyuqlik yuborish mumkinmi? 
]0. Tomir kateterlari qanday qadoqlanadi? 
J 1. Dav/at Reyestridan /oydalanib shpris ishlab chiqaruvchi davlatlarni 

o'rganib chiqing va ro 'yxatini tuzing. 



J2-hoh. TIBBIYOT ASBOBLARINING TA'RIFI VA 
TOV ARSIIUNOSLIK TAHLILI 

BIl bobda siz qllyidagi stn10llarga javob topasiz: 
1. Jarrohlik ashoblari qanday guruhfarga tasnijlanadi? 
2. Kesuvchi asboblar guruhiga qaysi asboblar kiradi? 
3. Kesuvchi asboblar sifatiga qanday lalablar qo 'yiladi? 
4. Qisqich asboblar necha guruhga ho '/inadi? 
5. Qisqich asbohlarning sifali qanday tekshiriladi? 

6. QOII to 'xtatuvchi qisqichlar sifatilli tekshirish usullari qanday? 
7. Jarohal kengaytiruvchi (lsboblar fur/ari nechta? 
8. Suruvchi asboblar qanday maqsadda ishlatiladi? 
9. Yordamchi ashoblar guruhiga qanday asboblar kiradi? 

Tayanch iboralar: 
Asboblar, kcsim, jarrohlik amaliyoti, qon kctish, a'zolar, jarohat 
kcngaytirish va suri'ih, ichaklarni surish, oshqozon, me'da, jigar, taJoq, 
o'pka, yurak, himoya qilish, siydik yo'Uari, ayollar jinsiy a'zolari, 

abortizatsiya, cmbriotomiya. 

12.1. Urnumiy jarohlik asboblari: assortimenti, sifatini 
teksbirisb usuUari, qadoqla~b va saqJasbdagi talablar 

Inson organizmining a'zolari va to'qimalarida muayyan muola­
jalarni amalga oshirish, ularga mexanik ta'sir o'tkazish, shuningdek, 
shu muolajalar paytida qo'llaniladigan buyumlar tibbiyot asboblari 
deb ataladi (faCT 19126-79). Tibbiyot buyumlari nomenklaturasida 
tibbiyot asboblari eng ko'p sonli guruhni tashkil etadi. Ular 
ixtisosla<;htirilgan korxonalarda ko'p miqdorda ishlab chiqariladi. 

Tibbiyot asboblarini ishlab chiqarishda qo'llaniladigan texnolo­
giyalar asosan metallar va plastmassalarga ishlov berish bilan bog'liqdir. 
Yirik va murakkab texnologik jihozlar (bolg'alar, inert muhitdagi isHish 
o'choqlari, elektrkimyo jihozlari, lazer va suv yordamida metallami 
kesish aniq yoyish apparatlari, plastmassaiarni qayta ishlash uchun 
ckstruzion va quyish jihoziari) biJan bir qatorda, qo'l mehnatida zarur 
bo'lgan asbob-uskunalar ham qo'llaniladi. 

165 



Malakali muhandis va ishchi kadrlar yillab tayyorlanadi. Chunki 
tibbiyot asboblarini ishlab chiqarish yangi tibbiyot texnologiyalarining 
rivojlanishiga bevosita bog'liq. Ayniqsa, jarrohlik sohasi bo'yicha so'nggi 
yillarda yuksak texnologiyaJ.aming jadal rivojlanishi jarrohlarning instru­
mental bazasini nafaqat nomenklatura, balki asboblarning fun ksional 
imkoniyatlari bo'yicha ham tubdan qayta ko'rib chiqish zaruratini 
vujudga keltirdi. AsbobJaming asosiy o'lchamlari va sifatiga talablar 
keskin ortdi. ya'ni atravmatikligi, ishonchliligi va ergonomikligiga. 

Hozirgi vaqtda, yangi tibbiy usullami tatbiq etish tufayli, zarno­
naviy, yuksak funksional asboblarning ishlab chiqarilishiga ehtiyoj 
tug'ildi. Bu, avvalo, yurak-tomir jarrohligi uchun atravmatik 
qisqichlar, mikrojarrohlik asboblari, halokatlar tibbiyoti uchun asboblar 
to'plamlari, titan qotishmalaridan tayyorlangan asboblar, kardiovas­
kular jarrohlik uskunalari va boshqalar. Kasallik tarqatuvchi 
mikroflorani kuchaytiruvchi qoplamalami so 'fish bo'yicha yangi plazma 
texnologiyalari ancha istiqbollidir. Tibbiyot asboblarining ushbu texno­
logiyalarni qo'llanishiga bog'liq ishlab chiqilgan asboblaming yangi 
avlodi yordamida, masalan, endoskopik operatsiyalar paytida kasallik 
yuqtirish ehtimolini kamaytirish irnkonilli beradi. 

Tibbiyotda qo'llaniladigan asbob-uskunalar xilma-xilligi, ishlab 
chiqarishning ommaviyligi va nomlarining soni bo'yicha jarrohlik 
asboblari yetakchi o'rinda turadi. 

12.2. Umumiy jarroblik asboblari, tasnifi, sifatini tekshirish 

usullari, qadoqlasb va saqlasbdagi talablar 

Jarrohlik asboblari 2 ta asosiy guruhga bo'linadi: umumiy jarrohlik 
va maxsus jarrohlik asboblari. Umurniy jarrohlik asboblari guruhiga 
jarrohlar tomonidan, ular tor ixtisosli bo'lishlaridan qat'i nazar, ko'p­
roq ishlatiladigan asboblar, shuningdek, kO'pincha umumiy jarrohlik 
operatsiyalarida foydalaniladigan asboblar kiradi. Kataloglarda tibbiyot 
asbob-uskunalari ixtisoslarga qarab joylashtirilgan: umumiy jarrohlik, 
neyrojarrohlik, oftaimologiya, otolaringologiya va boshqa. Bu esa 
istc'molchiga qulay bo'lib, asboblacning funksional sifatlarini hamda 
ularga qo'yiladigan talablarni o'rganish uchun unchalik qulay emas. 
Shu munosabat bilan asboblarlarning asosiy vazifasi bo'ylcha guruhlarga 
bo'linadi. 

Jarrohlik asboblari o'z vazifasi bo'yicha quyidagi guruhlarga bo'}j­
nadi (fOCT 19126-79) : 
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- kesuvchi - yumshoq to'qimani kesish, abssesslami yorish, turli 
a'zolarni rezeksiya qilish, o'sirntalarni, poliplarni kesib tashlashga 
mo'ljallangan; 

- qisqichlar - kesiJgan tornirdan qon oqishini to'xtatish, rezeksiya 
paytida naychasimon va g'ovak a'zolami qisish, a'zolarning joyidan 

qo'zg'aJib ketishini bartaraf et.ish rnaqsadida ularni ushlab turish 
(fiksatsiya)da foydalaniladi; 

- kengaytiruvchi va suruvchi - tasodifiy jarohatlar yetkazishdan 
himoyalash va a'zo]ami surib turish uchun ishlatiladi; 

- zondlar (naysimon yo'liar va a'zolarni tekshiruvchi) - tor 

naychalarni va a'zolarni tekshirishda, orasini kengaytirish maqsadida 
qo'llaniladi. 

Funksional vazifasi asosida bunday taqsimJash har bir guruhga 
mansub asboblarga nisbatan talablarni aniq belgilash va ularning 
funksional xusu'iiyatlarini nazorat qilishning usullarini aniqlash imkonini 
beradi. Asboblarning har bir guruhi uchun bajariladigan vazifalarni 
tekshirish usul1ari alohidadir, shuning uchun ular urnumiy jarrohlik 
asboblari bo'yicha har bir gurulmi ko'rib chiqishda bayon etilgan. 

A~boblarning u yoki bu guruhiga mansubligidan qat'i nazar, ular 
ayrim umurniy talablarga javob bcrishi lozim. 

Asboblarga qo'yiladigan asosiy talablar 

Ope ra tc;iyaga tayyorgarlik (dezinfeksiya, yuvish, tozaJash, sterillash) 

paytida ular buzilmasligi va zanglamasligi, asboblar dOlm operatsiya 
xonasining aseptik sharoitida saqlanishi kerak. 

Operativ aralashuv paytidajarrohlik asboblarini ikki guruhga bo'lish 
qabu] qilingan: asosiy va yordamchi asboblar. 

Asosiy asboblar qo'llangan paytda yara sathidagi to'qimalarga 
yold ichki a'wlarning shilJiq pardalariga bevosita tegadi, shu bois 

ular albatta stcrillanishi zarur. SteriUashdan avval esa albatta tozalana­
di, dezinfeksiya qilinadi va keyin sterillanadi. 

Yordamchj asboblar bemorlarga bevosita tegmaydi, shu munosabat 
bilan faqat dezinfeksiya qilinadi (pinsetlar. zondlar, ymdamchi qay­
chUar va b.) 

Tibbiyot asbob-uskunalari qabul qilinayotganda, fOCT 19126-79 
ga asosan, etalon bilan solishtirib, sathida ishlov berish nuqsonlari 
yo'q]igi yoki borligi hamda ishlov sifati ko'zdan kechiriladi. Tashqi 
nuqsonlar - o'yiqlar, tirnalgan joylar, yoriqlar, yemirilgan joylar, 
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g'adir-budurlar yo'qligi oddiy ko'z bilan tekshiruvdall o 'tkaziladi, 
mayda (kichik) asboblami tekshirishda esa lupadan foydalaniladi. 

Asboblar dezinfeksiya, stcrillashdan oldingi tozalash va sterillashdan 
iborat ishlov berishlarga barqaror bo'lishi kerak. 

Asboblaming davriy sinovlari standartning barcha talablariga mu­
vofiqIigini aniqlash vaqti-vaqti bilan amalga oshirib turiladi. lshoch­
lilik bo'yicha sinovlar har 3 yilda bir marta o'tkaziladi. 

Asboblarga qo'yiladigan talablar quyidagilardan iborat: 
Odam organizmi va dori vositalar bilan uzoq muddat (6 soatdan 

ortiq uzluksiz) davomida to'qnashgan asboblar zanglashga chidamli 
metallardan va qoplamasiz qotislunalardan tayyorJanishi zarur. 

Asboblar yuzasida yoriqlar, timalgan, urilgan joylari bo'lmasligi 
kerak. 

Uglerodli po'latdan, xrom va nikel qoplamali rangli qotislunalar, 
hamda zangiamaydigan po'latlardan yasalgan buyurnlanian foydala­
nish, tashish va saqlash sharoitlarida zanglashga chidamli bo'lishi talab 
etiladi. Asboblami dezinieksiya, sterillashdan oldin tozalash shart. 

Asboblar sifatini baholash 

Asboblami baholash ularni qabul qilish jarayonida (ko'pincha 
partiyalar qabulida) amalga oshiriladi. Partiya deganda bir xii o'lcham­
dagi bitta hUDat asosida qabul qilinayotgan asboblar guruhiga aytiladi. 

Asboblarni qabul qilishda quydagi ko'rsatkichlar aniqlanadi: 
- asosiy geometrik o'lcharnlar; 
- tashqi ko'rinishi va ko'zga ko' ringan kamchiliklar; 
- himoya qoplamani holati; 
- yuzasidagi notekislikiar, g'adir-budir joylari; 
- qattiqligi (agarda TSh ko'rsatilgan bo'lsa); 
- yaltirash darajasi; 
- to'plam to'laligi; 
- markirovkasi; 
- qu1fming erl(in yurishi va h.k. 
Yuqorida sanab o'tilgan ko'rsatkichlar klimatik sharoitlarda tekshl­

rilishi kerak. 
Asboblarni geometrik o'lchamlarini tekshirish o'lchash yo'Ji orqali 

olib boriladi. Me'yoriy hujjatlarda ko'rsatilganidek o'tkaziJadi. 
Tashqi ko'rinishini baholashda lupa yordamida (yuzasida yoriqlar, 

timalgan joylari, qatJamlarga bo'linishi, o'yiqlar va h.k) aniqlanadi. 
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Notekislik darajasi Davlat standarti bo'yicha yoki etalon solish­
tirilish yo'li bilan o'rnatilgan tartibda tekshiriladi. 

Asbob yuzasidagi qoplamasini baholash tashqi ko'rinishga baho 
berib ko'riladi. Buning uchun 25 sm masofada uning yuzasi ko'zdan 
kechiriladi. 

Me'yoriy hujjatlarda ko'rsatilganidek, asboblar yuzasi sayqallangan, 
siUiq, bir tekisda, yaltiroq bo'lishi zarur. Ular yuzasida korroziya 
dog'lari, yoriqlar va boshqalar bo'lmasligi talab etiladi. 

Asboblar to'plamining to'laligi, markirovka va konservatsiya sifati 
stand art yoki texnik shartlar bilan solishtirib tekshiriladi. 

Asboblarni vaqti-vaqti bilan zanglashga chidamliligi tekshirib 
turiladi. Buning uchun asbob oldin yog'sizlantirilib, shisha Ilstiga 
terib qo'yiladi va yuzasi to'Jiq qoplanguncha unga distillangan suv 
solinadi. Suv 15 daqiqa davomida qaynatib turiladi, kcyin sovigan 
suvda asboblar qoldiriladi: 

- jarrohlik ignalari - 30 daqiqa; 
-- boshqalar - 3 soatga. 
Vaqt o'tganidan soOng asboblar olib ko'riladi. Zanglashga chidamli 

asboblarda qoramtir zang (korroziya) dog'lari bo'lmasligi zarur. 
Asboblar markirovkasi aniq bo'lib, quyidagi ma'lumotlarni o'z 

ichiga oladi: 
- asbob raqami yoki mung belgisi; 
- ishlab chiqaruvchining tovar belgisi; 
- chiqarilgan yili. 
«N» - zanglamas po'latdan tayyorlangan asbob uchun. 
<,Ti» - titan qotishmali asboblar uchun. 
«Stainless steel» yoki «Stainless» - zang]amas po'latdan tayyor­

langan import asboblar UChUll. 

A<;bob markirovkasi uni ishsiz qismiga mexanik, elektr va boshqa 
usullar bilan qo'yiladi. A.,bob markirovkasi foydalanish, saqlash va 
tashish vaqtida saqlab qolinishi lozim. Ba'zan markirovka har bir 
asbob yuzasiga qo'yilmasdan, faqat iste'mol qadog'i yuzasiga qo'yiladi. 

Asboblarni qadoqlash. Asboblarni qadoqlashoan maqsad ularni 
tashish hamda saqlash vaqtida shikastlanishdan himoyalash. O'tkirlan­
gan asboblar tig'lari himoyalanishi zamr, aks holda o'tkirligi pasayishi 
mumkiu. Asboblarni konservatsiya qilish Daviat standarti talablariga 
muvofiq amalga oshiriladi. 

Asboblar yog'och qutilarga, o'ramlarga, probirkalarga va qadoq­
laming boshqa turlariga joylashtiriladi. 
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Kesuvchi aslloblar 

• 
e-l 

12.1-chizma. Kesuvcbi asboblar tasnifi. 

Asboblarning bu guruhiga yumshoq, yarim yumshoq va qalin 
to'qimalami ajratishda qo'llaniladigan asboblar kiradi. Qurilmasiga 
muvofiq ular guruhlarga bo'linadi: pichoqlar va skalpellar, qaychilar, 
tibbiy arralar, iskanalar, suyak qisqichlari (12.1-chizma). Barcha 
kesuvchi asboblarga quyidagi talablar qo'yiladi: o'tkirlik, mexanik va 
kimyoviy chidamli1ik, oddiy geometrik shak1. Asboblarning o'tkirligi 
juda kam kuch va vaqt sarflash imkonini beradi. To'qimalar kam 
miqdorda zararlanadi. 

Mexanik va kimyoviy chidamlilik asboblardan uzoq vaqt foyda­
Janish imkonini yaratadi va zanglashdan saqJaydi. Kesuvchi asboblaming 
zarur o'tkirJigi va chidamliligi tegishli rusumdagi po'latlarning qo'l­
lanishi, termik ishlov berish, sirtiga yaxshi ishlov berish va tig'ini 
o'tkirlash yo'Ii bilan ta'minlanadi. Kesuvchi asboblarning har xil turlari 
ishlatiladi. 

Jarrohlik pichoqlari a'zolar uchlarini amputatsiya qilish paytida 
yumshoq to'qimalar (teri, payJar)ni kesishga mo'ljallangan. Har qanday 
tuzilishdagi pichoqda quyidagi qismlar bo'lishi zarur: dasta, bo'yin, 
tig'. Tig'da esa kesuvchi qism bo'lishi kerak. Pichoqning dastasi yaxshi 
ushlanishi uchun, sathi yaltiroq tig'dan farqli ko'p qirrali va taram·· 
taram sathli bo'ladi (l2.2-rasm). 
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12. 2-rasm. Jarroblik 
picboqlari. 

Pichoqlami qabul qilishda sifat nazorati tekshiruvidan o'tkaziladi: 
etaionga qiyoslagan hoJda ko'zdan kechirish quyidagi talablar asosida 
amalga oshiriladi: 

- pichoq tig'i uzunasiga o'tkir bo'lism lozim, hech qanday 
tirnalgan joylari, o'yiqlar yoki kertiklar bo'lmasligi zarur; 

- o'tkir uchlari, kesuvchi qirradan tashqari, to'mtoqlashgan 
bo'lism lozim; 

- pichoq qoplamasi sifatli bo'lib, dog'lar, zang va ortiqcha 
qatlamlar bo'lmasligi kerak. 

Funksional sinov kesuvchi xususiyatlarni tekshirishdan iborat: zamsh 
(baxmal chann), teri, ka.rton o'rtacha qalinlikdagi qog'oz qirqib ko'ri­
ladi. Sinov natijasida tig' o'tmaslanmasligi va pachoq bo'lmasligi, 
kesikning chetlari esa o'yiqsiz, ravon bo'Jishi lozirn. 

Amputatsiya pichog'i qo'l va oyoq barmoqlarini kesib tashlanganda 
yumshoq to'qimalar (teri, paylar)ni qirqishga mo'ljallangan. Tig'ining 
uzunligi bo'yicha 2 ta o'lchovli qilib tayyorlanadi: katta (315 mm) va 
kichik (250 mm), dastasi po'lat yoki jezdan tayyorianib, ichi bo'sh, 
ushlashga qulay bo'ladi. Karton qutilarga yakka tartibda neytral moy 
surtilgan holda joyJashtirilib qadoqlanadi. 

Rezeksiya pichog'i bannoq va oyoq bamlOqlari uchlarini, tovonni 
amputatsiya qilishda, bo'g'imlami rezeksiya (biror a'zo yoki uning 
qismini kesib tashlash)da qalin to'qimalar (naylar, kemirchak-
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tog'aylar)ni, unchalik katta bo'lmagan suyaklar (falanglar)ni qirqishga 
mo'ljallangan: kemirchak pichoqdan tig'ning 2 turi -- qorindor va 
to'g'ri turlariga ega shakli bilan farqlanadi. 

Tog'ay pichog'i qalin to'qimalar (kemirchaklar, tirtiqlar)ni, 
qovurg'a kemirchaklarni kesishga mo'ljaUangan bo'Jib, ular qisqa, 
keng tig'li va og'ir qavariq dastali bo'ladi. 

Miya pichog'i tashxis qo'yish maqsadida bosh miya qatlamlarini 
ajratish uchun patologik-anatomik yorishlar paytida ishlatiladi. Bosh 
miya pichog'ining tig'i to'g'ri burchakli bo'lib, cho'zilgan (dastasiga 
nisbatan 2 bambar uzun), yupqa, ikki tomonlama o'tkir, dasta,~i keng, 
sayqallanmagan holda ishlab chiqariladi. 

Pichoqlar qutiga 10 donadan (amputatsiyaga mo'ljallanganlari 
bundan mustasno) konservatsiya moyi bilan ishlov berilgan holda 
yetkazib beriladi. Pichoqlarni sterillash quruq havo usulida amalga 
oshiriladi, chunki nam muhitda ulaming kesuvchi qirrasining o'tkirligi 
pasayadi. 

Skaipellar-kesuvchi asboblarning, aynan pichoqlarning keng 
tarqalgan bir turi bo'lib, yuqori o'tkirlik Xllsusiyatiga ega asboblardir. 

SkalpeJ - (lot. «scalpellym» - pichoqcha) XX asrning boshida 
jarrohlar to'plamlariga «bisturi» (frans-«bistouri») degan skalpclga 
o'xshash o'tkir tig'li, lekin taxlanadigan dastali asbob kiritilgan edi. 
Shuningdek, lansctlar (lot. <<1ancea» - nayza) taxlanadigan ikki tomon­
lama tig'i o'tkir pichoqcha. 

Skalpel - umumjarrohlik va maxsus ofialmologik, neyrojarrohlik 
tUrlariga bo'linadi. Skalpellarning: 

- quyma (katta,o'rta, kichik); 
- tig'i olinadigan; 
- bir martaliklari chiqariladi. 
Metall skalpellardan tashqari, hozirgi zamonaviy jarrohlikda 

boshqa kesuvchi asboblardan elektrpichoqlar keng tarqalgan. Ama]jy 
jarrohlikda turli elektrjarrohlik moslamalari va termokoagulatorJar 
qo'llaniladi. Lazer ixtiro etilganidal1 soOng to'qimalarni kcsish llchun 
uglekislotali, argonli va boshqa lazer skalpcllar ishlatilishi boshlangan. 

Hozirgi vaqtda plazmali skalpellar yordamida to'qimalarga 
yuqori haroratli ta'sir ko'rsatish amaliyotga tatbiq etilyapti. Bulardan 
tashqari tibbiyot sanoatida ultratovushH kesuvchi asboblami ishlab 
chiqarish yo'!ga qo'yilgan. 

Oxirgi yillardajarrohJjkda radioto'lqinli skalpellar (yuqori cha~totali 
elektrmagnit to'lqinJariga asoslangan) amaliyotda ishlatilmoqda. Eng 
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so'nggi tibbiyot yangiliklariga gidroskalpelni kiritsa bo'ladi. Undan 
foydalanish shikastlanish hamda opcratsiya oqibatlarining kamayishiga 
olib kcladi. 

Umllmiy jarrohlik skalpellari ikki turda ishlab chiqariladi: qorindor 
- tig'j kuchli botiq va o'tkir uchli. Qorindor skalpellar yumshoq 
to'qimaJarni ChUqUf kesishda qo'llaniladi, o'tkir uchlilari to'qimalarni 
yengil ochish va teshiklar hosH qUish uchun lshlatiladi. 

Tig'ning uzunligiga qarab, skalpeUar kichik (30,32 mm), o'rtacha 
(40.42 mm) va katta (46, 50 mm) bo'ladi. Skalpel dastasi silliq yoki 
g'adir-budur bo'ladi. Chuqur bo'shliqlarda operatsiyalar qUish llchun 
uzunHgi 250 mmli maxsus skalpellar ishlatiladi, tig'ning ishchi qismi 
qisqa (20 mm) va uchi to'mtoqlashgan bo'ladL 

Skalpelning alohida qurilmasi - olib qo'yiladigall tig'i bilan ajralib 
turadi, olib qo'yiladigan tig'i esa UlOA po'Jat yoki xromli 13x30 dan, 
dastasi nikel va xromli, L63 jezdan yoki plastmassadan tayyorlalladi. 
Skalpellar sathida tabiiy yog' surtilib , mumlangall yoki pergament 
qog'ozga o'ralib, kartan qutiga 10 donadan qadoqlanadi. 

Tibbiy qaycbilar to'qimalarni kesishga mo'ljallangan. 
Qaychilar sharnirli - ya'ni 2 ta tig'li yok! murvat bilan tutashgan 

2 shoxli hamda gilotinasimon bo'ladi . Oshiq-moshiqli qaychilar 
yumshoq to 'qimalarni Uarrohlik) va . 
materialiar, ligaturalar, bog'lash (yor- ~. ""'''''''~¥je7W~\!W'< 

damchi) ashyolarni kesishda qo'Uaniladi. 
GilotinasimoD qaychilar esa qalin tog'ay 
to'qimalar, qovurg'alami kcsishga xizmat 
qiladi. Qaychilarning kesish xususiyatIari 
dokani ) -5 qatJamini yoki momiq 
bo'lagini kesish yo'Ii bilan tekshiriladi 
(uch marta) . Gilotinali qaychilarni tek­
shirish qalinligi 2-5,5 mm kartonning 2 
qatlamini yoki diametri 5 mm poli­
vinildan tayoqchani 10 marta tig'i bilan 

qirqish amalga oshiriladi. Qaychilar USA, 
UlO rusumli uglerodli po'latdan yoki 40 
x 13 po'latdan tayyorlanadi. 

Sanoatda 50 dan ortiq wrli tibbiy 
qaychilar ishlab chiqariladi, lekin 
ko'proq quyida tasvirlangan qaychilar 
ishl atil adi. 
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12.3-rasm. Qaychilar: 
a - 0 'tkir uchli yoniga 

qayrilgan; 

b - gips!i bog'lamlami 

kesu~'chj qaychi. 



larrohlik qaychilari: 
1) to'mtoq uchli to'g'ri va qayrilgan Kuper turidagi qaychilar. 

Yoniga qayrilgan qaycbiJar yurnshoq to'qimalarni kesish uchun 
ishlatiladi, uzunligi 170 va 140 mm bo'ladi· 

2) o'tkir uchli va bir o'tkir uchli to g'ri va ikkinchisi qayrilgan 
(uzunligi 170 va 140 mm) qaychilar; avva]06 to'qimani teshisb zarur 
bo'lgan hollarda ishlatiladi (J2.3-rasm, a); 

3) gipsli bog'lamlami kesishga mo'ijallangan - 415 mm (12.3-
rasm, b) ; 

4) anatomik ichak qaychisi patalogo-anatomik amaJjyotida (uzunligi 

a 

12.4-rasm. Qaychilar: 
a - qovurg'a uchrm; 

b - Lister bog 'Iam/arin; 
kesish uchun. 

12.S-rasm. Yordamchi 
qaychilar: 

(l - bog'lash ashyolari 

uchun; 

b - soch olish uchun. 

205 mm) ichakni uzunasiga yorishga xizmat 
qiladi, shoxlaridan birining ishchi qismida 
qirqilayotgan ichakning sirg'alib ketishiga to's­
qinlik qiJadigan ilgakning borUgi bilan farq­
lanadi; 

5) qovurg'aga mo'ljallangan qaychilar ko'k­
rak qafasidagi a'zolarni operatsiya qilishda 
qovurg'alarni kesishda ishlatiladi (12.4-rasm, a); 

6) tugmachali (Lister) qaychi bog'lamlami 
kesish uchun ishlatiladi. Tig'i yoniga 30" da 
qayrilganligi va uzun tig'ining bir uchida 
bemorga zarar yetkazmay, bog'lam tagiga 
kiritish uchun silliq tugmacha mavjudligi bilan 
farqJanadi; 

7) chuqur bo'shiqlardagi yumshoq to'qi­
malami kesishga mo'ljallangan, uzunJigi 250 
mm, o'tkir uchli, tor va qisqa ishchi qirraJi, 
to'g'ri va qayrilgan qaychi, yaralar ichidagi 
yoki yetish qiyin bo'lgan to'qimalarni qirqish­
ga mo'ljallangan; 

8) bog'lash ashyo uchun uzunligi 240 mm, 
katta, salmoqli (l2.5-rasm, a); 

9) sochlarni olish uchun - bemorlar socJUni 
olish va operatsiya maydonini tayyorlash 
uchun, uzunligi 175 mrn, yengiUigi biJan ajralib 
turadi (J 2.5-rasm, b); 

10) timoqlar uchun - unchalik katta uzun­
likda bo'1magan (l00 mm) to'g'ri va qayrilgan, 
ishchi qirrasida qiya kertiklar mavjud. 
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Tibbiy arralar (12.6-rasm) turlijarrohlik operatsiyalarida ishlatiladi, 
qattiq to'qimalar (suyaklar va tog'aylar), balTIloqlar. qo'l va oyoq 
uchlarini rezeksiya yoki amputatsiya qilishda, osteosintez va anatomik 
ishlarda ishlatiladi (fOCT 28519-90). 

Arra U7 A rusumli uglcrodli po'latdan tayyorlanadi, tasma va 
dastadan iborat. Analarning quyidagi turlari ishlab chiqariladi: 

- romsimon(l) - tasmali mu tahkamlash va tarangJash uchun 
moslama bo'lib. dastali joydan tarkib topgan. Arra 3 ta o'lchamda 
(6, 9, 12 mm)gi tasmalar to'p]ami bilan i 11lab chiqariladi va yirik 
suyaklar (tos kuyaklari va boshq.) ni arraJash uchun oyoq-qo'llar 
amputatsiyasida qo'Uaniladi; (12.6-rasm, I); 

- anatomik bargsimon (4) - dastali gardish, tasma va murvatdan 

ibOI-at birmuncha yumshoq uyaklar (barrnoqlar suyakJari)ni arralashda 
patologo-anatomik. amaliyotda ishlatiladi; (12.6-rasm, 4); 

- pichoqli (2) unchalik katta bo'lrnagan suyaklar va tog'aylarni 
arralashga mo'ljallangan, buning uchun biroz yupqa, mayda ti hli 
tasma (0,5 mm) ishlatiladi; (12.6-rasm, 2): 

- to'qiIgan imli (Djigli) (12.6-ra')m, 3) - neyrojarrohlik sohasida 

bosh suyagining qopqog'ini ochi hda foyda laniladi. Arra mayda tishli 
3-4 ta buralgan po' lal simlardan va ushJash uchun maxsus halqali 
dastadan iborat; (l2.6-rasm, 3); 

- gipsli bog'iamlar uchun (12,6-rasm, 5) - gipsli bog'lamlami 
arralashda ishlatiladi. 

~o 
.... t 1 

..... ~- 2 . ~3~ 

12.6-rasm. Tibbiyarralar. 
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Tibbiy arralarning funksional xususiyatJarini sinash tishlarning 
o'tkirligini tekshlrishdan iborat. Burring uchun qattiq navli daraxt (buk, 
eman) ponasini yoki qalinligi 2 mm bo'lgan viniplast bo'lagi arralanadi. 
Ayni vaqtda arralarning tishlari to'mtoqlashmasJigi, bukilmasligi yoki 
rangi o'zgarmasligi, arralaganda kesim ravon va silliq bo'lishl Jozim. 

Suyak qisqichlari (tishlagichlari) (12.7-rasm) mayda suyaklarni 
kesib tashlashda, suyak bo'rtmalari va shishlari, o'tkjr tikonlar va 
suyak chetlarini kesish va tekislash uchun qo'llanjladi. Ikkita og'ir, 
qulfcha biJan tutashgan shoxchalardan iborat bo'lib, qulfcha ularni 
ishchi qismlar - jag'lar va dastaga ajratadi. Qisqichlarning jag'lari 
qavariq, yarim doira, nayzasimon shaklda hamda turti egilgan (yoniga, 
yuzasiga) bo'lam. Qisqichlar bitta yoki ko'p sharnirli (ikkita uzatgichli) 
bo'Jib, murvatli sharnir qulfga ega bo' ladi. Suyaklar qisqichlarini 
tayyorlash uchun zanglamas 40xl3 rusumli po'lat qo'llaniladi. 

Suyak qisqichlari sifatini tekshirishda quyidagi talablarga rioya 
qilinadi: 

a) jag'larning qirquvchi qismlari - o'tkir, o'yiqlarsiz, g'adir­
budursiz va h.k., butun bo'yi bo'ylab zich yopiluvchi bo'lishi kerak; 

b) prujina - ishla<;hga sozlangan va qisqichlarning ravon ochilishini 
ta'minlaydi, ayni paytda jag'lar zich yopiladi; 

1 
12. 7-rasm. Suyak qisqichlari: 

I - bir uzatgichli 0 'tkir uchli egilgall, 2 - ikki uzatgichli 0 'tkir uchli, 

3 - hi,. uzatgichli 0 'tkir uchli. to g'ri, 4- bi,. va ikki uzatgichli, yumaloq jag 'Ii. 
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d) qulfdagi harakati ravon, yengil, to'xtalmaydi. 
Asbobning funksional xususiyatlari 1,5-2,0 mm qalinlikdagi 

kartonni 10 marta yoki suyakning 5-6 mm plastinkasini qirqish bilan 
tekshiriladi. Sinovdan keyin jag'laming kesish joylarida o'yiqlar yoki 
bo'lingan joyJar bo'lmasligi kerak. Kesim tekis, ravon bo'lishi zamr. 

Tuzilish xususiyatlariga qarab, suyak qisqichlarining quyidagi tovar 
turtari chiqaritadi: .' 

- qavariq jag')i - yumaIoq jag'li , kengligi 8,5 va 4 mm to'g'ri va 
tik qayrilgan; 

- to'g'n jag'li; 
- yarim doira jag'n - to'g'ri va tik qayrilgan jag'li 2 ta uzatgichli; 
- qavariq jag'li- to'g'ri va yoniga kayrilgan 2 ta uzatgichli; 
- to'g'ri jag'li - to'g'ri va tik yoki yoniga qayrilgan 2 ta uzatgichli. 
Qisqich-tishlagichlar uzunligi 170-185 mm atrofida bo'ladi. 

Qisqich- tishiagichiar salmoqIi, uzunJigi 225 mm va yarim doirali 
jag'li tishlagi chlar, katta enli (22 mm), uzunligi 300 mm qiJib 
tayyorlanadi. suyaklarning katta qismlarini (qovurg'alar, umurtqa 
pog'onasi, bosh suyagi) tishlab olishga yoki qisib ushlab turishga 
xizmat qiladi. 

Qadoq]ashdan oidin mazkur asboblarga neytral moy surtiladi, 
pergament yoki parafinlangan qog'ozga o'raladi va karton qutilarga 
5-10 donalab joylashtiriladi. 

Tibbiy iskanalar (12.8-rasm) turlijarrohlik operntsiyalarida suyaklami 
o'yib qirishda va ochishda xizmat qiladi. 

r ! 
~~ , { 

1~~~t1 
r' .'; 

1 2 
3 

12.l1-rasm. Tibbiy iskanalar: 
J - yassi, 2 - nOl'simon, 3 - qoshiqsimon. 
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Iskanalar yordamida suyakni yangi hosilalari o'yib oUsh yo'li 
bilan bartaraf etiladi, naysimon suyaklaming bo'shliqlari ochiladi, 
suyak shush hollarida suyakning ifloslangan joyiari kesib olinadi va 
o'yib tozalanadi. Iskana bolg'a bilan ishlatiladi. Iskanalar asbobbop 
48A rusumli po'latdan yoki zanglamas 40X13 po'latdan tayyorlanadi. 
lskana charxlanadi - o'tkirlash burchagi - 15-20". 

[skanalar sifatiga quyidagi talablar qO'yiladi: 
- iskanalar o'tkir bo'lishi lozim; 
- qirqish tig'ida yoriqlar, g'adir-budurlar, singan joylar bo'lmasligi 

zarur; 
- zangiash izlari bo'lmasligi kerak. 
Iskanalaming fllnksional xususiyatlari quyidagicha tekshiriladi: 
a) eman yoki qayin diametri 20 mm bo'lgan novdasinL 200 g 

og'irlikdagi bolg'acha bilan urib, iskana bilan kesiladi; 
b) eman yoki qayin ponasidan qosluqsimon iskanalar bilan payraha 

qirib olinadi. 
Funksional xllsusiyatlarini tekshirish natijasida tig'n; ng qirrasi 

sinmas1igi va o'tmaslanmasligi lozim. 
lskanalar otolaringologik amahyotida, travmatologiya, neyrojar­

rohlikda turli jarrohlik operatsiyalarida qo'UaniJadi. 
Quyidagi asosiy turlari ishlab chiqariladi: 
- yassi - olti qirrali dastali, bir tomonlama va 2 tomonlama 

o'tkirlangan; tig'ining eni - 10, 15, 20, 25, 30, 40 mm, uzunligi -
230mm; 

- keng (tig'ining cui - 20, 25 mm) - tig'i trapetsiya shaklida 
(ikki tomonlama o'tkirlangan) yoki bir tomonlama charxlangan kurak­
cha ko'rinishida; 

- neyrojarrohlik iskanalar - ishehi qisrni yumaloq shaklli, kengligi 
- 40 mm; 

- novsimon - nov ko'rinishida bo'Jib, tig'ining L1ehi to'mtoq-
lashgan; (12.8-rasm, 2) 

- eni tor va yupqa bolalar iskanasi-kichik uzunlikda(175 mm). 
larrohlik boLg'achasi iskanalar bilan qo'Llanishga mo'ljaHangan. 

Zanglamas po'latdan yasalgan ishchi qismi va dastadan iborat. Ikki 
tomonli bolg'acha bilan ishlash qulay: bitta zarb maydonehasi -
metalli, ikkinchisi - rezinadan ishlangan. 

Raspatorlar suyak ustidagi pardaui ajratib olishga, shuningdek, 
mustahkam tog'ay to'qimalar qatlatnlarini ko'chirishga mo'ljallangan. 
Xrom bilan qoplangan UIOA ruS1I111li yoki NS 40X13 po'latdan 
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tayyorlanadi. Raspatoriar nornenklaturasi ko'p sonli va salkam 50 ta 
nomga egadir (12.1-chizma). Umumiy jarrohUkda, otolaringologiya, 
travmatologiya, oftalmoiogiya, stomato]ogiya sohalarida ishlatiladi. 

! Raspator L ____ _ 

'1 00 ....... u"'~ k:::[ 0''' 1 I'--_______ .....JI -, cbap 

12./-chizma. Raspatorlar turlari. 

Ko'proq qo'llaniladigan raspatorlar: 
- to'g'ri; 
- qayrilgan - eoi 12 mm (katta va kichik); 
- qavariq - eni 17 mm; 
- qovurg'a uchun - o'ng va chap tomonlama, kattalar va bolalarga 

mo'ljallangan; 
- ishchi qismi; 
- uzaytirilgan uch burchakli. 
Raspatorlarning kesish xllsusiyatlarini tekshirish qattiq navli daraxtni 

qirqish yo'li bilan am alga oshiriladi; ular sinmasdan va qirqish qirra­
sining o'tkirligi pasaymasdan payrahani chiqarishi kerak. 

Tibbiy qoshiqlaT (/ 2.9-rasm) biT nechta turda ishlab chiqariJadi: 
o'tkir va to'mtoq uchli, bir va ikki tomonJama, yumaloq va cho'zin­
choq shakllarda (12.2-chizma). O'tkir qoshiq/ar to'qimalar (suyak va 
yumshoq)da patologik hosiJalarni qirib tozalashga mo'ljallangan. Ular 
40X13 turidagi toblangan, qattiq, zanglamaydigan po'latdan tayyor­
lanadi. To'rntoq qoshiqlar suyuqlik, yiring rnoddalar, toshlarni tusru­
rishga mo'ljaJlangan. Ushbu qoshiqlar X18N9T turidagi yumshoq 
po'lat yokj qilil misdan tayyorlanadi. 
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e 

12.2-chivna. Qoshiq turlari. 

12.9-rasm. Tibbiy 
qoslliqlar: 

a. b, d - hir TOmolllama, 
e - ikki tomoniama. 

O'tkir qoshiqlarning funksional sinovi qayin daraxti po'stlog'ini 
5 marta qirish bilan tekshirib ko'riJadi , ayni paytda qirqish qirrasida 
kertilar hosil bo'lmasligi kerak. 

Qisqicb asboblar 

Qisqich asboblardan qon oqishini to'xtatish, naysimon a'zolarni 
qisish yoki to'qimaiar va a'zolarni ushlab ttlfish (tlksatsiya qilish) 
hamda turti buyumlar (choklash, bog'Jash vositalar.i , asboblar)ni 
lIzatishda foydalaniladi. 
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Qisqich asboblarga nisbatan qo'yiladigan 
asosiy talab - to'qimalami avtomatik ravish­

da va mustahkam ushlashdir. Bu talabga 
ulaming tuziJish xususiyatlari to'g'ri keladi . 

Ishchi qismi - jag ' Lar (a), qulf (b), 
kremalera (d) , halqa qismi (e) - qisuvchi 
asboblarning asosiy qismlari (J 2.IO-rasm) . 

Jag'Jar turti shakJda bo'lishi mum kin : 
eho'ziq, to'g'ri, qayrilgan(yoniga yoki yuza­
siga). 

Jag'laming ishchi sathlari ko'ndaJang, 
uzunasiga yoki egri, kamdan kam hollarda 
to'g'ri kcrtikli bo' ladi. Ayrim qisuvchi asbob­
Jarningjag'lari o')'iq tlshchalarga ega bo'lishi 
mumkin , qulflari bo'linadigan va bo'Jin­
maydigan turlari ish lab chiqariladi. 

Asbobning kremalerasi uning avto-

matligini ta' minlovchi qism hisoblanadi, 12 ]0 Q" b . -rasm. ISqIC. 

tishchalari (bitta, uchta, beshta va un dan 
ortiq) bo'ladi . Kremalerali asboblardan 
tashqari burchak ostida (kiyim-kechak qisqichlari) mustahkamlangan 
plastin alar ko'rinishidagi 2 ta shoxchali plastinkasimon qisqich asboblar 
guruhi ham mavjud. Funksional vazifasiga ko'ra qisuvchi asboblar 5 

ta turga bo'linishi mumkin: qon to 'xtatuvchi, shu jumladan, tomirlarni 
vaqtincha qisib tumvchi , qorin-ichak, igna tutqichlar, kiyim-kechakka 
mo'ljallangan va yordamchi qisqichlar. 

Qon to'xtatuvchi qisqichlar oqishini to'xtatish maqsadida tomirni 
vaqtincha qisishga va ushlab turishga xizmat qiladi. Qisqichlarning 
mazkur tmi asbobJar ichida eng ko'pni tashkjl etadi. Qon to'xtatuvchi 

qisqichlar qattiq bo'ladi. 
Tomirlarni vaqtincha tutuvchi qisqichJar csa egiluvchan yumshoq 

bo'lishi mumkin. 
Qon to'xtatuvchi qisqich - qulf yordamida tutashuvchi 2 ta 

branshalardan iborat. Shox/ardan birining uchidajag' /ar, boshqasining 
esa yaqinida kremalera joylashgan ha\qalar o'rnatilgan. Kremalera 
zarur holatda o'mati/gan qisqichni yopishga mo ' ljallangan. Qon 

to'xtatuvchi qisqichlarning, krema/erasida 3 ta tishchasi mavjud. 
Tomirlarni vaqtincha qisish va ungajarohat yetkazma<;lik uchun qisqich 
jag'larida ko'pJab mayda tishchalar mavjud (l2.11-raslll). 
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Qisqichlar yetarlicha mLLstahkam va 
egiluvchan bo'lishlari lozim, shu bois 
ulami tayyorlash uchun ko'proq 30X13 
rusumli po'lat, vint uchun esa - 20X13 
po'lat ishlatiladi. 

Qabul qilish vaqtida qisqichlaming 
funksional xossalarini (mustahkamlik va 
egiluvchanlik) sinac;h drenaj rezina nay­
chani yoki qisqich turiga qarab doka 
bimni asboblarning jag'lari orasida 3 
marta qisish yo'li bilan amalga oshiriladi. 
Qisish kremaleraning oxirgi tishiga ildirish 
vaqtida amalga oshiriladi. Jag'lar yopil-

12.1J-rasm. QOD to'xtatuvchi ganda bitta yarmining tishchalari ik-
qisqicblar. kinchisining cho' nqiriga kirishi lozim 

(fOCT 19126-79). Jag'larning zich 
yopilishi jag'lari orasidan sirg'alib ketmaydigan papiros qog'ozda 
tekshirib ko'riladi. Qisqichlar erkin holda kremaleraning birinehi 
tishchasiga yopilib, saqlanishi tavsiya etiladi. 

Qon to'xtatuvchi qisqichlaming quyidagi turiari bir-bilidan farqla­
nadi: 

- tishli - to'g'ri, bo'linmaydigan yoki murvatli uzunligi 150-220 
mm, jag'larida - qiya kertiklar maxiud ho'Jib, bir uchida 2 ta o'tkir 
tishcha, yana birida esa 1 ta tishcha bor; 

- soyli - to'g'ri, qayrilgan, ko'ndalang kcrtikli, zanglamas 
po'latdan tayyorlanadi, uzunligi 160-200 mm; 

- chuqur bo'shliqlar uehun, soyli - tomirlami qisish va chuqLLr 
jarohatga ligatura qo'yishga mo'ljaUangan, qisqa jag'lari bilan farq 
qiladi. UzunJigi 260 mm. 

«Moski!» turidagi neyrojarrohlik qisqichi - unchalik katta bo'lma­
gan tomirlarda gemostaz va neyrojarrohlik operatsiyalarda ishlatiladi; 
jag'larida kO'ndalang kertik maxiud, qisqich uzunligi 155 mm, to'g'ri, 
qayrilgan, bolalarga mo'ljallab chiqarilgan, boshqa qisqichlardan 
birmuncha yupqa branshalar va kichik o'lchamlari bilan farq qiladi. 

Tomirlarni vaqtincha qisish uchun qisqichlar - tomiriar uchun 
mo'ljallangan: qisqichlarning eng ko'p sonli turi hisoblanadi, o'lcham­
lari turlicha (uzunligi 125-220 mm) : Gepfnerning egiluvchan qisqichi 
- jag'lari keng, egiluvchan, jag'lari uzunasiga kertiklar tushgan, 
tomiriarga chok qo'yishda ishlatiladi; 
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- Satinskiyning egiluvchan tomir 
qisqichi _ .. oldingi qisqichdan krema­

leraning uchinchi tishiga yopilganda 
jag'larining orasida 0,1 mm tirqish qoli­
shi bi.lan farqJanadi (l2.12-ra<;m); 

- buyrak oyoqchasi uchun qisqich 
- urologiya sohasidagi operatsiyalarda 
ishlatiladi, tlzunasiga soycha ko'rini­
shidagi atravmatik kertikka ega, ishchi 
qismi turticha qayrilgan, uzunligi 205-
208 mm qilib tayyorlanadi. 

Qon tomirlar uchun qisqichlar -
prujinaJi asboblar bo'ljb, qon tomirlami 
ehtiyotkorona qisish uchun mo'ljal­

langan, 30X13 po'latidan tayyorlanadi. 

12, 12-rasm. Satinskiyning 
egiluvcban tomir qisqichi. 

Dissektorlar to'qimalarni qatlamlarga ajratish va tomirJarni surish­
da, ularni vaqtincha qisib turishga, jarrohlik aralashuvlarda ligaturalarni 
ushlashga mo'ljallangan, qon to'xtatuvchi qisqichlardan ishchi jag'lar 
va kremalerada kertik va tishlari yo'qligi bilan farqlanadi. Dissektorlar 
kattalar uchun to'g'ri va qayrilgan uchli ishlab chiqariladi (uzunligi 
210-270 mm, 7 raqamda), bolalar va chaqaloqlar uchun ham 
tayyorlanadi. To'qimaJarni qisishda sarflanadigan kuch 1-2 kg dan 
ortmaydi , 

Fiksatsion qisqichlar turli a'zolarni mahkam ushlab turishga xizmat 
qiladi. Ular ko'pincha «omburiaD> dcyiJadi, uzunligi qOll to'xtatuvchi 
qisqichdan ortiqroq bo'ladi. Asosiy talab - qaysi a'zolarga mo'l­
jallangan bo'lsa, o'sha joydagi to'qimalarga imkon qadar jarohat 
yetkazmaslikdir. Shu bois qisqichlar egiluvchan bo'lishi lozim, 
Vazifasiga ko'ra fiksatsion qisqichlarning quyidagi turlari ishlab 
chiqariladi: 

- o'pkani mahkam ushlash uchlln - uchbllrchak shaklidagi cni 
28 rrU1l.li jag'lar bo'lib, mayda soychali branshalari - egiluychan, 
kremaleraning birinchi tishiga qisish kuehi kamida 0,5 kgni tashkil 
qiladi. Bu ularning <'yumshoqligi» ni tavsiflaydi; jag'tar yumatoq 
shaklda qayrilgan qilib tayyorlanadi; 

- gemorroidal tugunlarni mahkam ushlash uchun - ishchi 
jag'larida qavariq shakldagi soychalar mavjud, jag'lar eni 18 mm, 
omburlarning uzunligi 225 mm, jag'!ar biroz qayrilgan holda ishlab 
chiqariladi; 
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- ichak uchun darchali - ichakni ushlash uchul1, ishchi jag'lari 
yumaloq bo'lib, mayda kertiklari bor; kattalar uchun (uzunligi 210 
mm, jag'lar eni 12 mm), bolalar uchul1 (uzunligi 165 mm, jag'lar em 
10 mm) ishlab chiqariladi, egiluvchan bo'lishi lozim; 

- tishli-panjali - zich tog'ay va pay to'qimalar uchun gardishi 
bo'ylab o'tkir tishchalarga ega tojdor jag'lari bo'ladi, qisqichlar uzunligi 
200mm; 

- ichak devorini ushlash UChWl - kattalar uchun (uzunligi 200 
mm) va bolalar uchun (uzunligi ] 52 mm) ishlab chiqariladi, ishchi 
qismida o'tkir tishchalari mavjud (12.13-rasrn). 

12. 13-rasm. lehak devorini ushlash Rehun qisqieh. 

OCt pufagi, o'pka pardasi, yurak quloqchasi uchun qisqichlar 
mavjud. Yordamchi qisqichlardan operatsiya paytida asboblarni ushlab 
turish va uzatishga mo'ljallangan qisqichlar ham ishlatiladi. Ular to'g'ri 
va qayrilgan qilib, jag'larida mayda soychalar bilan ishlab chiqarlladi. 

Oshqozon-ichak qisqichlari ichak yoki oshqozonni ko'ngildagi 
holatda qattiq qisish uchun mo'ljallangan, yorish paytida suyuqlik 
yo'Ii bo'g'ilib, ichidagi jarohatga tushishi (tomishi) o1di olinadi. 
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Qisqichlar egiluvchan va bosuvchilarga bo'linadi. Bosuvchi 
qisqichlar a'zoni kuchli bosib va to'qimalar ezilishini vujudga keltirib, 
urn mahkam ushlaydi. Bunday qisqichlar a 'zoning olib tashlanadigan 
qismiga rezeksiya pa~1ida qo'yiladi. Egiluvchan qisqichlar to'qimalarga 
binnuncha yumshoq ta'sir o'tkazadi va ular a'zoning operatsiya paytida 
qoldiriladigan qismiga qo'yiladi. 

Qattiq va egiluvchao (yumshoq) qisqichiar 

Payr bo'yicha oshqozon qisqichi - tumshuqsimon shaklda, uzun 
jag'li, katta va og'ir asbob zanglamas po'latdan tayyorlanadi, ishchi 
sathida uzunasiga soy o ' tgan; jag' laming qiyshayib qolishiga yo'l 
qo'ymaslik uchun ularning bir uchida tish mavjud, u asbob yopilganda 
boshqa jag'dagi teshikka kiradi; oshqozon chetlarini choklash qulay 
bo'lishi uchun qisqichda tirqish mavjud; 

Meyo bo'yicha ichak qisqichi oldingi qisqichga nisbatan o'lchovlari 
va jag'Jaridagi tirqishning yo'qligi bilan farqlanadi; 

- egiluvchan oshqozon va ichak qisqichiari (l 2.14-rasrn) to'g'ri 
va qayrilgan qilib tayyorlanadi; uzun jag' li ishcbi sathida ariqcha 
ma\jud, jag'Iari keng (6 mm), egiluvchan, 
yoysimon qayrilgan, kremalera 8 ta tishga 
ega, asbobning uzunligi 240 mm; 

- qattiq ichak qisqichi - to'g'ri ishchi 
branshalarga ega bo'lib, ularda uzunasiga 
uchburchak shaklida kertiklar mavjud; egi­
luvchan qisqichga nisbatan uzunroq (256 
mm), uchta tishIi kremalerasi, egiluvchan 
qisqichlar kremalerasida esa 8 ta tishi 
bo'ladi; 

- oshqozon qisqichi - rezeksiya 
paytida oshqozonni qisish uchun mo'ljal­
langan; o'lchovlari bo'yicha bosuvchi 
qisqichga yaqin, chunki ishchi qismining 
uzunligi bosuvchi qisqichi bilan teng, 
garcru qattiq bo'lsa-da, lekin avayloychi 
qisqichdir; bram;halarda operatsiya paytida 
oshqozon devorlarini ishonchli ushlab 
tuIishga qodir original chiroyli soy mavjud; 
bo'linmali yoki murvatli qulfga ega, 
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zanglamas po'latdan tayyorlanadi; bolaJar uchun kichik uzunlikda 
(200 mm), to'g'ri va egilgan (170 mm) shaklda ishiab chiqariJadi. 

Qisqichlar qabul qilinganda va sinovdan o'tkazilganda qulfning 
sozligi yaxshilab tekshiriladi. Tutqichlari to'liq yopilganda asbob 0'7.: 

holicha ochilib ketishiga yo'1 qo'yilmaydigan mustahkam va barqaror 
yopilishiga erishish zamr. Jag'lar yopiq turganda tirqishlar bir-biriga 
mos tu..<lhishi 10zim. 

Shamirli quJfda yurish yengiJ va ravon, ochilganda tutqichlarning 
keskin ortga tepishi sodir bo'lmasligi zarur. Shamiriaming murvatJari 
qisqich ishlaganda burahb chiqmasJigi kerak. Jag'larning yopilish zichligi 
uJar orasiga 2 qavatli doka qo'yib, sinovdan o'tkaziladi. Tutqichlar 
to'Ia yaqinlashganda dokani o'tkazib yubormasligi, sirg'alib chiqmasligi 
lozim. 

Jgna tutqichlar choklar qo'yishda jarrohlik ignalarini ushlab turish 
va to'qimalardan o'ikazishga mo'ljallangan. Tuzilishiga ko'ra ular 
qon to'xtatuvchi qisqichlarga yaqin, biroq ularning ishchi qismi kaltaroq 
va, demak, igna qisish lruchi to'qimada ishlatilayotgan qon to'xtatuvchi 
qisqichlarga nisbatan 2-3 marta ortiqdir. Bu esa zarur, chunki ignani 
jag']ar ishonchli ushlab turishi kerak, buning uchun jag'larda mayda 
to'rtburchak shak1ida kertik]ar yasaJgan. 

Sanoatda igna tutqichlarning har xiI turlari va o'lchovlari ishlab 
chiqariladi: 

- Gegar turidagi jarrohlik tutqichlar - to'g'ri halqali, uzunligi 
160,200,250 mm, 3 ta o'lchovda ishlab chiqariladi; olmos qoplamali 
igna tutqichlar ham shu 0'lchov1arda chiqariladi; 

- qayrilgan dastali igna tutqich (Mate) - iJgari eng ommabop 
edi. Ushbu tutqich Gegar tutqichidan tekis prujina borligi bilan farq 
qiladi, uzunligi J 70 va 250 mm qiJib tayyorlanadi; 

- maxsus igna tutqichlar maxsus jarrohJik uslublari uchun so'nggi 
yillarda paydo bo'ldi. Mikrojarrohlik operatsiyalari llchun kichik 
o'lchamlardagi fiksatorli ko'z igna tutqichJari qo'llaniladi. 

Igna tutqichning funksional xususiyatlari uning jag'lari orasiga 
qisiJgan O,4X18 mm ixcham jarrohlik ignasi yordamida qalinligi 0,5 
mm zamsh-terini 10 marta qisish usuli bilan tckshiriladi (kremalerasi 
birinchi tishga mustahkam yopilganda). Ayni paytda ignaning dastlabki 
holati o'zgannasJigi Jozim. Ko'z igna tutqichlarini tekshirish birmuncha 
qisqa (0,4X9 mm) igna bilan amalga oshiriladi. 

Igna tutqichlar 30X13 rusumli zanglama<l po'latdan ishlab chiqa­
rHadi. 
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Kornsanglar sterillangan asboblar va bog'lash matolarni, tamponlar 
va drenajlami lIzatishga xizmat qiladigan qisqichlar. Umumiy jarrohlik­
da va uning maxsus sohalarida qo'llaniladi. 

Komsanglar qavariq shakldagi jag'larga ega, ishchi sathida qavariq 
chuqurlik va qiya soy mavjud. Qulfi murvatli komtsanglar to'g'ri, 
uzunligi 260 va 230 mm va qayrilgan, binnuncha kichik uzunlikda 
ishlab chiqariladi. Rusumi 30X13 bo'lgal1 zanglamas po'latdan tayyor­
lanadi. 

Operatsiya choyshab qisqichlari operatsiya jarayonida bemor 
tanasiga sterillangan kiyim-kechak (choyshablar, sochiqlar va b.) ni 
qistirishga mo'ljallangan. Operatsiya maydonini infeksiyadan saqlash 
maqsadida to'siq sifatida ishlatiladi; zanglamas 30X13 rusumli po'latdan 
tayyorlanadi; 

- krcmalerali (Mikulich): opcratsion kiyim-kechakni qoringa birik­
firib qo'yish uchun ishlatiladi (12. I 5-rasm, 1): qurilmasi bo'yicha 
qon to'xtatuvchi qisqichni eslatadi, lekin tishlardan tashqari, qiya 
soyga ega, qisqichning bosimi kremaleraning birini tishiga tushadi -
0,4 kg; zanglamas po'latdan tayyorlanadi, uzunligi 200 mm; 

- kremalerali: teriga operatsion choyshablli biriktuish uchun 
ishlatiladi (16-rasm, 2), qisqich asbobning qisqa turi bo'lib, qayrilgan, 
o'tkirlangan, o'tkir tishlar shaklida jag'larga ega, ular yordamida mato 
ushlanadi va teriga qadaladi; tishlari ishchi holatda zich qo'shilib, 
biri ikkinchisiga 2 mm o'tishi lozim; 

I 
i 
\ 
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12. T5-rasm. Cboyshab qisqicblari. 
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- plastinkasimon: operatsion choyshabni teriga biriktirish uchun 
(12.16-rasm, 3) mo'ljallangan. Uzunligl 90 mm, mO'ychinakka 
o'xshaydi; kiyimga va teriga yopishib turishi qulay bo'lishi uchun 
biroz egilgan; ishchi qismining tishchalari 2 mmga yopiladi, rusumi 
30X13 bo'lgan po'latdan tayyorlanadi; qisqich yuzasi pardozlanmagan. 

Pinsetlar-mo'ychinaklar organizmning turli to'qimalari, maleriallar 
va o'rtamiyona asboblarni ushlab turish, shuningdek adaptatsiya, ya'ni 
chok qo'yish paytida jarohat chetlarini tekislashga mo'ijallangan. 
Mo'ychinak - har qanday jarrohlik operatsiyasida zalUr asbobdir: 2 
prujinali po'lat plastinadan iborat: plastinalaming bir uchlari tutash­
tirilgan (payvandlangan yoki ulangan), boshqalari esa (jshchi jag'lari 
yoki panjalari) shamshirsimon, ochiladi (12. 16-rasm). 

Mo'ychinaklar, xuddi boshqa plastinkasimon prujinali asboblar 
kabi, zanglamas po'latiarning 30X 13 IUsumidan tayyorlanadi. Asbob­
ning egiluvchanlik darajasi me'yorlangan bo'lishi lozim, chunki 
mo'ychinakning haddan tashqari qattiqligi jarroh qo'lining toliqishiga 
obb keladi, haddan tashqari yengil bo'lsa, jarroh barmoqlari a<;bobni 
yomon his etadi. Qattiqlikni chegaralashdan tashqari (qo'shilish kuchi 
kamida 0,45-1,0 kgs bo'lganda), a<;bob jag'lari qiyshayma<;ligi lozim: 
yo'l qo'yiladigan qiyshayish 01-03 mm dan oshib ketmasligi kerak. 
Mo'ychinakning sathi pardozlanmagan, ishchi jag'larida mayda kertiklar 
yoki tishchalar mavjud. 

Mo'ychinaklar sifatini tekshirishda bilta jag'ining tishchalari (yoki 
kertiklari) asbob zich yopilganda tiqilrnasdan boshqa jag' ning tegishH 
o'yiqlariga kirishiga e'tibor beriladi. Sinov paytida mo'ychinaklar qo'lda 
siqish yo'Ii bilan barmoqlar ochilganda dastlabki holatiga qa)'tishi Jozim. 
Sanoatda barchajarrohlik mutaxassisliklari uchun tishdor jarrohlik (bitta 
ti5h1i) mo'ychinaklar va bir necha tUTli o'lchovlardagi anatomik (soyli) 
mo'ychinaklar ishlab chiqariladi. Umumiy jarrohlik amaliyotida va 
maxsus jarrohlikda ham maxsus mo'ychinaklar ish1atiJadj: 

- umumiy maqsadli jarrohlik mo'ychinaklari(l) - ishchi sathida 
tishchalari mavjud; yuqori fiksatsion qobiliyatga ega. Zich to'qimalami 
ushlab turishda qo'llaniladi (asosan. terini); ishlaiilayorganda to'qima­
larga albatta jarohat yetkazadi, jami 4 ta o'Ichovda - uzunligi 130, 
150, 200 va 250 mm qilib tayyorlanadi; 

- anatomik (2) - jag'larning ishchi sathida yengil ko'ndalang 
kertiklarga ega, to'qimalarni boshqa mo'ychinaklarga nisbatan bo'shIOq 
ushlaydi, lekin ularga mayin ta'sir ctadi (shu bois (<anatomik» deyiladi) 
jarrohlik operatsiyalarida yengil jarohatlanadigan to'qimalar (parenxi-
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1 1 

2 I 3 

-j /2. 16-rasm. 
Mo'ychinakiar 

(pinsetlar) : 
1 - jarrohlik; 

2 - anatomik; 

3- tishli-panjali. 

matoz to'qimalar, qon tomirlar, nerv tomirlari, ichaklar va fiksatsiya 
qilish uchun qo'llaniladi; jami 6 o'lchovda - uzunligi 100, 130, 150, 
200, 250 va 300 mm qilib tayyorlanadi; 

- tishli-panjali (3) - birmuncha zich to'qimalar (paylar, teri)ni, 
shuningdek, ignalar, ligaturalar va shu kabilami ushJashga mo'Ual­
langan; jag'larning ishchi qismida panja ko'rinishida taqasimon 
joylashgan tishchalar mavjud; to'qimaning qamrov maydoni va tish­
chalar soni oidingi pinsetga nisbatan ortiq, shuning uchun uning 
tiksatsion qobiliyati yuqori; to'g'ri holda - PX150X5,5 va qayrilgan 
- PX va 196X5,5 qilib tayyorlanadi; 

- qulfli - chuqur bo'shliqlar uchun - asosan ko'krak jarrohligida, 
chuqur bo'shliqlardagi to'qimalami qamrash va ushiashga mo'ljaI­
langan; muolaja qismida halqa bo'lmagan va prujinali qulfli mo'ychi­
nakni eslatadigan qisqichlardir; qisqichning uzunligi 235 mm, tor 
tishdor ishchi jag'lari bo'ladi (8 mm); zanglamas 30X13 rusumli 
po'latdan tayyorlanadi; 

- metall qavslar quyish va olishga mo'JjaUangan - jag'larning 
ishchi sathida ichiga Mishel turidagi metall qavslarni joylashtirish va 
ularni mo'ychinakning ishchi qismidagi kesilgan joyida bo'ladigan 
tilchala r yordamida qavslar yechiladigan, teriga qo'yishda bosib 
chiqarish lIchun xizmat qiladigan alohida o'yiqlar (kesiklar) mavjud; 
jag'Iami ochish kuchi - 0,8-2,0 kgs. 
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Jarobat keogaytiruvchi va suruvchi asboblar 

larohatlami kengaytirish asboblari operatsiya jarayonida, birinchi 
kesishdan keyio qon oqishini to'xtatish va jarohatni ko'zdan kechirish 
zarur bo'Jganda, uning chetlarini kengaytirish maqsadida qo'llaniladi. 

larrohlikda turli asboblar ishlatiJadi, ular yordamida jarohatning 
chetlari surilib kengaytiriladi, bu bilan zarur ish sharoitlari ta'min­
lanadi. larohatlarni kengaytirishda eng oddiy va ko'p qo'llaniladigan 
asboblar, bu - jarrohJik ilgakJardir (12.3-chizma): 

r iiGAii..R - ~ ~ ~ : LE!r; _ ~ _ ,------, 
L-___ ...J\j tisbli J-i 2 ta tisbJi r:::·- I--~::::;:"--I 

7 

........-1\-. --';:=~-l 

r--·--····---·····'K',{·· ~ - '~j ;:::< - ·· - · ···- · 
..J 4 ta tishli i ~ .--__ --, 

; ! " 

12.3-chivna. Jarohat keogaytiruvchi asbobJar. 

kichik 

o rtacba 
katta 

Folkman bo'yicha o'tkir va to'mtoq tishli (J 2.17-rasm): tishlari 
2, 3, 4, 6 talik bo'lib, zanglamas 30xl 3 rusumli po'latdao tayyorlanadi, 
- o'tkir iJgaklar-qalin to'qimaJarni ushlash uchun qo'llaniladi, 
to'mtoqlari esa mayinroq to'qimalarga qo'yiladi, uchta, to'rtta tishli 
o'tJdr ilgakJar 2 o'lchovda ishlab chlqariladi: katta va o'rtacha, 4 ta 
tishli to'mtoq ilgakJar 3 o'lchovda tayyorlanadi: kichik, o'rtacha va 
katta. 

Asbob egilishida yetarlicha mustahkamlik qobiliyatiga ega bo'lishi 
iozirn, chunki ba'zida jarohat to'qimalariru kengaytirishda sarflana­
digan Jruch J 2-15 kgs ga yetadi, ratsional shakldagi dastaga ega bo'lib, 
u asbobni qo'lda mahkam ushlash (tlksatsiya qilish) imkonini berishi 
kerak, buning uchun ko'rsatkich barmoq halqa orasidan o'tib, uni 
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butun operatsiya dayomida ushlab turishi 
lozim. Asbob sathi, xuddi ko'zgu yaltiragani 
kabi, sayqallanadi. 

- plastinkasimon - jarohat chetlarini 
ochish uchun, yirik qon tomirlarni chetga 
surish va yumshoq to'qimalarni ajratishga 
mo'ljalLangan: ilgaklar 2 tomonIi, bir necha 
o'lchoYda .ishJab chiqariladi: eng uzuni (215 

mOl) - plastinkasimon Faraber bo'yicha 
(l2.18-rasm) - ueWari 30 va 50 mm uzunlikda 
egilgan; qalinligi 2 mm zangJamas po'latning 
silliq, sayqallangan yaltiroq tunukasidan 
tayyorJanadi. 

Asbob egiluvchanligi va mustahkamligini 
ilgak dastasiga yuk ilib, sinovdan o'tkaziladi: 
kichik ilgakJar uchun har bir tishchaga - 1,5 
kg, o'lta va katta ilgaklarga - 2 kg dan yuk 
o!';iladi. Ayni paytda ilgak tekis joyga tayanadi. 
Sinov natijasida tishchalar deformatsiya qol­
diqlariga ega bo ' imasligi lozim. Faraber 
bo'yicha jutt ilmoqlar ham shunga o'xshaydi, 
uzunligi qisqaroq (156 mm), chiqqan uchlari 
22 va 32 mm, faqal 2 donadan ishlab 
chiqariladi. Ular jarohatlarni 2 tomonga 
kengaytirish uchun xizmat qiladi (12.18-rasm). 

Yuqorida ko'rsatilgan asboblardan tashqari, 
diafragmal nefY uchun plastinkali ilgakJar 2 

p., 

12. 17-rQ.l,'m. Tisbli 
i1gaklar. 

12. J8-rasm. Faraber 
bo'yicba plastinalar. 

tomonlama, uzunligi 150 mm va biroz qisqaroq qilib tayyorlanadi. 
Yanada kichik uzunlikdagi (125 mm) va eni 10 mm ilgaklar Dyupyuitren 
kontrakturalari paytida bamlOq llchlaridagi operatsiyalarga mo'ljal­
langan to'plamga kiradi. Ugaklarning egiluYchanligi 5 kg yukni osib 
qo 'yish yo'Ii bilan sinovdan o'tkaziladi. Sinovlar natijasida ilgakiarnjng 
uchlari detormatsiya qoldiqlariga ega bo'lishi mumkin emas. 

KO'zgular bo'shliqdagi jarohatlami va tabiiy naychalami kengay­
tirishga xizmat qiladi. Tibbiyotda ginekoiogik, rektal va boshqa kasallik­
larda qo'llanib kelinadi (12.4-chizma). Ko'zgularga asosiy talab -
silliq, yaltiragancha sayqallangan bo'lishi kerak. Yorug'likni aks 
ettiradigan sathli bo'lib, operatsiya qilinayotgan bo'shliqni qo'shimcha 
yoritish imkoniyatini yaratadi (l2.19-rasm). 
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J2.19-rasm. Ko'zgular: 0) yurak uc/lUn; b) buyrak uchun; d) buyrak oyoqchosi 

uchun; e) 0 'pkani surish uchull. 
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Ko'zgulami tayyorlashda zanglamas 12X18N9 po'lat ishlatiladi. 
Asbobning chetlari a'zolarga zarar yetkazmasHgi uchun to'mtoqJangan, 
sathi esa silliq sayqallangan bo'lishi kerak. Mustahkamligini sinash 
ustiga 10 kg gacha yuk qo'yish yo'li bilan amalga oshiriladi, ayni 
paytda ko'zguning ishchi qismi egilmasigi zarur. Quyida umumiy 
jarrohlikda qo'llaniladigan ko'zgular tasvirlangan: 

- Duayen qorin ko'zgusi (12.20-rasm, d) - qorin bo'shlig'idagi 
operatsiyalar jamyonida qorin devorlari chetlarini surib ochish uchun 
ishlatiladi. Ishchi qismi egarsimon shaklda bo'lib, to'qimaga ancha ayab 
ta'sir o'tkazadi, hatto kuchli tortilganda ham jarohatning chetlari keng 
ochiladi; dastasi tishli ilgakL.1.r turi bo'yicha yasalgan, ishchi qismining 
kengligi 60 va 100 men; 

-- jigar ko'zgusi (12.20-rasm, c) - qorin bo'shlig'idagi operatsiya 
jarayonida jigami surish va ushlash, uni fiksatsiya yoki himoyalash, 
shuningdek, operatsiya qilinayotgan a'zoga yaqin]ashish uchun, yassi 
tor (kengligi 36 mm), chetlar to'mtoqlangan, kuraksimon ish chi qismga 
ega, ishchi qismi dastasiga 120

0 

burchakda mustahkam o'rnatilgan, 
uzunligi 285, eni 65 mm; Duayen ko'zgusiga o'xshash, lekin biroz 
uzunroq; jami 3 ta o'lchovda ish lab chiqariladi: ishchi qismining 
uzunligi 70, 100 va 130 mm; 

- buyrakJar uchun ko'zgu-peshob pufagi jarohatini kengaytirish, 
shuningdek, buyrakJami surish (kengligi 29 mm, ishehi qismining 
uzunligi 100 mrn) va ko'tarish (kengligi 12 mm, ishchi qismining 
uzunligi 26 mm, radius bo'yicha qayrilgan) uchun mo'ljallangan 
(12. 19-rasm, b); 

- Fyodorov bo'yieha buyrak ko'zgu - buyrakni va buyrak oyoq­
chasini operatsiya qilish paytida yumshoq to'qimalarni chetga surish 
uchun qo'llaniladi; ishchl qismi dastasiga nisbatan 120" burchak ostida 
joylashgan va yoysimon egilgan, shu tufayli chuqur joylashgan a'zoni 
surib ochish imkoni yaratiladi va yumshoq to'qimalarga jarohat 
yetkazilmaydi, rusllmi 20x 13 bo'lgan zanglamas po'lat yoki titanning 
VT 1-] 0 qotishmasidan tayyorlanadi: 

- o'pkani chetga surish uehun ko'zgu - qizilo'ngachda operatsiya 
paytida o'pkani chetga surish uchun ishlatiladi; o'pka surilib ketmasligi 
uehun kuragida tirqishlar o'yib yasaJgan; jami 2 o'lchovda ishlab 
chiqariladi: tor (eni 125 mm) va keng ( eni 150 mm); 

- )'urak uehun ko'zgu (12.19-rasm, a) ko'krak bo'shlig'idagi 
operatsiyalar paytida yurakni surib qo'yish uchun; nozik-egiluvchan 
qilib, zanglamas 30X13 po'latdan tayyorlanadi. Qattiqlik uehun iehki 
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qismi zanglamas po'latdan 3 o'lchovda - 160X50, 112X40 va 70X40 
mm tayyorlanadi; 

- ikki tavaqali ko'zgu - tabiiy naylar va bo'shiqlarni kengaytirishga 
mo'ljallangan (to'g'ri ichak, qin, burun uchun); umumiy jarrohlikda 
rektal ko'zgu isrJatiladi, uning tavaqalari gayka va murvat yordamida 
ochiladi, prujina yordamida esa yopiladi: ishchi jag'lar yaxshilab 
sayqallangan bo'ladi; 30X13 rusumli po'latdan tayyorlanadi. 

Jarohat 
kengaytiruvchi 

L2.5-chizma. Jarohat kengaytiruvchilar. 

Jarohat kengaytiruvchilar tegishli operatsiyalarda qorin va ko ' krak 
bo'shliqlaridagi jarohal1amj ochish uchun qo'llanitadi (12.5-chizma). 

Ular operatsiya paytida ushlab tllrishni talab qilmaydigan 2 tomonli 
ko'zguJardir. larohatlami kengaytiruvchi asboblaming quyidagi turlari 
qo'Uaniladi: 

- kremalcrali 2 tavaqali (12.20-rasro, a): olib qo'yiladigan 2 ta 
ko'zguga ega; kremalera kengaytiruvchi harakatlarning avtornatligini 
ta'rninlaydi; ba'zida to'qirnalarga tiralib qolganda, jarohat burchagini 
chiqarib qo'yish zarurati tug'ilganda 3 tavaqaU, lekin olib qo'yiladigan 
qo'shimcha ko'zgu turidagi jarohat kengaytirgich qo'l1aniJadi: 

- kremalerasiz 2 va 3 tavaqali (12.20-rasm, b) jarohat chetlarini 
ochiq holda ushLab turadi, natijada harakatchan usturuar va harakat­
lanuvchi qism ustiga bosimidan hosiJ bo'ladigan o'zini o'zi to'xtatib 
qo'yish barham topadi; ustun to'rtburchakli kesikka ega, lInga olib 
qo'yUadigan 3-ko'zgu o'matiladi; 

- murvatli, qovurg'aLar uchun jarohat c-;hi1ganda qovurg'alami 
minimal rezeksiyasida katta harakatni rlvojlantirish, masalan, ko'krak 
bo'shlig'i a'zolarini ochish va ularga yaqinlashish imkoni.ni tug'diradi; 
avtomatik holda o'zini o'zi ushlovchi vazifasinj bajaradi; qabul qiJjsh 
paytida o'yiqli qo'shilmaning sozligiga e'tibor qaratiladi; 

- romsimon torokaL operatsiyalar va umurtqa pog'onasi hamda 
buyrak operatsiyalarida keng qo'Uaniladi; jami 7 turdagi o'lchovlarda 
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12.20-rasm . • Jarohat kengaytiruvcbi va suruvcbi asboblar. 

ishlab chiqariladi; xuddi murvatli kengaytiruvchilar kabi, salmoqli, 
o'pka va yurak operatsiyalarida qovurg'alar orasini oson ochadi; jag'lari 
romli yoki bir qadar tirqishlarga ega; rusumi 30X13 bo'lgan zanglamas 
po'latdan tayyorJanadi; 

- a'zo ushlagich bilan qorin bo'shlig'i operatsiyalarida qo']]aniladi, 
o'lchovi 38X75 mm ilgaklardan tashqari almashtiriladigan novsimon 
ko'zgularga ega: kichik va kaUa (eni 60 mm), jigarni surishga 
mo'ljallangan; 

- bolalar uchun: bolalarning qorin bo'shlig'i operatsiyalarida 
qo'UanUadi; jarohat chetlarini 90 mm. gacha kengaytirish irnkonlni 
beradi; o'rnatilgan holatda to'sqichli mexanizm bilan ushlab turiladi. 
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A'zolar va to'qimalarni llrib chlqarish, himoyalashga mo'ljallangan 
oddiy suruvchi asboblar: ichki a'zolami surish uchun plastinka qorin 
jarohatini tikishda va boshqa qator hollarda qo' llaniladi. Buyalskiy 
kllrakchasiga nisbatan ustuvorlikka ega, ayniqsa, katta a'zolar Uigar, 
oshqozon, taloq va b.) oi sllrishda ahamiyati katta; yirik o' lchovlarga 
ega; qorin bo'shlig'ini chetga surishda va hlmoyalashda ulaming sirg'alib 
ketishiga mutlaqo yo'I qo'ymaydi; L-62 jezi. yoki 20X13 rusumli 
zanglamas po'latdan tayyorlanadi; 

- Buyalskiy kurakchasi 02.20-rasm. t) ichki a 'zolar (oshqozon, 
qo rin , ichak va b .) ni, qorin jarohatiga chok o'tkazishda, chetga 
surib lurishda qo' Uaniladi, shuningdek, osteotomiya paytida yumshoq 
to'qimalami chetga surishda ishlatiladi; umumiy uzunligi - 212 mm; 

ravon, silliq, chetlari to'mtoq bo'lgan kurakcha bo'rtiq sathli dastasiga 
tutashtirilgan. 

Yuqorida tasvirlangan kurakc.hadan tashqari, sanoatda cho'zinroq 
kurakcha ham ishlab chiqariJadi (uzunligi 300 mm). 

- amputat.sion retraktor oyoq-qo'l amputatsiyasi paytida arra 
zarar yetkazmasligj llchun yums}lOq to'qimalarni surish va himoya­
lashga xizmat qiladi, 4 tavaqali boshqa tavaqaga nisbatan turti 
holatlarda fiksatsiya qiIish imkonini beradigan shamir yordamida 

tutashtirilgan 2 ta yumshoq tavaqadan tarkib topgan; tavaqlar marka­
zida yarim doira shaklida teshigi bo'Jib, ular tavaqalar ishchi holatida 
qo'shllganda suyakning o'tishi uchun istalgan o'lchovlardagi yopiq 

tirqishni hosil qUadi; zanglamas metalldan tayyorlanadi. 
Og'iz kengaytiruvchi asboblar og'iz bo'shlig'ini majburan, masalan, 

ingalatsion narkoz paytida ochilishiga ;cizmat qiladi. Sanoatda og'iz 

kengaytiruvchilar va tilni ushlab turuvchi asboblaming 2 turi ishlab 
chlqariladi: 

- kremalerali og'iz kengaytiruvchi qayrilma jag'larga ega bo'tib, 
ular tufayli uni og'izga kiritish ancha qulaylik tug'diradi; turlicha 
egilgan bo'lib, 4 ta turi ishlab chiqariladi, uzunligi .125-190 mm; 

- buramali (vintli) - ancha oddiy tuziImaga ega, og'izni ravon 
asta-sekin ochilishini ta'minlaydi; 

- tUni ushloychi Mat yo turi tilni chiqarib olish va llshlab turishga 
xizmat qiladi; rombsimon jag'larga ega qisqich asboblar turi bo'yicha 
tllzilgan, ishchi sathida ko'ndalang soycha mavjlld; kremaleraning 
birinchi tishiga yopishda jag'ning ancha qalinligi sababli tilga jarohat 
yetkazilishiga yo'l qo'ymaydi. Tishni ushlab turuvchi asboblar bolalar 
uchun ishlab chlqariladi, rusumi 30x13 po'latdan tayyorlanadi. 
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Qabul qilinayotganda jag'lardagi tishchalar uchlari to'mtoqligiga 
e'tiborberiladi. EgiJuvchanlik bo'yicha SillOV kesigi IOxiO mm nayehani 
jag'lar orasida qisish yo'li bilan amalga oshiriladi; ayni paytda asbobni 
yopilishida kremaleraning birinehi tishiga sarflanadigan kueh 1-2,5 
kGs dan oshmas1igi lozim. 

Kurakchalar (shpatellar) og'iz bo'shlig'i ko'zdan kechirilayotganda 
tHni ehetga surish yoki bosib turish uchun qo'llaniladi. VIar teshikli 
yoki teshikchalarsiz silliq plastinkalardan iborat. Mustahkam zanglamas 
po'latdan tayyorlanadi. Kurakchalar atigi 2 mm qalinlikda bo'ladi, 
shunga qaramay, egiluvchan bo'lishi va ishlatilganda bukilib qolmasligi 
lozim . Kurakchalar puxta sayqallallgan bo'ladi. Qirilgan joylari 
bo'lmasligi kerak, chetlari to'mtoqlangan bo'lishi lozim. To'qimalarni 
chetga surishga xizmat qiluvchi muhofazali va dori-darmon - mal ham 
dori vositalarini qadoqlash uchun ishlab ehiqariladi. 

Zondlar 

)'--__ n_O_v_si_m_o_n __ .... ~=:::-- ' ~ :' ~;~t~ f ~~ : 

·-··------·-····1 / 
l Jarroblik k-c" . y-! zondlari '\ tugrnachali --~ 
~-------.. ~ ---_ .. -----

r" .. ···· .. ···fiilij·ii(f···uChiiii··············; 

. leshikchalari ; 
L ....... . 

12.6-chiZfT//J. Zomllar turlari. 

2 tomonJama 
1 tomon12ma 

Mazkur guruhga mansub asboblar asosan tashxis va nazorat uehun 
xizmat qiladi. Vlar yordarnida jarohat yo'li, bo'shliqlar va yo 'l1arni , 
u yerda begona qattiq jismlarning mavjudligini, shuningdek, teshik 
yo'lIar, bo'shliqlar va boshqalarni aniqlash mumkin. Zondlar ko'pincha 
zanglamas 12X18N9T rusumli pO'latdan yoki qoplamali jezdan 
tayyorlanadi. Sanoatda zondlarning quyidagi turlari ishlab chiqariladi 
(J 2.6-chizrna): 

- novsirnon, lIzunligi 170 mrn - jarrohlil< zondi; 
215 mm - proktologik uchi tugmasimon doirali; asbob nov 

shaklida bo'lib, uchi qattiq, bll esa unda Ylimshoq to'qirnalarni 
kesib tashlash imkonini beradi: nov tubi pichoq yoki qaychi 
tig'ining gardishi silliq yurishi uchun tckis sathga ega bo'lishi 
kcrak; 
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- tugmasimon 2 tomonli aylana kesikli (diametri 2, uzunligi 
160 nun), biroz qalinlashgan va doiralashgan chetlar (tugunchalar) 
ga ega naydir; 120· burchakda bukilish va sinmasdan yana to'g'rilanishi 
lozim; 

- jarrohlik zondi, quloqchali oldingisiga qaraganda bir uchida 
tugmacha o'miga quloqchasi mavjud, u tufayli jarohatga ligaturalar, 
tamponlar va drenajJar qo'yish imkoniyati tug'iladi; 

- buqoq uchun Koxer zondi qalqonsimon bezni olib tashlash 
uchun ish 1 atilad i, salmoqIi va mustahkam asbob, zanglamas 20x13 
yoki 30xl3 po'latlardan tayyorlangan; ichki qismi teshikli dasta va 
ishchi qismga egadir. 

12.3. Lazer qo'llaniJadigan abdominal 

jarrohlik asboblari 

Kundalik jarrohlik amaliyotida turH ko'rinishdagi lazer skaJpellari 
(pichoqchalar) keng qo'llanilmoqda. 

Asboblar S02lazer bazasiga o'rnatilganjarrohlik qurilmalar yorda­
mida qizilo'ngach, oshqozon va ichaklarda operatsiyalarni bajarish 
uchun ishlab chiqariJgan. 

To'plamga qizilo'ngach, oshqozon va ichak-chavoqning turH 
bo'limlarida laze-rli pichoqchalarningjarrohlik arala<;huviga mo'ljalJan­
gan 18 xiI jarrohlik asboblari kiradi. 

Maxsus asboblar an'anaviy qisqichlardan branshalarning hir-hiriga 
nisbatan hamohang almashinuvi bilan va faqat yotiq YO'nalishda farq 
qiladi. 

Branshalaming salmoqli ishchi qismi bioiogik to'qiroani ishonchli 
ushlash imkonini yaratadi. Oshqozonni kesish uchun asboblarning 
boshqa gumhi zamr, ulaming ishchi qlsmi zond kabi yasalgan bo'lib, 
a'zoning ichiga tirqish orqali kiritiladL 

Pay to'qimalarga jarohat yetkazishni kama)1irish uchun alohida­
alohida branshali qisqich ishlab chiqilgan. Ulami qo'shish r simon 
plastina bilan amalga oshiriladi. Ichakdagi operatsiyalar uchun 
asboblaming haqiqiy gUnlhi ishlab chiqilgan bo'lib, bu guruh 2 ta 
o'zaro birlashgan qisqichlardan shunday tuzilganki, operatsiyalaming 
turH bosqichlarida ularni qo'shish va ajratish mumkin. 

Lazerli asboblardan foydalanish qizilo'ngach, oshqozon va ichakda 
bo'ladigan qator operatsiyalarni amalga oshirishda lazerli qurilmalami 
ishlatish imkoniyatini ta'minlaydi. 
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12.4. Maxsus asboblar 
Neyrojarroblik asboblari 

Markaziy asab tizimi jarrohligi shu sohaning turli kasalliklariga 
tashxis qo'yish va davola'ih usullarini o'rganadigan mustaqil tibbiyot 
fanidir. Bosh suyagining sinishlari, orqa hamda bosh miya xastaliklari 
shular jumlasiga kiradi. Neyrojarrohlik operatsiyalari mas'uliyatlidir. 
Ularni amalga oshirish uchun alohida jarroblik asboblari va qat'iy 
aseptika talab etiladi. Orqa va bosh miyada jarrohJik muolajalarini 
amalga oshirish bosh suyagi yoki umurtqa pog'onasida amalga oshiriladi. 
Shu bois neyrojarrohlik asboblari bilan tanishuv bosh suyagini ochishda 
qo'llaniladigan asboblar, ya'ni suyak to'qimalariga mo'ljallangan 
asboblardan boshlanadi. 

Frezalar va pannalar to'plami: dastparma - jarrohlik operatsiya­
larida suyaklarga ishlov berish (parmaJasb va frezalash), avvalo kalla 
suyagini trepanatsiya qilishga mo'ljallangan. To'plam dastparma, 
mos1ama patron, uzunJigi 115 mm uzaytirgichdan iborat. Dastparma 
va uning tarkibiy qismlari zanglamas po'lat (ko'pincha 3(13) dan 
tayyorlanadi, tutqich va boshchasi esa polipropilendan yasaladi. 

Dastparma zanglamas lOX 13 yoki U 1 OA kabi xrom bi Ian qoplangan 
frezalar va parmaLar bilan butlanadi. To'plamga quyidagilar kiradi: 

- frezalar: qubbali aylanma, diametri 14 va 18 mm; 
- nayzasimon parma; 
- frezala .. : sharsimon, diametri 3,5; 7,5; 10 va 15 mm; 
-- parmalar: 3 ta o'lchovli, patsimon, diametri 4,5; 12 va 20 mm. 
SimJj arra bosh suyagini trcpanatsiyasida - parmalangan suyakka 2 

ta teshik orqali kirib kalla suyagini arrala'ihda qo'llaniladi. Uzunligi 500 
mm 2 ta po'Jat prujinali (diametri 0,34 mm) to'qilgan, buralgan simdan 
iborat. Har bir simda yanada ingichka (diametri 0,14 mm) va a'ibobbop 
po'lat «(J 1 OA) dan tayyorlangan qattiq sim to'qilgan. Mazkur sim 0' ramlari 
arraning tishlari vazifasini bajaradi. Buralgan sim uchlari payvandlangan 
va halqasimon qilib yasalgan. Tayyor burdlgan sim nikellanadi (9 mkm) 
va xromlanadi (I mkm). AlTa suyakka bir tcshikdan kiritiladi va boshqasidan 
maxs'Us o'tkazgich - ilgakli ingichka po'lat plastinka yordamida chiqariladi. 
Ayni paytda o'tkazgich qattiq miya pardasini ana bilan jarofu'ltlashdan 
himoya qilib, suyak ostida yotadi. Ikkita tutqich halqaga kiydiriladi va 
buralgan sim yoqalab, suyak arralanadi. 

Arrani sinash, diametri 10 mm simcha atrofida 90° ga bukib, 
amalga oshiriladi. Ayni paytda arra o'ramlari uzilmasligi yoki yoriqlar 
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paydo bo'lmasligi lozim. Tutqichlar va o'tkazgichlar O'z TSh ga ko'ra, 
alohida yetkazib beriladi. Chunki ularning xizmat muddati arraning 
xizmat muddatidan ancha ustuvor turadi. Arralar i siq havoda steril­
lanadi. 

Arralarni 2 ta trepanatsiya teshiklaridan o'tkazish uchun mo'ljallan­
gan o'tkazgich bilan biT qatorda novsimon, teshikli zond ishlatiladi. 
Zond U simon shaklga ega bo'lib, o'tkazib bo'linganidan keyin simli 
arra bilan miya pardasini himoya qiladi. Zond xrom-nikeUi po'lat 
yoki nikel bilan qoplangan qatlamli jezdan tayyoriangan. Sathi yaxshilab 
sayqallangan bo'lishi kerak. 

Suyak omburlari(tishlagicblar). Suyak omburlarining(tishlagichlar) 
quyidagi turlari amaliyotda ishlatiladi: 

Dalgren omburi - bosh suyagini ochlsh uchun qo'llaruladi (12.21-
rasm, a, b) , jag'lardan biridagi sharnirda o'rnatilgan ilgaksimon (1) 
pichoqqa ega va ikkinchi jag' orasidagi dastalari yopilganda joyi 
o'zgaradi. Ayni paytda ilgak suyak plastinkani ushlaydi va uni tishlab 
oladi. Qisqichlardan oldindan suyakka pannaiangan teshikka foydalan­
ganda, pichoq o'tkazib olinadi va tishi bilan suyak chetini ushlab, 
qirqib tashJanadL Tishlagich shoxlarini ochish uchun prujina 
o'matilgan. Asbobning barcha qismlari zanglamas po'latdan tayyor­
langan. Pichoqlar o'tkir qirquvchi qiITdga ega bo'lishi va jag'Ding 
oralig'iga oson kirishi kerak. Bu asbob kattalar (a) va bolalar uchun 
(b) tayyorlanadi. Kattalarga mo'ljallangan tishlagichlaming funksionaJ 
xususiyatlari qalinligi 6 mm.li viniplast plastinkalarni 10 marta qisish 
orqali tekshirib ko'riladi. Sinovdan so'ng tishlagichlarning qirqish 
qirraJarida yoriqlar, g,adir_budur va yemirilgan joylari bo'lmasligi 
lozim; 

Yegorov-Freydin omhur-qisqichl (12.21-rasm, d) tor jag'lar (5,7 
va 10 mm) ga, 2 ta shamirli qulfga ega va sharnirlarda 2 marta yotiq 
qayJilgan (jag'lar - bir tomonga, dastalar - boshqa tomonga). Bu 
laminektomiya paytida orqa miya suyagi chuqurchasida suyak 
uchastkalariga yo'l ochadi va tisWab olishini oson qilam. Zanglamas 
40x13 rusumli po'latdan tayyorlal1adi. Funksional xususiyatlarini sinash 
jag'larning 3 dan 1 uzunligi bilan qalinligi 3-4 mm kartonni 10 marta 
qisish bilan amalga oshiriladi. Sinovlar natijasida kesuvchi qirralarda 
o'yiqlar yoki tirnalganjoylar hosil bo'lmasJigi lozim. Jag'lar uzunasiga 
to'liq yopilishi kerak. 

Neyrojarrohlik tishlagichlar (12.21-rasm, e) bosh suyagini ochishda 
va umurtqa pog'onasining xalqachalarini olib tishlashda qo'Uaniladi. 
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12.21-rasm. Qisqicblar. 

Ikki turda ishlab chiqariladi: yotiq va tik, qayrilgan. Uzunligi 200 mm 
bo'ladi. Funksional xususiyati: qalinligi 3 rom kartonda sinab ko'riladi; 
jag'larga talab esa avvalgidek. 

Suyak tishlagichlar: umurtqa pog'onasida bo'ladigan operatsiya­
larda ishlatiladi (t2.21-rasm, f), uzunligi 25 mm qisqichlarga o'xshaydi. 
Funksional sinovlar chizma qog'ozni uzunasiga 3-5 mm qamrab, 10 
marta qisish yo'li bilan am alga oshiriladL Kesuvchi jag'Jar pichoqqa 
o'xshab, keskir bo'lishi lozim (qirqish qirrasi 10 mm dan kam bo'lmas­
ligi kerak) . Barcha tishlagichlar zanglamas 40X13 rusumli po'latdan 
tayyorlanadi. 

Neyrojarrohlik qaycbilari miya pardasini va neyrojarrohlik ope­
ratsiyalarida boshqa yumshoq to'qimalarni qirqishga mo'ljallangan. 
Uglerodli U8Ayoki zanglamas 40X13 rusumli po'latdan tayyorlanadi. 
Qirqish xususiyatlarini tekshirish yupqa zamsh-terini (qalinligi 1 
mm.gacha) yoki 1-5 qavat dokani kesish yo'li bilan amalga oshiriladi. 
Kesimning chetlari tekis bo'lishi kerak, tig' lar o'rtasidan doka sirg' alib 
ketmasligi lozim. Tig'lar esa o'tmaslanib qolmasligi zarur. Neyrojar­
rohlikda qaychilaming quyidagi tudari qo 'Uaniladi: 

- o'tkir uchli yotiq qayrilma va tik yoki to'g'ri; 
- konxotom turidagi. 
Qon to'xtatuvchi neyrojarrohlik qisqichlar bosh va orqa miya 

tomirlaridan qon oqishini to'xtatishga, shuningdek qattiq miya pardasi-
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ni fiksatsiya qilishga mo'ljallangan. Qisqichlar qattiq ,145 mm uzunUkda 
bo'ladi: jag'larning uchlaridagi kuchi 12 kg ill tashkil etadi. To'g'ri va 
yotiq qayrilgan, jag'larida qiya soylar bo'lib, zanglamas 30X 13 rusumli 
po'latdan tayyorlanadi. 

Neyrojarrohlikjarohat kengaytiruvchilar. Yegorov-Freydin univer­
sal jarohat kengaytiruvchi a<;;bob ko'proq ishlatiladi, o'tkir tishlisi ham 

undan qolishmaydi. 
Birinchisi 6 ta ilgakdan iborat: 3-4 tishli o'tkir va tumloq hamda 

kichik va katta 2 tadan ko'zguli bo'lib, bu ko'zgular o'tuvchi naylar 
yordamida kengaytirgichga t utashtiriladi. Jarohat kengaytirgichLar 
zanglamas 30X13 rusumli po'Jatdan tayyorlanadi. 

Shpatellar (qoshiqchalar): 
- yoritgichli neyrojarrohlik qoshiqchasi to'qimalarni chetga surish 

va ulami jarohat tubini yoritishga mo'ljaJlangan, endoskopiya uchun 
transformatordan ishlaydi, nur va zahira chiroqchalar bilan ta'min­
langan; 

- ikki taratli tor neyrojanohlik qoshiqcha"i araxl10idal tutashmalarni 
ajratishga va orqa miyaning asab terichalarini surib qo'yishga 
mo'ljallangan, kurakcha qalinligi 0,5 mm; zanglamas 30X13 rusumJi 
po'latdan layyorlanadi; 

- keng qoshiqchalar yumshoq to'qimalarni chetga surish va 
miyaning suyuq moddasini siqib chiqarishga mo'ljallangan zanglamas 
po'latdan tayyorlangan, yupqa (1 mm) plastinkada siqib chiqarilgan 
sayoz to'mtoq qoshiqchalami esJatadi, bir tomonJama 4 ta o'lchamda 
(eni 6, 10, 20, va 26 rrun) va ikki tomonlama 3 o'lchamda (cni 8, 15 
va 20 mm) tayyorlanadi. 

To'mtoq kanyuJalar bo'lib, bosh suyagini teshishga mo'ljallangan 
va undan suyuqlikni so'rib oIishga xizmat qiJadi. Kanyulalarning 
naychalari po'kaklar, mandrenalar, himoya qalpoqchalari va ohva!ar 
L62 rusumli jezdan tayyorlanadi. 

Kanyulyaning barcha qismlari nikeJ yoki xrom qoplamali bo'lishi 
kerak. Jami 4 ta o 'lchovda , uzunligi 140, 120, 100 va 8 mm qilib 
to'plam shaklida chiqariladi.Nozik simdagi chiroqcha miya 
operatsiyalarida chuqur jarohatIar ichini yoritishda qo'J)aniJadi. 

Kuchlanishi 6 V bo'lgan elektr chiroqchaning jezdan yasalgan 
simga o'rnatilgan himoya qalpoqcha bilan ta'minlangan elektr 
yoritgich, kamaytiruvchi transformator yoki bat.areyaga qo'shish uchun 
2 ta kontakt oyoqchaJariga ega elektr nurdan iborat. To'plamga 7 ta 
zaxira yoritgich kiradi. 
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Oftalmologik asboblar 

Mazkur guruhga mansub asboblar kichik hajmlarga, yengilligi, 
shuningdek bir qadar yarqiroq tashqi shakli bilan farq qiladi, chunki 
ular kichik hajmdagi, lekin murakkab tuzilishga ega a'zoda qo'llanishga 
mo'ljallangan. Ushbu guruh asboblarining ayrimlari faqat kichik 
hajmlari bilan farqlanib, yuqorida ma'lum umumiy jarrohlik asbob­
laridan iarq qilmaydi, boshqaIapri esa tuzilishga ega va oftalmojarroWik 

uchun o'ziga xos asboblar sana]adi. 
Ko'zga mo'ljaUangan pichoqchalar (skalpellar) ko'z operatsiyasida 

konyuktivlar. paylar va boshqa yumshaq to'qimalami qirqishda 
foydalaniladi (12.22-rasm, 1). Dastalari to'g'ri burchakli kesikka ega 
bo'lib, asbobdan foydalanishni yengillashtiradi. 

Ikki turda ishlab chiqariladi: qorindor pichoqchasi - o'rta hamda 

o'tkir ucWi - o'rtacha. Uni tayyorlashda UI2A po'lat yoki zanglamas 
lOX13 po'lat ishlatiladi. 

Ko'z pichoqlari ko'z olmasini ochishga xizmat qiladi. Odatda 
shoh parda va qator operatsiyalar paytida sklera chegarasida ko'z 
devorlarini kesib ochishga xizmat qiladi (iridektomiyada katarakta 
bo'yicha) (l2.22-rasm, 2). 

Katarakta pichoqlarini o'tkirlash burchagi 21 Q ga teng bo'ladi. Ko'z 

pichoqlari yakka tartibdagi qadoqda - kartan qutida chiqariladi. 
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12.22-rasm. Kesuvchi oftalmologik asboblar. 
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Sanoatda ko'z pichoqlarining quyidagi turlari tayyorlanadi: 
- nayzasimon (12.22-rasm, 2); ikkita o'lkir kesuvchi qirrali yirik 

nayzaga ega, hajrnlari va nayza (tig')ning egiklik darajasiga qarab, 
pichoqlar farqlanadi: to'g'ri, biroz va kuchli qayrilgan katta va kichik; 

Grefa bo'yicha katarakta, chiziqli (51-rasm, 3), enl 2 mm chiziq­
simon tig'ga ega va charxlash burchagi 21 0 ni tashkil etadi; tig'ning 
uzunJigi 3 ta o'lchovda: 35 mm (katta), 30 mm (o'rtacha) va 25 mm 
(kichik) ishlab chiqariladi; 

- pichoqigna distsizionli - katarakta olib tashlanayotganda ko'z 
gavhari xaltasini qirqishda qo'llaniladi; to'g'ri burchak kesikli (4X5 
mm) dastali o'tkir romb shakliga ega; 

- sistotom - katarakta bo'yicha operatsiyada ko'z gavhari kap·­
sulasining pardasini qirqishda qo'llaniladi; tig'i nayzasimon alohida 
shamshirga o'xshab, uchi asbobning o'q chizig'iga nisbatan130" 
burchak ostida joylashgan; sistotomlar o'ng va chap bo'ladi; 

- tugmasimon pichoq - uchida sferik tugmachasi mavjud 
nayzasimon pichoqdir; sirtqi rinostomiyada choklar qo'yish uchun 
ishlatiladi; bir necha o'lchovda tayyorlanadi; 

- pichoqkurakcha: ko'zning rangdor pardasini qatlamlab olish va 
ko'zning oldingi kamerasiga havo yoki yuvish suyuqligini yuborishda 
qo'llaniladi. 

Funksional xususiyatlari tig'i qirrasining o'tkirJigi (qalinligi 10 mkm, 
kondensat qog'oz barabanchasi yengil kuch bilan teshiladi; kesik 
chetlari tekls, uzilishsiz bo'lishi lozim) va tig'ning kesuvchi qirrasining 
o'tkirligi sinovdan o'tkaziladi - pichoq xrom terining ustki qatlamilli 
kuch ishlatmasdan oson kesib olishi kerak. 

Ko'z qayehilari qovoq va ko'zning yumshoq to'qimalarini qirqishga 
xizmat qiJadi. Umumiy jarrohlik qaychiJaridan faqat o'lehov (90-140 
mm)lari bilan farq qiladi, Zanglamas 40X13 yoki 95X13 msumli 
po'JatIardan tayyorlanadi. Ishehi qismining shakli bo'yicha o'tkir uchli 
to'g'ri muguz parda uchun, o'tkir lIchli qayrilma va tumtoq uchli 
to'g'ri va qayrilma bo'ladi. Prujinali qaychilar ham ko'z olmasida 
bo'ladigan operatsiyalarda ishlatiladi. 

Ko'z qoshiqlari qavariq va yumaloq o'tkir hamda to'mtoq lIchli 
bo'lib, qovoq va ko'z doirasida to'qimalarni patologik hosilalarni 
qirtishJab oJishga xizmat qiladL Vlar 7.anglamas 40X13 va 2Xl 3 rusumli 
po'latlardan tayyorlanadi. Ko'z gavhari halqalarini ko'z operatsiyalarida 
kapsuladagi gavharni olib tashlashda qo'llaniladi. Tkkita tm ishlab 
chiqariladi: Veber bo'yicha va krestovinali. 
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Ko'z mo'ychinaklari (pinsetlari) odatdagi pinsetlardan kichik 
hajmlari bilan farqlanadi. Sanoatda quyidagi turlari ishlab chiqari­
ladi: 

- jarrohlik to'g'ri, uzunligi 7 va 10 sm, 
- anatomik, uzunligi 7 va 10 sm. 
Vazifasi bo'yicha quyidagi mo'ychinakiar farqlanadi: 
- belyaTminov mo'ychinagi - fo11ikullaming traxomatoz donalarini 

siqib chiqarish uchun; o'ziga xos tllzilmaga ega - keng darchaIijag'lar, 
ular biJan follikullar mo'ychinakka olinadi; 

- fiksatsion - operatsiya paytida ko'z olmasining shilliq pardasini 
va qovoq to'qimalarini ushlash va tlltib turish uchun; ishchi jag'larida 
bir necha tishchalari mavjud; quloqsiz va jag'larini qisilgan hold a 

ushlab turuvchi va barmoq bilan biroz bosganda ochiladigan qulfli 
qilib tayyorlanadi; 

- epilatsion - noto'g'ri o'sgan kipriklarni (trixizm, traxoma,yara 
blefarit va b.) olib tashlash uchun; ichshi jag'lari bir-biriga yaxshi 
yotgan tekis maydonchalarga o'xshaydi; 

-- ko'zning rangli pardasi uchun yoki iris-mo'ychinak - rangli 
parda ushlash va uni iridektomiya va boshqa operatsiyalar paytida 
ushlab turish uchlln; shtiftni YO'naItiruvchi jag'larning ishonchli fiksa­
tsiya qilish uchun qayrilgan ko'z mo'chinagini eslatadi; mo'ychinak 
qisilganda shtift asbobning ikkinchi plastinkasidagi teshikka aniq kirishi 
lozim; 

- darchali - qovoq tomirlarini qisish uehun, bu esa mo'yehinak 
darchasi orqali o'tkazilayotgan operatsiyajoyini qon biJan ta'minlashni 
vaqtlncha to'xtatislmi ta'minlaydi, darcha uzunligi 200 mm; mo'y­
chinak uzunligi 100 mm; zanglamas 30X13 rusumli po'latdan 
tayyorlanadi; 

- muguz pardasi uchun -- ko'z oimasi operatsiyasi paytida muguz 
pardani qisish va ushlab turish uchun; o'tkir, oldinga chiqib turuvchi, 
muguz pardasini ishonchli ushlovchi tishlarga ega; yangi luzilmali 
mo'ychinak orqasida, soydan tashqari, uzunasiga mo'ychinakni 
bannoqlar bilan yaxshi flksatsiyasini ta'minlovchi darchaga ega; titan 
qotishmasidan tayyorlanadi; juda ycngil; og'irligi 7 g. 

Kengaytiruvchi va chetga suruvchi ko'z asboblari qovoqlarni 
ko'tarish, kengaytirish va operatsion jarohatlarni kengaytirishga 
mo'ljallangan (12.23-rasm). 

Qovoqlarni ko'targichlar (12.23-rasm, I) ko'zdan kechirish va 
boshqa aralashuvlarda, ayniqsa, agar qovoqni chappa qilish qiyin 
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bo'lganda, ko'zni ochish maqsadida qovoqlarni kengaytirishga xizmat 
qiladi. Shaklan bu kuchli ayiana qilingan chetlarga va silliq sathga 
ega kichik hajmli egarsimon ko'zgudir. Uchta o'lchovda tayyorlanadi: 
kichik, o'rtacha va katta. 

Tebranuvchi ko'zguli qovoq ko'targichlar xizmat qiladi, ular 20X13 
po'latidal1 tayyorlanadi, ular ham titan qotishmadan tayyorlangan 
tutqichlarga egadir. 

Jarrohlik ko'z ilgaklari (l2.23-rasm, 2-4) jarohatning chetlarini 
ochishga xizmat qiladi . Ikkita tishli va 4 ta ilgakli, shuningdek kichik 
o'tkir va to'mtoq ko'zning rangli pardasi uchun 1 ta tishli ilgaklar 
bilan ishlab chiqariladi. 

Prujinali jarohat kengaytirgich (12.24-rasm) ko'zdan kechirishda 
va jarrohlik operatsiyalarida qovoqlarni ochish va ushlab turishda 
qo'l1aniladi. Qovoqlami kerakli holatda avtomatik ushlab turishni 
ta'minlaydi. Zanglarnas 12X18N9 rusumH po'latdan tayyorlanadi. 

Vintli (l) , shuningdek ko'z yoshi qopchasida (2) operatsiya uchun 
jarohatni kengaytiruvchilar 3 turda ishlab chiqariladi: to'g'ri va balalar 
uchun to'g ri hamda qayrilma. ZangJamas 30X13 po'latdan tayyor­
lanadi. Plastik operatsiyalar uchun esa bir qadar yumshoq. 

Ko'z zondlari ko'z yo hi yo'lining o'tishini tadqiq etishda, shu­
ningdek u torayganda yoki bitib qolganda o'tishini tiklash uchun 
qo'llaniladi. Zondning steIjeni to'g'ri yo'Ui bukiklarsiz va to'lqinsiz, 
uchlari yumaloqlangan bo'lishi lozim. Jezdan tayyorlanadi, yarqiroq 

1 
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12.23-msm. Kengaytiruvchi va suruvchi ko'z asboblari. 
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12.24-rasm. Ko'zlardagijarohatni kengaytiruvchi asbohlar. 

galvanik qoplamaga ega. Sanoatda quyidagi tUTli zondlar ishlab 
chiqariladi: 

- qubbaJi, 3 ta raqam]j: diametri bo'yicha farqlanadi; uzunligi 78 
mm; 

- silindrli 2 tomonJama - turli diametrli 2 ta zonddan iborat, 
o'rtasida payvandlangan plastinka biIan tutashtirilgan, unda I dan 6 
gacha raqamlar belgilangan; o'lchovlari - 0,8-1,6 mm; llzunligi -

128 mm. 

Otorinolaringologik: quloq, tomoq, 
buron asboblari 

Quloq, tomoq, bllrun a'zolari xastaliklarini davolash usullaridan 
biri - jarrohlik yo'lidir. Tezkor aralashuvlar ambulatoriya va statsionar 
sharoitlarda o'tkazilishi mumkin. Quloq, tomoq, bumn a'zolarini 
plastik tiklash va qator boshqa ishlarni amalga oshirish faqat jarrohlik 
aralashuvlar sirasiga kiradi. 

Quyida shu sohada foydaJaniladigan tashxislash qurilmalari va 
asboblar haqida ma'lumotJar bayon etiJadi. 
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27-rasm. Quloq tuzilishi: 
oj quloq suprasi: b) tashqi esltiluv nayi; d) nog 'ora pardasi. 

Tashxis qo 'yish moslamalari 

Simanovskiy peshona retlektori qaytgan nur bilan bumn, xalqum 
va quloq bo'shlig'ini yoritish uchun qo'UaniIadi. Asbob diametri 90 
mm botiq sferik ko'zgu bo'lib, markazida aylana teshikli mctall 
gardishga egadir. Ko'zgu toza, nuqsonlarsiz, sayqallangan va vint 
bilan zarur holatda ishonchli mustahkamlangan bo'lishi lozim. Shifokor 
boshiga taqish uchun charim tasmasi mavjud. Burun, lomoq, va quioq 
bo'shJiqlarini ko'zdan kechirish uchun qo'llaniladi. Bunday as hob 
birinchi marta i893-yilda Sankt-Petcrburgdagi otolaringologiya 
kafedrasi va klinikasini tashkil etgan akademik N.P. Simanovskiy 
nomiga qo'yilgan. 

Tashqi cshituv yo'lini va nog'ora pardani (J2.25-rasm) ko'zdan 
kechirish otoskopiya deyiladi, bu ta<;hqi va o'rta quloqni tekshirishning 
asosiy usuli hisoblanadLKo'zdan kechirishda quloq voronkasi, otoskop 
va mikroskopdan, Ziglening pnevrnatik voronkasidan foydalaniladi. 
Mikroskop nog'om parda qismlarini 5 dan 32 martagacha kattalashtirib 
ko'rish imkonini beradi. 

QuIoq voronk.asi (quloq ko'zgusi) - bemor tashqi eshituv yo'lini 
ko'zdan kechirish va telkor aralashuvda uni to 'g'rilash uchun 
ishlatiladi, tashqi eshituv yo'lini kengligiga qarab tanlanadi. Ikki turda 
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12.8-chizma. Buron asboblarining turlari. 

ishlab chiqariladi: yaltiroq va qora sathli . Birinchilari asosan ko'zdan 
kechirish, ikkinchilari tezkor aralashuvlarga mo'ljallangan. Tor 
qismining diametri 3-6 mm bo'lgan 4 raqamdagi voronkalar ishlab 
chiqariladi. Qora voronkalar 5 raqamda chiqarilib, diametri 4,5-7,5 
mm bo'ladi, oksidlangan aluminiy yoki kaprondan tayyorlanadi. Sifatini 
tekshirishda asosan yuzasi silliq, chekkalari to'mtoqlangan, metal] 
voronka ichki sathj yaltiroq va pardozlangan bo'lishiga e'tibor beriladi. 

Otolaringologiya amaliyotida ko'zgular ishlatiladi, ular 2 turda 
ishlab chiqariladi: 

- tibbiy - burun, tomoqni ko'zdan kechirish uchun mo'ljallangan 
ko'zgular - tekis yassi, ular 4 ta o'lchovda ishlab chiqariladi: burun 
uchun (diametri 9 mm) va tomoq uchun (diametri 21,25 va 27 mm). 
Ko'zgu yumaloq gardishli, unga tutqich-ushlagich biriktirilgan naych.a 
payvand qilingan va unda murvat bilan mustahkamlangan. Ko'zgular 
tutqichli to'plam tarzida va donalab alohida chiqariladi; 

- burnn uchun: burun teshiklarini kengaytirish va buron bo'sh­
lig'ida turli muolajalami amalga oshirish imkonini beradigan tutqich Ii 
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2 tabaqali ko'zgudir; ikki tabaqalikga o'xshash, lekinjag'lari birmuncha 
tor; prujina bilan ochiladi; jag'laming uzunligiga qarab, 2 o'lchamda 
ishlab chiqariladi - 40 va 60 mm, zanglamas po'latdan tayyorlanadi. 

Eshitish o 'tkirligini tekshirish usullari quloqqa yaqinlashtirib eshit­
tiriladigan turli chastotali tovushlarni eshituv yo'li va kalia suyagi 
orqali farq qilish qobiliyatini aniqlashga asoslangan. Eshitish qobiliyati 
va karlik darajasi kamertonlar yordamida birrnuncha puxta tekshiriladi. 

Tadqiqotlar sekundiga 128, 512, 1024 va 2048 tebranish sonlari 
bilan farqlanadigan 4 ta kamertonlar to 'plarni yordarnida amalga 
oshiriladi. Sekundomer yordamida ohanglarning tadqiq etilayotgan 
quloq tomonidan qabul qilinishi vaqti hisobga olinadi. Kamertonlar 
donalab va yog'och g'ilofda to'plam tarzida chiqariladi. 

Eshitish nuqsonlarini birlamchi aniqlash uchun hozirgi vaqtda ki­
chik bir asbob ishlab chiqariladi - u auditestcr bo'lib, 4 ta 125, 2000, 
4000 va 6000 G ts chastotali elektr generatordir. Asbob akkumulator 
batareyac;idan ishlaydi va zaryadJi qurihna bUm} birga yetkazib beriIadi. 

Klinik tekshirish (eshitish boshiang'ich holatini aniqlash, chasto­
talarning butun diapazonida eshitishni qiyosiy baholash) uchun 
eshHishni 9 ta chastota (125-8000 Gs) da aniqlash imkonini beradigan 
audiomer AP-02 dan foydalaniladi. Asbob elektr tarmog'idan ishlaydi. 
Eshitishni tekshirish maxsus tovush xonasida amalga oshiriladi. Olingan 
audiogramma yordamida eshitishning darajasini aniqlash uchun audio­
metrdan foydalaoiladi. 

ZigJening pnevrnatik quioq voronkaJar to'plami - quloqning qator 
kasalliklarida yoxud yo'qotiladigan yupqa nog'ora pardaning harakat­
chanligini kuzatishga mo'ljallangan. Silindrik tanadan ibOJ'at bo'lib, 
uchi qubbali asbob, 3 ta voronkadan iborat (diametrlari 5,5; 6,5 yoki 
7,5 mm). Silindrning biroz qiyaJangan boshqa uchi ic1tiga lupa o'rna­
tilgan. Korpus YOllida kanyula mavjud bo'lib, unga rezina ballon­
chadan nayeha tutashtirilgan. Balloncha yordamida qisish va bo'shatish 
natijasida nog 'ora pardasi tebranadi va harakatga keladi. Mazkur 
tebranishlarni lupa orqali kuzatish va uning harakatchanligini aniqlash 
tashxis qo'yish imkonini beradi. 

Tomoq, buron, quloq kesuvchi asboblar 

Otorinolaringologiyada tomoq, burun, quloq kesuvchi asboblari 
tezkor aralashuvlar uchun qo'llaniladi. Vlar o'ziga xos shakJlarga ega 
bo'lib, ulami tor bo'shliqJarga va yo'llarga kiritishga Lo'g'ri kcJadi. 
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Ayni paytda ulaming ishchi qismining harakatini ko'rish nazoratidan 
qochirmaslik zarur. 

O'roqsimon quloq skaipeli (12.28-rasm, a) - o'rtacha uzunlikdagi 
chuqur kesiklar, masalan, eshitish yo'lidagi chipqonlarni keslsh uchun 
mo'ljallangan. QuIoq asboblariga xos nayzaslmon shakldagi va o'tkirligi 
2W burchagida o'roqsimon mo'jaz tig'i bilan quloq asboblari ichida 
ajralib turadi. Uglerodli 40x13 yoki U j 2A rusumli zanglama<; po'latdan, 
dastasi 12x18N9T rusumli po'latdan tayyorlanadi. O'tkirlik darajasi 
tekshirish nog'orachasiga tortilgan qalinligi 0.7-0,9 mm qo'lqop lIchun 
terini kesish yo'li bilan aniqlanadi. 

Halqa polip ilmog'i (12.26-rasm, b): burun, tomoq (yutqin), 
quloqning shilliq pardasining sunmkali shamollash jarayoni natijasida 
hosil bo'ladigan burun, quloq, tomoq polipi - o'simtalarini tortib 
olishga xizmat qiladi. Naychanillg o'lchovlari va bukiklik darajasiga 
qarab, 3 turda ishlab chiqariladi: tomoq, burun va quloqga mo'ljal­
langan. 

Adenoidlar-burun-yutqin bodomcha bezining gipeltrofiyasi bo'lib, 
ko'pincha 3-8 yoshgacha bo'lgan bolalar orasida uchraydi. jarrohlik 
yo'li bilan davolanadLAdenoidlami olib tashlash - adellotomiya deyi­
ladi. Adenotomiya operatsiyasi maxslls halqasimon pichoq - adeno­
tom yordamida bajariladi. 

Adenotom (12.26-rasm, e) burun, tomoqdagi adenoid o'simtalami 
kesib tashlashga mo'ljallangan. Qattiq po'latdan tayyorlangan, sayqal­
langan dastali uzun naycha bilan tutashtirilgan halqaslmon pichoqqa 
ega. Kesuvchi qirrasining butun uzunligi bo'ylab tig'i o'tkir va qayroqda 
yo'naltirilgan bo'lishi lozim. Funksional xususiyatlarini tekshirish xrom 
tefining bo'yalgan qatlamini kesib tashlash bilan amalga oshiriladi. 
Adenotom o8On, arralash harakatlarisiz, sof kesishi kerak. Pichoqning 
eniga bog'liq holda 5 ta raqamda ishlab chiqariladi (18, 19,20, 22 mm). 

Tanglay bezlarining surunkali yallig'lanishi surunkali tonzilit deb 

ataladi. Ko'pincha gipertrofirlangan bodomcha bezlar yaxshi nafas 
olish, ovqatlanish va gap irish uchun mexanik to'siq hisoblanadi. 
Davolash jarrohlik yo'li bilan amalga oshiriladi. Bunday operatsiya 
tonzilotomiya deyiladi. 

Tonzillotom - gipertrofulangan tanglayning bodomcha bezlarini 
olib tashlash uchun ishlatiladi. Asbob be:zlami tagidan qirqish imkonini 
beradigan, kesilayotgan to'qimani fIksatsiya qiluvchi 2 ta kesuvchi 
halqasimon pichoq va ignaga ega. Asosan o'lchovlari bilan 
farqla nadigan pichoq 3 ta raqamda ishlab chiqariladL Funksional 
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12.26-rasm. Kesuvchi LOR-asboblar. 

xususiyatlarini sinash diametri 4-3 mm halqali pichoqning jgut 
ko'rinishidagi kiriti]adigan ingichka zamsh terini kesish bilan amalga 
oshiriladi. 

Halqum pichog'i ha]qum orqasidagi yiringlarni ochishga xizmat 
qiJadi. Asbob halqum halqasini csiatadi, uchi muolaja halqalari 
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yaqinlashganda naychadan chiqib, to'qimalami kesadigan yashirin 
o'tkir pichoqdir. Kesuvchi xususiyatlarini tekshirish zamsh tortilgan 
nog'orachani sanchish bilan amalga oshiriladi. 

Paratsentez pichoq-igna - o'cta quioqning o'tkir yallig'lanishi 
paytida amalga oshiriJadigan nog'ora pardasini teshish va kesish uchun 
kerak . Uglerodli asbobbop U8A - U 12A rusumli po lardan 
tayyorlanadi. Kesish darajasi kondensator qog'oz tonilgan nog'orachani 
teshish yo'li bilan aniqlanadi; teshish tovush chiqarmasdan bajarilishi 
lozim. 

Konxotom (12.26-rasm, d) konxotomiya operatsiyalarida surunkali 
gipertroflk rinit va boshqa xastaliklar paytida kuzatiladigan qalin 
hosilalar va burunda paydo bo'lgan o'simtalami kesib tashlashga xizmat 
qiladi. Jag'larda halqasimon ko'rinishdagi jag'dor qisqicblardir (v) . 
konxotomlar 2 o'lchovda zanglamas po'latdan tayyorlanadi. Kesish 
xossalari ingichka (1,0 mm gacha) zamshni qirqisb yoki qalinligi 0,3 
mm selluloid plastinkani qisish yo'li bilan sina!adi; kesimning chetlari 
tekis va silliq bo'Jishi kerak. 

Halqum polip qisqichlari - poUp halqasi modifikatsiyasidir va 
poliplar hamda fibromalarni olib tashla hga, shuningdek gistologik 
tadqiqot uchlln to'qimadan bir necha bo'lak olishga mo' ljallangan. 
Pishangli-tirqichli tonziUotom (Titing-Boxon bo'yicba) - tonzilLo­
tomiya operatsiyalarida, tanglay bodomcha bezini kesib ta hlashga 
mo'ljallangan. Bez tutqichlar qisilganda naychaga tortiLib kiradigan 
po'lat sim (diametri 0 4 mm) dan tayyorlangan ilmoq bilan kesib 
olinadi. Asbob zanglamas po'latdan tayyorlanadi va qaynoq havo 
bilan sterillanadi, uzunligi 306 nun. 

Iskanalar - quloq va burun sohasida operatsiyalar paytida slIyak 
to'qimalarni o'yishga mo'ljallangan asbobdir. I kanalarning quyjdagi 
turlad ishlab chiqariladi: tekis - tig' eni 4 va 6 mm, biroz novsimon 
- tig'ning ent 2,4,6 va 8 mm, novsimon qayrilgan - tig'ning eni 3 5 
va 4 mm. Uzunligi 150 nun, tlltqichi taram-taram chiziqli. Zanglamas 
40x13 po'1atdan tayyorlanadi. Iskanalar o'tkir charxiangan (190 mm), 
tutqichi to'rtburchak kesikli bo'ladi. Tog'ay va zjchlangan lo'qimalar 
qatlamlarini olishda raspator-iskanalar ishlatiladi. Raspator-iskana bu­
run-tomoq fibromalarini olib tasblashga mo'ljaUangan, shuning uchun 
katta uzunligi (240 rum) bilan farq qiladi. 

Raspatorlar - qalin to'qimalarni ajratish va kesib tashlash uchun 
qo'llaniladi. Quloqda mikrooperatsiyalar uchun tig'ning elli 0,6 mm 
to'g'ri va qayriLma - eni 1,5 nun mo'jaz raspatorlar ishlatiladi. Burun-
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tomoq fibromalarni olib tashlash bo'yicha muolajalar uchun 5 ta 
raqamda tekis va qoshiqchali raspatorlar to'plami ishlab chiqariladi, 
eni 5,5-12 mm va uzunligi 215 rum. Burunning shilliq pardasi uchun 
ishchi qismining eni 3 mm, 10" burchak ostida , juda o'tkir raspator 
ishlatiladi. Raspatorlar yetarlicha enli keskir qilTali - 70-200 mkm 
bo'ladi, chunki chuqur o'yiq-kesik qilmasdan, suyak to'qimalarini 
qirtishlashi lozim. 

Traxeotomiya uchun asbobJar 

Traxeotomiya - hiqildoqning turli xiI kasalliklarida va shikastla­
nishlarida bemor hayotini saqlab qolishning operatsiya usulidir. Ushbu 
operat"iyani amalga oshirishda turli traxeotorniya asboblari ishlatiladi. 

Traxeotomik naycha hiqiJdoq stenozi paytida havoni nafas 
yo'llariga o'tkazish uchun qo'tlaniJadi. Agarda nafas bo'g'ishi kuchaysa, 
teshikdan pastroqdan kiritilib, qisilgan tomoqdan aylanib, o'pkaga 
o'tadi. Stenoz holati bartaraf etilganidan keyin naycha olib tashlanadi. 
Naycha o'1chovi traxeya diametriga mutanosib bo'lishi kerak. Shuning 
uchun naycha 6 ta raqamda ishlab chiqariladi (1-6), tegishlicha: 
obturatorsiz raqamdan raqamgacha 1 mm oshirib boriladi va obturator 
bilan NQ5 va N26 (diametri 11 va 12 mm). Naycha kurnushdan yoki 
korroziyaga chidamli metall qotishma - galvanik qoplamali neyzilber­
dan tayyorlanadi. Naycha sathi tekis, silliq va toza bo'lishi kerak, 
naycha chetlari to'mtoqlangan bo'lishi zarur. 

Metall naychadan tashqari, yana plastmassa traxeotomik naychalar 
ham tayyorlanadi va ayrim hollarda ulaming qo'llanishi afzalroqdir. 
Naychalarning 2 ta turi ishlab chiqariladi: 

a) qayrilgan, metall naychaga o'xshash, 8 ta o'ichamda (diametri 
6,2-13,3 mm); 

b) to'g'ri, yumshoq, 6 ta o'lchamda (diametri 6-]4 mm). 
Naychalarning sirti yoriqlarsiz, o'yiqlarsiz va begona jismlarsiz 

bo'lishi kerak. 
Traxeotomik kengaytirgichlar -- traxeyaga traxeotomik naychani 

kiritishda kesim chetlarini kengaytirish uchun ishlatiladi. 
Traxeotomik o'tkir ilmoq - traxeotomiya paytida traxeyani ushlab 

turishda qo'llaniladi. Buning uchun o'tkir ilmoq uzuksimon tog'ayga 
kiritiladi va tomoq ortida yuqoriga yengil tortilganda traxeyaning 2-
3 1a tog'ayini kesib tashlaydi. lkki turda ishlab chiqariladi: kattalar va 
bolalar uehun. Rusumi 30x13 po'latdan tayyorlanadi. 
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Pnevmointubatorlar difteriya paytida uchraydigan hiqildoqning 
yuqori bo'limidagi o'tkir stenoz holatlarida qo'llaniladi. Tovush 
bog'lamlari o'rtasiga kiritilgan naycha (intubatsiya) tomoq orasini 
kengaytiradi va o'pkaga havoning bemalol o'tishini ta'minlaydi. 
Intubatsion naychalar va intubator naychasi jezdan tayyorlanadi va 
sirti nikel bilan qoplanadi. 

Quloq asboblari 

Quloq asboblari to'plami unchalik katta bo'lmagan quloq operatsi­
yalari uchun qo'Uaniladi (paratsentez, quloq poliplarini olib tashlash 
va h.k.) Karton qutiga sig'adigan to'plamga quyidagi asboblar kiradi: 
paratsentez igna, kyuretkalar, o'tkir ilmoq, to'mtoq ilmoq va 
to'plamga kiradigan asboblardan foydalanish uchun tutqich. 

Asboblar nikel bilan qoplangan U7A yoki USA po'latlardan 
tayyorlanadi. Qabul qilishda to'plamning butligiga, asbob dum 
qismining tutqich nayilling yo'liga mutanosib1igi va ularni vint bilan 
ishoncbli qotiriiganligiga e'tibor beriladi. 

Quloq mctall kateteri - burun orqali yevstaxiy nayidan havoni 
o'tkazishga mo'ljallangan. Kateter naychasining bitta uchi biroz 
kengaytirilgan, ikkinchi uchida o'sha tarafdan payvandlangan quloqcha 
mavjud, unga kateter oxiri qayirib qo'yilgan. Kateternillg barcha 
qismlari jezdan tayyorlanadi va nikel bilan qoplanadi. Kateter sathi 
toza, yoriqsiz, bo'rtiqsiz, o'yiqsiz va tirnalmagan bo'lishi kerak. 
Kateterlar 4 ta raqamda: N~O ,N!!l, N!!2 va N23 : tashqi diametri 1,8-
3,0 nun to'plam tarzida ishlab chiqariladi. Issiq havo bilan sterillanadi. 

Yordamcbi quloq, bumn, tomoq asboblari 

Quloq va burun zondlari (12.27-rasm. A) buron bo'shlig'ini moylash 
va quloq pardasini yiring va boshqa hosilalardan tozalashga mo'ljal­
langan. Qo'llanish sohasi va ishchi qismining shakliga qarab, zondlar 
farqlanadi: 

Voyachekning quloq zondi, tugmasimon (b); Voyachekning quloq 
zondi, o'tkir; o'yiqIi quloq zondi (a); Voyachekning buron zondi, 
nayzasimon (d); Voyachekning burun zondi, tugmasimon; o'yiqIi 
burun zondi. Bir uchi halqali, quloq va burun asboblari uchlln mos 
egiigan, ishchi qismi tugmali, nayzali yoni soyli (sterillangan momiqni 
o'rash uchun) ingichka jez simdan tayyorlanadi. 
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a B 

A 
12.27-rasm. Zondlar va quloq mo'ychinakJari: 

Quloq mo'ychinaklari (l2.27-rasm. B) eshitish yo'liga tamponlar 
kiritish, quloqqa tushgan yot jismlarni olib tashlashda, quloqni 
tozalashda ishlatiladi. Zanglamas yoki uglerodli po'latdan 2 turda 
tayyorlanadi: 

- nayzasimon (a); 
- yoniga qayrilgan (b). 
Bunm va burun oidi bo'shliqlarini tekshirish, tashqi tomondan 

ko'zdan kechirish maxsus burun ko'zgulari yordamida amalga oshiriladi. 
Yuz(bet) tashqaridan ko'zdan kechirilganda to'qima nuqsonlari, buron 
deformatsiyasini, tashqi burun va burun bo'shlig'i dahlizi terisining 
patologik o'zgarishlarini aniqlasa bo'ladi. 

Tampon olish uchun quIoq qisqichlari (12.27-rasm, d) - quloqqa 
tamponlarni solish va olish, shwungdek yot jismlar, mayda quloq 
poliplari va g' urashalarni olib tashlash uchun ishlatiladi. Asbob 
mo'ychinakka nisbatan kuchliroq fIksatsion ta'siriga ega. Zanglamas 
po'latdan tayyorlanadi. Funksional xususiyatlarini sinash 4-6 marta 
taxlangan dokani jag'lar orasida 3 marta qisish bilan amalga oshiriladi. 
Sinovlar natijasida qisqichjag'larida deformatsiya qoldiqlari bo'lmasligi 

kerak. Jag'larning yopilish zichligi yozuv qog'ozining varag'ida tekshirib 
ko'riladi: qog'oz varag'ijag'lar orasidan sirpanib chiqib ketmaslili kerak. 

Momiq uchun tutqichlar - burun-tomoq yoki hiqildoq sohasini 
shilimshiqdall (operatsiyada - qondan) quritishda, shuningdek ushbu 
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sohalarning shilliq pardasini tUTH dori moddalar biJan moylash uchun 
momiq tamponni mustahkamlab qo'yishda qo'llaniladi. 

12.5. Akusher-ginekoIogik asboblar 

HomiladorHk va tug'ishjarayoni - organizmning kasallanishi em as, 
balki tabiiy fiziologik holatdir. Shu munosabat bilan akusherlik 
asboblari ko'p emas va asosan tashxislashda foydalaniladi (12.9-
chizma). 

Akusherlik asboblari 

Akusherlik stetoskopi (12.28-rasm, A) - homi1ador ayolning 
qorindagi homilasining yurak urishini eshitish lIchlln ishlatiladi. 
AkllsherJik stetoskopi umumiy vrachlik stetoskopidan farqli o'laroq, 
eshitish paytida katta sohani qamrab olish imkonini beruvchi ichki 
diamctri 40 mm va ichki qubbaning 70 mm balandJigi bilan ancha 

keng tovush oJ ish qismi (eshitish voronkasi) ga egadir. Qattiq navli 
daraxtlar - oq qayin, klyon, bukdan tayyorlanadi. Naychaning keng 
qismi va tovush o'tish qismi yaxshilab ishlangan va to'siqlarsiz ravon 
o'tish joyJariga ega bo'lishi kerak. Stetoskop tashqaridan loklanadi. 

Toso'lchagich (tazomer) (12.28-rasm, B) - ayol tosininig sirtdan 
o'lchamlarini aniqlash maqsadida qo'llaniladi. Tosning sirtqi o'1cham­
Ian uning iehki o'lchamlari kattaljgi haqida xulosa chiqarish imkonini 
beradi, bu esa homila boshchasini o'tishining muvaffaqiyatiga 
bog'liqdir. Tos o'lchagich uzunligi 360 mm qayrilgan oyoqcha]arga 
ega 0 simon katta o'lchovli sirkuldir. Oyoqchalar yirik tugmachaJar 
bilan tugaydi. Oyoqchalarni tutashtiruvchi yoysimon o'lchov chizg'ichi 
shamirdan 100 mm naridajoylasllgan va 0 dan 50 gacha (santimetrlarda) 
bo'laklarga ega shkala mavjud; vint yordamida har bir o'1chashda 
oyoqchalarning maksimal kengayishi qayd etilishi mumkin. Asbob 
galvanik qop/amaJi po'latdan tayyorlanadi. Uning sharnirdagi harakati 
yengil, to'xtamasdan kechishi lozim; oyoqchalari yopi1gan holatda 
tebratishiga yo'l qo'yilmaydi. 

Kindikka qavs]ar qo'yish qisqichJari (l2.28-rasm, e) - metall 
qavslar bilan kindikni bog'lashda qo'llaniladi. Qattiq, salmoqdor 
(uzunHgi 216 mm) bog'lash bo'yicha muolajani qulay va oson 
bajarishda qo'l keladi. Zanglamas 30X13 po'latdan tayyorlanadi. 
Qisqichlami yetkazib berish to'plamiga 1000 dona qavslar (katta va 
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kichik 500 donadan) joylashtiriladi. Kindik nayini qirqish uchun maxsus 
qaychilar ishlatiladi (30-rasm, F), radiusi bo'yicha qayrilgan bo'ladi. 
Yuqorida tasvirlangan asboblar bilan, odatda me'yoriy akusherlik 
amaliyotida chegaralaniJadi. Patologik holatlarda akusherlardan shoshi­
linch va tezkor aralashuy talah etiladi, bunday aralashuy q1..1yida 
tasvirlangan turli asbobJar yordamida amaJga oshiriladi: 

Akusherlik qisqichlari (12.28-rasm, d) - tug' ish jarayonida homilani 
chiqarib olish uchun qo'llaniladi. Qisqichlar a'iosan tug'ish faoliyatining 
zaifligi yuzaga kelganda ishJatiladi, shuningdek tug'ish murakkab 
kechganda uni tezroq tugallash zarur bo'lganda qisqichlar asqotadi. 
Akusherlik qisqichlari to'g'ri va qayrHgan bo'ladi. Mahalliy sanoatda 
qisqichlarning 2 ta turi ishlab chiqariladi: Sims-Braun bO'Ylcha qayrilgan 
va Gumilyovskiy bo'yicha to'g'rilari. Qisqichlar o'simtaH (4) va 
o'yiqJarga ega (5) tutqichli, yumaloq shakldagi Ishehi qism yoki 
qoshiqchaJar (3) ga bo'linadigan alohida konstruktsiyali (2) qulf yor­
damjda tutashadigan 2 ta shox (7) ga ega bo'ladi. Asbobning uzunligi 
350 mm ni tashkil etadi. 

Qisqichlar zanglamas 30X 13 po'latdan tayyorianadi. Ular qulfda 
tiqilmasdan va qisganda qiyshaymasdan oson va ravon ochilishi va 
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silliq, yaxshi ishlangan sathga ega bo'lishi lozim. Asbob sinovdan 
o'tkazilganda uning egiluvchanligi va rnustahkamligiga e'tibor beriladi. 
Qisqichlar bUan kesigi 50x50 mrn yog'och taxtasi bosganda deformatsiya 
qoldiqlari va oyoqlari bukilmasligi lozim. To'g'ri qisqichlar biroz uzun 
(370 mm) va atravrnatik bo'lishi kerak. 

Qorin bukigi ilmog'i - homila dumbaga yaqin yotganda uni 
chiqarib oUsh uchun zarur, uchida ravon bukik va diametri 8 mm 
yirik tugmasi bo'lgan naychall po'lat dastadir. Ilmoqning bukikjoyidagi 
mllstahkamligi ilmoqqa 10 kg yuk osib tekshiriladi. Yuk olinganidan 
so'ng ilmoqda deformatsiya iziari bo'lmasligi 10zim. Xrom qoplamali 
po'latdan tayyorlanadi. 

Embriotomiya asboblari 

Embriotomiya - homilani bo'lib ta'lhlash yo'li bilan bachadondan 
oUsh operatsiyasidir. Embriotomiya bir necha turlar bilan farqlanadi: 
kraniotomiya. dekapitatsiya va h.k, ulami bajarishda maxslIs asboblar 
qo'llaniladi. 

Perforator - homila o'lchovlarini kichraytirish maqsadida 
boshchasini teshishga mo'\jallangan. Boshcha hontilaning eng yirik qisrni 
hisoblanadi. Uni yorib ochishdan kcyin va hatto qisman bo'shatilganidan 
so'ng boshcha o'1chovlari kichrayadi va homila oson (mustaqil) chiqadi 
yoki perforatsiya qilingan boshcha ortidan olib chiqish mumkin. 

Sanoatda nayzasimoll (12.28-rasm, g) pelf orator ishlab chiqariladi. 
U kamonsimon po'lat pichoqli (1) va xuddi shullday llayzasimon 
pichoq (2) bilan shamir yordamida shoxga biriktirilgan va qayrilma 
tutqichli, to'g'ri yo'Ui naydir. Pntjinali tutqich harakati bilan 
sanchilgandan keyin aYlli paytda to'qimali chiziqli qirqib, nayzasimon 
pichoqlar qo'zg'atiladi. Termik talablarga muvofiq nayza tig'lari 
o'tkir , yoriqsiz, g'adir-budursiz va boshqa nuqsonlarsiz bo'lishj lozim. 

Prujilla harakati ostida perforator mustaqil yopilishi kerak. FUllksional 
xususiyatlarini Sillash qalin kartonni teshish yo'Ii bilan amalga oshiriladi; 
ayni paytda nayzanillg uchi to'mtoq bo'lib qolmasligi 10zim. 

Krallioklast (12.28-rasm, j) - perforatsiyalangall boshchadan keyin 
homilalli chiqarib olishga mo'ljallangall uzun kuchli qisqichlardir. 
Kranioklastdan foydalanilganda perforatsiya qilingan boshchaning 
tuynugidan yopiq qoshiqcha kalla suyagi ichiga yuboriladi, ikkinchisi, 
darchaliligi esa boshcha ta'ihqarisiga qo'yiladi; shundan keyin shoxlar 
tutashtiriladi, vint bilan mustahkamlanadi va traksiya amalga oshiriladi. 
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Dekapitatsion ilmoq (12.28-rasm, h) o'tkir bukikka ega. Uni homila 
bo'yniga qattiq mindirishadi va dastasini burib, umurtqa pog'onasi bo'yin 
qismida burib sindiriladi, so'ngra homila ilmoq bilan tortib olinadi. 

Homilani kesuvchi akusherlik qaychjsi (12.28-rasm, J) dekapitatsiya 

paytida va homiladan xoli bo'lish operatsiyalarida qo'llaniladi. Qaychi 

S harfi shakHda qayrilgan bo'ladi, uzunligi ancha katta. Ayniqsa, 
dastasi bo'yicha farq qiladi: uzunligi - 240 mm, zanglamas 4013 
po'latidan tayyorlanadi. 

Ginekologik asboblar 

Ginekologik asboblar tashxis, yuvish va purkash, jarrohlik 
aralashuvlar uchun guruhlarga bo' linadi (12.1 O-chizma). 

Qin ko'zgulari devorlarini chetga suradi va shilJiq pardani, 
shuningdek, bachadonning qin qismini - bo'yoini va uning sirtqi og'zini 
ochadi. Barcha ginekologik ko'zgular yaltiragan holatdagi silliq, raYon, 
o'yiqsiz sathH, chetlari va burchaklari yumaloqlangan bo'lishi kerak. 

Sanoatda ko'zgularning quyidagi turlari va o'1chovlari ishlab 

chiqariladi: 
- novsimon Sims bo'yicha 2 tomonli - umumiy tutqichli turli 

o'lchovdagi 2 ta qoshiqdan iborat; zanglamas po'latdan yoki qoplama 
jezdan 6 ta o'lchov (1-6) Ii qilib tayyorlanadi, uzunligi va eni bo'yicha 
(eni 21-36 mm) qoshiqdan biroz farq qiladi. Hozirgi vaqtda amaliyotda 

polivinilxloriddan tayyorlangan sterH ko'zgular kcng ishlatilmoqda; 
- Martini bo'yicha, oldingiga o'xshash, 1ekin tepa ko'zgusi biroz 

keng - 2 o'lchovli (57 va 67); 12X18N9T po'latdan tayyorlanadi; 
- tashxis qo'yishda qirtishlab tozalash uchun qopqoqli teshik 

to'plami biJan ta'minlangan; 2 raqamda ko'zguning 127 va 135 mm 
qulochi bilan ishlab chiqariladi; 

- otto bo'yicha ginekologik ko'targich, odatda qinning oIdingi 

devorchalarini ko'tarish uchun novsimon ko'zguJardan foydalanilganda 
qo'llaniladi, eni 25,30, 38 va 45 mm, ishchi qismining qalinligi 2 mm 
4 ta raqamda tayyorlanadi, shuning uchun 30X13 po'latdan ishlab 
chiqariladi; 

- novsimon bir tomonlama, shakliga ko'ra 12X18N9T po'Iatidan 
tayyorlanadi; 

- Kusko bo'yicha 2 tabaqali -- o'zini o'zj ushlaydigan kel1gay­
tirgichlar turi bo'yicha ishlaydigan yarim avtomatdir; 3 ta o'lchamda 
kattalar uchun, shuningdek boJalarga mo'ljallab tayyorlanadi. 
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Gegar bo'yicha bachadon bo'yinchasi kanali kengaytirgicWari .­
bachadon bo'yinchasl kanalini kengaytlrish maqsadida unlng bo'sh­
lig iga turJi asbobJar va ashyolarni kiritish uchun uzunligi 190 rom silliq 
yumaloq ishchi uchli asbob ishlatiladi. , NQ3 dan M24 gacha to'plam 
tarzida yariro raqamlar - M3,5 dan N!l2,5 gacha ishlab chlqariladi. 

Bachadon zondi - bachadon bo'shlig i hajmini tadqiq etish uchun, 
uzunligi 230 mm, santimetrlarga bo'lingan, ishchi uchida tugmachali 
va halqa<;imon dastali siUiq jez nayidir. 

Ayo\lar kateteri dori purkash va sug'orish uchun - qinni va bacha­
don bo'shlig'ini )uvib tozalashga mo'ljallangan. Katetcrdan foyda­
lanilganda u irrigator krujkadan keJadigan rezina naychaga tutaslHiriladi. 

Qin operatsiyalari uchun qattiq qisqich o'yiqli, kcng jag' li (5 mm) 
va deyarli 90· bu1cikli uzun (230 mm) qisqichdir. Zanglamas po latdan 

tayyorlanadi. QisqichJar: 
- o'qli - turlj aralashuvlar paytida (dori va kontrast rnoddalarru 

bachadonga quyishlar, bachadoD bo'yinchasi kanalini zondlash, 
kengaytirish va h.k.) bachadon bo'yinchasi va tanasini ushlash va 
tutib turish uchun; asosiga ravon o'tadigan o'tkir tishchasirnon jag' li 
qayrilrna ilmoqU uzun (260 mm) qisqich asbobdir. Zanglamas po' latdan 

tayyorlanadi; funksional xossalarini sinash kremalera so' nggi tishiga 
yopilganda 3 metrli doka bintni jag' tar orasida 3 marta qisish yo'li 
bilan amalga oshiriladi, aynj paytda deformatsiya izlarl qoLmasligi kerak: 

- ikki tishli o'tkir: o'qli qisqich ishlatiladigan hollarda qo'Uaniladi; 
ishchl qismida 2 ta o'tkir tishl mavjud , bu esa mutaxassisJar flkricha, 
a'zoni ishonchli fiksatsiya qilish imkonini beradi va karn jarohat 
yetkazadi; 

- homita tuxumini oUb tashlash uchun - jarrohlik ginekologik 
aralashuvlar paytida hosila tuxumini ushlash va olib tashla<;hga mo'ljal­
langan; oynali shaklga egajag'\arida soy mavjud, zangtamas po'latdan 
tayyorlanadi. 

Qisqichlarning tarangligini tekshirish diametri 6-7 mm rezina 

naychani jag'lar orasida 10 marta qisish bilan amalga oshiriladi 
Kyuretkalar - tashxi va davolash maqsadida bachadonnlng shill.iq 

pardasini qirishga mo']jallangan. Olti qirrali daslali, to'g' ri yo'lli silliq 
nay bilan tutashtirilgan, U8 po'latdan tayyoriangan, LLzun (300 mm) 
halqadir; dastasi olti qirrali va sathi pardozlanmagan, qolgan qismi 
- silliq ,yaltiroq qiJib pardozlangan. 

Kyuretkalar 3 turda ish lab chiqariladi: halqaning darchalari (6-13 
mm) va uzunligi (17-30 mm) bilan farqlanadigall o ' tkir va to 'mtoq 
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tishli bo'ladi. O'tkir kyuretkalar g'adir-budirsiz va tirnalgan joylarsiz 
bo'lishi Lozim. O'tkir kesuvehi qirraga ega. Qirrasining o'tkirligi qayin 
po'stlog'ini qirish bilan tekshiriladi. Sinov vaqtida qirra o'tkirligini 
yo'qotmasligi va sinmasligi kerak. O'tmas kyuretkalarning kesuvchi 
qirrasi radius bo'yieha yumaloqlangan bo'lishi kerak. 

12.6. UroJogik asboblar 

Peshob-jinsiy a'zolar xastaliklari (peshob yo'H, peshob pufagi, 
peshob jomi, buyraklar)ga tashxis qo'yish va davolashda ishlatiladi. 
Erkaklarning peshob yo'Ii shakli va uzunligini, uning unchalik katta 
bo'lmagan diametri va undagi torayishlarni hisobga olib, ulaming 
peshob yo'ti orqali peshob pufagiga yuboriladigan asbob yetarlicha 
uzunlikka va ishchi uchining (tumshug'ining) tegishlicha egikligiga 
ega bo'lishi kerak. Asbobning sathi tckis va silliq, tumshug'i esa 
dumaloq bo'lishi lozim. 

Kateterlar peshob-siydik pufagini bo'shatish va yuvish uchun 
qo'llaniladi. Kateterlash ko'pincha tashxislash, peshob pufagini yuvish 
esa davolash maqsadida, turlj preparatlar yordamida ama1ga oshiriladi. 
Kateterlar nafaqat max..<;us ktinikalar yoki bo'linmalarda, balki tibbiy 
tez yordam ko'rsatilayotganda umumiy shifikor amaliyotida, akusher­
likda, travmatoJogiyada ham ishlatiLadi. 

Kateterlar rezinali (yumshoq), egiluvchan (yarim yumshoq) va 
metalldan (qattiq) bo'ladi. Qattiq kateterlar shakli va o'lchoviga qarab 
erkak, ayol va bolalarnikiga bo'linadi. 

Metall kateterlar - bitta uehi (turnshug'i) dumaloq, egilgan va 
markaziy teshigi bo'lmagan to'g'ri yo'lli naychalardir. Kateterning 
ushbu teshiksiz uchidan bir necha millimetrdagi devorida qavariqsimon 
2 ta teshik yasalgan, ular teskari tomonlarda joylashgan. Tumshuqning 
dumaloq berk uchi kateterni yuborishni yengillashtiradi va peshob 
yo'li shilliq pardasiga kamroq jarohat yetkazadi. Kateteming ikkinchi 
uchi gardishli bo'lib, uning yaqinida kateterga bitta yoki 2 ta quloqcha 
birik1irilgan. 

Viar bir neeha kunga kateteriash talab qilingan hollarda katetemi 
mustahkamlab qo'yishga xizmat qiladi va yuborilgan kateteming holati, 
ya'ni uning tumshug'i yo'nalishi haqida mulohaza yuritish imkonini 
beradi. 

Kateterlar shilimshiq, qon va qon qotishmalaridan tozalashga 
xizmat qiladigan mandren bilan ta'minlangan. 
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ASbob nikellashgan jezdan tayyorlanadi. Tashqi sathi yaxshi ishlov 
berilgan bo'lishi lozim. To'lqinlar, o'yiqlar, o'tkir chetlar va himoya­
lanmagan joylarning mavjudligiga yo'l qo'yilmaydi. 

Sanoatda metall kateterlarning quyidagi turlari va o'lchovlari ishlab 
chiqariladi: 

- erkaklar uchun: uzunligi 250 mm va ishchi qismining ancha 
qiyshiqligi bilan farq qiladi; 

- ayoUar uchun: erkaklarnikiga nisbatan ancha kichikligi bilan 
farqlanadi - naycha uzunligi 150 mm va tumshug'i unchalik bukik 
emas, quloqchasi (bitta) kateter gardishidan quyiroqda biriktirilgan 
va tumshuq bilan bitla tekislikda joylashgan - o'sha lomonga yo'nal­
tirilgan; 2 ta raqam (14 va 16) da ishlab chiqariladi; 

- bolalar uchun: uzunligi 150 mm va erkaklarnikidan faqat 
o'lchovlari bilan farqlanadi: 4, 6, 8, 10 va 12. 

Egiluvchan kateterlar, odatda, peshob pufagini, ayniqsa, keksalarda 
prostataning gipertrofiyasi bo'yicha shubha paydo bo'lganda, te·kshirish 
uchun qo'llaniladi. Ulami tayyorlashda PYX yoki boshqa sintetik 
ashyo oJinadi. Kateterlar suvga chidamli va dezinfeksiyaga bardoshli 
bo'Lishi lozim. Sifati tekshirilganda uning sathiga e'tibor qaratilishi 
kerak: silliq" tekis va yaltiroq bo'lishi 7..arur, g'ijimlar va boshqa 
nuqsonlar bo'Jmasligi Iozim. 

Egiluvchan kateterlaming quyidagi turlari ishlab chiqari ladi: 
boshchali: juft 6, 8, 10, 12, va 14 sonlarga ega bo'lgan PYX -

polivinilxloriddan; 
bukik: juft 6, 8, 10, 12, 14, 16, 18, va 20 sonii PVXdan; ishchi 

qismi dumaloq va 35° burchak ostida egilgan bo'lishi kerak, yon sathida 
dumaloq, toza va silliq chetli elliptik teshikka ega; boshqa uchida 
kenglik bo'ladi. 

Peshob kateterlari siydik uyalarini kateterlash uchun qo'llaniladi 
va sistoskop orqaIi ko'rish uchun peshob pufagiga yuboriladi. Eu -
urologik kateterlar ichida eng nozik kateter hisoblanadi (diametri 13 
rum). 

Ikkinchi uchida og'izli dumaloq uchga ega sintetik ashyodan 
tayyorlangan naychaga o'xshaydi. Teshik kateterning dumaloq uchi­
ning yaqinidagi yon tomonida joylashgan. Kateterda uni yuborilish 
chuqurligini aniqlash imkoll.ini beradigan halqachalar mavjud. 

Kateter ichki yo'lini tozalash uchun bronza yoki jezdan tayyorlan­
gan mandrena bilaIl ta'minlangan. Kateterlar egiluvchan bo'lishi zarur. 
Egiluvchanlikni tekshirish xona haroratida, kateterni diametri 556 
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mm silindrga o'rash yo'Ii bilan amalga oshiriladi. Sinovdan keyin 
kateter sathida yoriqlar paydo bo'lmasligi kerak. Jchki yo'lining o'tishini 
mandren bilan tekshiriladi. Sathining sifatiga talab kateterning boshqa 
turlariga talablar bilan mos tushadi. 

Peshob yo'lini tekshirish asbobi (buj) - erkaklarda peshob 
yo'lining shilliq pardasi jarohat olganda yoki yallig'lanish natijasida 
uchraydigan peshob yo'lining torayishi (siydik chiqarish 
naychasining yo'!i kichrayishi)ni tashxislash va davolashga xizmat 
qiladi. Bujlar metall yoki sintetik ashyodan tayyorlangan turH kalibrli 
naylardir. 

Sanoatda bujlarning quyidagi turlari ishlab chiqariladi: 
- egiluvchan qllbbasimon: striktur (peshob yo'lining qisqarishi) 

larining mavjudligi va joylashgan o'mini hamda torayish darajasini 
aniqlash uchun ishlatiladi; ayniqsa, tor strikturalarda qulay; plastikatdan 
5 dan 14 raqamgacha tayyorlanadi; suvda qaynatish yo'li bilan 20 
marta dezinfeksiya turkumiga bardosh beradi; 

- buj-cho'p: oldingi peshob yo'lini tadqiq etish uchun; uzunligi 
200 mm va diametri 3 mm yuma]oq uchli naydir; nikel qoplamali 
jezdan tayyorlanadi; yaxshi egilishi kerak; 

- rnetall bujlar: peshob yo'lini izchil yuborish yo'li bilan peshob 
yo'li striktumlarini mexanik kengaytirish uchun; dumaloq ishehi uchli 
silindrik shakldagi butun metall naydir; ikkinchi uchi asbob raqami 
belgilangan dasta o'mini bosuvchi plastikaga ega; jezdan tayyorlanadi; 
nikellanadi va sayqallanadi; sathi toza, silliq, to'lqinlarsiz bo'lishi lozim. 

To'rtta turda to'la jamlama yoki bitta turdagi to'plam qilib tayyor­

lanadi: 
- qayrilgan - oldingi va orqa peshob yo'lini bujlash uchun; 

shunillg uchun ko'pincha davolash muassasalarida qo'llaniladi; 
avvalgilariga qaraganda uzunroq va o'ziga xos bukikka ega; raqamlari 
16 dan 27 gacha qiJib to'plam holida tayyorlanadi; 

- pes hob yo'lini tonnellashtirish uchun - uzunligi bo'yicha qisqa 
torayish sodir bo'lganda shllnday qilinadi; tllgmali bujlarga o'xshaydi, 
lekin ancha uzunroq (300 mm) va tugmada (olivasida) yon teshik 
mavjud; ikkita - 12 va 20 raqamda ishlab ehiqariladi; 

- egiluvchan o'tkazgichli: peshob yo'li keskin torayganda ishlati­
ladi; kapron elastik o'tkazuvchi egilgan bujga o'raladi va peshob 
yo'liga kiritiladi; muntazam bujlash bilan buj kalibri oshirilib, uning 
kengayishiga erishiladi; uchta - 12, 14 va 16 raqamlarda to'p1am 

holida chiqariladi. 
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Peshob pufagidagi toshlarni maydalash va ularDi 
chiqarish qurilmalari 

Toshlarni <,ko'r-ko'rona,\ maydalashga mo'ijallab ilgari ishlab 
chiqarilgan litotriptorlar hozirgi vaqtda tayyorlanmaydi. Bulaming 
o'rniga sistolitotriptorlar, maydalangan toshlarni haydab chiqarish 
uchun esa evakuatorlar va aspiratorlar qo'Uaniladli. 

Sistolitotriptor - ko'rish nazorati ostida peshob pufagidagi toshlami 
mexanik maydalash qurilmasidir. 

Branshlari qayrilgan qisqichiar bo'lib, siydik yo'lida joylashgan 
maxovikcha bilan boshqariladigan gayka yoki vintll mexanizm yor­
damida asbob o'qi yoqalab maydalash uchun qo'shiladigan qisqichlar. 
MaydaJash sistoskopning optik naychasi orqaIi nazorat ostida amaJga 
o hiriladi. 

Evakuator sistolitotriptor yordamida maydalangan toshlarni pes hob 
pufagidan yuvib chiqarish uchun aspirator bilan qo'shilma holda 
ishlaydigan a bobdir. 

Aspirator naychasi tutashtirilgan qubbali kanyula bilan tugaydigan 
4 ta qirrali tutqichli jezdan tayyorlallgan kateterlardir. Evakuator kuchli 
6 qirrali tutqichli mandren bilan ta'minlangan. Mandren yordamida 
toshlarni qo'shimcha maydalash - ularni qumga aylantirish mumkin. 
Evakuatorlar 4 ta turda ishlab chiqariladi: 22 va 24. katta va kichik 
qiyshiq holda bo'ladi. 

Aspirator - qo']da qisiladigan rezina ballon yordarnida siyraklatis\mi 
yaratuvchi qo'] nasosidir. Qumli suyuqlik evakuatordan kanyuLali sWang 
orqali jumrak - uchlik yordamida shlangga ulangan idishga borib 
tushadi. Aspimtor bo'shlig'i yuqoridan artilgan probka-po'kak biJan 
yopiladi. Aspirator zaxira rezervuar - idish bilan butlanadi. 

Xulosalar 
1. Inson organizmining a'zolari va to'qimalarida muayyan mllolajalami 

amalga oshirish, ularga mexanik ta'sir o' lkazish, shuningdek, shu 
mllolajalar vaqtida qo'llaniladigan buyumlar tibbiyot asboblari deb 
ataladi. 

2. larrohlik asboblari ikkita asosiy guruhga bo'linadi: jarrohlik va maxsus 
jarroWik asboblari . 

3. Jarrohlik asboblari 0 z vazifaslga ko'ra kesllvchi, qisqich, kengay­
tiruvchi, suruvchi ac;boblarga bo'linadi. 

4. Kesuvchi asboblar qurilmasiga muvofiq: pichoqlar va skalpclJar, 
qaychilar, tibbiy an"alar, iskanalar, suyak qisqicWar kabi 5-guruhga 
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bo'linib, ularga o'tkirlik, mexanik va kimyoviy chidamlilik, oddiy 
geometrik shakl kabi talablar qo'yiladi. 

5. Qisqich asboblardan qon oqishni to 'xtati<;h, naysimon a'zolarning 
(qon tomir) ichki yo ' lini yopish yokj operatsiya jarayonida turii 
buyumlarni uzatishda foydalaniladi. 

6. Qisqich asboblarga nisbatan qo'yiladigan asosiy talab - to 'qimalarni 
avtomatik ravishda va mustahkam ushlashdir. 

7. J arohatlarni kengaytirish asboblari operatsiya vaqtida birinchi 
kesishdan keyin qon oqishni to'xtatish va jarohatni ko'zdan 
kech;rish zarur bo'lganda, uning chetlarini kengaytirish maqsadida 
qo'lIaniJadi. 

8. Zondlar asosan tashxis va nazorat uchun xizmat qilib, ular yordamida 
jarohat yo ' li hajmlari va YO'nalishini, unda begona qattiq jinslaming 
ma\jud1igini, shuningdek teshik yo' lIar, bo'shliqJar aniqlanadi. 

9. Neyrojarrohlik asboblari markaziy asab tizimi jarrohIigi sohasida 
ishlatilib, kalla suyagining sinishlari, orqa va bosh miya xastiliklarida 
ishlatiladi . 

II. Neyrojarrohlik asboblari jumlasiga dastparma, simli arra, qisqich 
tishlagichlar, neyrojarrohlik kengaytiruvchilar, shpatellar kiradi. 

11. Of:talmologik asboblar - kichik hajmga egaligi, yengilligi, shuningdek 
yaltiroq tashqi shakli bilan farq qiladi, chunki ular kichik bajmdagi 
murakkab a'zo, ya'ni ko'zga mo'ljallangan. 

13 . Ortalm ologik asboblarning ko ' pchiligi umumiy jarrohlik 
asboblaridan faqat kichik hajmlari bilan farqlanadi. 

14. Burun, quloq va tomoq asboblari _. a'zo xastaliklarini davolash 

maqsadida ishlatilib, tashxis qurilmasi, quloq voronkalari, kamertonlar 
va kesuvchi LOR asboblarini 0',. ichiga oladi. 

15. Traxeotomjk asboblar - tomoq stenozi (torayishi) pa~1ida havoni 
nafas yo'llariga o 'tka:z.ish uchun qo' llaniladi. 

16. Jinsiy tizim xastaliklarinj lashxislash va davolashda ishlatiladi.gan 
asboblar - urologik asboblar deyiladi. 

Nazorat .o:ovollori va topshiriq/ar: 

1. Tibbiy asboblar qanday maqsadlarda ishlati/adi ? 
2. farrohlik asbohlari qanday guruhlarga bo '/inadi ? 
3. Qisqich asboblarning kamchiliklarini ko'rsaling. 
4. Kesuvchi asboblarning si/atini tekshirishda qanday usu/dan foyda-

lani/adi ? 

5. Tihbiyot asbobJarini silati qanday me 'yody hujjat asosida lekshiriladi? 

6. Tibbiyot asboblari rusumi va qadoqlariga izoh bering? 
7. 1kki tomon/ama ishlafiladigan pichoqning nomi nima? 

8. Qaychi/arnillg qaysi Iltri qovurg 'a kesishda ish/ali/ad;? 
9. Tibbiyot qaychilarining (} 'tkirligini tekshirish !lchun nima qilish kerak? 
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10. Ska/pellar tibbiy asbobfar uning qaysi guruhiga mansub? 
11. Skalpellar sifati qanday tekshiriladi? 
12. Sim/i arra nima llchun ishlatilad;? 

13. Suyak qisqichiarining sifatini qanday baholash mumkin? 
14. [skanafar sifatini haho/ashda qanday usuldan foydalaniladi? 

15. Raspatorlarni kesish xususiyatlari qanday tekshiriladi? 
16. Qisqich asboblar kremalyerasi qanday funktsiyani bajaradi? 
17. Qisqichlarni funksional xossalari qanday tekshiriladi? 
18. Ko z",uular qanday vazifa bajaradi.? 

19. A zolarni himoya/ash uchun qanday asbohlar ish/atilad;? 
20. Folkman bo 'yicha ilgaklar qanday maqsadda ishlatilad;? 
21. Simonovskiy peshona reflektorini ishlatish maqsadini aniqlllng. 
22. QuloQ, burun, tomoq amaliyotida kesuvchi asbohlarga qanday 

asboblar kiradi? 
23. Traxeotomiya asboblari 10 'plamiga qanday asboblar kiriti/gall? 
24. Yordamchi quloq, hurun, tomoq asbohlari ro 'yxatini tuzing. 
25. Kuloq voronkaiarining qanday turlari mavjud? 
26. Kamertonlar vazifasi nimadan ihorat? 
27. Akusherlik stetoskopi qanday vaziga mo 'ljallangan ? 
28. Akusherlik qisqichlari nima uchun ishlati/adi? 
29. Ginekologiya amaliyotida qanday ko '<gular ish/ati/adi? 
30. Tishli xamda tishsiz ilgaklar sifatiga baho berish usu/laril1i ta'riflab 

hering. 

31. Ko '<gular sifatiga baho hering. 
32. Tibhiy qaychilar sifa/in; teksh;rish llsllllariga izoh bering. 

33. Kesuvchi asbohlarni sterillash usullariga izoh bering. 
34. Embriotomiya uchun asbob/ar flom/arini keltiring. 
35. 0 'zbekisfon Respuhlikasida qayd eti/gan dori vositalari va libbiy 

buyumlar Davlat Reyestridan tihbiy ashobfar har hir guruhiga 
misollar keltiring (2-ilova). 

36. llovada keltirilgan test savollariga javob toping. 



13-bob. STOMATOLOGIYA JIHOZLARI VA ASBOBLARINING 
TA'SIRI. TOVARSHUNOSLIK TAHLILI 

Bu bobda siz quyidagi savollarga javob topasiz: 
I. Siomat%gik jihozlarga nimafar kiradi? 
2. StomatoloKik 0 'rindiq va uning asosiy qismlari qanday? 
3. Bormashina, uning uchligi, ish/atish maqsadi nimadan ibora'? 
4. Egiluvchan yenglik qanday vazifani bajaradi? 
5. Bor/ar qal/day maqsadda ishlatiladi? 
6. Tish olishda qanday asbobdan foyda/aniladi? 

7. Finir/aming vuzi/asi nimadan iborat? 
8. lfdiz ignalari nima uchun ishlatiladi? 
9. Tish toshlarini olishda qanday asbob ish/ati/adi? 
10. Elevator qanday asbob? 

Tayanch ibOl"alar: 
Stomatologiya sohasi uchta yo'nalishda rivojlanib kelmoqda: 
- terapevtik stomatologiya - og'iz bo'shlig'ini va tishlami konservativ 
usullarda davolash ; 
- jarrohlik stomatologiya va yuz-jag' jarrohligi; 
- ortopedik stomatologiya - lish kasalliklari profilaktikasi va tish 
qo'yish (13.I-chizma). 

13.1. Stomatologiya jihoziari 

Stomatologik o'rindiq (kreslo) bemorning og'iz bo'shlig'ini ko'rish­
da, tishJarni davoJash, olib tashlashda uni qulay o'tqazish uchun 
xizmat qiladi (rOCT 28131-89) (13.1-rasm). 

Stomatologik o'rindiq tuzilishi odam tanasiga mos ravishda tuzilgan 
bo'lishi lozim. O'rindiqlarning hozirgi zamonaviy turlari asosan bosh­
qarish tizimi bilan farq qiladi. Stomatologik o'rindiq quyidagi qismlar­
dan ihorat: a) katta cho'yan taglik-asos (yumaloq shakJda); b) oyoq 
qo'yadigan taglik; v) tirsak qo'yiladigan suyanchiqli o'rindiq; g) bosh 
tutqich. 

O'rindiqning asosida kornpressor joylashgan bo'lib, uning yorda­
mida o'rindiq kerakli balandlikka ko'tariladi yoki pastga tushililadi. 
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Stomatologik 
asboblar va 

jibozlar 

Terapevtik stomatologiya 
asboblari va asbyolari 

'- I...... _____ J_u __ rO_hti_·_k_s_to_m_a_to_l_ow_·_ya ____ ~ L asboblari 

Ortopedik stomatologiya 
asboblari 

J3.1-chizma. Stomatologiya yo'nalisblarioing tuzilishi. 

O'rindiq lIsti, tirsak qo'yiladigan joylar chann yoki charm o'rnini 
bosuvchi mato bilan qoplanadi. Bosh tutqich har qanday vaziyatda 
boshni qimirlamay turishini ta'minlaydLO'rindiq orqa tomonida 
boshqarish tugmachalari joylashgan.O'rindiq balandligi 35-]0 Ism, 
og'irligi 95 kg. 

Bormashina tishlami davolash va tish qo'yish amaliyotida tishlarni 
parrnalash va pardozlash uchun ishlatiladi. Uning asosiy vazifasi -
tish kovagiga ishlov berishda kesuvchi asboblarni aylana harakatga 
keltirish. Bormashinaning bir necha turlari mavjud: 1) oyoq bormashina; 
2) ko'chma elektr bormashinasi; 3) devorga o'rnatiladigan elektr 
bonnashinasi; 4) ham elektr energiyasi, ham oyoq bilan harakatga 
keltiriladigan - kombinirlangan bormashina. 

Oyoq bormashinasi juda oddiy ishlangan. U ikki qismdan iborat. 
Pastki qismi cho'yanli asosdan iborat bo'lib, unga aylantiradigan 
(privod) g'ildirak (shnur qo'yish uchun o'rtasida novsimon o'yig'i 
bor) va shatun hamda krivoship bilan birlashtiritgan oyoq pedaU 
o'matilgan. Yuqori qismi bo'laklarga ajratiladigan tirgovuchdan ibOl'at, 
bu tirgovuchning pastida asosga birlashtirish uchun, yuqorisida esa 
egiJuYchan qismini ulash uchun moslamasi bor. G'ildirak aylanganda 
uning harakatlari shnur orqali o'tib, egiluvchan qismining kichik 
g'ildirakchasi (shkivi)ni aylantira boshlaydi, buning natijasida parmaning 
uchi aylanadi. Ko'chma elektrbomlashinada zinapoya va aylantiradigan 
g'ildirak o'mida asosga o'rnatilgan dektr dvigateli mavjud, bu dvigatel 
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J3.1-rasm. StomatoJogik o'rindiq. 

127 yoki 220 volt kuchlanishdagi oddiy elektr tannog'idan energiya 
olib ishlashi mumkin. Bormashina oyoq reostati bilan ishga 
tushiriladi va aylanishlarining soni ko'paytiriladi yold kamaytiriladi. 

So'nggi yillarda tish amaliyotida pneymouzatmaJi bormashinalar 
keng tarqaigan bo'lib, ulardagi borlaming aylanish tezligi 100-30{) 

ming oborot - min. ni tashkil etadi. 
Bonnashinaning egiluvchan yeng1.ik qismi bormashinadan aylanma 

harakatini uchliklar bilan parmalarga o'tqazish uchun xizmat qiladi. 
Bu qism metall prujinadan iborat bo'lib, prujina ikkita metall to'r ya 
tashqarisidan ip gazlama bilan o'ralgandir. 

Qismning bir tomonida uzatma ipi solinadigan shkiv (g'ildirakcha), 
boshqa tomonida esa qismni birlashtirish uchun metaJI patrubok (qulfli) 
bo"ladi. Egiluvchan yenglik har qanday tezlikda yumshoq, silkinish­
larsiz, to'xtamasdan o'ng va chap tomonlama ayianishi zarur. Yenglik 
Unga uchlik oson biriktirilishi lozim. Bormashinalar uchun uchHklar 
bor va freziami mahkamlash va ularga aylanma harakatni uzatish 
uchun xizmat qiladi (13.2-rasm). Uchliklar ikki xii chiqadladi: to'g'ri 
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J3.2-rasm. Stomatologik ucbliklar turlari. 

va burehakJi. Borlami aylanish tezligi 10000 dan 30000 obO' min 

gaeha. To'g'ri uehlikda uning o'qi boming o'qiga to'g'ri keladi, 

burchakli uehlikda esa - uchlik o'qi bor o'qiga nisbatan burchak 
ostida joylashgan bo'ladi. 

Uchliklar aylanganida qizimasdan, ovozsiz ishlashi kerak. Uchlik 

5 daqiqa to'xtamasdan ishlaganda ko'pi bilan 300 rning aylanishida 
qizishi mumkin. Uchlikning usti xrom bilan qoplanadi. Uchliklarning 
o'lcharnlari va ularga qo'yiladigan talablar standart (OCT 64- J - L67-

75) bilan belgilangan. 
O'zbekiston bozo riga Germaniya ishlab chiqaruvchilari KaVo, 

VlTA Zahnfabric H.Rauter GmbH, VOCO GmbH, DentspJay De 
Trey GmbH hamda Rossiya ko'plab ishlab chiqaruvchilari tomonidan 

stomatologik buyum kirib kelmoqda. Ushbu mahsulotlar ichida 

bormashinalar, turbinali uchliklar, borlar, davolash stomatologiya 
asboblari, stomato]ogiya ashyolari va boshqalar yuqori o'rinni cgallaydi. 

Turbinali uchlik TS-SATUR turbinali uchliklar yangi avlodining 
vakili bo'lib, boshqalardan borni tugma yordamida uchlikka o'rnatilishi 

bilan farq qiladi, aylanish tczligi aneha yuqori - 34000 obO' min. 

13.2. Terapevtik stomatologiya asboblari 

Ushbu guruhga tegishli asboblar 13.2-chizmada ko'rsatilgan. 
Tish parmalari «borlar» deb ataladi va tish kovaklarini parma lash. 

shuningdek, tish va plombalarga ishlov berish uchun qo'Jlaniladi 

(rOCT 22090-76). Bor qattiq qotisrunadan tayyorlanadigan ishchi 
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boshchasidan va dum qismidan iborat. Bodar ishlatish maqsadiga 
qarab kavakli, fissurali, finirlar va poliriarga bo'linadi. Standart 
bo'yicha bor-trepanlar ham ishlatiladi. Quyidagi horiar ishlah 
chiqariladi: 1) to'g'ri uchlikka o'rnatiladigan bodar; 2) hurchakli 
uehlikka o'rnatiladigan hodar. To'g'ri burchakli uchliklar uchun 
ishiatiladigan borlaming hoshehasi shaklan bir-biridan farq qilmaydi. 

[shehi qismiga ko'ra bir-biridan farq qiladigan quyidagi parmalar 
mavjud: I) ikkita va bitta o'yiqli ftssurali silindrik borlar; 2) ikkita 
va bitta o'yiqli fissurali konussimon parmalar; 3) g'ildiraksimon 
parmalar; 4) teskari konussimon parmalar; 5) yumaloq (sharsimon) 
parmalar; 6) finiralar; 7) polidar. 

Fissurali bodar tish kovagini ochishda va shakl berishda ishlatiladi. 
Ular silindrik va konussimon chiqariladi. Finirlar tishlar sathini, emal 
ehekkalarini va plomba yuzasini parmalashda ishlatiladi. Bunday 
borIar qattiq qotishmali metallardan tayyorlanadi. Ularning ishchi qismi 
yumaloq, silindrik yoki konussimon qilib ishlanadi, aylanish tezligi 
2000-20000 yoki 200-5000 ob/min ni tashkil etadi. 

Polirlar plomba yuzasini parmalashga va silJjqlashga xizmat qiladi, 
faqat yumaloq o'yiqli boshchali chiqariladi. Bulardan tashqari, 
rOeTda silindrik bor (51 turi) va bor-trepan (61-turi, ichi bo'sh bor, 
tish kanalidagi shtiftlami olib ta8h1ash uchun) ko'rsatilgan. 

Borlarning sifatini tekshirishda ulaming mustahkamligi va kesish 
qobiliyati sinaladi. BorIarning kesish qobiliyati maxsus asbobda 
shishatekstolit plastinasini parmalash yo'Ii orqali tekshiriladi. Borlar 
maxsus moylar bilan surtilib, 5 karrali qadoqlanib plastmassa qutilarga 
joylanadi. 

Mctall borlardan tashqari, olmos borIar ham chiqarHadi: yumaloq, 
kOllussimon, teskari konussimon, silindrik, diskli va boshq. Ular U lOA 
yoki U 12 rusumli po'Iatdan tayyorlanib, boshchasiga galvanik usulda 
olmos kukuni yopishtiriladi.Olmos borIar bilan chinni tishlarga ish10v 
beriladi. 

Driiborlar tish kovagini kengaytirish uchun qo'llaniladi; uiar dia­
metriga qarab 5ta o'1chamda chiqariladi. Qadoqlanishda plastmassa 
qutilarga 10 yoki 16 dan joylanadL 

Pulpoekstraktorlar alohida elastik simdan tayyorlanib, tish kanalidan 
ildiz pulpasi (nerv)ni olib tashlash uehun ishlatiladi. Pulpoekstraktorning 
uchida o'yiqlari bo'lib, prujina simidan 5 xiIi tayyodanadi. 

Ildiz ignalari tish kanaliga dori qo'yishda ishlatiladigall qirrali 
ignalardir. Ular ishchi qismi to'rt qirrali bo'lishi bilan pulpoekst-
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13.2-chizma. Tisb kovagiga ishlov berish asbobJari. 
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raktordan farq qiladi. Ular pmjina simdan tayyorlanib 3 ta o'lchamda, 
shisha naylarga qadoqlanib ehiqariladi. [OCT talablari bo'yicha ular 
cgiluvehan bo'lishi kerak, 90° burehak ostida egilib, asH holatiga 
keltirganda sinmasligi kerak. 

Kovak to'ldirgichlartish ildiz kallalini to'ldirishda va tJlarga dori 
bilall ishlov berishda ishlatiladigan asbobdir, ueh turda ehiqarilib 
uehining diametri O,3;O,35;O,4.mm . 

Tishlarni plombalash asboblari zanglamas po'latdan yasalib, ikki 
tomonJama, ya'ni ikkita ishehi qismli qilib ishlanadi. Ulami ishlatish 
asosiy maqsadi - tlsh kovagidagi plomba ashyosini zichlash va 
tekislashdir.Bu asboblar ishehi qismining shakliga ko'ra ikki tomonlama 
tekislaydigan yoki ikki tomonJama boshchali (tupferlar), shuningdek 
kombillirlangan (boshchali va plombani silliqlaydigan tomoni) 
asboblarga bo'Hnadi. 

Ekskovator - ikki tomonlama ishlatiladigan asboblar bo'lib, kiehik 
o'lchamdagi qoslliqchaga o'xshaydi. Ekskovator tishdan plomba 
qoldiqJarini, dentin chirklarini va boshqalarni olib tashlash uchun 
mo'ljaJlangan. Ekskovator ishehi qismining chetlari o'tkirJangan va 
qattiq bo'lishi kerak. Ekskovatorning 8 xii turi ishlab chiqariladi 
(qoshiqcba diametriga qarab), zanglamas 40X13 po'latdan tayyor­
lanadi. 

Tish toshlarini olish llchun asboblar turti shakldagi va o'1chamdagi 
iska.'1alardall iborat (13.3-chizma). Qattiq po'latdan yasaladi, chetlari 
o'tkir charxlangall bo'ladi. Ular zanglamas 40X13 po'}atdan 
tayyorlanadi. 

13.3. Jarrohlik stomatologiya asboblari 

Tish omburlari tishlami olishda ishlatiladi, bolalar va kattalar 
uchun chiqariladi, ikkita yarim bo'laklar yassi qulf yordamida bir­
biriga birlashtiriladi (l3.3-rasm). Uning dastasi salmoqdor bo'lib, 
yuzasida o'yiqlari mavjud. Sanoatda tish omburlari kattalar uchun 12 
hili chiqariladi. Tish omburlari ishlatish maqsadiga qarab ishchi 
qismining shakli turlicha bo'ladi. Tumshuqsimon omburlaming jag'i 
shaklan qush bumiga o'xshaydi. bunday omburlar pastki jag' tishlarini 
hamda ularning ildizlarini olib tashlash uchun ishlatiladi (NQ 33, 13 
va 22). 

Tish omburlari zanglamaydigan po'latdan yasaladi. Dastasining 
ichki tomonida ombumillg raqami yozib qo'yilgan tamg'a bo'lishi 
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kerak. Tumshuqsimon omburlar - ]5 sm, nayzasimon omburlar - 18 
sm va qolgan omburlar - 16-17 sm uzunlikda bo'ladi. Bolalar tishini 
oladigan omburlarning uzunligi - 14-15 sm. Kattalar tishini oladi­
gan omburJarning sifatini tekshirib ko'rish uchun omburlar jag'i orasiga 
diametri 6-8 mm bo'tgan mis simni 30 kg kuch bilan, bolaJar tishini 
oladigan omburlar sifatini aniqlash uchun esa diametri 4--6 mm 
bo'lgan mis simni qisqich qulftdan 60 mm masofaga qo'yib, ) 5 kGs 
kuch bilan qisiladi. 

Bunday sinov natijasida omburlarda deformatsiya bo'Jmasligi, 
shuningdek jag'larining cheti uchib ketmasligi va qayrilib ketmasligi 
kerak, qulf mahkamligi o'zgarmasligi kerak . 

Tish elevatori omburlar bilan ushlash qiyin bo'lgan ildiz va bir 
ildizli tishlarni ollb tashlash uchun ishlatiladi. Tish elevatori ichi kavak, 
qirrali dastasi va novsimon ishchi qismidan iborat. Ishchi qismi 
qoshiqchaga o'xshash bo'Ub, tish ildizini tagiga kirish imkonini yara­
tadi. 

Ulaming J4 xiii chiqariladi: to'g ' Ji, burchak ostida egilgan (chap 
va o'ng tomonlama), ikki marotaba qayrilgan, nayzasimon. To'g'ri 
va burchakli elevatorlar 3 o'1chamda chiqariladi, bir-biridan ishchi 
qismining kcngligi bilan farq qiJadi. 

Jarroblik stomatologiya asboblari 

j Kattalar uchun turli 

,..---ns-. -h- O-mb-ur-I-an-.--,k------- : o'lchamda 

; ______ ~ I- Bolalar nchun turli 

! o'ichamda 

EJuator 

To'g'ri 

Chap ! 
tomonl'1I11l1 i 

O' Bg i 
tomoJllaaa i 

Sbpris inyeksion stomatologik 
2 yoki 5 ml hajmi 

13.3-chizma. Jarroblik stomatologiya asboblari. 
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13.4. Yordamcbi asboblar 

13.3-rasm. 

Tish 
omburlari. 

Tish ko'zgusi og'iz bo'shlig'ini va tishlami qaytgan nur yordamida 
ko'rish va tekshirL<;h uchun xizmat qiladi. Bu ko'zguning sathi botiq, 
shu sababli u tasvirni kattala')htirib ko ' rsatadi. Ko'zgu yumaloq bo'!ib, 
kalta nayga - dastaga bUJdb kirgiziladi. Ko'zguning do'ng tomoni 
kumush bilan qoplangan va jez (L62) gardishga o'matilgan. Ko'zgu 
suvda qaynatilganda va quritilganda, spirt bilan artilganda dog' 
bo' lmasligi hamda amalgamasi ko'chmasligi kerak. 

Tish zondlari ishchi qismining shakliga ko'ra nayzasimon va burchak 
ostida egilgan bo'Jadi, zondlaming uchi o'tkirlangan. Tish zondi U8A 
rusumli po'latdan yasaladi va xrom bilan qoplanadi. 

Egilgan tish pinseti tish kovagiga paxtadan tampon qo'yish uchun 

ishlatiladi. Bu pinsetning uzunligi 15 sm bo'lib, tabaqalarining uchi 
egilgan va juda ingichkadir (eni 0,6 mm gacha). 

Shpatellar - kurakcha ko'rinishida bo' Jib. sement va boshqa 
plombalash ashyolarini aralashtirishda ko'llaniladi, bir va ikki tomon­
lama sakkiz qirrali dastasi bilan ishlab chiqariladi. 

B.S. Plombalash ashyolari 

Plombalash ashyolari bo'Iinadi: vaqtincha va doimiylarga (13.4-
ehizma). 

Vaqtincha plomba qo'yish uchun sun'iy dentin ishlatiladi. 
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J3.4-chivna. Plombalasb asbyolari. 

Doimiy plomba uchun sement ishlatiIib, uning uch xili keng 
ishlatiJadi. Sement lmkuni solingan har bir flakon bilan birga suyuqlik 
solingan flakon ham birgaLikda chiqariladi. Tkkala tlakon ham karton 
qutichaga solingan holda cbiqariladi. 

Fosfat-sement. Poroshok tarkibida asosan giltuproq 
aralashgan rux oksid bo'ladi. Suyuqlik fosfat kislotadan iborat. 

Kukunnlng og'irligi 50 g, suyuqHkning og'jrligi 30 g. Fosfat-sement 3 
xil rangda chiqariladL 

Silikat-sement kukunining tarkibida asosan qumtuproq bo'ladi. 
Silikat-sement shishasimon bo'lgani tufayli oldidagi tishlarga plomba 
qo'yish uchun ishlatiladi. Silikat-semellt 6 xiI rangda chiqariladi. 

Erkodont-sement. Bu kukun fosfat va silikat-sement teng miqdorda 
qo'shilgan aralashmadan iborat. Erkodont-sement 3 xiI rangda 
chiqariladi. 

Amalgama. Jag' tishlarga (katta kavillar bo'lganda) doimiy p]omba 
qo'yish uchun ishlatiladi. Kumush amalgama - sof kumush , 
qo rg'oshin va mis qotishmasidan iborat bo'lib, unga simob qo'sbib 
tuyilgan. Mis amaigama - mis va simob aralashmasidir. Amalgamalar 
flakonlarda 50 g dan qiJib chiqariladi. 

240 



Tish pasta]ari tishlami davolash uchun qo'llaniladi va bankada 50 
g dan chiqariladi. QUyidagi pastalar bor: trikrezolformalinli, yodoform­
Ii, kamfarafenolli pastalar va hokazo. 

Mum bilan ishlash asboblar to'plami 5 ta a'ibobdan iborat bo'lib, 
mum bilan ishlashga mo'ljallangan, proteziarga qo'llash ham mumkin. 

Pardozlash pastalari yengil moysimon modda ko'rinjshida bo'Ub, 
tish qoplamalarining yuza'iini pardozlashda ishlatiladi ular turlarda 
rangli chiqariladi: yashil-silliq ko'zgu pardozlash uchun, oq-universal 
pasta. 

Xulosalar 
1. Stomatologiya uchta bo'limdan iborat: terapevtik stomatologiya -

og'iz bo'shlig'ini va tishlarni konselVativ usullarda davolash ; jarrohlik 
stomatologiya va yuz-jag' jarrohligi; ortopedik stomatologiya - tish 
kasalliklarini profilaktikasi va tish qo'yish. 

2. Stomatologiya jihozlariga stomatologik o'rindiq, borrnashina uchligi 
bilan, egiluvchan yenglik kabi uskunalar kiritilgan. 

3. Stomatologik o'rindiq (kreslo) bemorning og'iz bo'shlig'ini ko'rishda, 
tishlarni davolash, oUb tashlashda uni qulay o'tqazish uchun xizmat 
qiladi. 

4. Bormashina tishlarni davolash va tish qo'yish amaLiyotida tishlarni 
parmalash va pardozlash uchun ishlatiladi. Uning asosiy vazifasi -
tish kovagiga ishlov berishda kesuvchi asboblarni aylana harakatga 
keltirish. 

5. Bormashinaning egiluvchan yenglik qismi bormashinadan aylanrna 
harakatini uchliklar bilan parmalarga o'tqazish uchun xizmat qiladi. 

6. Bormashinalar uehun uchliklar bor va frezlarni mahkarnlash va 
ularga aylanma harakatni uzatish uchun ishlatiladi. Uehliklar ikki 
xii chiqariladi: to'g'ri va burchakli. 

7. Borlarning har xiI turlari -finirlar, polirlar - tish kavaklarini 
parmalash, shuningdek tish va plombalarga ishlov berish uchun 
qo'llaniladi. 

8. Borlarning sifatini tekshirishda ularning mustahkamligi va kesish 
qobiliyati sinaladi. Borlarning kesish qobiliyati maxsus asbobda 
shishatekstolit plastinasini parmalash yo'li orqali tekshiriladi. Borlar 
maxsus moylar bilan surtilib , 5 karrali qadoqlanib plastmassa qutilarga 
joylanadi. 

9. Metall bodardan tashqari olmos bodar ham chiqariladi: yumaloq, 
konussimon, teskari konussimon, silindrik, diskli va boshq. Olmos 
borlar chinni tishlarga ishlov berishda ishlatiladi. 

10. Tish kovagiga ishlov berish asboblariga drilborlar, pu!poekstraktorlar, 
ildiz ignalari, kovakto'idirgichlar, tishlarni plombalash asboblari , 
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ekskavator, tish to hlarini olish uchun asboblar kiradi. 
ll. Tish omburlari va elevator jarrohlik stomatologiyada tishlarni va 

tish ildizlarini olishda ishlatiladi. 
12. Yordamchi asboblarga tish ko'zgusi, shpatellar, egilgan tish pinsetlari 

va tish zondlari kiradi. 

Nazorat savollari va topshiriqlar: 
I. Stomatologik bonnashina qallday maqsadlarda ish/ati/adi? 
2. Slomalologik o'rindiq qanday tuzilgan? 
3. Borowshinaning uchligi qanday vazifa bajaradi? 
4. EgiJuvchan yenglikka qanday talab/ar qo 'yi/adi? 
5. Borlarnillg qanday tur/ari ish/aliladi? 

6. Tish omburi qanday ashob? 

7. Finirlar va polMar flima uchull ish/ati/adi? 
8. Jldiz ignalari qaflday tutilgan? 
9. Ekskavator qal1day maqsad/arda ishlati/adi? 
ZO. Stomatologiya yordamchi asbob/ariga izoh bering va ularga klaster 

tuzing. 
11. Davlat Reyestridan foydalanib, respublikada ;shlatilayotgan sto­

matologik ashyoiar va asboblar turlarini 0 'rganih chiqing va ro )'­
xatini tuzing. 

12. Qayd efish natija/aridan foydalanib stomatologik jihozlar ishlab 
chiqaruvchilarning ro 'yxatini tuzib chiq;ng. 



14-bob. KO'RISHNI TEKSHIRISH, TUZATISH, 
HIMOYALASH ASBOB VA USKUNALARINING TA'RIFI. 

TOVARSHUNOSLIK TAHLILI 

BIl bobdo siz kuyidogi savollarga jovob topusiz: 
1. Ko (z 0 (tkirligi deganda nimani tushunasiz? 
2. Ko 'z 0 'tkirligini tekshirishda qanday asboblardan. Joyda/aniladi? 
J. Ko 'zoynak oynaklari 10 'plami nima uchun ishlariladi? 
4. Ko (z bosimi haqida nimalami bilasiz? 

5. Skiaskopik ehizg'ieh qanday maqsadda ish la ti/ad; ? 
6. Oftalmoskop vazifasi qanday? 
7. Ko 'zoynak gardish/ari haqida nima hilasiz? 

Tayach iboTalar: 

ko'z o'tkirJigi, ko'z bo'lirni, otlalmoskopiya, ko'z linzalari, ko'zoynaklar. 

14.1. Ko'z refraksiyasini aniqlashda ishiatiladigan 
asbob va quriJmalar 

Ko'rish apparatining funksiyalarini buzilish darajasiga haqiqiy 
miqdoriy baho berishda ko'zru tekshirish va ko'rish o'tkirligi 1.00 ga 
leng bo'ladi. Ambulatoriya sharoitida ko' rish o'tkirligini maxsusjadval-
1ar - qora belgili qatorlar bilan tekshiriladi. Ko'pincha harfli (Golovin­
Sivsev) va halqali (Landolt) jadvallar qo'llaniladi(14.1-rasm). Bu 
jadvaUar 5 metr masofadan turib aniqlanadigan 12 qator belgilar bo'lib, 
O.ID dan 2.0D ko'rish o'tkirligini aniqlash mumkin. Bulardan tashqari, 
sanoatda tolda foydalanadigan uzoqni ko'rish o'tkirJigini (POSB-l) 
tekshiruvchi uskunalar chiqariladi (14.2-rasrn). 

Namuna uchun oJinganlinzalar yig'masidall ko'zning refraksiyasini 

va ko'z oynaklar tanlashda ishlatiladi (J 4.3-rasm). Bu yig'ma musbat va 
manfiy turli refrakt5iyali 0.25D dan 20 D linzalardan, shuningdek silindrik 

oynalar va maxsus diafmgmadan iboratdir. Sanoatda bulami o'rtacha va 
kicruk yig' malari chiqariladi. Bular 34 juft «-» va «+» noastigmatik 
linzalar, 20 juft «-» va «+» astigmatik linzalar, 6 juft va 3 prizmali 
oynaJardan iborat. Bu yig'ma tarkibida universal ko'zoynak: gardishi bor. 
Ular ko'z o'qi bo'ylab, oynali IDarkazni aniqlash imkonini beradi. Bu 
yig'rna baxmal bilan qopJaogan yog'och qutichali cbarmlijomadonJarda 
chiqariladi. 
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14. I-ra.~m . Golovin-Sivsev 
jadvali. Landol balqalari. 

74.2-rosm . (POS.B-I)apparati. 

14.3-rosm. Linzalar 
yig'masi. 

Skiaskopik cbizg'ich. Ko'z refraktsiyasini aniqlash uchun skiaskopik 
chizg'ichlardan foydalaniladi (l4.4-rasm). Bu chizg'ich aluminiy 
plastinadan iborat bo'lib, unga ID dan 9D gacha rcfraksiyalari bo' lgan 
~(-» va <.+» linzalar o'matilgan. Chizg'ich bo'ylab 0.50 va 10 0 
refraksiyali qo'shlmcha linzali surilgich bo'lib, yuqori refraksiya­
larini aniqlashga imkon beradi. Surilgich chizg'ich bo'ylab yengil 
surilishi va har qaysi linza qarshisida u yordamida shunday qoti rib 
qo'yish kerakki, qo'shimcha linza surilganda va chizg'ichning optik 
o'qlari bir-biriga mos tusllsin. Chizg'ichlar 2 tipda - doiraviy va 
to'g'ri to'rtburchakli liIlzali qilib chiqaliladi. 

Oftalmometr ko'z astigrnatizmida shox pardani o'lehash uchun 
mo'ljallangan. 
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14.4-rasm. Skiaskopik 
cbizg'ichlar . 

U muguz pard ani oidi tomoni qiy­
shiqlik radiusini o'lchash imkonini beradi 
va uni astigmatizmi aniqlanadi qaysiki u 
2 o'zaro perpendikular meridianlar 
refraksiyalar farqiga teng bo'lgan katta­
likka teng bo'ladi. 

Perimetrlar. Bu asboblar ko'zni 
harakatlanmay turgan holatida ko'rish chegarasini aniqJash imkonini 
beradi. Ko'p ishlatiladigan asbob, proeksion primetr bo'Jib, uning 
stolda foydalaniJadigan va portativ xillari ham chiqariladi (14.5-rasm). 

14.5-rasm. Perimetrlar. 

Binokulyar lupa. Ko'zni 2 marta kattalashtirilgan holda ko'rishda 
ishlatiladi. Lupa linzalari soyabonga o'rnatiJgan (l4.6-rasm). 

14.6-rasm. Binolrulyar lupalar turlari. 

Oftalmoskop ko'z tubini tekshirishda ishlatiladi. Yorug']ikdan 
kelayotgan nurlar, ko'zning to'qimalarida aks etib qaytadi va of tal­
moskop uJarni yig'ib, ko ' z tubini ko'rish imkonini yaratadi. Sanoatda 
lining har xiI turlari chiqariladi: ko'zguli, qo'l, katta ren~kssiz, pesho­
naga taqijadigan va boshqalar. 
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Ko'zguli oftalmoskoplar 

14. 7-rasm. Ko'zguli 
oftalmoskop. 

Bu prujinali moslamaga o'rnati­
ladigan yassi va qavariq kO'zgulardan 
iborat bo'lib, qo'l ushlaydigan dastasi 
va ko'zgular o'rtasida 3 ilUll diametrli 
teshik mavjud, shu teshik orqali kuzatish 
olib boradi. Uning komplektiga l3. va 
20.0 D refraksiyali 2 ta lupa kiradi (14.7-
rasm). Oftalmoskopning hamma qismlari 
yumshoq ixcham g'iloflarga joylashgan 
bo'Ub, uni cho'ntakda olib yursa ham 

14.8-rasm. Qo'l 
oftalmoskopi. 

bo'ladi. 
Qo'l oftalmoskopi. Ko'zni tekshirishda universal 

asbob hisoblanadi. U yordamida oddiy ko'z tubidan 
tashqari nur yordarnida tekshiriladi (14.8-rasm). 

Katta refleksiz oftalmo kop asosan DPM larda 
q 0' llanilad i. 

U ko'z tubini kattalashtirgan holda gavhar va 
muguz pardadan boshqa yorug'lik reflekslarsiz 
tekshirishga mo'ljallangan (14.9-rasm). 

Peshana oftalmoskopi to'plamiga 3 o'lchamli 
diafragmali disklar, filtr (ko'k rangli), har bir ko'z 
qorachig'ining o'lchami uchun o'matish moslamasi, 
galogen yoritgichi (6V) kiradi (14.10-rasm.) 

14. 9-rasm. Zamonaviy oftalmoskoplar. 
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14.IO-rasm. Peshana oftalmoskopi. 

]4.2. Ko'zning ichki bosirnini o'lchaydigan asboblar 

Ko'z ichki bosimini ko'rsatkichi 
ko'zga oq tllshganda, glaukoma va 
boshqa ko'z kasalliklarida tashxis 
qo'yishda muhim ahamiyatga ega. 1chki 
bosimni o'lchashda tUTli tonometr va 
elastotonomertlardan foydalaniladi 
(14.1] -rasm). 

Filatov-Kalf tonometri 5; 75; 10 va 
] 5g mm 4 tonometr-ustunchadan iborat 
bo'Jib, qo'l ushlagich, shtempel yostiq­
chasi, o'lchash chizg'ichi va Polyak 
jadvalidan iboratdir (J4.12-rasm). Har bir 
tonomctr nikellangan silindrdan iborat. 
U tekis och sariq rangli plastinkadan 

tuzilgan. 
Tonometrga rang surtib, ko'zning 

muguz pardasiga qo'yiladi. Og'irlik 
natijasida muguz parda biroz bosiladi 
va bu ko'zni ichki bosimiga bog'liq 
bo'ladi. Tonometr ko'zni bosgan qis­
midagi rangi o'chadi va shu joy chizg'ich 
bilan o'ichanadi: so'ngra polyak jadva­

lidan o'lchov birligi aniqlanadi. 
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14. II-rasm. Ko'z ichki 
bosimini o'lchash. 

14. 12-rasm. Filatov-Xalf 

tonometri. 



Oftalmodinamometr. Bu asbobdan ko'z to'r pardasining markaziy 
arteriyasining arterial bosimini o'lchashda foydalaniladi va u 
harakatchan naychadan iborat, uni shu yeri bilan skleraga qo'yiladi. 
To'rparda arteriyasida pulsni paydo bo'lishi diastola bosimi bo'lib. 
dinamometrda bu aniq ko'rinadi. 

Sistolik bosimini aniqlash uchun puls yo'qolguncha asbob hilan 
skleraga bosimni davom ettiramiz. 

14.3. Ko'zoynak gardishlari 

Ko'zoynak gardishlari optik linzalami ushlab turishga, ko'z oldida 
to'g'ri fiksatsiya qilishga xizmat qiladi. Ular shakliga ko'ra: simmetrik 
va asimmetrik, tayyorlangan ashyosiga ko'ra plastmassa, metall va 
aralash qulog'ining turiga ko'ra qattiq va elastik bo'lishi mumkin. 
Gardishlar metall neyzilber yoki jezdan tayyorianib, xrom nikel yoki 
tilIa bilan qoplanadi. Ularning yuzasi tekis bo'lishi, o'tkir uchli qirralari 
bo'lmasiligi kerak. 

Ko'rish o'tkirligijuda past bo'lganda teleskopik ko'zoynaklar ishla­
tHadi. Ko'rish o'tkirligi oshishi bu ko'zoynaklar bilan ko'rayotgan 
buyurnlarni ko'z to'r pardasida kattalashishi hisobiga amalga oshadi. 
U no1 refraksiyali va 1.72 marta kattalashgan a<;osiy optik tizimJi 2 
tubus saqlovchi rnetall gardishdan iborat. 

Hirnoya ko'zoynaklaming 2 asosiy turlari rnavjud: 1) maishiy, ya'ni 
quyosh nuridan hirnoya qiluvchi va 2) chang zarralari, tomchilar 
suyultirilgan metall, gazlar, nurlar va radioto'lqinlar k.'lbi zararli 
vositalardan himoya qilllYchi. 

Dioptrimetr optik linzalarni tekshiruvchi asosiy uskunadir. Uning 
yordamida keyingi ichki refraksiyaning kattaligini va ko'zoynak 
linzalarning prizmatik ta'sirini, shuningdek linzada optik markazining 
vaziyatini top ish va belgilab qo'yish, astigmatik linzalarda eng kichik 
refraksiyali bosh kesimning vaziyatini va ichki qismining prizmatik 
linzalarda asosining YO'nalishini aniqlash murnkin. 

Sentriskop-tuzatuvchi ko'zoynak linzalar optik markazini ko'z 
qorachig'iga nisbatan to'g'riUgini tekshirish llchun mo'ljallangan. 

Keratometr: a) mllguz pardaning linza keyingi yuzasining uchigacha 
bo'lgan masofani o'1chash; b) muguz pardasining va ko'z qoracbig'ining 
diametrini o'1chash uchun mo'ljalIangan. 

Oftalmologiya asboblarining sifat ko'rsatkichlari. Oftalmologiya 
asboblarining asosiy qismlari qora emal yoki qora xrom bilan qoplangan 
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bo'lishi kerak. Shkalalar, yozuvlar, bo'linmalar, sonlar aniq va ravshan 
bo'lishi lozim. Okulyar va obyektivlar toza, dog'siz, havo pufak­
chalarisiz bo'lishi kerak. Barcha silquvchi qismlari oson va ravon 
silqishi kerak. 

14.4. Kontakt linzalar 

Kontakt linzalar - ko'rish qobiliyati pasaygan bemorlarga optik 
yordamning eng samarali usullaridan biridir. Oddiy kO'zoynaklar 
samarasi yetmaganda ba'zi bir ko'z kasaliklarida kontakt linzalar ko'rish 
qobiliyatini tiklashga yordam beradi. 

Ko'zoynaklarga nisbatan afzalligi - chetdan ko'rinmaydigan 
buyumdir. 

Kontakt linzalarni tanlash maxsus laboratoriya va klinikalarda 
amalga oshiriladi (14.13-rasm). 

Kontakt linzalar ko'zning oldingi qismiga qo'yilib, ko'z oimasi 
harakati bilan birgalikda harakatini o'zgartiradL 

Kontakt linzalarni asosan yuqori darajali miopiya, anizametropiya, 
afakiya, noto'g'ri va kuchli astigmatizmda taqish tavsiya etiladi. 

Kontakt linza setchatkadagi o'lchamlarni o'zgartirmaydi, ko'rish 
maydonini toraytirmaydi (fOCT 28956-91), ko'zoynaklarga nisbatan 
afzalliklari ko'p: ko'rish qobiliyatini oshiradi, anizeykoniyani kamay­
tiradi, prizmatik effektni yo'qotadi. 

Kontakt linzani doimiy ravishda uzoq muddat taqib yurish mumkin, 
asosan bu linzalarning turiga bog'liq. 

Kontakt linzalar sklera va shox parda uchun alohida turlarga 
bo'linadi. 

Tavsiya etilishi bo'yicha kontakt linzalar davolash, tuzatish, kos­
metik, kombinirlangan kabi turlarga bo'lish mumkin. Shuningdek, 
qattiq, yumshoq, egiluvchan (elastik) va kombinirlangan (yumshoq­
qattiq)lari ham mavjud. 

Qattiq kontakt Jinzalar polimetilmetakrilatdan yoki boshqa organik 
ashyolardan yakka tartibda shaxsan bemor ko'zi shakliga binoan tayyor­
lanadi. 

Organik shisha o'rniga, shuningdek, kislorod o'tkazuvchi ashyolar 
ham ishlatiladi (masalan, selluloza). 

Qattiq kontakt linzalarni 4-14 soat davomida yechmay taqib yurish 
mumkin. Viar alohida yumshoq qutichalarda saqlanadi. O'ng va chap 
ko'z uchun a1batta rusumlanadi. 
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Yumshoq kontakt linzalar eJastik 
gidrofil polimer ashyosidan (XEMA yoki 
gipolan-2) tayyorJanadi. 

Kontakt linzalar tarkibidagi sllvl1ing 
miqdoriga ko'ra past 20-40% , o'rta 40-
60% va yuqori 60-90% darajali bo'ladi. 

Kontakt linzalar diametri o'lcham­
Iariga nisbatan kichik (12 mm gacha), 
o'rtacha (l2,5-13mm) va katta (13-
16rnrn) larga bo'linadi. 

Yurnshoq kontakt Iinzalar }'tlqori 
14.I3-rasm. Kontalrt 1iD7.a. d . l' . . d' . 

. araJa 1 IDlOplya a, amzometroplyada, 
afakIyada, tug'rna ka'z kasalliklarida tayinlanadi. 

Yurnshoq kantakt linzalar rnmiSUS konteynerlarda har kun i 
almashtiriladigan steril 0.9% natriy xlorid eritmasida saqlanadi. 3--4 
kunda bir marta ularni suv hammllmida qaynatib sterillash tavsiya 
etiladi. 

Yurnshoq Iinzalar bo'yalgan, rangli chiqariladi.lJlar rangining 
zichligi inobatga olinib, uch xiii chiqariladi: A - yuqori zichli; V -
o'rta zichIi; S - past ziehli. 

Egiluvchan kontakt Iinzalar silikon kabi egiJuvchan plastrnassadan 
tayyorlanadi, yurnshoq linzalar kabi osoo ta111anadi. 

Har haft ada bir marta kontakt linzalar 15-20 daqiqaga 3% vodorod 
peroksidi eritmasiga soJib, bundan keyin distillangan suvda yuvib, 
0,9% NaCl eritmasida qaynatiladi. KonteYllerlarda saqlallayotgan 
lin zalar yumshoq pinset yordamida olinadi. 

Xulosalar 
1. Ko'z o'tldrligi ko'zni 2 bir-biriga yaqin yotgan nuqta yoki chiziqni 

ajrata olish qobiliyatidir. 
2. Ko'z refraksiyasini aniqlashda linzalar yig'masidan skiaskopik 

chizg' ichlardan, harfli va halqali jadvaldan foydaJaniladi. 
3. Oftalmometr ko ' z astigmatizimida shox pardani o'lchash lH.:hun 

rno ' Ijail angan. 
4. Pcrimetr ko'rish chegarasini aniqlash imkonini beradi. 
5. Binokulyar lupa ko'zni 2 marta kattaJashtirib ko'rishda ishlatiladi. 
6. Oftalmoskop ko'z tubini tekshirishda ishlatiladi . 
7. Ko'z ichki bosimini tOflometr yordamida o'lchash mumkin . 
8. Oftalmodinamometr ko'z to'r pardasining markaziy arteriyasi arterial 

bosimini o'lchashda qo'llaniladi . 
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Notorot $Ovollari va topshiriqlar: 
1. Ko 'zoynaklar to 'plaml qanday tuzilgan? 
2. Ko 'zning ichki bosimi qanday asbob yordamida aniqlanadi? 
3. Ko 'Zlling arterial bosimj qanday aniq{anadi? 
4. Skiaskopik chizg1ich qanday tuzilgan? 
5. Kontakt linza/arning qanday turlari ishlati/adi? 
6. Dioptrimer va sentriskop nima uchun ishlatiladi? 
7. Kontak! lillzalor qanday saq(anadi? 
8. Landolt Iralqalari ojtalmologiya sohasida nima uchun ishlatiladi? 
9 Davlat Reyestridan joydalanib xorijiy ishlab chiqaruvchilar tomonidan 

qayd etilgan o/talmologik apparatlar va konlakt linzalar ro 'yxatini 

fuzing va ulami 0 'rganib chiqing. 



IS-bob. KISLORODLI NAFAS OLISII VA NARKOZ 
APPARATLARINING TA'RIFl VA TOVARSHUNOSLIK 

TAHLILI 

Bu hobda siz kuyidagi .favollarga jallob topll.'iiz: 
1. Kislorod apparatlariga qanday uskunalar kiradi? 

2. Reduktor qanday vazifa bajaradi? 

3. Kislorod yostiqchasi nima maqsadda ish/ati/adi? 
4. 0 'pkaning sun 'iy ventilatsiyasi uchun qanday apparatlar ish/ali/adi? 

5. Respirator-qanday apparat? 

6. Dejibrillatoming asosiy vazi/asi nimadan iborat? 

15.1. Kislorodli nafas olish apparatlari 

Kjslorod - barcha oIiy mavjudotJaming yashashi uchun zarur 
omildir. Organizm to'qimalarini kislorod bilan yctarlicha ta'min­
lanmasligi me'yoriy yashash jarayonlarini buzadi. Kislorod yctish­
masligining eng ratsionaJ-maqbuJ davosi - oksigenoterapiya bo'lib. 
unga turli usullar bilan organizmga kislorodni sun'iy yuborish yo'li 
bilan erishiladi. 

Kislorod kuchli etishmasligi paytida kislorod terapiyasi uzoq va 
uzluksiz amalga oshirilishi lozim. Ingalyasiya qilinayotgan aralashmada 
kislorod miqdori 50-60 % dan oshmasligi kerak. Uzoq vaqt davomida 
100 % Ii kisJorodning qo'llanilishi (4-5 soatdan ortiq) o'pka 
to'qimasiga qon quyilishi ko'rinishida o'pka parenximasini toksik 
shikastlanishiga olib kelishi mumkin. So'nggi yillarda kisJorod 
yetishmovchiligi paytida geliokislorod aralashmasini qo'llash keng 
ommalashdi. Odatda 60-70 % geliy va 30-40 % kislorod 
aralashmasidan foydalaniladi. 

KisJorod yuborishning eng oddiy va qulay usullaridan biri -­
kislorod yostiqchasidan kislorodni (ingalatsiya) o'pkaga berishdir. 
]ngalatsiyalar UChUll toza kislorod bilan bir qatorda uning havo, gazlar 
bilan aralashmasidan ham foydalaniladi. Oksigenoterapiya sama­
radorligini ko'p hoJlarda uni amalga oshirish usuliga bevosita bog'liqdir. 
Ko'pincha kislorod berish uchun burun kateterlaridan toydalaniladi. 
Kislorod albatta suv orqali o'tkazilib, namlanishi lozim. 
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Kislorod ta'minotini 

Tibbiy kislorodning asosiy «istemolchilari» bo'lib giperbarik oksige­
natsiya kameralari, jauohiik bo'limlari, jonlantirish va intensiv terapiya 
bo'limlari, tug'riq xonalari, bolalar kasalxonalari va boshqa DPM lar 
xizmat qiladi. Tibbiy kislorod bilan ta'minlash masalasini hal etishda 
02 yctkazib beruvchi texnologik jihozini to'g'ri tanlash katta 
ahamiyatga ega. DPM larda kislorod ballonlar batareyasidan 
(rampadan) yoki konsentrator yordamida kislorod bo'limlarga uzatiladi. 
Bulami ichidan eng keng tarqalgani ommaviy kislorod balonlar rampasi 
yoki batareyasi hisoblanadi (1S.1-rasm). 

15. J-rasm. Kislorod rampasi. 

Kislorod rampasllli o'matish uchun DPM qoshida asosiy 
binolardan SO m uzoqlikda alohida xona quriJadi. Xonada barcha 
yong'inga qarshi xavfsizlik choralari ko'rilgan bo'lishi shart. Kislorod 
rampasi 10-12 kislorod baIonIaridan tuzilgan bo'lib DPM bo'lim­
lariga mis simlar orqali uzatiladi. Mis simlar yer ostidan o'tkaziladi. 

Oxirgi yillarda DPM lami kislorod bilan ta'minlash masalasi yangi 
zamonaviy usu) yordamida hal etilmoqda. Buning uchun kriogen 
gazifikatorlardan foydalaniladi. Kriogen gazifikatoriami ishlatish kislorod 
h.~mini saqlanib qolishiga yordam berddi (suyuq holatda) DPM larga 
tibbiy kislorodni yetkazib berishdagi xarajadar 10 marta kamayadi 
(15.2-rasm). 

Kriosilindr - kichik hajimli kriogen gazifIkator (lS .3-rasm). 
Zallglamas po'latdan tayyorlanib juda ixcham ishlangan. Bir 

oyda 200 kislorod balonlarini ishlatadigan DPM ga qo'l keladi. 
DPM bo'limlariga simlar orqali uzatilgan kislorod bemor xonasida 

joylashtirilgan, ko'pincha o'rin yuqorida devorga o'matilgan rampaga 
ulanadi (15.4-15.S-rasm) . 
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/5.2-rasm. Kriogen gazifikator. 15.3-rosm. Kriotsilindr. 

15.4-rasm. Bernor xDnasidagi rarnpa torlari. 

15.5-rasm. Kislorod ulash rnoslamasi. 

Davolash-protilaktika muassasalarida kislorod maxsus ballonlarda 
yetkazib beriladi, bemorlarga esa rczina yostiqiar yordamida beriladi. 

Kislorod yostig'i - kislorodni vaqtincha (unchalik kattu bo'lmagan 
bosim ostida) saqlash va uni bemorga berishga mo'ljallangan . 
rezinalashtirilgan matodan tayyorlanadi va to'g'ri burchakli haklga 
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egadir. Yostiqning burchaklaridan biri yopqich jo'mrak va nafas olish 
uchun voronka (mundshtuk) bilan ta'minlangan bo'lib, rezina naycha 
bilan tutashtirilgan. 

Y ostiq ning sozligini tekshirishda uning butligi va germetikligiga 
e'tibor beriladi. Germetik1igini tekshirish esa yostiqning balandligini 
6 oatda o'lchash yo'Ii bilan amalga oshiriladi. Kislorod chiqishi 5 % 
dan oshib kctma ligi maqsadga muvofiqdir. Yostiqlarni to'ldirish 
ballonJardan reduktor orqali bajariJadi. 

Kis)orod baJloruari - qisilgan kislorodni saqJash va tashish uchun 
mo'ljallangan; bo'yinli ilindrik shaklga ega; qaLin po'latdan 
tayyorlanadi va moviy rangga bo'yaladi. KisLorod baLlonda 150 atm. 
bosim ostida saqlanadi. Tibbiyotda qo'Uaniladigan kislorod eng toza 
(99 % of kislorod) bo'lib, «tibbiy kislorod» deb ataladi. Tibbiyot 
amaliyotida sig'imi 11, 21, 101 40 1 ballonlar ishlatiladi, ularda, 
tegishlicha 150, 400, 1500, 6000 1 kislorod saqlanadi. 

Ballonning tepa qismiga ventH va reduktorni tutashtirish uchun 
shtutser o'rnatilgan. Tashish vaqtida sltikastlanishdan saqla h uchun 
va baJJon bo'yniga moy, chang tushmasIigini ta'minlash uchun ventil 
va shtutser ustiga burab yopUadigan muhofaza qalpog'i kiyiladi. 
Ballonning quyi qismida boshmoq bo'lib, u ballonning tik holatda 
o'rnatish uchun mo'ljaJlangan. 

Kislorod ballonlari ehtiyotkorLik bilan e'tibor bcrishni talab qiladi: 
ularni otish, zarba berish mumkin emas. Ventil va shtut emi moy 
tegishidan muhofaza qilish lozim. I itiladigan asbobLar yaqiniga 
ballonlarni qo'yib bo'lmaydi. 

Tibbiyot gazlarni mackirovkalash 

Tibbiyot gazJari bosim ostida suyultirilgan holda, po'lat baUonlarda 
aqlanadi va tashiladi. Ballonlarni tashish faqat tik holatda, quyosh 

nuri va issiqlikdan himoya qilingan holda vajoyda saqlash talab etiladi. 
Ballon yuqori qisrnida tamg'a sifatida quyidagi ma'iumot beriladi: 
- ishlab chiqarish sanasi; 
- ishchi va gidravlik bosim; 
- ballon hajmi va og'irligi. 
Ballonlar yuzasi emal, moyLi yoki nitIobo'yoqlar bilan bo'yaladi. 
Reduktor - gaz bosimini zarur miqdorgacha pa aytlruvchi 

qurilmadir. Tibbiyot amaliyotida 1-2 pog'onaJi reduktorlardan 
foydalaniladi , ulardan birida bosim 6-7 atm. gacha, ikkinchisida 4-
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Gaz Balou raogi Yom_ YOZP'rangi 

Tibbiyot kislorodi Ko'k Tibbiyot kislofOdi Oora 

Azol ikki oksidi KuJrang Azot iHi oksidi Oora 

Karbonat angidrid (CO
2
) Oora CO

2 
Sariq 

Siklopropan Sabzi rang Siklopropan Oora 

J ,5 atm. gacha pasayadi. Reduktor 2 ta monometr bilan ta'minlangan 
bo'lib, ikkinchisi esa reduktordan chiqishdagi kislorod bosirnini 
ko'rsatadi (15.6-rasm). 

J5.6-rasm. Reduktor (Mediflow, Mediselect, Medicontrol)lar. 

Kislorod ingalatori - kislorod tanqisligida shoshilinch yordam 
uchun oddiy va keng tarqalgan apparatdir. Yopqich ventili, monometrH 
sig'imi 1,3 litrli reduktor, injektor, nafas shJanglari tutashtirilgan nafas 
qopli, 2 niqob krestovinasidan tarkib topgan (lS.7-rac;m). 

]5.7-rasm. Kislorod 
ingalatorlari. 

Apparat bir paytning o 'zida 2 
bemorga x.izrnat ko'rsatishi mumkin. 
Apparat to'plamiga ballonni almash­
tirishga mo'ljaUangan gaykali kalit kimdi. 
To'plam vazni 6 kg; charim idishga 
joylashtiriladi. Kislorodli 1-2 ingalatori 
ikkita bemorga xizmat qilishi mumkin, 
Iekin KJ-ZM ga nisbatan ancha 
mukarnmal va tejarnlL Apparat 
namlagich hilan ta'minlangan bo'Ub, 
bemor uchun qulay. Vazni 18 kg, hajmi 
650x370x 160 mm. BallonJarining sig'imi 
2 litrni tashkil qiladi. 
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15.2. O'pkaoing sun'iy ventilatsiyasi va 

narkoz appara6ari 

Narkozli-nafas olish apparatlari 
(NNA) o'pkaning sun'iy ventilatsiyasi 
(O'SV), ingalatsiya uchun narkoz (IN) 
apparatlaridan iborat bo'lib, mazkur 
apparatlar bilan birga monitorlar va 
maxsus asboblar ham qo'llaniladi (15.8-
rasm). NNA sog'liqni saqlash uchun o'z 
ahamiyatiga ko'ra yetakchi o'rinJardan 
birini egallaydi. Chllnki u davolashning 
jarrohlik usullarini, jadal (intensiv) 
lerapiya va jonlantirishni hamda tibbiy 
jIm-fan va amaliyotning qator turdosh 
sohalarini ta'minlaydi. 

O'SVapparatlari 2 guruhga bo'linadi. 

L Klinik moddalar shifoxonalar, 15.8-rasm. Narkoz apparati. 

klinikalar va boshqa statsionar (muqim) 
davolash mllassasalarida foydalanishga 
rno'ljallangan. Mazkur apparatlar elektr tarmog'iga ulanadi, katta 
imkoniyatlarga ega va uz]uksiz uzoq ishlashga qodir. 

2. Oddiy moddalar tez yordam, favqulodda tibbiyot, dala va h.k. 
sharoitlarda qisqa muddatga qo'llanishga mo'ljaUangan. IshIatish qo'lda 
bajariladi yoki qisilgan kislorodli ballon yordamida foydalaniladi. 
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O'pkaning sun'iy ventilatsiyasi (O'SV) terminal holatlarda organizrn 
funksiyalarini tilash uchun zamonaviy anesteziologiya, reanimatologiya, 
jadal tcrapiyada eng muhim usullardan biri va turli etiologiyaga mansub 
nafas olish yetishmovchiligini davolashda qudratli vosita hisoblanadi. 

Ventilatsiyaning adckvat fiziologik tartibini tanlash, qonning mc'yo­

riy oksigenatsiyasini saqlash va uglekislotalarni bartaraf etish o'pka 

sun'iy vcntilatsiyasining asosiy vazifalaridir. Bundan tashqari, qatar 
patologikjarayonlar paytida nafas olishni ta'minlash ishi bemor uchun 
imkonsiz bo'lib qoladi. Bunday holatlarda O'SV nafas mushaklaridagi 
yukni tushilib, organizmda kislorodni qayta taqsimlashga yordam 
beradi, hayotiy muhim a'zolaming oksigenatsiyasini yaxshilaydi. 

O'SValomatlari shunday: mustaqil nafas yo'qolishi, nafas maro­
mining yoki patologik maromning qo'pol buzilishi, agarda anemiyaga 
bog'liq bo'lmasa, nafas olish bir daqiqada 40 martadan oshib, nafas 
olishning jadallashuvi va h.k. 

Nafas ollsh og'ir va uzoq buzilganda eng samarali usul, bu -­
o'pkani maxsus apparatlar - respiratorlar yordamida intubatsioll nayga 
yoki traxeyaostomik kanyula orqali sun'iy nafa<; oldirish - ventilatsiya­

sidir. 
Respiratorlar quyidagilarga bo'linadi: 
1. Bosim bilan tartibga soJinadigan; 
2. Chastotaga asosan tartibga solinadigan; 
3. Hajmiga binoan tartibga solinadigan respiratorlar. 
Birinchi turga DP-2, RR-l «f'0pHocnaCaTCJlb» apparatiari kiradi. 

Apparatlar qisilgan gazdan ishlaydi va asosan narkoz berishda yoki 
bemor transportda olib borilayotganda qisqa muddatli nafas uchun 
qo'llaniladi. 

Chastota bo'yicha tartibga solinadigan apparatiardan DP-R va 
AND-2 foydalaniladi. Respirator DP-8 davomli O'SV uchun 
mo'ljallangan. Nafa<; chastotasi 1 daqiqada 16-24 marta, apparatning 

quyi qismidagi dastak. bilan belgilanadi, nafas hajmi esa tepadagi 

panelda o'rnatilgan tutqich bilan aniqlanadi. Nafas chiqarish klapan 
orqali passiv amalga oshiriladi. Havoni namlagich va lsitgich, kislorodni 
miqdodab bcruvchi rotomcr va o'pkani qo'lda sun'iy nafas olishi 
uchun mo'yna mavjud. 

AND-2 apparati o'pkani uzoq muddatli ventilatsiya qilishga hamda 

narkoz uchun mo'ljaUangan. 
Hajrniga ko'ra tartibga solinadigan apparatlar ichida RO-l, RO-

2, RO-3, RO-5, RO-6 respiratoriari keng tarqalgan bo'lib, barchasi 
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deyarH bir qurilmaga ega. Nafas hajmi apparatdagi maxsus tirgak 
bilan belgilanadi. Apparatlar Xllsllsiyati - olinayotgan nafas namlanadl, 
lekin isitilmaydi. 

O'SV dan avval respirator puxta tekshiriJadi, xususan, unj bir 
necha marta isWatish va to'xtatish, turH tartiblarda dvigatel ishlashini 
tekshirish, ayni paytda begona shovqinning yo'qligiga ishonch hosil 
qilish lozim . Shlanglar va tutashtiriladigan qismJar sterillangan, 
namlagichga esa distillangan suv solingan bo'lishi kerak. Respiratorni 
ishlatib va kO'zda tutilgan parametrlami belgiJab, unga Duglas 
qopchasini tutashtirish lozirn va qanday shishayotgani va bO'shayot­
ganini ko'rish lozim, ayni paytda volumetr va spirometr tekshirib 
ko'riladi. 

O'pkani yuqori chastotaIi ossilIator sun'iy ventilatsiyasi apparati 
«(31 00 A,) elektr magnitli o'lchagichli membrana turidagi, elektr 
nazoratli va boshqaruvli o'pkani yuqori chastotali ossilyator 
ventilatsiyasi apparatidir. Asbob nafas yo'llarida ijobiy o'rtacha 
bosimning tartibga solinadigan darajasiga qo'yiladlgan 5-30 Gts.li 
chastotasi ossilyator to'lqinlami harkatga keltiradi. 

Tez yordam uchun ingalatsion narkoz AN-8 apparati. Azotning 
chala oksidi (90 % azotning chala oksidi va 80 % kislorod) va O'SV 
ni kislorod yoki kislorod-havo aralashmasi bilan ogLriqni yo'qotadi. 
Apparat hajmi 1 Ii kisJorod ballonidan ishlaydi. Apparat kislorod berish 
dozimetrlari va bosimni yozlsh haqida nafas olish va chiqarishda 
bosimni ko'rsatuvchi manometrlar bilan ta'minlangan. Narkoz berish 
30 daq. davomida ta'min1alladi. Apparat o'lchovi 270x370 mm, og'irligi 
12 kg jomadonga o'rnatilgan. 

Trilen - havoli analgeziya uchun ~:Trilan» apparati - o'pkaga 
shisha idish bug'latuvchidan keladigan havoli trixloretilen (trilen) 
aralashmasi bilan og'dqsizlikni ta'minlaydi. Solinadigan trilen darajasi 
35mm. 

Apparat niqobi bilan birga kamida 0,5 kg og'irligida chiqariladi. 
Hozirgi vaqtda O'SV uchun ko'chma reanirnatsion «Multixe1p­

III» tizimlari (15.9-rasm.) ko'proq qo'Uanilmoqda. 
Ular nafas yetishmovchiligidan qiynalayotgan, masalan, gazlardan, 

barbituratlardan jabrlangan bemorlarni, cho'kkan, elektr tokidan, 
avtomobil halokatlaridan jarohatlangan shaxslami va IVL yoki o'pka 
va qondan suvni, qon qotishmaiarini so'rib olish qayerdaki zamr 
bo'lsa, o'sha joyda shoshilinch jonlantirishni ta'minlashga mo'ljal­
Jangan. 

259 



JS.9-rasm. Ko'chma 

Apparat o'z anjomlari bilan birga 
plastmassa jomadonga joylashtiriladi. 
O'lchovlari 60Ox400x180 nun, vazni 17 kg. 

O'pkaning tezkor yuqori chastotali 
sun'iy ventilyatsiyasi portativ apparati. 
U70ChSVTA ingalatsion bo'lmagan 
narkoz va jada! terapiya vaqtida aneste­
ziologiya amatiyotiga kengroq kirib 
borayapti. 

Qator xususiyatlar (arteria! qonning 
yaxshi oksigenatsiyani ta'minJash, be.­
morlaming sun'ry nafasga yengil rnos-reaoimatsion «MultixeJp-IIh -

tizimi. lashuvi, oxirgisini intubatsiyasiz , traxcos-
tomiyasiz hamda saqlanib qolmaydigan 

spontan ventilatsiyasiz amalga 0 hirish imkoniyati, nafas harakatlarining 
kam amplitudasi, noqulay gemodinamik nuqsonlarni yo'qligi yoki 
kamayishi va shu k.) mazkur usuLni o'pkani apparatli vcntilatsiyasini 
eng qimmatli modifikatsiyalardan biriga aylantiradi. 

«Spiron-60h respiratori o'pkani tizginli yuqori chastotali sun'iy 
ve ntilatsiyasi yetarlicha keng funk ional irnkoniyatlarga ega, 
olinayotgan havoning isishinj va narnlanishini ta'minlaydi, lekin elektr 
tarmog'idan ishlaydigan muqim-statsionar apparat hisoblanadi. 

Ushbu hoI tibbiy tez yordam sharoitida (ayniqsa, to'la jamlanma 
holida) va o'tkir nafas yctishmovchiligi bo'lganda og'ir bemorlarni 
transportirovka qilishda undan foydalanishni chegaralaydi. 

15.3. Defibrillatorlar 

Defibrillatorlar jonlantirish bo'linmasining majburiy anjomiga 
aylangan. Apparatlar yurak maromining o'tkie va surunkali buzilishlarini 
davola'ih va yurak faoliyatini tiklashga mo'ljallangan. Yurak faoliyatini 
tikI ash ko'krak nafasi orqaJi kuchlanishi 7 kv.gacha bo'lgan qisqa 
elektr impulsini o'tkazish bilan amalga oshiriladi. Natijada yurak 
qisiladi, so'ngra esa maromli ishlay boshlaydi. 

Defibrillator tam10qdan to'g'rilangan tok kondensatorni zaryad­
laydigan impulsni shakllantirishga mo'ljallangan quriLmadir. Ikkita 
e1ektrod (bittasi bemor orqasida, ikkinchisi yurak sohasida ko'krak 
nafasi ustiga qo'yiladi) orqali o'tadigan kondensator razryadi uning 
fibrillatsiyalarini so'ndiradi va me'yorida ishlashini ta'minlaydj. 
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Sanoatda zamonaviy defibrillatorlarning bir necha turi ishlab 
chiqariladi (DKT-Ol, DI-03 v b.). barchasi ]27 yoki 220 V.ii elektr 
tarmog'idan ishlaydi yoId quvvatlanishning avtonom tuguni bilan 
harakatiga keladi (tibbiy tez yordam rnashinalari uchun) . Defibrilla­
toming og'irligi - 22 kg. 

Apparat bilan ishlash paytida texnika xavfsizligining umumiy 
qoidalariga rioya qilish zarur. Apparat ulangandan kevin kondensator 
zaryadini kuzatgan holda «Zaryad) tugmasi bosiladi. Kuchlanish 1,5 
daqiqada 1 "'Y.ga pasayishi mumkin bo'igan tokni o'zini o'zi zaryadla­
shiga yo'] qo'yUadi. «C6poc» tugmasini bosib, kondensator f"dZryad]an­
ganidan keyin kilovoltmctr strclkasi-ko'rsatgichi «0» belgida 
turganligiga ishonch hosil qilish kcrak. 

Tashqi dcfibrillatsiya paytida edetrodlarning bemorning tcri 
4at1amlariga yaxshi kontaktini ta'rninlash zarur, buning uchun teri­
hadan spilt va eDr omuxtasi bilan tozalanadi, elektrodlar sathi csa 
tok o'tkazuvchi pasta bilan qoplanadi yoki keyin yaxshilab ho'llangan 
(osh tuzining iliq gipertonik eritmasi ma'qul) dokaning bir necha 
qatlami bilan o'raladi. 

Impuls1i TD-l-VEI defibrillator -ochiq va yopiq ko'krak qafasida 
birlamchi elektr impulsi vositasida yurak fibrillatsiyasini to'xtatish 
uchun ishJatiladL 

Apparatni energiyalash kuchlanishi 127 yoki 220 V bo'lgan o'zga­
ruvchan tok tarmog'idan amalga oshiriladi. Kondcnsatorning maksimal 
kuchlanishi 6 kv.ni tashkil qiladi. 

Energiyalashda 127 V bilan zaryadlash vaqti - 10 sek., 220 V - 7 
sekund, impuls davomiyligi - 0,0 I sekund. Buyum to'plamiga qadoqli 
yashikka joylashtirilgan elektrodlar va shllurlar kiradi. Apparat 
gabaritlari - 412x305x290 mm. Qadoqlash yashigining hajrni esa 
505x370x70 mm, vazni - 30 kg. 

Defibrillator «Heartstwem FR2~ yarim avtomatik ravishda 
ishlaydigan - yurak to'satdan to'xtab qolganda shoshilinch tibbiy 
yordam ko'rsatishda foydalaniladigan minimal tayyorgarlik.ni taJab 
qiladigan ycngil, qulay uskunadir. 

Asbobning 2 ta mode Ii ishlab chiqariladi: EKG Ii, displeyli va 
dispJeysiz. Ishlash diapazoni: minimum - monitorning ishlash tartibida 
kamida 300 razryadli yoki ]2 soatdir. To'plamga asbobning o'zi, 
batareyalar bloki , elektrodlar (2 juft), tezkor ma'lumot xaritasi, 
foydalanish bo'yicha yo'riqnoma kiradi. Hajmlari - 6,6x21,8 sm, 
vazni (batarcya bilan birga) - 2,] kg (J 5.IO-rasm): 
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15.1O-rasm. DefibriUatorlar. 

Xulosalar 

1. KisioTod - barcha oUy mavjudotlaming yashasbi uchun zarur omildir. 
Kislorod yetishmovchiligida kislorodli ingalatsiyalar qo'Uaniladi. 
lngalatsiya qilinayotgan aralashmada kislorod miqdori 50-60 % dan 
oshmasligi kerak. 

2. Kislorod berishning eng oddiy va qulay usullaridan biri - kislorod 
yostiqchasidan kislorodni o'pkaga yuborishdir. Ingalatsiyalar uchun 
toza kislorod bilan bir qatorda uning havo, gazlar bilan aralashmasidan 
ham foydalaniladi. 

3. Kislorod ballonlari - qisiigan kislorodni saqlash va tashish uchun 
mo'ljallangan, bo'yinli silindrik shaklga ega, po'iatdan tayyorLangan 
va moviy rangga bo'yalgan. Kislorod ballonda ISO atm . bosim ostida 
saqlanadi. 

4. Reduktor - gaz bosimini zarur miqdorgacha pasaytiruvchi quriJma, 
tibbiyot amaliyotida 2 pog'onali reduktorlardan foydalaniladi. 

S. Narkozli-nafas olish apparatiari o'pkaning sun'iy ventilatsiyasi, 
ingaiatsion narkoz apparaUaridan iborat bo' lib, mazkur apparatlar 
bilan birga monitorlar va maxsus asboblar ham qo'lJaniladi. 

6. O'pkaning sun'iy ventilatsiyasi uchun va narkoz berish uchun 
quyidagi apparatlar ishlatiladi: o'pkani yuqori chastotali ossillator 
sun'iy ventilatsiyasi apparati, tez yordam uchun ingalatsion narkoz 
AN-8 apparati, trilen-havoli analgeziya uchun «Trilan» apparati, 
ko'chma reanimatsion «Multixelp-UI~ tizimi. 

7. Defibrillatorlar joniantirish bo'Linmasida ishlatiUb, yurak maromining 
o'tkir va surunkali xastaliklarini davola.,h va yurak faoliyatini liklashga 
mo'ljallangan. 
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Nazorll' sllvollllr; VII topshiriqlllr: 
I. K;slorodli na/as oUsh uchun qanday apparatlar, uskunalardan 

/oydalaniladi? 
2. [ngalatsiya uchun aralashmada kislorod qancha bo '/ishi kerak? 
3. Kislorodli ballonlardagi kislorod qanday bosimda saqlanadi? 
4. Reduktorlarning vazi/asi nimadan iborat? 
5. Reduktorning necho turin; bilasiz? 
6. Manometrning vazifasi qanday? 
7. Narkoz apparatlarida qanday gaz/ar ish/aUladi? 
8. Dejibrillator/ar qanday maqsadda ish/ati/ad;? 
9. Davlat Reyestridan foydalanib narkoz berishda ishlatiladigan 

apparatlar ro 'yxatini luzing. 

10. Davlat Reyestridan kislorod beruvchi uskunalar ro )!xatjnj fuzing. 



J6-bob. TASHXIS QO'YISH ASBOB-USKUNALARI 

VAAPPARATLARI. MONITORING TIZIMLARINING 

TA'RIFI VA TOV ARSHUNOSLIK TAHLILI 

Bu bobda siz quyidagi sallO/larga javoh topasiz: 
1. Perkussiya va auskultatsiyada qanday mos/amalardall foyda/aniladi? 
2. Elektrokardiograflar qanday maqsadda ish/a/i/adi? 

3. Eleklroensefalograflar tibbiyolning qaysi sohasida ishlati/ad;? 
4. Ultratovush fashxis apparatlarining qanday xususiyatlari mavjud? 

5. Endoskopik uskunalar vazifasj nimadan ihorat? 
6. Remgen tasma qanday maqsadlarda ishlali/ad;? 

7. Monitor vazifas; nimadan ihorat? 

8. MRT nima? 

Tashxis asbob va uskunalari tirik organizmdagi bo'lishi mumkin 
bO'lgan me'yordan chetga chiqishlami yoki o'zgarishlar va ularning 
kellb chiqish sabablarini aniqlash maqsadida organizmning tavsiflarini 
o'rganib chiqish uchun moCljallangan. Tashxis markazlari va funksional 
tashxis kabinetlari ular bilan jihozlanadi. 

Bu bobda bemorlarni tekshirish uchun foydalaniladigan eng sodda 
asbob va uskunalar, murakkab apparatlar va boshqa tibbiy texnikaning 
namunalari ko'rib chiqilgan. 

16.1. Auslrultatsiya va perkussiya asboblari 

va moslamalari 

Bemorlarni klinik tekshirishning usuUaridan biri maxsus asboblar 
va uskunalar yordamida eshitib ko'rishdan iborat. 

Stetoskop - eng sodda eshitish moslamasi bo']ib, qattiq jinsli 
yog'ochdan yoki plastmassadan (polistirol yoki kaprondan) tayyor­
lanadi. 

U (uzunligi 155 mm) ikki tomondan (30 va 54 mm diametrli) 
uchlarining og'zi kengaygan tmbkadan iborat. Stetoskop tovushni 
kuchaytinnaydi, balki uchlari orasidagi havo ustuni yordamida tovushni 
re-zonatsiya qiladi. Amaliyotda Filatovning bolalar stetoskopidan 
foydalaniladi , u quloq uchun uchliklari bo'lgan rezinali naychasi borligi 
bilan farqlan adi. 
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Fonendoskop yurak zarbalarini eshitishga mo'ljallangan. Stetos­
kopdan farqlanib, siqish halqasining kallagiga tortilgan membrana 
bilanjihozlangan. Hulqaning kallagijezdan, membrana - sellofandan, 
halqa esa - aminoplastdan tayyoriangan. Moslama butunligicha 
plastikdan tayyorlangan g'ilofga joylanadi. 

Kombinatsiyalashgan fonendoskop - fonendoskopning ste-toskop 
bilan birlashgan kombiniatsiyasi, uchlikka kiydiriladigan kallaklarini 
almashtirish yo'li bilan birini ikkinchisiga aylantirish imkonini beradi. 

Kallaklari almashtiriladigan stetofonendoskop ste-toskopning 
fonendoskop bilan birlashgan kombinatsiyasidan iborat. 

Perkussiya asboblari ichki organlami rezonans tamoyiliga asoslanib 
urib ko'rish usuli bilan tekshirish uchun qo'llaniladi. Urib ko'rishda, 
zarb nat~iasida hosil bo'ladigan tebranishlar orqali tekshirilayotgan 
joyuing havo bilan to'lganlik darajasiga qarab turli tovushlar eshitib 
ko'riladi. 

Perkussiya uchun Zaxarin bo'yicha perkussiya bolg'achasi, me tall 
plessirnetr, nevrologik bolg'acha, tekshirish uchun asboblar to'plamidan 
foydalaniladi. 

16.2. Qon bosimini o'lchash uskunalari 

Qon bosimini o'Ichash uskunalari - tibbiyot muassasalarida va 
aholi tomonidan eng ko'p foydalaniladigan ommaviy uskunalar 
j umlasiga kiradi. 

Qon bosimil1i o'lchashga mo'ljallangan, sfigmomanometr deb 
nomlanadigan turti ko'rinishdagi uskunalaming ishlab chiqarilishi butun 
dunyoda bir yilda biT necha o'n million donani tashkil etadi. 
Avtomatlashtirish darajasi bo'yicha sfigmomanometriami shartli 
ravishda quyidagilarga bo'lish mumkil1: avtomatiashtirilmagan yoki 
avtomatik dam bergichi bo'lgan avtomatlashtirilgan, avtomatik 
monitoriar. 

AvtomatlasJltirilmagan - membranali va simobli sfigmoma­
nometriar, an'anaviy ravishda davolash muassasalarida va aholi 
tomonidan qon bosimini nazorat qilish uchun foydalaniladi. Ular 
yordamida sistolik va diastolik qon bosimini sirnob ustunining 0-20 
dan 300 mm.gacha o'lchash mumkin, bunda manjetdagi bosimni 
o'lchash xatoligi simob ustunining ±3 mm ni tashkil etadi. Buning 
asosiga Korotkov usuli olingan. Uskuna manjet, manjetga qo'lda havo 
hilan dam bergich, manometr va stetoskopdan iborat bo'ladi. 
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Avtomatlashtirilgan va avtomatik sfigmomanometrlar ham ommaviy 
tekshiruvlarni o'tkazish, ham yakka tartibda foydaJanish uchun 
mo'ljallangan. Ularning yordamida sistolik, o'rtacha, diastolik qon 
bosimini va puis chastotasini o'lchash mumkin. Qon bosimini o'Jchash 
diapazoni simob ustunining 20-280 mmni tashkil etib, manjetdagi 
bosimni o'lchash xatoligi simob ustunining ±3 mm.ni tashkil qiladi. 

PuIs chastotasini o'lchash diapazoni ±5 foiz xatolik bilan I daqiqada 
40-200 zarbani tashkil etadi. Uskunaning og'irligi qo'lda havoli dam 
bergich bilan - 120-22 g, avtomatik dam bergich bilan - 550-800 g 
ni tashkil qiladi 

Avtomatlashtirilgan sfigmomanometrlar asosan quyidagi qismlar­
dan iborat: manjet, (,bosim - elektr signal,) o 'zgartirgichi , qo'lda 
yoki avtomatik havoli dam bergich, tez va sekin dekomprcssiyalash 
klapani, analog tuguni, analog-raqamli o'zgartirgich, tez va sekin 
dekompressiyalash klapani, mikroprotsessor, indikator. Ayrim uskunalar 
ichiga qurilgan bosmadan chiqarish u<)kunalariga ega bo'ladi. Ko"rib 
chiqilayotgan uskunalar toitasining ko'pchiligida as os an auskultat 
(Korotkov) va ossillometrik usulJardan foydalaniladi. 

Avtomatik sfigmomanometrlar avtomatlashtirilganlardan farqli 
o'laroq, avtomatik manjetga, ayrim hollarda esa - tanaga qabul 
qilgichga ega bo'ladilar. Odatda, bunday toifadagi uskunalar 
muassasalarda va boshqa joylarda o'matiladi. Mazkur uskunalarning 
og'irligi bir nechadan bir necha 0' n kilogrammgacha bo'ladi, 
o'lchamlari esa eng katta tomonida - 1m, qolgan tavsitlari avtomat­
lashtirilgan sflgmomanometrlarga 0 'xshash. 

Avtomatlashtiriigan sfigmomanometriar Korotkov usuli asosida 
sistolik va diastolik qon bosimini hamda puIs chastotasitu o'lchaydi 
va olingan ma'iumotlarni raqamJi indikatorda ko'rsatadi. 

«OseiJIo Mate 930» modeli bolalar va kattalarda sistolik, o'rtacha 
va diastolik qon bosirnini harnda puis chastotasini o'lchashga 
mo'ljallangan. Moslama manjetiga avtomatik havoli dam bergich bilan 
jihozlangan, II sodda va boshqarilishi osondir. O'lchashdan so'ng 
o'lchash qiymatlari displcyga chiqariladi. Elektr ta'minoti avtonom 
manbadan va elektr tarmog'idan am alga oshiriladi. Natijalarni bosma­
dan chiqarish uskunasiga chiqarilishi ko'zda tutilgan. 

AvtomatlashtiriJgan va avtomatik sfigmomanometrlarning ko'pgina 
modellarida bir kristalli mikroprotsessorlardan foydalaniladi. 

Bemoming yoshi va qo'lining aylanasiga qarab turli manjetalar 
qo'lJaniladi, ko'pgina hollarda ulaming ko'pcJ-.iligiga ularning to'g'ri 
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ishlatilishi va ularni dezinfeksiyalash usullari bo'yicha tavsiyalar beriladi 
(masalan, qo'l aylanasining chegaraviy qiyrnatlari, rnanjetning to'g'ri 
qo'yilishi uchun belgi). 

16.3. Biopotensiallarni qayd etisb apparat 
va uskunalari 

Elektrokardiografiya uskunalari. Organizmdagi bioelektrik 
jarayonlar tibbiyotda to'qirnalar va organlaming holati va faoliyati 
to'g'risidagi tashxis axborot manbai sifatida keng foydalaniladi. Yurak 
kasalliklarining hozirgi zamon tashxisini elektrokardiografik tekshi­
ruvlarisiz tasavvur etib bo'lmaydi, u yurakning qayd etilgan 
biopotcnsiallari o'zgarishining egri chizig'i - elektrokardiogrammani 
tahlil qilishdan iborat bo'ladi. Elektrokardiogranuna yurak mushagining 
jarohatlanish daraja5ini to'xtatish va baholash uchun, yurak faoliyatidagi 
boshqa buziHshlaming tashxisini aniqlash uchun rna'lumotlar beradi. 

Elektrokardiograllar - elektrokardiogrammani qayd etish uskunasi 
(16.1-rasm). fOCT -19687 ga muvotiq ular signaJni qayta tiklash 
aniqligiga qarab 3 toifaga bo'linadi. 

I-toifa uskunasi (to'rt va olti kanalli) ~"*,~'$.~~ "" 
~~~~~v¥~>~ 

yurak-qon tomir tizimini kompleks tek- .~,..... . "". ~.", ,,!<~" 

shir1sh uchun mo'~iallangan. Ular, shu- : .,;' 
ningdek yurak tovushlarini (fonokar­
diografiya), qon tomirlaming puIs tebra­
nishlari (sfigmografiya) va boshqa ma'lu­
motlami yozib olish uchun foyda­
laniladi; 800-1000 Gs chastotali tebra­
nishlarni xatoliklarsiz qayd etadi, qog'oz 
tasmasini harakatJantirishning katta tez­
Jigi va boshqa yuqori tavsiflarga egadirlar. 

16.1-rasm. Bir DnaUi 
elektrokardiograf. 

2-toifa uskunalari (bir va ikki kanalli) tashxis jarayoni davomida 
elek-trokardiograrnrnani qayd etishga mo'Ljallangan. Tebranishlarning 
eng katta chastotasi 70-100 Gs ni tashkil qiladi. 

3-toifa uskunalari (ponativ bir kana11i) uyda, tez va shoshilinch 
yordam sharoitlarida foydalanib, bemoming holatini tez aniqlab olish 
uchun mo'ljallangan. Ushbu priborlarga qo'yiladigan asosiy talab -
uLarning o'lchaml va og'irligi kam bo'lishdan iborat. 

Elektrokardiogrammalarni olishda ko'l va oyoqlarga o 'mati­
ladigan 10-30 sm yuzali, ko'krak qafasiga qo'yiladigan 3 sm2 dan 
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ko'p bo'lmagan yuzali elektrodiardan foydalaniladi. Qo'l va oyoqlarga 
elektrodlar rezina binti yordarnida mahkamlanadi. Ko'krak qafasiga 
kO'pincha so'rg'ichli elektrodlar qo'llaniladi. 

Qo'l kardiograti - aniq, universal, yengil, foydalanilishi sodda 
uskuna bo'lib, u bir vaqtning o'zida 12 ta EKG o'lchamlarini qayd 
etishi mumkin. 

Uskuna avtomatik ravishda EKG ning asosiy o'lchashlarini amalga 
oshiradi. Tashqi printerga ulanish va oddiy A4- formatli qog'ozga 
chiqarish uchun infraqizil portga ega. Yozib oUngan EKG faksga 
yoki shaxsiy kompyuterga o'tkaziIishi mumkin. Uskuna o'zgaruvchan 
clektr tok tarmog'idan yoki nikcl-marganesli akkumulatordan ishlaydi 
va har qanday sharoitda foydalanilishi mumkin. 

To'plamga ko'p marotabalik EKG- kabel, ko'tarib yurish uchun 
keys, printerning g'ilofi, qo'l-oyoqlarga o'rnatiladigan ko'p maro­
tabalik qisqichli elektrodlar (qutida 4 ta), almashtiriladigan akkumulator 
kiradi. Kardiografning o'lchamlari: (20x16x6), og'irligi -) kg. 

Kompyuterl i elektrokardiotahlilch i E K 12 K -01 «Alton» turg'un 
1 YM RS - kompyuter bilan birga ishlatishga asoslangan, unda 
qo'shimcha apparat vositalari - elektrokardiotahlilchining apparat 
qismidan (AQ) foydalaniladi. AQ elektrokardiografik axborotni 
kompyuterga kiritish uchun 1110'ljallangan. 

Manfiy darajali harorat sharoitida tashib keltirilganidan so'ng 
o'ramdagi elektrokardiotahlilchi elektr tarmog'iga ulanishidan 
oidin ekspluatatsiya qilish sharoitida kamida 24 soat saqlab turilishi 
kcrak. 

Elektrokardiotah]iJchini qabul qilishda uning hujjatiga muvofiq 
to'plamini to'liq but ekanligini tekshirish, elektrokardiotahlilchini 
ko'rib chiqish va tashqi shikac;tlanishlar yo'qIigiga ishonch hosil qilish 
kerak. 

Elektrokardiotahlilchi istalgan IVM RS ga o'matiladi. 
ElektrokardiotahliIchining qiyoslanishi 1 yilda I marta o'tkaziladi. 
Alton-test to'plami (16.2-rasm) EKG ni ro'yxatdan o'tkazish 

bo'yicha qo'yiJadigan Rossiya, Yevropa va Arnerika standartlarining 
talablariga muvofiq ishlab chiqilgan va ishlab chiqariladi. TO'plam 
tarkibiga quyidagilar kiradi: EKG ni qayd etish qurilmasi (12 xiI 
o'lchashlar); Alton-12 elektrokardiotahlilchi yoki Alton-02 elektro­
kardiografi; tibbiy veloergometr 5ESA Sagdiotest; ko'p martalik 
ishlatidigan EKG elektrodlari to'plami mahkamlovchi kamar bilan; 
shaxsiy kompyuter, printer, uzluksiz ta'minlash bloh 
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16.2-rasm. Yuklamali va bosbqa funksional elektrokanliografik 
sinovlarni o'tkazish to'plami «Alton-test.. 

16.4. Elektroentsefalografiya uskunalari 

Elektroentsefalografiya - bosh miya asab hujayralarining elektr 
faolligini tekshirishdan iborat. Elektroensefalogrammani - miya 
potensiaHari o'zgarishining egri chizig'ini qayd etish - shikastlanmagan 
bosh suyagiga o'matilgan elektrodlar yordamida amalga oshiriladi. 
Miya shishlari. qon quyilishi va miya to'qimalarining boshqa xii 
shikastlanishlari shikastlanishjoyida elektr faolligining susayishida (yoki 
to'liq yo'qolishida) namoyon bo'ladi. Shu boisdan elektroensefalog­
rafiya neyrojarrohlikda ham tmii xii shikastlanishlarni bartaraf etish 
(to'xtatish) uchun qo'llaniladi. 

Miya biopotensiaUarini elektroentsefalograflar qayd etadi. Bosh 
miyaning turli bo'limlaridagi biopotensiallarni qayd etish uchun 
yigirmatagacha elektrodlar va kamida to'rtta kuchaytirish va qayd 
etish kanallaridan foydalaniladi. 8 ta va 16 ta kanalli elektroen­
sefalograflar keng tarqalgan. 

16.5. Elektromiografiya uskunalari 

Elektromiogratlya, bu - skelet mushaklarini kuzatish va elektr 
faolligini qayd etish usulidir. U asab-mushak apparatining turli xi] 
shikastlanishlari bilan bog'liq bo'lgan harakatlanishdagi buzilishlarni 
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tashxis qilishda qo'llaniladi. Mushak potensiallarini qayd etishning 
ikki bevosita mushak to'qimalaridan yold tana sirtidan biopotensiallami 
qayd etish usullaridan foydalaniladi, bunda ignali (mushakka 
kiritiladigan) va teri usti elektrodlari qo'llaniladi. 

Elektromiograf - elektromiogrammani qayd etish uskunasi, 
biopotensia11ami chastota va amplitudalaming nisbatan keng doirasida 
o'zgarishlari egri chizig'jning yozilishini ta'minlashi lozim. Elektro­
miograflarda elektr nurli naydan harakatJanayotgan fotoqog'oz yoki 
kinotasrnaga fotoyozuvdan foydalaniladi, alohida harakatlanish 
birliklarining biopotensiallarini tekshirishda esa - naysimon ekranida 
ko'rib kuzatishdan foydalaniladi. 

16.6. Ultratovushli tashxis apparatlari 

Hozirgi vaqtda ultratovushli tashxis ichki a'zolami ko'ra olishlikning 
asosiy usull - rentgen tasvimi to'ldiruvchi hamma yerda qo'llaniladigan 
tashxis usuJi bo'lib qoldi. 

Organizrndagi eng rnllhirn organlar va tizimlarning ko'pchiligi 
llitratovush tashxisining obyekti bo'lib hisablanadi. Undan tibbiyotning 
tUTli xiI sohalarida - akusherlik, ginekologiya, pediatriya, kardiologiya, 
onkologiya, llmumiy va qon-tomirlar jarrohligi, nevrologiya, uroiogiya, 
oftalmologiya, travrnatologiya va boshqalarda foydalanjladi. Bunda 
keng qo'llanish ko'lami, ultratovush t3shxisi quyidagi o'ziga xos asosiy 
xususiyatlarga ega ekanligi bilan izohlanadi: 

- olinadigan exotasvirda, nisbatan keng doirada harakat qilish 
qobiJiyati bilan bog'liq bo'lgan katta hajmda axborotga ega bo'lishHk; 

- biologik to'qimalarning jismon iy tavsiflari o'zgarishlariga yuqori 
darajada sezuvchanlik; 

- organizrndagi harakatchan tuzilmalarni ajrata olishlik hamda 
yurak va qon tomirlardagi qon oqirnining tezlik jihatidan tavsiyalarini 
baholash qobiliyati; 

- tashxis tekshiruvlarining zararsizligi va og'riqsizligi, bu ultrato­
vush signallari nurlanishini ng tegishli darajasi tan Ian ishi bilan 
ta'minlanadi; 

- odatda, ichki organlarni ko'rinishini beradigan boshqa hozirgi 
zamon tashxis vositalariga mazkur apparaturaning n isbatan arzon 
qiymati; 

- apparaturaning qo'llash doirasini anchagina kengaytirish 
imkonini beradigan ixchamligi. 
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Sanab o'tilgan xususiyatlar ultratovush tashxisining afzalliklari 
bo'lib hisoblanadi. Biroq shu bilan bir qatorda tashxis qilishni ushbu 
u~lllilling kamchiliklari va cheklanishlarini ham ko'rsatib o'tish mumkin: 
ichki a'zolarda (o'pka, oshqozonda) tashxis qilishdan oldin gazli 
moddalar va ultratovush tcbranishlarini pasaytiruvchi va tarqatuvchi 
tuzilmalar bo'lgan taqdirda exo-tasvirni olish qiyinJigi yoki umuman 

olib bo'imasligi. 
Mazkur xususiyatlar asosan hozirgi vaqtda qo'llanilayotgan tashxis 

apparaturasini tavsiflab beradi, ammo taraqqiyotning nisbatan kichik 
muddati hamda shu YO'nalishdagi texnik vositalaming miqdor va sifat 
jihatidan keskin rivojlanishi yaqin kelajakda ultratovush tashxisining 
yangi imkoniyatlari paydo bo'lishini ko'zlab qoladi. 

Ultratovush tashxisida uchta asosiy: exografik, transmission va 
dopplcrlik (Doppler effektiga asoslangan) usulidan foydalaniladi. 

Exografik usnl o'zining akustik qarshiligi bilan bir-biri bilan 
farqlanadigan muhitlar chegarasida paydo bo'ladigan ultratovush 
to'lqinlarining aksini kuzatishga asosJangan. Bir va ikki o'lchovli 
exografik usullar ajratib ko'rsatiladi. 

Transmission usul tananing alohida qismlari o'lchovlarini olishga 
asoslangan. 

Doppler effekti aksi olinadigan obyektning harakatlanishida aks 
etgan to'lqinning chastotasi o'zgarishiga asoslangan. 

Uzluksiz va impulsli signallari hamda Doppler tezliklarining 
spektral tahlili bilan Doppler usullaridan foydalanilishi exo-lokasion 
usulning tashxis qilish imkoniyatlarini to'ldirdi va hozirgi zamon 
ultratovush priborlarining eng takomillashgan pribori bo'lgan ichki 
tuzilmalami ikki o'1chovli tasvirida qon oqimining rangli indikatsiyasi 
ega bo'lgan exokardiografga kiritish imkonini berdL 

Ultratovllsh ta5hxisininghozirgi vaqtda eng ko'p tarqalgan vositalari 
- bu ichki tuzilma1arning ikki o'1chovli akustik tasvirini olishga 

mo'ljallangan apparatJardir, ularda tashxis qilish uchun tasvirning 

geometrik tavsitlarini tahlilidan foydalaniladi. 
Ultratovush tashxisining transmission ko'rinishni olish, frontal 

skancrlash va rckollstruktiv ultratovush tomografiyasi singari usullari, 
o'zining murakkabligi va kamchiiklariga qaramay, tashxis uchun muhim 
axborotni olish imkoniyatini beradi. 

Organizm ichki tuzilrnalarining akustik tasvirini olishga mo'ljal­
langan ultratoVllsh tashxis apparaturasi hozirgi zamon tibbiy tashxis 
tcxnikasi ichida yetakchi o'rinni cgaHaydi. Hozirgi vaqtda ishlab 
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chiqarilayotgan ultratovush priborlarining turlari juda ko'pdir, shuning 
uchun ularning ichidan funksional maqsadiga qarab alohida gllruhlarni 
ajratib olish hamda zamonaviy priborlar tuzilishining, skanerIash tudari 
va usullari, qo'lJaniladigan zondlarning turlari, tan lab olingan ish 
rejimlari, axborotga ishlov berish va uni aks ettirish usullari bilan 
belgilanuvchi o'ziga xos asosiy xususiyatJarini ko'rib chiqish maqsadga 
muvofiqdir. Texnikaviy tavsiflarning darajasi hamda priborlaming 
mUrakkabligi va qiymati ko'rsatib o'tilgan ularning tuzilishini xususiyat­
lariga uzviy bog'Jiq bo'ladi. 

Funksional maqsadi bo'yicha ultratovush apparatlarni ikk.i asosiy 
guruhga ajratish mumkin: universal va ixtisoslashgan turdagi. 

Hozirda ma'lum bo'lgan ko'pgina priborlar - universal priborlar 
bo'lib, ular tibbiyotning turli: akusherlik, ginekologiya, jarrohlik, 
pediatriya, kardiologiya va boshqa sohalarda qo'Uaniladi. 

Maxsus apparatIar jllmlasiga yurak-qon tomir tashxisi (yoki 
exokardiograflar), oftalmologiyada qo'llaniladigan uskunalar (oftal­
moskoplar), ko'krak sut bezlarini tekshirish uchun mammoskoplar, 
immersion tomograflar kiradi. 

DeyarJi barcha apparatlarda olinadigan axborotni katta masshtabda 
aks ettirish uchun qo'shimcha monitorlarni ulash imkoniyati mavjud. 

Ultratovush tasvjrlarini qayd etish vositalari sifatida polaroid 
kameralar, termoqog'oz bilan ishlaydigan videoprinterlar va 
videomagnitofonlardan foydalaniJadi. 

AkusherJik exoskop skaner ESMS-Ol ginekologiya va akusherlik 
amaliyotida tashxis tekshlruvlarini o'tkazishga mo'ljallangan. Skaner 
yonlan quyma bo']gan, oldi va orqa devorlari tortilgan hamda ustki 
va pastki qopqoqlari olinadigan metall korpus ichiga joylashtirilgan. 
Yon tomonlarida iill tarafdan ko'tarish uchun tutqichlarga ega. 
Korpusning oldi devori boshqaruv pan eli bo'lib xizmat qiladi, unda 
ekr,mIar (o'lchamlari 100x70 mm 180x130 mm) va boshqaruv dac;taklari 
joylashtirilgan. Skaner harakatchan kursiga o'matiladi. Kursining pastki 
qismida zondlar va asbob-uskunalar uchun uyalari bo'lgan tokcha 
o'rnatilgan. Apparat to'plamiga ta'minot bloki, fotoqo'shimcha 
moslama, fotoapparat, yuqori chastotali kabel, zondlar kiradi. 
O'1chamlari: 600x220x520 mm, og'irligi - 29 kg. 

Ultratovushli exotomoskop «Sonomed-400» elektron dupleksJi 
skanerlashga ega bo'lgan, hozirgi zamon multimediya texnolo­
giyalaridan foydalangan shaxsiy kompyuter negizida ishlab chiqilgan. 
Apparat bilan birga taklif etilayotgan, cha<;totalarining ishchi diapazoni 
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3,5-7,5 MGs bo'lgan chlziqli, konveksli, mikrokonveksli datchiklar 
turH: akusherlik, mammo-Iogiya, ginekologiya, urologiya, kardiologiya, 
angiojarrohlik sohalarida tekshiruvlarni o'tkazish imkonini beradi. 
Exotomoskopning dasturiy ta' minoti Windows NT 4.0 ruslashgan 
versiyasi boshqaruvi ostida L<;hlaydi, bu esa mazkur tizimning hamma 
imkoniyaUaridan foydalanish uchun asos yaratadi. Zondla<;h chuqurligi 
5-220 mm. Ochilish tezligi - 1,6; 3,2; 6,4; l2,8 soniya. 

Ultratovushli tibbiyot tashxis apparati - Exotomoskop ETS-EL­
S (SLE-501) ultratovushli skanerla h va monitor ekranida qabul 
qilingan exo ignallar asosida ikki o'lchamli exotasvirni shakllantirish 
yordamida ichki organlar va yumshoq to'qimalarni tekshirish uchun 
mo'ljaUangan. 

Exotomoskop plastmassa korpusga joylashtirilgan bo'lib, ko'tarib 
yurish uchun moslangan. Boshqaruv dastaklari va tugmalari boshqa­
ruvnjng oldi paneUga chiqari\gan. Uning og irigi - 20 kg dan ko'p 
emas. Apparatni ishlatishda suv tomchilari , yuqori namlik, to'g' ridan 
to'g' ri tushadigan quyosh nurlari, chang, kimyoviy moddalar yoki 
gazlar, kuchli tebranishlar va zarbalardan himoya qilinishi zarur. 
Apparatning tashqi ko'rinishi, yig'ilishining sifati va unga qo'shib 
beriJadigan chtiyot qismlari ochmasdan va so]ingan idishidan olmasdan 
turib huiiatlardagi chizmalar bilan solishtirgan holda tekshiriladi. 
Apparatning davriy sinovlari uch yilda bir marta o'tkaziladi, uni saqlash 
shartlari: havoning harorati - 25 dan 50°C gacha; 25°C haroratda 
havoning nisbiy namligi - 98%. Foydalanish muddati - 12 oy. 

16.7. Endoskopik uskunalar 

KasaUiklarni tashxis qilish: rentgenologik, ultratoYUshli, tomografik 
usuJIari turH xiI bo'lishiga qaramay, ulaming ichida endoskopiya eng 
doIzarb bo'lib hisoblanadi, chunki u ishonchlilik darajasi biJan 
patologiyani shahodatlash imkonini beradi. Endoskopik uskunalar 
inson tanasining ichki bo'shliqlari va a'zolarini ko'rikdan o'tkazish 
uchun mo'ljaUangan. Ular tabiiy kanallar orqali yoki jarrohlik yo'li 
bilan kiritiladi, bunda endoskopiyaning eng muhim - tekshiruvni 
o' tkazish vaqtida a'zolami imkoni boricha shikastlamaslik tamoyili 
hisobga olinadi. Endoskopiyani o'tkazish uchun biologik to'qimalar 
butligini buzish (invaziv endoskopiya) kerak bo'lgan hollarda, xususan, 
o'rta qu]oq pardasini perforatsiya qilish (timpanoskopiya) asosida 
ko'rikdan o'tkazishda va boshqa]arda ushbu tamoyil alohida ahamiyat 
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kasb etadi. Bunda aseptika va antiseptikaga rioya etish, infIltratsion 
anesteziya qilish, ko'rib chiqiladigan bo'shliqqa yaqinlashishni 
ta'minlash uchun troakarlar va boshqa maxsus asboblarning bo'lishi 
talab etiladi. Endoskopik uskunalar tibbiyotning turli sohalarida tobora 
ko'proq qo'llanilmoqda. Shuni ta'kidlab o'tish lozimki, ilm-fan, 
texnika, texnologiyalar va ashyolar borasidagi eng yangi yutuqlardan 
foydalanish hisobiga elldoskopik texnikaning yaratilishida sezilarli sifat 
o'zgarishlari yuz bennoqda. 

Hozirgi vaqtda turH ishJab chiqaruvchilar tomonidan bir necha 
yuz nomlanishlardagi endoskoplar ishlab chiqarilmoqda. Eng qiziqarli 
namunalarning texnologik darajasi tahlilini priborlarning asosiy 
guruhlari bo'yicha o'tkazish maqsadga muvofiqdir. 

Endoskopik tckshiruvlarni o'tka.zish jarayonida jarohatlanishlarni 
kamaytirish yo'llaridan biri bu - endoskopning tanaga kiritiladigan 
ishchi qismi diametrini kamaytirishdan iborat. 

Endoskoplar ko'rikdan o'tkazish, biopsiya va operatsion endoskop­
larga bo'linadi. Ko'rikdan o'tkazish endoskoplari tananing ichki 
bo'shliqlari va a'zolarini ko'rikdan o'tkazish uchun; bio-psiya 
endoskoplar - vizual nazorat ostida keyingi gistologik tahJilni o'tkazish 
uchun ma'lum joydagi to'qimadan namuna olish uchun; operatsion 
cndoskopJar - vizual nazorat ostida tashxis, davolash va jarrohlik 
muolajalarini o'tkazish uchun xizmat qiladi. 

Ishchi qismining holatiga qarab endoskoplar qattiq va egiluvchan 
bo'ladi. Egiluvchan endoskoplarda ishchi qismi ma'lum doirada ohista 
egilishi mumkin. Ko'pgina endoskoplar qattiq, chunki ularni ishlab 
chiqarilishi soddaroq va nisbatan arzondir. 

Qattiq endoskoplar 

Qattiq endoskoplar funksional jihatdan traxeya (bronxoskopiya), 
qovuq (sistoskopiya), to'g'ri ichak (rek-toskopiya), uretra 
(uretroskopiya), qorin bo'shlig'i (laparoskopiya), bachadon bo'shlig<i 
(gisteroskopiya) va tananing boshqa a'zolarini ko'rikdan o'tkazish va 
ularda boshqa muolajalarni amalga oshirish uchun xizmat qiladi. 

Endoskoplar to'plamlar turlarining xilma-xilligi hamda optil< 
tizlmlari va asboblariningjuda yuqori sifati bilan farqlanadi. Urologiya ~ 
ginekologiya uchun ko'rish burchagi 70-90° ni tashkil etuvchi va 
«yassi» maydonga ega bo'lgan keng burchakli optik tizimlar, bolalar 
urologiyasi, otorinolaringologiya va artroskopiya uchun esa - tashqi 
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diametri 1,9 mm bo'lgan optik naylar taqdim etiladi. Laparoskoplar 
va aminoskoplar akusherlik va gineko-logiyada; ezofagoskoplar, 
rektoskoplar - gastroenterologiyada, laringoskoplar - otorinolarin­
gologiyada, amnioskoplar - akusherlikda qo'llaniladi. 

Bu toifadagi uskunalarni rivojlanishida quyidagi asosiy tenden­
siyalami: unifikat5iyala .. hgan o'zaro bir-birining o'mini bosuvchi tarkibiy 
qismlar bo'lgan uskunalar to'plamining yaratilishi, to'plamlar 
tarkibining kengaytirilishi, optik tizimlar sifatining oshirilishi, kombi­
natsiyala .. hgan asboblar va maxsus to'plamlardan foydalanilgan holda 
asboblar nomenklaturasining kengaytirilishini kuzatish mumkin. 

Bronxoezofagoskop va uretro-skop eng sodda qattiq endoskoplar 
bo'lib hisoblanadi. 

Bronxoezofagoskop chuqur nafas yo'llarini va oshqozonni 
tekshirish, dori moddalarini kiritish va ayrim jarrohlik muolajalarini 
o'tkazjsh uchun mo'ljallangan. Ikki asosiy qism - yoritish qurilmasi 
va tubuslar to'plamidan tarkib topadi. To'plamga turti uzuntikdagi 
naylar, ikki xil o'1chamH shpatellar, uchliklar to'plamiga ega bo'lgan 
qisqichlar, bez shirasini so'rib olish naychasi, paxta ushlagich kiradi. 
TO'plam yog'och g'iJofga joylashtiriladi. 

Bronxoskoplar mahalliy anesteziya va umumiy narkoz ostida 
mushak relaksantlarini qo'Uagan holda tashxis, davolash bronxoskopiya 
o'tkazishga mo'ljallangan. 

Bronxoezofagoskoplarning yoti nafas olish bronxoskopining 
bronxoskopik naylari orqali traxeya va bronxlarni sinchiklab ko'rjkdan 
o'tkazish uchun TOB-VS tolali svetovodga ega bronxoskoplar uchun 
optik naylar yaratilgan va ishlab chiqarilmoqda. 

Lupali endoskoplar 

Kombinatsiyalashgan uretroskop erkaklar va ayollar uretrasini 
ko'rikdan o'tkazish hamda unda davolash muolajalarini bajarish uchun 
mo'ljallangan. 

U dastakga kiritiladigan nay tubusdan iborat. Dastakning boshqa 
tomonjdan lupa joylashtirilgan. Dastak tok o'tkazgich bo'Jib xizmat 
qiladi hamda tubusga kiradigan uzaytirgichning uchiga o'rnatilgan 
2,5 V kuchlanishli yoritgich o'chirgichiga ega. Uretraga og'riqsiz 
kiritilishi uchun har bir tubus obturator bilan ta'minlangan. U retroskop 
g'ilof bilan yetkazib beriladi. Og'irligi g'ilof. .. iz - 0,2 kg va g'ilofi 
bilan - 1,3 kg. 
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Rektoskoplar orqa ichak, to'g'ri ichak va sigmasimon ichakning 
shilliq pardasini ko'rikdan o'tkazishga, hamda to'g'ri ichakda 
muolajalami amalga oshirish uchun maxsus asboblarni rektoskop 
yordamida kiritishga mo'ljalIangan. 

Hozirgi vaqtda oddiy rektoskoplar va tolaH svetovodga ega 
rektoskoplar chiqarilmoqda. 

Optik endoskoplar 

Optik endoskoplar - shu guruhdagi uskunalarni keyingi 
takomillashtirilishining natijasidir. Optik endoskoplarda yoritgich 
nayining distal uchida joylashtirilgan, tasvir esa optik tizim orqali 
optik nayning okulyariga uzatiladi. Shunday qilib - yoritish obyektga 
yaqinlashtiriladi. Kichik o'lchamli optik nay (juda ingichka endoskoplar 
uchun nayning diametri - 1,2 mm ga yaqin) endoskopni ingichka 
yo'lIar, masalan, uretra orqali qovuqga (sistoskop) yoki boshqa teshiklar 
orqali (torakoskop, laparoskop) o'tkazish imkonini beradi. 

Gradiyent optik elementIar - gradanlar asosida yaratilgan 
endoskoplar alohida qiziqish uyg'otadi. Ular shishaning hajmi bo'yicha 
nm o'tkazish ko'rsatkichining bir tekisda taqsimlanmasligi bilan 
tavsiflanadi. Gradiyentli optika tasvirni uzatuvchi optik tizirnlardan 
foydalaniladi. 

Bunda gradanlarning optik tavsiflarga qo'yiladigan talablar 
boshqalarga nlsbatan ancha yuqori. 

Gradiyentli elementlarning asosiy ustuvorligi shundan iboratki, 
endoskopning optik tizimini tashkil etuvchi bir necha 0' nta 
mikrolinzalarni atigi ikkita grad an bilan almashtirish mumkin. 

Imm diametrli gradiyentli elementIar asosida «Olympus» (Yapo­
niya) finnasi ishehi qismi 1,7 va 2,7 mm diametrga hamda ishchi 
qismilting uzunligi 110 va 170 mm bo'lgan qattiq endoskoplar 
(miniboroskoplar) ishlab chiqarmoqda. Ushbu endoskoplar yoritgich 
jgutini oshirish hisobiga erishiladigan ishchi maydonining yuqori 
yoritilganligi bilan tavsiflanadi. 

Egiluvcban endoskoplar 

Gastroenterologiya uchun katta nomenklaturada taqdim etilgan 
endoskoplar: turH o'1cham va maqsadlardagi gastroduodenoskoplar 
va kolonoskoptar (bolalar va kattalar llchun) tashxis tekshiruvlari va 
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davolash muolajalari uchun foydalaniladi. Egiluvchan endoskoplar 
faqatgina tolali svetovodlarga ega bo'lib qolmay, baUd to)ali optikaga 
ham ega. Ularda tasvirni uzatish, tolalalari muntazam taxlab 
joylashtiriJadigan shisha tolali jgutlarlar yordamida amalga oshiriladi. 
Linzali optika elementlaridan bu yerda faqat obyektiv va okulyar 
Iinzalari qolgan. 

Egiluvchan endoskoplarning texnikaviy darajasi, modellarning 
xilma-xilligi, yangi avlod endoskoplarini ergonomik va estetikjihozla'ih 
darajasi oldingi chiqarilgan endoskoplardan quyidagilar bilan 
farq lanadi: 

- uskunani har biT elementining dizayni va tuzilishini qayta 
ko'rib chiqish hamda yangi ashyolardan foydalanish hisobiga cndoskop 
og' irl igini 100 g kamaytirilishi; 

- ishehi qismining tashqi o'lchamJarini (diametrini) birmuneha 
kichraytirilishi hamda qobig'ining qalinligini kamayt.irish va uskuna 
ishehi qismining ichki bo'shlig'ini yanada to'Jaroq to'ldirish hisobiga 
instrumental kanal diametrini oshirilishi; 

- jgutdagi tolalami yanada zichroq taxlab joylashtirish va optik 
kanalning yorug'lik kuehinj oshirish (1,5 barobar) yo'li bilan tasvirni 
uzatuvehi optik tizimining yuqori imkon beruvehi qobiliyati; 

- yanada yuqori ishonehliligi; 
- cndoskopni 10 soatga sovuq sterillovchi critmalarga solib 

qo' yilishini ta' minlovchi endoskop tuzilishining gcrmetikligi. 
Yangi endoskoplarning dizayni o'zgartirilgan bo'lib, ular boshqaruv 

dastaklarini shaklidagi distal uchi egilgan (imkoni boricha qo'l va 
barmoqlarining shakliga keltirilgan) va 
okulyarning endoskop korpusida joyla­
shishi (okulyarni korpusning va butun 
endoskopning bO'ylama o'qiga nisbatan 
qiyalik burchagi) o'zgartirilgan. 

Ezofagogastroduodenoskop (16.4-
rasm) to'plamiga kiruvchi egiluvchan 
asboblar: biopsiya qisgichlari, sitologiya 
tozalagichi, dori moddalarini kiritish 
uchun kateter va asbob kanaJini tozalash 
moslamasi yordamida ko'rikdan o'tka­
zish va muolajalami amalga oshirish yo'li 
bilan qizilo'ngach, oshqozon va o'n ikki 
barmoq ichakni tekshirish uchun 
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mo'ljallangan. Uskuna kanalining ichki diametri (3,3 mm) distal 
uchi egilishning dcyarli hamma burchaklarida egiluvchan asboblami 
ichkariga o'tishini ta'minIaydi. 

Tolali optikaga ega bo'1gan biopsiyali sigmoidokolonoskop SK­
VO-4-M egiIuvchan asboblaryordamida to'g'ri, sigmasimon va yo'g'on 
ichaklarni teksbirlsh va davola.sl1 uchun mo'ljallangan. 

VideoendoskopJar (XXI asming uskunalari sifatida) juda yuqori 
baholanadi. Endoskopik tekshiruvlarni muvaffaqiyatJi o ' tkazish, 
en do koplardan foydalanish quJayligini oshiri.h, ularni tegishli holatda 
saqlash hamda uskunani tozalash va ularga standart isWov berish 
muolajalarini maksimal darajada osonlashtirish maqsadida endo-skopik 
muolajalarga atab maxsus, keng nomenklaturada yordamchi 
mahsulotlar va qurilmaJar, elcktrojarrohlik uskunalari. tekshirilayotgan 
ichki a'zo bo'shlig'idagi moddalarni endoskop orqali tovu hsiz 
aspiratsiya qilisb uchun endoskopik so'fish nasoslari, endoskoplarni 
yuvish qurilmalari hamda endoskoplar va ularning jihozlari uchun 
ultratovushli tozalagichlar, suv va havoni uzatuvchl yo'Uami tozalash 
va dezinfeksiyalash uchun ponativ nasoslar ishlab chiqariladi. En­
doskopik tekshiruvlarni o'tkazish uchun kerakJi asboblar joylash­
tiriladigan uskunalar to'plamiga ega bo'Jgan ko'chma endoskopik 
qurilmasi alohida qiziqish uyg'otadi (16.4-ra m). 

Endoskopik to'plarn endoskopik tashxis bo'linmalari va jarrohlik 
xonalarinijihozlash uchun mo'Uallangan. To'plam tarkibiga egiluvchan 
endoskop, yoritgich, koagulator, monitor, videokamera videomag­
nitofon, egiluvchan asboblarni qo'yish ustuni kiradi. 

16.8. ReDtgen tashxisi va rentgeDoterapiya 
apparatlari 

Rentgenotashxis qurilmalari ichki a'zolaming holatini nurlantirish, 
ko'rikdan o'tkazish va rentgen tasmasida qayd etish uchun mo'ljal­
Langan. Mazkur apparatlarga rentgen nurlarini turli zichlikdagi jismlar 
orasidan o'tishi a os qilib olingan. Rentgen nurlari ko'zga ko' rinmaydi, 
shu boisdan rentgen tasvirini ko'rish uchun maxsu qurilma - rentgen 
nurlafining ta' iri ostida nurlantirilishi mumkin bo'lgan modda bilan 
qoplangan ekran zarur. Nurlalltirish va nurlantirilganjoylami kuzatish 
yordamida kasalliklami tashxis qilisb ko'pincha rentgen tasvirini olish 
orqali amalga oshiriladi. Tasvirlar rentgen tasmasiga tushiriladi­
rentgenogramma deyiladi. 
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Flyuorografiya - flyuoressiyalanadigan yoritiladigan ekrandagi 
tasvirdan fotoapparat yordamida kichik o'lchamdagi rasm olinishiga 
asoslangan usul. Rasmlar tez olinadi, shuning uchun mazkur usul 
aholining ommaviy tekshjruvlarini o'tkazishda keng qo'llaniladi. 

Tibbiy rentgen texnikasi hozirgi vaqtda faqat tashxis vositasi sifatida 
emas, balki terapevtik va jarrohHk (rentgen nazorati ostidagi inter­
vension rentgenologiya, Jitotripsiya, laparotomiya va qon-tomir 
ichidagi jarrohlik) muolajalarini o'tkazishda rentgen nazoratining 
vositasi sifatida foydalaniladi. 

Rentgenotashxis apparatlarining sifati uning yordamida olinadigan 
foydali axborotni nurlantirish dozasiga hamda talab qilinadigan 
harakatlar va xodimlar tomonidan sarflangan vaqtga nisbati bilan 
belgilanadi. Ishrung axborot bosqichlari rentgen tasvirlarini olish, ularga 
ishJov berish, uJami tahli! qilish va saqlashdan (arxivlashdan) iborat. 

Tasvirning sifatinj oshirish muammosi to'plam tarkibiga kiruvchi 
mahsulotlarni takomillashtirilishiga ham bog'liqdir. Bu - maxsus 
rentgen naylari va nurlantirgichlar, katakchali yuqori samara]i egal10vchi 
rastrlar, siyrak tuproqli elementlar asosidagi kuchaytiruvchi ekranlar, 
rentgen eksponometrlari hamda apparat sifatini llazorat qiluvchi turti 
xii vositalar. 

Rentgentashxis qurilmalari texnik qurilmalar to'plamini o'z ichiga 
oladi. Har bir rentgcn tashxis qurilmasi tarkibiga quyidagilar kiradi: 

- ustunli rcntgen nurlantirgichi (rentgen nayi); 
- rentgen nurlanishini hosil qilishga kerakli yuqori kuchlanishli 

uzatish uchun rentgen ta'minlovchi qurilma; 
- bemor uchull rentgen kursi (shtativ) va nurlantirish uchun ekran 

yoki rasmlar uchun tasmali kasseta. Tasmadagi tasvirning sifatini 
yaxshilash uchun uning oldida, rentgen llurlarining yo'lida, rentgen 
panjarasi yoki rastr joylashtiJiladi. 

Rentgen jihoz)ari. Rentgen ekranlari rentgenoskopiya va 
llyuorografiya (ERS) uchun va kuchaytiruvchi ekranlar rentgenog­
rafiyasi (RU) uchun chiqariladi. ERS-220 ekranlari maxsus rux-kadmiy 
sulfitdan sariq-yashil rangdagi yorug'lik tarkibi yupqa qavat qilib 
surtilgan kartoni listlaridan iborat. Uning orqa oq rangli tomonida 
korxona rusumi tushlriladi. Ekranlar bittadan qilib kartonln ramkada 
o'raladi va qalin qog'ozli konvertlarga solilladi. Konvertning yorlig'ida 
nurJantirish yorug'ligi ko'rsatiladi - 220 birUkdan kam emas, nurlantirish 
yorug'ligi katta bo'igall ekranlarda esa - 300 hirlikgacha. Ekranlarni 
xizmat qiIish muddati - 4 yil. 
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Tibbiy kuchaytiruvchl rentgen ekranlari ccmgenogra-fiY(l uchun 
mo'Ija11angan. Sirtiga yupqa qilib lyuminofor qavali surti!.gan k:utondan 
iborat bo' lib , u rcnggen nurl ari ta'sirida ko'k-binafsharang nurlanish 
hosH qiladi. nurlarni plyonkaga nisb.1.tan ko'proq singdirishga ega. 
Lyumincsscnt kuchaytiruvchi ek.ranlaming qo'Uanilishi eksponatsiya 
qilish vaqtini 30-40 barobar kamaylirish i.m.konini bemdi. Biroq bunda 
tasviming imkoni jihatidan qobiliyali, ya'ni tasvirning sifati yomon ­
lashadi . 

Ikki ekrandan iborat bo'igan to'plamlar yetkazib beriladi va 
qo'Uaniiadi, tasvirga olish vaqtida ulaT ordsiga rentgen tasmasi solinadi . 
Ekranlar bcsh turda ch.iqariladi. Ekranning o'rtacha xizmat qilish 
vaqti - 4 yil. Ekran nurlanishining sifati V"d yorug"ligi ishlab chiqaruvchj 
korxona tomonidan tekshiriladi. 

Rentgcn panjalari rentgenografiya qilish vaqtida ikkilamchi rentgcn 
nurlarini singdi rish uchun xizmat qiladi va nisbatan ravshanroq va 
aniqroq rentgenogramma olinish.iga yordam beradi. Sanoatda panja­
ralaming quyidagi: ichki a'zolaming tasviri uchun yassi, bosh suyak 
tasvirlari uchun va boshqa bir nechta turi ishlab chiqariladi . Panjalaming 
sifati ishlatish vaqtida remgen qurilmasida tekshiriJadi. 

Himoyalash moslamalari. Rcntgen xonalarida rentgen quri lmariga 
xizmat kO'rsatu vchi xodimlarni himoya qilish uchun qo'rg'oshinli 
ckvivalenti 1 mm bo' igan qo'rg'oshinJangan rczinadan yok.i qo'rg'o­
shinli shishadan hlmoyalash pardalari chiqariladi. Himoyalash pardalari 
kntta va kicbik o'lchamda hamda oyuorogranar uchun yig'ma qilib 
ishlab ch.iqariJadL 

Himoyalash qo'lqoplari (rezina qavatining qalinligi 1,0-1,3 nun) 
va qo'rg'oshinJangan rczinadan fartukJar chiqariladi. Himoyalash 
rentgen rezinasi IOOOx600x3,5 mm o'lchamli singdiruvclti rezinadan 
tayyorlanadi. I mm dan !<am bo'imagan qo'rg'oshin ekvivalentiga 
ega. Himoydlash rentgen shishalari appardtlarda qo' llaniladigan rentgcn 
nurlaridan himoyalash uchun mo'ijallangan. Tarkibida katta miqdurda 
qo'rg'oshin tuzlariga ega bo'igan maxsus optik shishadan tayyoTlanadi. 

Rentgen sur'atlari uchun ¥a rentgen plyonkasiga ishlo\' 
berish ucbun w.kunalar va jihozlar 

Remgen kassetalari rentge-n ekranlarining o' ichamlariga muvofiq 
ishlab chiqarilad i. Kassetalar ko'ri narli nurlarni o'tkazmaydigan 
(aluminiy va get inaks) matcriallardan tayyorlanish i kerak. 
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Rentgen tasmasiga maxsus ko'rintirish avtomatlarini qo'Uagan 
holda ishlov berish jarayoni kamida 7 daqiqani tashkil etadi. Rentgen 
tasmalarini tayyorlashga katta miqdorda (15-30 gG'm gacha) kumush 
sarflanadi, bu tasmali rentgeno-grafiyaning qiymati yuqori bo'lishligini 
belgilab beradi. 

Rentgen tasmasi qo'l-oyoqlar va tana rentgeno-skopiyasi uchun 
100 varaqdan iborat bog'lamlarda chiqariladL Spektrning ko'k sohasi 
uchun kuchaytiruvchi ekranlar biJan foydalaniladi. O'lchamlari 13X18 
sm dan 35X43 sm gacha. Flyuorografiya uchun plyonkalar g'altakka 
o'raUb chiqaritadi. 

Radiograflk qog'oz lyurninessent ekranlar bilan birgalikda rent­
genografiyada keng qo'Uanilmoqda. Qog'ozning emulsiyasi ko'rsatgich 
moddalardan tarkib topgan bo'lib, bu unga ko'rinarli qilib chiqaruvchi 
avtomatlarda 10 soniya davomida ishlov berish imkoniyatini beradi. 
Radiografil( qog'ozning qiymati tarkibida kumush kamaytirilganligi 
sababli rentgen plyonkasiga nisbatan 3 barobar arzon. Tasviming 
aniqligi jihatidan radiografik qog'oz rentgen tasmasidan ancha 
yomonroqdir. 

Bundall keyin tibbiy tashxisdan foydalanilayotgan hozirgi 7.amon 
rentgen texnikasining ayrim namunalarini ko'rib chiqamiz. 

KRF-1 12 FLYU KARRentgen - flyuorografiya kompyuterda 
boshqariladigan va tasviri o'zgartiriladigan raqamli ko'chma majmua. 
Ko'chirish uchun quiay qilib bajarilgan. ZIL 5301-EO avtomobili 
shassisidagi maxsus izotermik furgon-kuzovga o'matilgan kam dozali 
rentgen-flyuorografiya raqamli apparati sil va ko'krak qafasidagi boshqa 
kasalliklarni ertaroq aniqlash maqsadida aholining ommaviy rentgen 
tekshiruvlarini o 'tkazish uchun mo'ljalla.t'Jgan. Rentgen apparatida 
zamonaviy flyuorografiya kamerasi KF-400 o 'rnatilgan, unda 
nurlantiri h dozasi kamaytirilgan bo'Jib, 70 yoki 100 mm. kengLikdagi 
rulonli tasmadan foydalaniladi. 

'Iurg'un rentgen - flyuorografiya apparati 12f7 FLYuAR-7 ko'krak 
qafasini oldi va yon tomonli proeksiyalarida tik holatida, rulonli 
fiyuorografrya tasmasida (eni 70-100 mm) ommaviy flyuorografiyasi 
o' tkazish hamda bosh suyagi va umurtqa pog'onasini suratga tushirish 
uchun mo'ljallangan. Unda rentgen kassetalarida oddiy tasmadan 
foydalanish mumkin. 

Apparat to'plami to'g'ri tubusli yangi linza kamerasi KF-400 bilan 
to'ldirilgan. Flyuorografiya ekraninillg o'1chamlari 39X39 sm o'pkaning 
butun maydonini suratga olish irnkonini beradi. Flyuorografiya suratlari 
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ham ckspozitsiya relyesidan, ham kamera ichiga o'rnatilgan 
fotoeksponometr yordamida tushirilishi mumkin. Apparatning 
unumdorligi - bir soatda 100-150 surat. 

12P6 Armobil-6 tibbiy rentgen-tashxis palata apparati palatalar, 
rentgen kabinetlari, qabul xona]arida rentgen tashxis tekshiruvlarini 
o'tkazish uchun mo'ljal1angan. Apparat bir qator afzalliklarga ega: 
harakatchanligi, ikki fokusli rentgen trubkasi, trubkadagi kuchlanish­
ni rayon rostlanishi, rangli sentratorga ega diafragma, almashadigan 
filtr, shtativning katta imkoniyatlari. Og'irligi - 320 kg. 

12TZ Arkom - kompyuter rentgen tashxis apparati. 
Kichik dozali rentgcn-tashxis raqamJi apparat rentgcn tasmasini 

qo'liamasdan kompyuter displeyidagi tasvirning katta hajmda axborotga 
ega bo'lishligini ta'minlaydi, bemorlarning 90 foizgacha turli 
tekshiruvlari ta'minlanadi. 

Organizmning turli organlarini o'tirgan, yotgan va turgan holatda 
rentgen tekshiruvlarini o'tkazish, davolash jarayonidagi tashxis, ko'krak 
qafasini flyuorografiya qilish uchun mo'ljallangan. 

Ko'chma tashxis rentgen apparati IOL6 Arrnan-b kasaJxona pala­
taJari hamda dala va shifoxonadan tashqari sharoitlarda ko'chirib 
bo'lmaydigan bemorlarning rcntgen suratlarini olish uchun mo'ljallan­
gan. 

Tez yordam ko'rsatishda jarohatlami tashxis qilishda samarali. 
Apparat dental rentgen suratlarini bajarish uchun tubus bilan 
jihozlangan, 4 ta g'ildirak-rolikJarda oson harakatlanadi. QO'shirncha 
ravishda 10 metrgacha bo'lgan masofada yuqori kuchlanishni maso­
fadan distansion (simsiz) ulagich bilan ta'minlangan. Apparatning 
og'irligi - 40 kg. 

16.9. Kompyuter tomograflar 

Oxirgi vaqtda shifoxona arnaJiyotida kompyuterli tomograflar 
tobora ko'proq qo'Uanilib bonnoqda (l6.5-rasm). 

Tomografiyaning eng ko'p tarqalgan usullari: ultratovushli ikki 
o'lcharnli vizualizatsiya, doppleografiya va ularni birgalikda uyg'un­
likda qo'llanishidan iborat. Ma'lumki, tomografiyada, planarli vizuali­
zatsiyaga nisbatan, salbiy tashxislar ko'proq uchraydi. Bu tomogra­
fiyada a'zo]arni ko'rikdan o'tkazilishi uning butull uzunligi bo'yicha 
kesimlar olinishini taJab qilishi bilan bog'liq. KerakJi ko'nikmalarning 
bo'jmasligi oqibatida shifokor 2-3 kesimni o)ganidan so'ng, datchikni 
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16.5-rasm. Kompyuter tomograflari. 

qo'lda boshqargan holda, patologiyani aniqlay olmasligiga sabab 
bo'ladi. Ultratovushli tashxis uskunasining ommaviy qo'llallilishi va 
keng tarqalishi bir vaqtning o'zida ulaming soddalashishiga sabab 
bo'ldi. 

Dastlabki, organizmdagi turti a'zolar va tizimlamj tasbxis qilish 
hamda butun tanani tekshirish uchun mo'ljallangan bir fotonti emission 
kompyuterli tomograflar o'tgan asming 70-yillarida paydo bo'ldi. 
Shllndan beri bir detektorli tomograflar ancha takomillashtirildi. lkki 
detektorli va hatto, cheksiz ko'p imkoniyatlarga ega bo'igan, uch 
detektorli tomo-graflar paydo bo'ldi. 

1- va 2- avlod tomograflarida pozision shkala yassi yarim ~haffof 
chizgich ko'rinishida bajariJgan. 70-yillaming oxiridan boshlab pentgen 
trubkasi faqat aylanma harakatlanuvchi qurilma - 3- va 4-avlod 
tomogratlari rezonansli kompyuter tomografning (RKT) asosiy turlari 
bo'lib qoldi. Bunday tomograflar uchun pozitsion shkala berk zanjir 
bosil qiladi va rentgen trubkasining burilish burchagini hisoblash uchun 
xizmat qiladi. 

Kompyuter tomograOarning paydo bo'lishi 

Birinchi marta KT - lar uchun aLgoritmlar avstriyaJik matematik 
L Radon tomonidan 1917 -yilda ishlab chiqarilgan edi. 1963-yilda 
amerikalik fizik A. Kormak ikkinchi marta tomografik tiklanish 
masalasini hal qiJdi, J969-yilda esa angliyalik injener-fizik G. Xaunsfild 
«EMI-skaner»ni kashf etdi, lekin unjng sinovlari J 972-yilda o'tkazilgan 
edi. 
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Kompyuter tomografiya usuli birinchi marta 1972-yilda Godfri 
Xaundsfild (angJiyalik fizik) va Allan Kormak (amerikalik fizik) 
tomonlaridan taklif etilgan bo'lib, «EMI-scaner»- deb ataldi. Ushbu 
ixtiro uchun ularJ 978-yilda Nobel mukofotiga sazovor bo'Jishgan. 
Ushbu usul turti to'qirualardan o'tkazilgan rentgennurlarnj o'1chash 
xamda kompyuter orqali ularga ishlov berishdan iborat. Kompyuter 
tomografiyasi kompyuter texnikasi yordamida amalga oshiriladi. 
Rentgen kompyuter tomogratlari va kompyuter tomogratlar (KT)­
sinonimlardir. KT - juda keng kasalliklar spektrining tashxis qo'yishda 
qo'llanHadi. Eng birinchi bo'lib KT nevrologiya va neyrojarrohlikda 
qo'llanilgan. Rentgen yoki ultratovush tashxisi bosh miyani ko'rish 
imkonini bermaydi. 

KT zararlimi? Kompyuter tomografiya usuli rentgen nurlarni 
qo'llashga asoslanganligi sababH bemor nurlanishi turgan gap, Iekin 
nurlanish dozasi albatta katta emas, xuddi tishlar yoki barmoqlar 
rentgenografiyasidek. 

Kompyuter tomografiya 30 daqiqa davom etadigan, og'riqsiz, 
tez va oddiy, ishonch]i tashxis qo'yish usulidir. 

KT larni katta kamchiligi ularning qiymatining yuqoriligida. 
Ammo ushbu xolat ahoH salomatligiga ta'sir ko'rsatmasligi zarur. 

O'zbekiston Respublikasida hozirgi kunda KT Jar soni ancha 
ko'payib, asosan katta kIinikalarda aholiga xizmat ko'rsatib kelmoqda: 

- Respublika shoshilinch tibbiy ilmiy markazi; 
- Toshkent Tibbiyot Akademiyasining 2-klinikasi; 
- IIVning gospitali; 
- «Doktor D» klinikasi; 
- «MDS-servis» klinikasi va h.k. 
Magnit1i kompyuter tomogratlari (yoki YaMR-tomograflar) 

intraskopik texnikaning eng yosh avlodi bo'Jib hisoblanadi , chunki 
ularni ishJab chiqarilishi 1978-yildan boshlangan (avstriyalik «Vgikeg» 
finnasi). 

Hozirgi vaqtda butun jahondagi shifoxonalarda bir necha ming 
magnitli tomogratlar ishlatilmoqda. Biroq uJarning taqsimlanisru bir 
tekisda emas, masalan, Rossiyada bitta tomograf bir million aholiga 
to'g'ri kelsa, AQSHda 100 ming kishi boshiga to'g' ri ke1adi. MagnitIi 
tomogratlarning bunday keng tarqaHb ketishi ularning o'ziga xos tashxis 
imkoniyatlari cilan belgilanadi. 

Magnit-rezonansli tomografiya (MRT) - tashxis qo'yish texno­
logiyasi yetarlicha murakkab, noinvaziv, ionlao;hgan nurlanish bilan 
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bog'liq bo'lmagan (X-nurIari qo'llanilmaydi), xavfsiz va samarali 
usuldir. 

MRT - molekulalarning kimyoviy va fizik xossalari haqida 
ma'lumot olishda yader-magnit rezonans tamoyillariga, spektroskopiya 
usuliga asoslangan. 

Ushbu usul bilan bosh va orqa miya, umurtqa pog'onasi ustunini, 
kichik toz, buyrak usti bezlari, tizza mushaklari, yumshoq to'qimalami 
tekshirishda tUTli patologik jarayonlar aniqlanadi (16.6-rasm). 

MRT demiyelinizatsiyalash ka.<>alliklariga, siringomiyeliyaga gumon 
qilinganda; orqa bosh suyagi chuqurchasida patologik jarayon yuzaga 
kelganda hamda umurtqa pog'onasining shikastlanishlarida: umurtqa 
pog'onasining pog'onalararo disklarida degenerativ o'zgarishlar paydo 
bo'lganda pog'onalararo dabbani aniqlash uchun; orqa miya kasalliklari 
va shikastlanishlarida hamda boshqalarda tanlov usuli bo'lib 
hisoblanadi. MRT katta bo'lmagan miyaga qon quyilishlarni (48 soat 
ichida yuz bergan) aniqiab bera oladi. 

INGICHKA 
ICHAK MRT 

BOSH MIYA MRT 

YURAKMRT 

QON TOMIR MRT 

SUT BEZI MRT 

TlZZA BO'G'JMI 

16.6-rasm. Kompyuter tomografiya suratlari. 
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MRT bemorning yuragida sun'iy ritm yurituvchisi, yurak 
klapanining protezi, sun'iy mushaklar, skobkalar, singan metall 
bo'laklari mavjud bo'lganda o'tkazilishi mumkin emas. 

MRT tashqi ko'rinishi bo'yicha KT ga o'xshaydi, tekshiruvlar 
kompyuter tomografiyasidek o'tkaziladi. 

Bemor yotqizilgan kursi skaner ichidan o'tadi, faqatgina MRT 
tekshiruvi I so at davomida o'tkaziladi. 

16.10. Bemor holatini kuzatish monitorlari 

Hozirgi zamon tibbiyotining, ayniqsa uning anestezilogiya va 
reaJ.ljmatologiya kabi sohalarining asosiy muammosi - bu bernorning 
xavfsizligidir. Bemorning xavfsizJigini ta'minlovchi eng muhim 
omillardan biri bemorlarning qani, nafas olishi va yurak faoliyatini 
uzluksiz kuzatishdan (monitoringdan) iborat. 

Monitor - bu konsruktsiyasi, axborot olishi (ya'ni, datchiklarning 
amal qilish tamoyili bo'yicha), dasturiy ta'minoti va axborotni taqdim 
etish bo'yicha turti xii bloklardan tarkib topgan murakkab uskuna. 
Monitor texnikasi rivojida so'nggi vaqtda ko'p funksiyali priboriami 
yaratish tendensiyasini yaqqol kuzatish mumkin, biroq bunday 
monitorlaming qiymati va eskpluatatsiyasi yetarli darajada qirnmarga 
tushadi. 

Monitor anesteziya, ventilatsion ko'mak, jadal terapiya va 
ambulator yordamj jarayonida bemorJar holatining ko'rsatkichJarini 
uzluksiz noinvaziv va kompleks nazorat qiHsh uchun mo'ljallangan. 
Yuqori sifatli ckran, chegaralari operator tomonidan belgilanadigan 
tovushli va yorug'likli signalizatsiya bemorning holatidagi yoki 
apparaturaning ish rejimidagi o'zgarishlarga o'z vaqtida e'tiborni 
qaratish imkonini beradi. 

Eng maqbul tasnif - monitorlardan foydalanish sohalari, ya'ni 
tibbiyot sohalari bo'yicha. Tasniflashning ikkinchi turi, sof texnikaviy 
tasniflash, bitta pribor tomonidan o'lchanadigan parametrlarning 
(kanallarning) miqdori bo'yicha. 

Monitorlar operatsiya vaqtida hamda jadal terapiya palatalaridagi 
operatsiyadan keyingi davrda hayotiy muhim: EKG, qon bosim, 
periferik qonning kislorod bilan to'yinish ko'rsatkichlarni qayd etish 
uchun foydalaniladi. 

Hozirgi vaqtda mo-nitorlar zamonaviy shifoxonalarning eng zarur 
jihozlari bo'lib qoldi. 
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Qon bosimining ko'chma monitori DINAMAR 8100 vaqtidan oidin 
tug'ilgan chaqaloqlar yoki og'ir kasal bolalar, hamda katta yoshdagi 
bemoriami kuzatish uchun mo'ljallangan. 

Pribor sistolik, o'rtacha va diastolik arterial Qon bosimini hamda 
puIs chastotasini avtomatik o'lchash va nazorat qilish uchun xizmat 
qiladi. 

O'lchashning ossillometrik usuli o'lchash va nazorat qilishning 
boshqariladigan mikrokompyuterli jarayoni bilan birgalikda 
o'lchashlarning aniqligiga ta'sir etib xalaqit beruvchi to'sqinliklami 
aniqlash va ularni bartaraf qilish imkonini beradi hamda keskin 
vaziyatlarda priborning ishonchli ishlashini kafolatlaydi. 

Pribor, uning ishlash rejimini doimiy kuzatib turuvchi o'z-o'zini 
tekshirish qurilmasi bilan jihoz]angan. Normal rcjimdan har qanday 
chctga chiqishlar vizual va tovushli xatarni bildiruvchi signal chiqishiga 
sabab bo'ladi. Ta'minlanishi - tarmoqdan. Gabaritlari 224 x 170 x 
170 mm, og'irligi - 3,9 kg. 

Monitorlar belgilangan vaqt intervalida arterial qon bosimining 
davriy o'1chashlarini avtomatik taada amalga oshirish, sistolik, o'rtacha 
va diastolik arterial qOtl bosimi hamda puIs chastotasi uchun individual 
avariyaviy chegaralarni belgilash imkonini bcradi. 

Ular keyingi mllolajalar uchun kerakli bo'lgan barcha o'lchash 
nat\ialarini 24 soat davomida to'plab borish va esda saqlash imkonini 
beruvchi xotira qurilmasi bilan jihozlangan. 

Xulosalar 
I. Bemorlarni klinik tekshirishning usullari perkussiya va auskultatsiya 

bo'lib, maxsus asboblar va moslarnalar yordamida amalga oshiriladi. 
Burring uchun stetoskop, fonendoskop va stetofonendoskoplardan, 
perkussiya bolg'achasi va plessimetrdan foydalaniladi. 

2. Bemor qon bosimini o'lchashda sfigmomanometr, elcktrokar­
diograflardan foydalaniladi. 

3. Elektroensefalograf yordamida bemor bosh miyasining asab xujay­
ralarini elektr faolligi tekshiriladi . 

3. EJektromiograflar skelet mushaklarini kuzatish va ularning e1ektr 
faoUigini qayd etish uchun mo'ljallangan uskunalardir. 

4. Ultratovu..~hli tashxis apparatlarida ichki a'zolami ko'ra olishlikning 
asosiy usuli- rentgen tasviri qo'llaniladigan tashxis usulidan 
foydalaniladi. Bunday apparatlardan tibbiyotning ko'plab sohalarirla 
foydalaniladi: akusher-ginekologiya, oftalmologiya, urologiya, 
travmatologiya va boshqa sohalarda. 
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5. Endoskopik uskunalar inson tanasining ichki bo'shliqlari va a'zolarini 
ko'rikdan o'tkazish uchun mo'ljallangan. Ular ko 'rikdan o 'tkazish, 
biopsiya va opcratsion cndoskopJarga bo'linadi. Ishchi qismining 
tuzilishlga ko' ra ular qattiq va egiluvchan bo' lishi mumkin. 

6. Tashxio; qo'yishda rentgen qurilmalaridan ham foydalaniladi. Ulardan 
foydalanishning samara,>i katta: a'zolarning ko'rinishi rentgen tasma­
sida qayd etiladi. 

7. Flyuorografiya - flyuoressiyalanadigan yoritiladigan ekrandagi 
tasvirdan fotoapparat yordamida kichik o'lchamdagi rasm oHnishiga 
asoslangan usu!. Rasmlar tez olinadi, shuning uchun mazkL1r usul 
aholining ommaviy tekshiruvlarini o'tkazishda keng qo'llaniladi . 

8. Magnitli kompyuter tomografiya(YaMR)-tashxis qilishning murakkab, 
xavfsiz va samarali usulidir. 

9. Monitorlar hozirgi zamonaviy klinikalarning zarur jihozi bo'lib, 
bemor xolatini uzluksiz nazoratini amalga oshirishda yordam beradi. 

Na::orat saFOllari va topshiriqla,: 
1. «Auskultatsiya» va «perkussiya» nima degan/ari? 

2. Elektrokardiogrammadan qanday ma 'Iumo/ oUsh mumkin? 

3. Elektroellsefalogramma qanday patologiyani aniqlaydi? 

4. Endoskoplar qanday guruhlarga bo (linadi? 

5. Qattiq endoskoplar turlarini izohlab 0 (ling. 

6. Kompyuter tomograflardan qanday maqsadda foydalaniladi? 
7. Davlal Reyestridan Joydalanib 0 (zbekistonda qayd efilgan KT lar 

ro 'yxatini fuzing. 

8. Davia' Reyestridan loydalanib 0 'zbekistonda qayd eti/gan endosk()pik 

uskunalar ro 'yxatini fuzing va 0 (rganib chiqing. 

9. MRT ning KT dan qanday farqi bor? Ularning aJzalliklari m 

kamchiliklariga izoh bering. 



17-boh. SHIFOXONA VA KLINIK-TASI-IXIS 
LABORATORIYA JIHOZLARINING TA'RIFI VA 

TOV ARSHUNOSLIK TAHLILI 

Du bobda siz quyidagi savollarga javob topasiz: 
1. Kasalxonalar qanday jihozlar hilon jihozlanadi? 

2. Kasalxona jihozlariga qanday talablar qo '.vi/adi? 
3. Jihozlar tayyorlashda qanday melailardan foyda/aniladi? 
4. Kasalxona jihoz/arini qabul qilishda nfma/arga e'tihor herfshi kerak? 

5. Qon tebhirish priborlariga qanday priborlar kiradi? 

6. Gemometr nima maqsadda ishlatiladi? 

7. QOlldagi gemoglobin miqdon'ni qal/day pribor yordamida 0 'Ichash 
mumkin? 

8. Laboratoriya ama/iyotida ekspress-tekshiruvlar usullari qal/day? 
9. Analizator/ar qanday maqsadda ish/ati/adi? 

10. Lahoratoriya va dorixollalarda qanday yordamchi Jihoz/ar ish/ati/adi? 

17.1. Shifoxona jihozlari 

Shifoxona va klinikalarda ishlatiladigan jihozlar nomenklaturasi 
juda katta. UJarga kursilar, o'rindiqlar, ko'targichlar, yoritgichlar, 
nogironlar aravachalari, trenajyorlar va boshqalar kiritilgan. 

Tibbiyot jihozlarini tayyorlashda turli qotishmalar (cho'yan, 
zang]amas po'lat, mis, aluminiy, rux asosidagi qotishmalar)dan 
foydalaniladi. TaglikJar asosan cho'yandan quyma shaklida tayyorlanadi. 

Intensiv terapiya bo'limlarida foydalaniladigan supalarda to'shak 
qismini kO'tarib-tushuradigan gidravlik mexanizmi mavjud. Bemorni 
kerak1i holatga keItirish uchun supaning ayrim qismlari gazli pmjinalar 
bilan ta'minlangan bo'lib, supa qismlarini kerakli burchak ostiga egish 
imkonini yaratadi. 

3 g'ildiTakii klinika o'rin-joyi (to'shagi) - yotoqdagi bemorlar 
uchun mo'ljallangan. Bundan tashqari, bemorlami tashish vositasi 
sifatida ham ishlatilishi mumkin, har safar uJarni to'shakdan aravachaga 
oJib yurmasdan. 

Bosh ko'targich, ikkita oJinadigan yon qismlaridan, aylana g'i1dirak­
tar va ularni ko'tarish-tushurish mexanizmlaridan iboratdir. Supaning 
aylana g'ildiraklari rezina bilan qopJangan. Supanjng (to'shakning) 
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17.1-rasm. Funksionalo'rin­

joy. 

qismlari yumaloq po'latdan va po'lat 
trubalaridan yasaladi. Supa oeh rang­
larga bo'yaladi. Og'irligi 57 kg, 0'1-
chamlari 21Ox805xl080 mm. 

Funksional o'rin-joy (l7.]-ra5ill.)­
og'ir asab-mushak kasalliklar hamda 
og'.ir operatsiyalardan keyingi davridagi 
bemorlarga mo'ljallangan. Ikkita yon 
qismidan, gorizontal romdan, tuvak 

uchlln idishdan, ko'rpadan va lIni ko'tarish mexanizimidan iboratdir. 
To'shak o'rin-joyning g'ildiraklari rezina bilan qoplangan aylana­

lardir. To'shak og'irligi 98 kg, o'lchamlari: 2066x830x1112mll1. 
Hozirgi vaqtda jahon darajasidagi yangi tuzilishdagi pediatrik 

reanimatsion bolalar uchun supa-to'shaklar tavsiya etiladi. 
Ular rentgen o'tkazuvchi 4 bo'lakli asosdan iborat bo'lib, elektr 

bilan boshqaliladi: terelenburg burchagi va 3 bo'lakdan tuzilgan. 
TushUli1adigan yon va bosh qismlari tiniq plastikdan ta),yorlanib, 

bolalar llstidan doi miy nazoratni ta' minlaydi. 

17.2-rasm. Jarrohlik kursilari. 
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O'rin-joy aylanadigan g'ildirakJar va to'xtatadigan moslama bilan 
la'minlangan. 

Gidravlik ko ' targlchli xona aravachasi davolash muassasasida 
bemorlarni tashi hga mo'ljaUangan bo'lib aso i, devori, ko'tarish va 
tushurish uchun moyli kompre sor va devorini ko'ndalang tarzda 
ko'tarish moslamasidan tuzilgan. Aravacha po'lat, dyuraluminiy 
naylaridan tayyorlanadi. 

Aravachaning bosh qismida joylashgan zinapoya (tepgi) uni 
ko'tarish va tu 'hurish imkoniyatinj ta'minlaydi. Aravacha 150 kg yukni 
ko' ta~ hi murnkin. O'lchamlari 1968x530x820mm. To'plamga rezina 
ko' rpa lUradi. 

Olinadigan zambilli aravacha -
muassasa ichida bemorlarni tashishga 
mo'ljallangan. Yuqorida ta'riflangan na­
munadan boshtiragich va kichik og'irligi 
bilan farq qiladi. Anatomik aravacha 
murdalarni tashish uchun ishJatiladi (17.3-
rasm). Yuqoridagi namunalardan deyarli 
farq qilmaydi. 

Chaqaloqlarni tashish uchun maxsus 
aravachalar mavjud. 

Kasalxona va uy sharoitida bemor- lZ3-rasm. Anatomik 

larni tashish uchun o'rindiq-aravacha aravacba. 

ishlatHadi. U o'tiradlgan qi mi, suyan­
chlg'i, olinadigan zinapoya, oldi va orqa 
aylanadigan g'ildiraklaridan tuzi lgan. 
Og irligi 50 kg. 

Yig'i]adigan o'rindiq-aravacha xona 
sharoitida va tashqarida bemorlarning 
harakatlanishini ta' minlaydi. O'tiradigan 
qismi , suyanchig'i va rezina bilan qop­
langan 4 ta aylana shakldagi g'i1dirak­
lardan iborat. Uni harakatlanishi g'ildi­
raklarning aylanishiga bog'liq. Yig'ma 
o'rindiq-aravacha kattalar va bolalar 
uchun chiqariladi. Og'irligi 15 kg (J7.4-
rasm). 

Kasalxonalarning jarrohlik bo"lim- 17.4-ra~m. Harakatlanuvchi 
larida operatsion kursilar ishlatiladi. o'rindiq. 
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Kursidagi bemorni qulay va mo'tadil joylanishini ta'minlash, 
ishonchlilikni va xizmat ko'rsatish sifatini oshirish, operatsiyajarayonida 
qo'yiladigan talablar me'yoriy hujiatlarda namoyon etilgan. 

Avtomatik boshqaruvli operatsion kursi - turli operatsiyalarni 
amalga oshirishda bemorlami joylashtirlsh uchun mo'ljallangan. Kur­
sining tuzilishi uni har xil harakatlanish imkoniyatini yaratadi. Uni 
alohida qismlarga bo'linganligi bo'yi bo'ylab va ko'nda\ang tarzda 
harakatlanish im.konini beradL Kursi rentgenoskopiya va rentgenografiya 
uchun ishlatilishi mumkin. Kursini og'irligi 370 kgni tashkil etadi. 
Sanoatda to 'plam tarzida chiqariladi. 

Universal 4 bo'limli jarroxlik kursi tibbiyot amaliyotida oxirgi 
muvaffaqiyatlarga muvofiq ishlab chiqarilgan (17 .2-rasm). 

Ishlami jadaUashtirish maqsadida oyoq va bo h qismlari olinadigan 
va qulay qilib ishlangan. Kursining balandliglni harakatlanadigan oyoq 
zinapoyasi ta'minlanadi. Kursining og'irligl190 kg ni ta hkil etadi. 

Chaqaloqlarni YO'rgaklash stoll - rug'ruqxonalar uchun mo'ljal­
langan, yonmas plastikdan ishlanadi. Yoritgich va isitiladigan to'shak­
chadan iborat isitish tizimi bilan ta'minlallgan. Kursining isitish tizimi 
harorat indikatori yorug'lik va tovush signalini uzatish bilan ta'min­
langan (17.5-rasm). 

Jarrohlik operatsiyalarida operatsion jarayonni yoritish maqsadida 
yoritgichlar ishlatiladi. ligarilari operatsion blokda soyasiz lyuminissent 
yoritgichlar ishlatilar edi. Hozirgi vaqtda ular o'rnida gaIogen tampalar 
asosida tuzilgan YOiltgichlar xizmat qiladi. Yangi yoritgichlar 5-10 
marta kuchliroq ish maydonini yoritib beradi, jarroh boshini isiti hdan 

. ~ 

saqlaydi bamda ishlatishga juda qulay 
va oddiytarzda tayyorlangan (J7.6-rasm). 

Bunday yoritgichlar abdominal, 
ko'krak qafasi, yurak, tomir jarrohligida 
ginekologiya urologiya, travmatologiya 
operatsion bloklarida ishlatiladi. 

Bakteritsid nurt la tgichlar-ha vo ni 
mikrob va bakteriyalardan tozalash maq­
sad ida ishlatiladi. Operatsion xonalar, 
stomatologik kabinet, farmatsevtik kor­
xonalarda va shu kabi joylarda ishlatiladi. 
Ular ikkita ultrabinafsha yoritgichdan 

17. 5-rasm. Cbaqaloqlar uchun iborat bo 'lib devorlarda o'rnaWadi, 
yo'rgakJash stoli. og'irligi 6 kg. 
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17.6-rasm. Jarrohlik xonasi uchun yoritgichlar. 

17.2. Klinik-tashxis laboratoriya jihozlari 

Laboratoriyada tckshirish obyektlari sifatida, asosan, namunalar 
xizmat qiladi. Qon, peshob va me'da suyuqligi namunalarini tekshirish 
eng ko'p tarqalgan. Narnunalarni tekshirish organizmning rnuhim 
tizimlarini me'yorda ishlashi va undan chetga chiqishlar to'g'risida 
tikr yuritishga imkon beradi. Klinik laboratoriyalar yil sayin yangi 
jihozlar bilan ta'minlanmoqda, ulaming nomenklaturasi doimo 
kengayib bonnoqda. 

Namunalar olishda lurli asboblar ishlatiladi. Qon namunalarini 
olish uchun skarifikator-ignadan foydalaniladi. 

SkarifIkator-igna uchi o'tkirlangan po'lat plastinka bo'lib, uning 
yordamida barmoq uchidagi teri teshiladi. Igna nihoyatda o'tkir, yupqa 
bo'lishi kerak, uzunligi 40 mm. Skarifikator bir marta ishlatishga 
mo'Ijallangan. 

Qon tekshirish priborlari 

Gemotsitometr qOlldagi leykotsit va eritrotsitlami sanash uchun 
mo'ljallangan. U hisoblash kamerasi, ikkita arala.."htirgichdan (melanjer) 
va surkash shishasidan iborat. Eritrotsitlarni aniqlash uchun reaktiv 
sifatida natriy xloridning 1 % eritmasi, leykotsitlami aniqIash uchun 
esa sirka kislotasining ] % eritmasi ishlatiladi. Hisoblash kamerasi 
jilvirlangan qalin shisha plastinka bo'lib, unda uchta maydoncha hosil 
qiladigan ko'ndalang kesiklar mavjud. Eritrotsitlar va lekotsitlarni 
sanash mikroskop ostida aralashtirgichlardan kameraga bir necha tom­
chi suyultirilgan qon qo'shilib, ustidan surkash shishasi qoplangandan 
kcyin bajariladi. 
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Gemometr (gemogiobinometr) qondagi gemoglobin rniqdorini 
aniqlashga mo'ljallangan. Gemoglobinni aniqlash kolorimetrik usul 
bo'yicha, ya'ni qan rangining intensivligi standart namunalarga 
taqqoslash yo'li bilan amalga oshiriladi. Pribor qora polistiroldan 
yasalgan shtativdan iborat bo'lib, unda darajalangan probirkani qo'yish 
(markazida) va yon tomonida ikkita standartni qo'yish uchun uchta 
uya"i mavjud. 

Pribomi qabul qilishda shkalaning chiziqlari aniq va ravon ko'ri­
nishi, etalon standartlar rangining mosligiga e'tibor berish kerak. 

Fotoelektrik gemoglobinometr yordamida qondagi gemoglabin 
konsentratsiyasi oksigemoglobin va gemogiobinsianid shaklida aniqla­
nadi. Tekshiruv uchun qon 5 ml miqdorida kerak bo'ladi. Ushbu 
pribor deyarli katta emas, uning o'lchamlari 370 x 220 x 340 mm, 
og'irligi 10 kg. Pribor ko'tarib yurish uchun mo'Uallangan, jomadonda 
chiqariladi. 

PR-3 SOE- metr pribori qondagi eritrotsitlami cho'kish tezligini 
Panchenkov usuli bo'yicha aoiqlashga mo'ljallangan. Pribor plastmas­
sadan yasalgan 20 ta uyali shtativ va elastik qisqichlardan iborat bo']ib, 
bu uyalarga darajalangan shisha tomizgichlar (20 ta) vertikal vaziyatda 
quyiladi. 

Tomizgichlar pribor bilan to'plam tarzida va alohida 20 tadan 
qadoqlanib chiqariladi. Priborni qabul qilishda to'plam to'laligiga 
e'tibor beriladi. 

Statsionarlarda yoki uy sharoitida bemor yotog'i yonida qon olish 
maqsadida mo'ljallangan to'plamlar chiqarilgan. Bunday to'plamlar 
tarkibiga skarilikator, tomizgichlar, predmet shishalari, probirkalar, 
qog'oz fIltrlar, gemometr GS-3 pribori kiradi. 

Brutsellyoz, toshma, tif kasalliklarida tashxis qo'yishda aggluti­
natsiya reaksiyasini aniqJash uchun aglutinoskop ishlatiladi. 

17.3. Ekspress tekshiruvlar uchun asbob-uskunalar 

Hozirgi kunda ommabop qabul qilingan yuqorida qayd etilgan 
usullardan laboratoriya tekshintvlari bilan bir qatorda ekspress-tekshintv 
usullari muvaffaqiyat bilan qo'Uanib kelmoqda. Tekshiruvlar test­
tizimlar yordamida amalga oshiriladi. Boshqa usullarga nisbatan 
afzalliklari mavjud. 

Tezkor tashxis vositalariga qog'ozli test-tasmalar, slaydalar ko'ri­
nishida lateks test-tizimlar, xromatografIk qog'ozlar, konteynerlar va 
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boshqalar kiradi. Qog'ozJj test-tasmalarning rang 
o'zgarishi tasmadagi indikator-reagent biologik 
modda (peshob va h .k.) bilan reaktsiyaga kirishi 
bilan bog'liq. Ba'zi test-tasmaJar priborlar bilan 
birgalilcda ishJatiladi. Gx-glukometri -glukostiks 
test-tasmalari yordamida qondagi glukoza 
miqdorini nazorat qilib turishga mo'ljallangan. 
Bu pribor qandli diabet bemorlariga juda quJay. 
Uning o'lchamlari (IO,6x5,8x2sm) kichik bo'lib, 
og'irligi 95 g bo'Jganligi uchun bemorJar 
cho'ntagiga joylanadi va 50 sck. davomida 
tckshiruv natijalari tayyor bo'lib, displeyda 
ko'rinadi (17. 7-rasm.) 

Klinitek-200 - oddiy, ishonchli va ommabop 
analizator, peshob IOta parametrlarini avtomatik 
ravishda aniqlashga mo'ljaIJangan. 
Tekshiruv natijalari tezlik bilan olinishi 
(bir soatda 360 ta tekshiruv) hamda uni 
avtomatligi, ishonchliligi kO'plab tibbiy 
laboratoriyada uni qo'lJash imkonini 
beradi (17.8-rasm). 

17. 7-rasm. 
Glukometr. 

Screen master plus-bir kanalli avto­
matlashtirilgan gemostaz parametrlari 
analizatori. Koagulometrik testlarda qon 
quyqasi hosil bo'lishni o'lchaydigan va 
gemostaz parametrlarini aniqlaydigan 
uskunadir. Shahar hamda qishloq 

17.8-rasm. K1initek -200. 

statsionar va poliklinikalari uchun nihoyatda qulay uskunadir. 
Analizator Star-4 - katta bo'lmagan laboratoriyalarda gemostaz 

izlanishlami o'tkazishda qo'llanjladi. Yarimavtomatik ravishda ishlay­
digan koagulometr ixcham, ishlatilishi sodda. Tnkubalsiya vaqtini 
tovushli indikat iyasi va o'lchamlar avtomatik ravishda boshlanishi 
barqaror va haqiqiy natijalarru olisb imkonini ta'minlaydi (17.9-rasm). 

Test parametrlarinjng modifikatsiyalari va dasturlashning osonligi 
klinik amaIiyotida hamma klotting testlarni priborda bajarish imkonini 
beradi. 

Trombo[rek - 4 va Trombotrek -1 to'rt kanalli va bir kanalli 
koagulom trlar qon va plazma qo'yili hini o'lchashda ishlatiladi (17.10-
rasm). 
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17.9-rasm. Aoalizator. 17.10-rasm. Koagulometr. 

17.4. Dorixona va laboratoriya yordamchi jihozlari 

Laboratoriya va dorixonalarda o'Ichash ishlarini amalga oshirishda 
bir Ilecha turli tarozlar ishlatiladi: dorixona texnik tarozlari, qo'l 
tarozlari, torsioR tarozlar va boshqalar. 

Dorixona texnik tarozlari VA-l-lkg gacha bo'lgan o'lchamlami 
arnalga oshiradi. O'lchash xatoliklari 50 rng (O.05g), taroz og'irligi -
3,4 kg, o'lchamlari: 490x170x455 mm. Qo'l tarozlari doTi vositalami 
o'lchashda ishlatiladi. 4 xili chiqariladi: VR- l; VR-5; VR-IO va VR-
100. Taroz markirovkasidagi raqami maksimal o'lchash miqdorini 
ko'rsatadi. 

VT -500 torsion tarozlar 0,5 g gacha kichik og'irlikdagi o'lcharnlarni 
amaiga oshiradi. To'plam tarzida chiqarilib, 500mg va 250 mg toshlar, 
aluminiydan yasalgan mg toshlar bilan komplektlanadi. Taroz og'irligi 
- 4,5 kg, o'lchamlari 276xl92x48mm. 

Termostat va quritkichlar tuzilishi bo'yicha o'xshash bo'lib, javon­
lar tarzida ishlanadi. 

Issiq havoli tibbiyot termostati TS L-80 «K>} ichki kamerasida 
stabil haroratini ta'minlash klinik-tashxis laboratoriyalarda bakteriologik 
va serologik izlanishlami o'tkazish maqsadida ishlatiladi. Kamerasining 
hajmi 500 dmJ gacha bo'lib, termostat sterillash qurilmalari tarkibiga 
kiradi. 

Bug'li sterilizatorlar jarrohlik asboblari, matoIar, eritmalar va bosh­
qa tibbiyot tovarlami steriUashda ishlatiladi. Sterillash bug' yordarnida 
amalga oshiritadi. SteriUashni boshqaJish avtomatik ravishda bajariJadi. 
5 ta dasturdan kerakligini tanlash imkoniyati mavjud. Hajmi - 6201, 
apparat og'irligi 1220 kg. 
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Sterilizatsion quritgich - ShSS - 80P - shisha va metall idishlarni, 
shprislar va jarrohlik asboblarni 50-2500 haroratda quritish va havoli 
sterillashda ishlatiladi. Hajmi 80 dm3 quritgich uzluksiz bir kunda 16 
soatdan kam ishlamaydi. 

K1inik laboratoriya sentrifugasi - suyuq moddalar aralashmalarini 
ajratishda qo'llaniladi. Laboratoriya tashxisi amaliyotida ishlatiladi 
(17.1I-rasm). 

17. ll-rasm. Laboratoriya seotrirugasi va quritkicblari" 

Xulosalar 
I. Kasalxona va klinikalarda ishlatiladigan jihozlarga kursilar, o'rindiqlar, 

ko'targichlar, yoritgichlar, nogironiar aravachalari, trenajyorlar va 
boshqalar kiritilgan. 

2. Tibbiyot jihozlarini tayyorlashda turH qotishmalardan (cho'yan , 
zanglamas po'lat, mis, aluminiy, rux asosidagi qotishmalar) foyda­
laniladi. 

3. Tashhis laboratoriyalarda teksbirish obyektlari sifatida, asosan, na­
munalar xizmat qiladi. Qon, peshob va me'da uyuqligi namunalari 
tekshirish uchun olinadi. Namunalarni tekshirish organizmning 
muhim tizimlarini me'yorda ishLashi va undan chetga chiqish/ar 
to'g'risida fikr yuritishga imkon beradi. 

4. Qon namunalarinj olish uchun skarifIkator-ignadan foydalaniladi . 
5. Gemotsitometr qondagi leykotsit va eritrotsitlarni sanash uchun 

mo'ljallangan. 
6. Gemometr (gemoglobinometr) qondagi gemoglobin miqdorini 

aniqlashga mo'ljallangan. Gemoglobinni aniqlash kolorimetrik usul 
bo'yicha, ya"ni qon rangining intensivligi stand art namunalarga 
taqqoslash yo'Ji bilan amalga oshiriladi. 

7. Tezkor tash.xis vositalariga qog'ozli test-tasmalar laydalar ko'rinishida 
Iateks test-tizimlar, xromatografik qog'ozlar, konteynerlar va boshqalar 
kiradi. 

8. Ekspress tekshiruvlar uchun quyidagi priborlar qo'llaniladi: Gx­
glokometri, Klinitek-200 analizatori, Srcreen master plus -gemostaz 
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parametrlarl analizatori, Analizatoc Stac-4 - koagulometci, Tcom­
botrek -4 va TrOlnbotrek-l - koaguJometrlar. 

Nawrat savol/ar va topshiriqlar: 
1. Kasalxona va klinikalar jihoz/ari nom/orini ayting. 

2. Bemorlar uchun qulay ish/atiladigan aravachalarni ta'riflab bering. 
3. YOloqdagi bemorlar uchun qanday jihozlar xizmat qilad;? 
4. Opera/sion bloklar mikrob va bakleriyalardall qandoy moslama 

yordamida lozalanadi ? 
5. Chaqaloqlar uchun jihoz/orga tel 'rif hering. 
~. , p'ini~ tawis laboratoriya amaliyotida ish/atiladigan priborlami 
. Santlb 0 'ting. 



QISQARTIRlLGAN SO'ZLAR RO'YXATI 

A - yuqori sifatli po'lat rusumi. 
As - Assortiment. 
BJSST - Butunjaholl sog'Jiqni saqJash tashkiloti (VOZ). 
BMT - Birlashgan millatlar tashkiloti (OON). 
TDY - Tayyor dori vositalari. 
OS - Davlat standa11 (rOCT). 
OVSEDM - DoTi vositalarini ekspertiza va standartlash davlat markazi. 
TXKY - Texnik xizmat ko'rsatish bo'yicha yo'riqnoma. 
FBY - Foydalanish bo'yicha yo'riqnoma. 
L 62 - Misning 60 % tarkibida bo'igan latun rusumi. 
OPM - DavoJash-profilaktika muassasasi. 
L S9-1 - Latun rusumi, 59 9f, mis, 1 % qo'rg'oshin. 
M 1 - Mis rusunU. 
SXK - Standartlash bo'yicha xalqaro kengash. 
XETK - Xalqaro elektr tcxnika komissiyasi. 
MH - Me'yoTiy hujjat. 
ZP - Zanglamas po'lat. 
TS - Tarmoq standart. 
TNB - Texnik nazorat bo'limi. 
PYX - Polivillilxlorid. 
O'z RM -Rcspublika markazi. 
S - Standart. 
TO - Tcxnik qo'mita. 
TB - Texnik bo'lim. 
UChSh -O'tga chidamli shisha. 
TSh - Texnik shartlar. 
UP - Uglerodli po'latlar. 
FM - Farmakopeya makolasi. 
VFM - Vaqtinchalik Farmakopeya maqolasi. 
X - Xrom. 
KChSh -Kimyoviy chidamJi shisha. 
FH - Foydalanish llUiiatiari. 
AXr - Standartlash bo'yicha xalqaro tashkilot. 
ZKA - Zarur klinik amaliyot. 
ZLA - Zanlr laboratoriya amaliyoli. 
ZIChA -Zarur ishlab chiqarish amaliyoti. 
IT - Tibbiyot tovarlari. 
rOCT - sohiq SSSR standani. 
ISO - xalqaro standan. 
Ti - titan. 
U7A - po'lat rusumi,qotishma,tarkibida uglerod miqdori 0,7%. 
U8A - po'lat rusumi, qotishma, tarkibida uglerod miqdori 0,8%. 
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MAXSUS ATAMALAR LUG'ATI 

Iste'molcbi - foyda chiqarib olish bilan bog'liq holda shaxsiy iste'mol yoki 
xususiy xo'jalikda foydalanish maqsadida tovar sotib olllvehi, ish, xizmatga 
buyurtma beruvchi yoxud shu niyatda bo'lgan fuqaro Gismoniy shaxs). 

Xizmat muddati - tovardan foydalanishning belgilangan muddati bo'lib, u 
tamom bo'lgach, tovarning texnik holatidan qat'i nazar, undan foydalanish 
to'xlatilishi lozim. 

Yaroqlilik(saqlash) muddati - muayyan davr bo'lib , bu davrda tovar 
loydalanishga yaroqli boladi va u tamom bo'igach odamlar hayoti hamda 80g' lig'i 
uchun xavf tug'dirishi mumkin. 

MuvofJqlil sertifikati - scrtiftkatlangan mahsulotning belgilangan talablariga 
muvofiqligini tasdiqlash uchun senifikatlashtirish tizimi qoidalariga binoan 
berilgan hujjat. 

Sertifikatlasbtirisb milliy tizimi - davlat miqyosida amal qiladigan, 
sertifikatlashtirish o'tkazishda o'z tartib va boshqamv qoidalariga ega bo'igan 
tizim. 

Shartnoma - tovarni olish-sotishni amalga oshirishda, ishlar bajarish va 
xizmatlar ko 'rsatishda sifat, miqdor, muddat, narx va boshqa shartlar to 'g'risida 
iste'molchi bilan sotuvchi(ishlab chiqaruvchi, ijrochi) o'rtasidagi og'zaki yoki 
yozma kelishuv. 

Rusum (markiro\'ka) - mahsulot, tara, qadoq yuzasiga shar-lli belgilar, 
rasmlar, yozuvlar, raqamlar yordamida tovar va ishlab chiqaruvchi nomini, 
uning manzilini va hokazo ma'Iumotlarni belgilash. 

Tovar belgisi - yuridik tomondan himoyalangall firma beigisi, nomi. 
Qadoqlash - har bir buyum, mahsulot ishlab chiqarilish, tayyor1anish 

jarayonida qadoqianadi, ya' ni tashqi atrof-muhitdan himoyalanish maqsadida 
o'raladi va yuzasida joylashgan kerakli ma ' lumotlar bilan ta'minlanadi . 

Tovar - ishlab chiqaruvchi faoliyatining iste'molchiga shartnoma bo'yicha 
sot ish uchun mo'jallagan mahsuli. 

«In vitro«guruhiga mam,ub tibbiy tovarlar - tashxis uchun mo'ljallangan tibbiy 
buyumlar: kalibratorlar, reagentlar, reaktivlar, test-tasmalar, test-tizimlar, 
tekshiruv ashyolari. 

Implantantlar turiga mansub tibbiy tonrlar - profliaktika, tashxis, davolash, 
reabilitatsiyaga mo'1jalJangan va libbiy buyumlarni bemor organizmi bilan bevosita 
aloqa yoId o'zaro ta'siri sharoitida foydalaniladigan tibbiy mahsulotlar. 

Tibbiy mabsulotiarning aylanmasi - libbiy mahsulotlar aylanishi sohasida 
faoliyat turlarini ishlab chiqish, tayyorlash, ish lab chiqarish, toksikologik 
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tadqiqotJar, texnik, tibbiy sinovLar bclgilash, qutilash, saqLash, sertifikatlash, 
lilsenziyalash, qonun bilan tartibga soiinadigan tibbiy mahsulotlar aylanishi 
sohasida tibbiy mahsulotlarni standartlash, ishlab chiqarishni davlat nazorati 
va ishlah chiqarish, sifatini nazorat qilish, xav[sizligi, samaradorligi, davlat 
ro'yxatidan o'tkazish, satish, reklama qilish, texnik xizmat ko'rsatish, ta'mirlash 
va faoliyatnlng boshqa turlarini qamrab oladigan umumlashgan tushuneha. 

Tibbiy mabsulotlarni isblab cbiqaruvcbi - tibbiy mahsulotlarni ish lab 
ehiqalish, qUlilash. slandartlash, sertiflkallashga taqdim etish, shuningdek o'zlari 
ish1ab ehiqarayotgan ribbiy mahsulotlami sotuvga chiqarish. 

Tovarlar assortimenti - hie guruh yoki tur ichlda ishlab chiqarilgan bie xiI 
yoki turli tovarlar yig'inclisi (vazifasi, rangi, o'lehami. ishlab chiqarilishiga ko'ra) . 

Foydalanuvchi - tibbiy maqsadda qo'llash va tibbiy mahsulotlardan 
foydalanish bo'yicha yo'riqnomaga muvofiq tibbiy lovarni ishlaluvchi jismoniy 
shaxs. 

Tibbiy tovarlarning X3vfsizligi - tibbiy mahsulotlar qo ' llanganda 
foydalanuvehilar va bemorlar salomatligiga, atrof-muhitga zarar yetkazisb oldini 
olish maqsadida ishlab chiqilgan tibbiy tovarlarning davlat standartlari 
bexalarligi tizimini o'z ichiga oJadigan libbiy tovarlarga nisbatan talablar 
yig'lndisi. 

Tibbiy tovarlaming samaradorligi - muhofaza, tashxis yoki davolash 
samarasiga erishishni la' minlovchi tibbiy wvarlar lasniilari yig'indisi. 

Tibbiy OlaqsadJi o'lcboy vositalari - insoll organizmi holatini ta'riflaydigan 
miqdorlar o'lchoviga mo'ljallangan va ulaming funksional maqsadli asosiga 
qo'yilgan tlbbiy uslublarga muvofiq qo'llaniladigan tibbiy mahsulotJar. 

Mabsulotni tibbiy qo'llanishi bo'yicha yo'riqnoma - mahsulotning tasviri va 
undan xatarsiz foyda]anish bo 'yicha mufassal axborotga ega bo'lgan tibbiy 
mahsulot sifatini nazorat qilish tiehun me'yoriy hlljjatlar talablariga muvofiq 
foydalanuvehilar uehun tibbiy mahsulotni ishlab chiquvchi yoki tibbiy bajaruvehi 
sherigi tuzadigan hujjal. 

Tibbiy mahsulotdan foydalanish bo'yicba qo'DaDma - me'yoriy hujjatlar, tJ.bbiy 
mahsuloclar sifatini nazorat qiluvchi idora va mahsulot ta' rifini va undan xavfsiz 
foydalanishga oid mufassal ma'lumotlarga ega, uni standartlasb, metrologiya 
va sertifikatlash idorasi talabJariga muvofiq foydalanuvchilar uehun tibbiy 
mahsulotni ishlab cbiqarllvchi tomonidan luzilgan hujjat. 

Tibbiy buyumlaming tajriba namunalarinj tayyorlasb - tibbiy, texnik sinovlar 
uchun va me'yoriy hujjatlaming talablariga muvofiq ishlaydigan modellar yoki 
namunalar ko'rinishida tayyorlangan tibbiy u kunalar loyiha laeini moddiy 
ifodalash. 

Tibbiy asbob-usknnalami ishlab chiqarish - qo'yiiayotgan talablarga hinoan 
amalga oshiriladigan tibbiy uskunalarni turkumli ishlab chiqarish. 

Uskunalarga texnik xizmat ko'rsatish - uskunalarning nosozliklarini 
aniqlovchi va qo'llanilganda jshlarnasligining oldini olishni ta'minlovchi lizirnli 

ishlar yig'indisi. 
Uskunalarni ta'mirlash - uskunaning nosozligini baltaraf etish va to'xtovsiz 

ishlashini tiklash ishlari yig' indisi. 
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Staodarl - ak!;ariyat manfaaldor tomonlaming roziligi asosida ishlab 
chiqi lgan va umuman, ko' p marta foydaJanish uchun o ' rnaliladigan idom 
lomonidan Ian olingan, faotiyalning har xii turlariga daxldor qoidalar, 
umumiy lamoyiUar, lasniflar, talablar va usullar mujassam me'yoriy hujjat; 
muayyan sohani soddaJashtirishning omilkor darajasiga erishishga qara­
lilgan. 

O'zbekistoD Resp_bUbs] stand...-li (O'z RS) - standanJash bo' yicha 
(<<O'zstandart. Agentligi, DavIa! qurilish, Davlat tabiatni muhofaza qilish 
qo' mitasi, O;zbekiston Respublika.si sog'liqni saqJash vllzirligi) tomonidan 
tasdiqlangan standart . 

Texnik shartlar (O'z TSb) - buyurtmachi bilan hamkorlikda yaki ish/ab 
chiqaruvchi (layyorJovchi) yoki buyurtmachi, buyurtmachi bilan kelishilgan holda 
ishtab chiqanwchi (tayyorJovchi) tomonidan lasdiqlangan an iq mahsulot (xil.mat) 
sa texnik talablami belgilovchi mc'yoriy hujja!. 

Korxona standarti (O'z KS) - korxona lashabbusi bilan mahsu(o!ga. 
xizmatga yoki jarnyonga nishamn ishlab chiqilgan va O'7j tomonidan tasdiqlangan 
mc'yoriy hujjal-standan. 

Soblq IItiroqnlng davlal standartla rl (roCf) - MDH mamlakatlarilling 
standartlash, mctro(ogiya va sertifikatlash sohas-ida kclishilgan siyosatni ama\g::1 
oshirish Bitimiga va Vazirlar Mahkamasining I 992-yil 2-martda qabul qilgan 
«O'zbeldston Resp ublikasida standanlash bo 'yicha ishlarni tashkil qilish 
to 'g'nsida_gi Qaroriga muvofiq MDH xalqaro standanlar siratida amal qiladi. 

Xalqaro stullar. - standartlash bilan shug'ullanuvchi xalqaro lashkilol 
tomonidan qabul qilingan va ISle' molchilarning keng doirasiga qulay smndart . 

Mintaqaviy slandart - standanlash bo'yicha milliy ldora tomonidan qabui 
qilingan va iste'molchilaming keng doirasiga mo'ijallangan Slandan. 

Uyg'unlasbtlrilgaa staHartiar - bitla obyektga laalluqli va mahsulol , 
jarayonlar va xizmat lami o'znro alma.~hliri l ish i ni m'minlovchi , standartlash bilnn 
shug'vllanuvchi turli idomlar tomonidan qabul qi lingan va sinovlar. natijalarini 
O'UTO tan o linganin i ta'minlovchi yoki shu siandanga nisbatan axborol­
ma'iumotiami taqdim etuvchi slandartlar 

Tasninaogao standarUar - mazmunan o'xshash , lekin shakli o 'xshash 
bo'imagon lasavvurlaming uyg'unJashtirilgan standartJar. 

O"xsllutl standarUar - mv.munan o'xshash uyg'unla."htirilgan standartlar. 
Standartlasb obyektl - standartlanishi shart bo' ignn predmcl (mahsulot, 

xizmat. jarayon). 



l-ilova 

O'ZBEKISTON RESPUBLIKASINING FARMATSEVTlKA SOIIASIGA 

OlD QONUNLARIDAN KO'CHIRMALAR 

O'ZBEKISTON RESPUBLIKASINlNG .DORI VOSITALARI VA 

Ii'ARMATSEVTIKA }<'AOLlYATl TO'G'RlSIDA»GI QONUNI 

Toshkent shahri, 1997-yil 25-aprel 

(15.04.1999-yildagi o'zgartirish va qO'shimchalar bilan) 

I-modda. O'zbekiston Respublikasining doti vositalari va farmatsevtika faoliyati 
to'g'risidagi qonun hll:uatlari ushbu Qonundan va boshqa qonun hu.ijatlaridan ibomtdir. 

Agar O'zbekiston Respl.lblikasining xalqaro shartnomalaridan ushbu 
Qonundagidan boshqacha qoidalar bclgilab qo'yilgan bo'lsa, xalqaro shartnoma 
qoidalari qo'Uaniladi. 

2-modda. Asosiy tushunchalar 

Ushbu Qonunda quyidagi tushunchalar qo'llanilmoqda: 
Doti v()sitalari - kclib chiqishi tabiiy va sun'iy bo'igan bir yoki bir ncch 

dori moddalari (substansiyalar) hamda yordamchi moddalar asosida hosil 
qilingan, kasallikning oldini olish, tashxis qo'yish va davoLash uchun qo'Uashga 
ruxsat etilgan vositalar. Ular jumlasiga immunobiologik, radiofarmasevtik va 
parafarmasevtik preparatLar, gomeopatik, tashxis quyish va sterilizatsiya vo italari 
kiradi: 

Dori preparatlari - dozalangan, idishga joylashgan - o'ralgan qo' llashga 
tayyor dori vositalari; 

Dori moddalati (substansiyalar) - kelib chiqishi tabiiy va sun'iy bo'igan, 
qo'llashga ruxsat etilgan biologik faol moddalar; 

Farmakologik vositalar - bclgilangan farmakologik faoUikka ega bo'lib, klinik 
siuov obyektlari hisoblanadigan muayyan dorivor shaklidagi moddalar yoki 
moddalar aralashmasi; 

Farmakopeya - dod yositala1'i sifatini, ularni tayyorlash, sifat+ - miqdori 
jihatdan nazorat qilishni, saqlash shart-sharoitlarini va nomlanishini bclgilaydigan 
davlat standartlari to'plami; 

Farmakopcya maqolasi - dori vositasi uchun farmakopeya qo'mitasi 
tomonidan tasdiqlangan nonnativ - texnik hujiat; 

Farmakopeya qo'mitasi - dori vositalari, tibbiy buyumlar sifatiga va ularni 
nazorat qilish usullariga nisbatan qo'yiladigan talablami belgilaydigan normativ­
texnik hujiallarni tasdiqlovchi rdsmiy ekspcrt orgaru; 

Ro'yxatdan o'tkazilganlik guvohnomasi - don vositalarini tibbiy qo'Uanish 
hllqllqi lIchun O'zbekiston Respllblikasi Sog'liqni saqlash vazirligi ruxsatini 
tasdiqlovchi hujjat; 
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Dori vositalarining, tibbiy buyumlamin8 davlat recstri - rasmiy huiiat bo ' lib, 
u tibbiy amaJiyotida qO'Uashga ruxsat etilgan dori vositalari, tibbiy buyumlar 
ro'yxatidan iborat; 

Generik dori vositalari (generiklar) - patent berilganlaridan qolishroay­
digan, lekin boshqa ishlab chiqaruvchi tomonidan tayyorlaogan dori prcparatlari; 

Gomeopatik vositalar - gomeopatik qoidalarga binoan qo'llaniladigan va 
davlat reestrining maxsus bo'limiga kiritilgan doriJar; 

Farmasevtik faoliyat - dori vositalarini, tibbiy buyumlarni yaratish oo'yicha 
izlanishlarni , tadqiqotlarni, shuningdck ularni ishlab chiqarish, tayyorlash, 
sifatini nazorat qilish, standartlash, ro'yxatdan o'tkazish, saqlash, ahborot 
berish, yetkazib berish va rea!izasiya qilishni qamrab oladigan faoliyat ; 

Dorixona - dori vositalarini tayyorlash, qadoqJash , ulaming sifatini nazonn 
qilish, shuningdck davola"h hamda kasallikning oldini olishga mo 'ljallangan dori 
vositalari, tibbiy buyumlarni, sanitariya va gigiena ashyolarini, shifobaxsh oziq­
ovqatlarni, ma'danli suvlarni, davolash-kosmetika mahsulotlami xarid qilish , 
saqlash va sotishn; amalga oshiruvchi tibbiyot muassasasi. Dorixona muassasalari 
jumJasiga dorixonalar va ularni Iiliallari, davolash va kasallikning oldini oJish 
muassasalarining dorixonalari kiradi; 

Rcsept - shifokoming t~umascvtga dori tayyorlash va berish haqidagi yozma 
ko' rsatmasi bo'lib, unda dorini qo'Uash usuli qayd etilgan bo'ladi; 

Standart yozuv - dori - prcparatlarining davolash xususiyatlari samara­
dorligi tekshirilganidan so'ng tuzilgan tarkibi; 

Tibbiy buyumlar - kasallikning oldini olish, tashxis qo 'yish va davolash uchun 
tibbiyotda qo'Uaniladigan buyumlar. Ular jumJasiga bog' lash va tikish materiallari , 
shprislar, qon va infuzioll eritmalami quyishga mo'ljalJangan sistemalar, bemorlarni 
parvarishlashda qo'llaniladigan ashyolar va materiallari kiradi. 

3-mod.da. Aholini dori vositalari bilan ta'minlasb 
sobasidagi davIat kafoIatlari 

Davlat dori vositalarining asosiy turlarini bemalol olishni va ular sifatli 
bo'Jishini kafolatlaydi. 

Tibbiy maqsadda qo'llanishga ruxsat ctilmagan dori vositalari va tibbiy 
buyumJar bilash ish ko'rishning barcha shakllari taqiqlanadi. 

Tibbiyot amaliyotida qo'Uashga ruxsat etilgan dori vositalarining, tibbiy 
buyumJarining ro'yxati O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash v3zirligi 
tomonidan beJgilanadi . 

5-modda. O'zbekiston RespubUkllsi Sog'liqni saqlash 

YllZirligining vakolatlari 

O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash vazirligi: 
- davlat buyurtma~ini tU7..adi va davJat tibbiyot muassasalarida dori vositalari, 

tibbiy buyumJarning asosiy turlari mavjud bo'lishi ustidan nazoratni ta'minlaydi ; 
- dori vositaJari, tibbiy buyumJar ishlab chiqarish va ular bilan ta'minlashga 

doir faoliyat turlari uchun litsenziya beradi; 
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- O'zbe.kiston Rcspublikasi HuJcumati tomonidan bclgilangan tartibga 
muvotiq, ayrim toifadagi shaxslarga dori vositalarining imtiyozli berilishini 
la'minlaydi; 

- Jaboraloriya, ishlab chiqarish va dorixona amaliyoti uchun xos bo'lgan 
standartlarni tasdiqlaydi; 

- milliy farrnakopeyani tasdiqlaydi; 
- dori vositalari va tibbiy buyumlarning sifatini nazorat qilinishini, ular 

ro'yxatdan o'tlcazilishi, staodartlashtirilishi va sertiflkatsiyaJanishlni ta'minJaydi; 
- narkotik, zaharli, psixotrop, radiofarma'ievtilc (radioaktiv). kuc.hli ta'sir 

etuvchi dori vositalari va etil spirtini sotish, saqlash, hisobga olish, ulaming 
zaximlarini hosil qilish tartibini bclgilaydi. 

6-modda. Dori vositalari va tibbiy buyumlami 
ro'yxatdan o'tkazisb 

Dori vositaJari va tibbiy buyumlami ro'yxatdan o'tkazish O'zbekiston 
Respublikasi Sog'liqni saqJash vazirligi tomonidan belgilanadigan tartibda am alga 
oshiriladi. 

Quyidagiiar majburiy tartibda ro'yxatdan o'tkazilishi kerak: 
- davolash, kasallikning oidioi olish, tashxis qo'yish vositaiari, shifobaxsh 

oziq-ovqat va parafarmatsiya mahsulotlari; 
- dorilarni tayyorlashda qo'UaniJadigan dori vositalari (substansiyalari) va 

bioiogik faol yordamchi moddalar; 
- ro'yxaldao o'lkazilgan dori Yositalarining yangi kombinatsiyalari; 
- yangicha qadoqlangan , yangi shakl va tarkiblardagi yoki yangi texnologiya 

bo'yicha tayyorlanayotgan dori vositalari; 

- gcnerik doTi vositalari (gencrik); 
- tibbiy buyumlar. 

9-modda. Dorixona'arda dori vositalarini tayyor'ash 

DOTi vositalarinj markalash, idishgajoylash-o'rash va ulaming tashqi bezagiga 
doir qoidalar O'zbekiston Respublika'ii Sog'liqni saqlash vazirligi tomonidan 
tasdiqlanadi. 

12-modda. Sanoat korxonalari va ulgUlji savdo tasbkilotlari 
tomonidan dori vositalari va tibbiy buyumlarning sotilishi 

Don vositalari va tibbiy buyumJami ishlab chiqaruvchi korxonalar o'zlari 
i blab chiqarayotgan mahsulotlarni farmascvtika faoliyali bilan hug'uUanish 
huquqini beruvchi Iitsenziyaga ega bo'igan yuridik va ji mooiy sbaxslarga sotish 
huquqiga ega. Ulgulji savdo korxonalari va tashkilotlari doTi vositalarini va tibbiy 
buyumlarni ularni tayyorlash huquqini beruvchi litsenziyaga ega bo'igan ishlab 
chiqaruvchilardan. qonun hujjatlarida beigilangan tartibda ro'yxatdan o'tkazilgan 
dori - darmonlarni yetkazib beruvchi boshqa ulgurji savdo korxonalari va 

tashk.ilotlaridan , shuningdek xorijiy firmalardan sotib olish huquqiga ega. 
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Dori vositalari, tibbiy buyumlar i hlab chiqaruvchiLar, ulguIji savdo kor­
xonalari va tashkilotlari dori vositalarini, tibbiy buyumJarni namunalar sifatida 
ham dorixonalarga, davolash-kasallikning oldini oJish muassasalariga, boshqa 
korxonalar, tashkilotlar va muassasalarga, shuningdek tibbiyot va farrnatsevtika 
o'quv yurtlariga berish huquqiga ega. 

Namunalarni berish tartibi O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash 
vazirligi tomonidan belgilanadi. 

16-modda. Dori vOsitalari, tibbiy bllyumlar baqida axborot 

berisb va ularni reldama qilish 

Dori vositalari va tibbiy buyumlar haqida axborot. berish O'zbekiston Respub­
likasi Sog'liqni saqlash vazirligi tomonidan be\gilab qo'yiladigan tartibda amalga 
oshililadi. 

Dori vositalari va tibbiy buyumlarni reklama qilish qonun hujjatlarida belgi­
iangan tartibda amalga oshiriladi. 

O'ZBEKISTON RESPUBLl KAS.lNING dSTE'MOLCHILARNING 

HUQUQLARINI H£MOYA QILISH TO'G'RISlDA~GI QONUNI 

Toshkent shahri 

I-mudda. Usbbu qonunda qo'llaniladigan 

asosiy tusbuncbaIar 

Ushbu qonunda quyidagi tushunchalar qo'llaniladi: 

J996-yil 26-aprel 

- iste'molchl - foyda chiqarib olish bilan bog'liq holda shaxsiy iste'mol 
yoki xususiy xo'jalikda foydalanish maqsadida tovar sotib oiuvchi, ish , izmatga 
buyunma beruvchi yoxud shu niyalda bo'[gan fuqaro (jismoniy shaxs); 

- ishlab chiqaruvchi - iste'molchiga rcalizasiya qilish uchun tovar ishlab 
chiqaradigan korxona, tashkilot , muassasa yoki xususiy tadbirkor; 

- ijrochi - maishiy xizmat, uy-joy-komunal, ta'mirla<;h-qutilish, transport 
xizmati va ko'rsatishning boshqa ohalarda shartnoma bo'y:icha iSle'molchi uchun 
ishlar bajaradigan yoki xizmatlar ko'rsatadjgan korxona, tashkilol, muassasa 
yoki xususiy tadbirkor; 

- sotuvchi - oldi-sotdi shartnomasi bo'yicha iste'molchiga tovar reaiizasiya 
qiladigan korxona, tashkilot, muassasa yoki xususiy tadbirkor; 

- shartnoma - tovarni oli h-sotishni am alga oshirishda, ishlar bajarish va 
xizmaUar ko'rsatishda sifat, miqdor, muddal, narx va bo hqa shanlar to 'g'risida 
iste'molchi bilan sotuvchi (ishlab chiqaruvchi, ijrochi) o'rta idagi og'zak.i yoki. 
yozma kelishuv; 

- tovar - ishlab chiqaruvchi faoliyatning iste'molchiga shaJinoma bo'yicha 
soUsh uchun mo'ljaUangan mahsuli, shu jumladan import mahsuloti; 
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nonnativ hujjatlar standanlar, uJarga teng]ashtirilgan boshqa xujjatJar 
(qurilish nomlari va qoidalari, dori-darmonlar xususidagi davlat farmakopcyasi 
hamda muvaqqat farmakopeya qoidalari va boshqalar), texnik shartlar. texnik 
tavsiflar, reseptura va lovar (i h, xizmat) sifatiga va xavfsizligiga nisbatan 
belgilangan lalablarni o'z icbiga oluvchi boshqa xujjaLlar; 

- tovar (ish, xizmat)ning xavfsizligi-tovaroi iste'mo) qilish, undan foyda­
lanish, uni saqlash, tashish yold utilizatsiya qilishning, .huningdek ish yold 
xizmat natijalaridan foydalanisbning odatdagi sharoitlarida iste'molchining 
hayoti, sog'lig'i yold mol-mulkiga va atror muhitga zarar etkazilishi ehtimoli 
bilan bog'liq xavf-xataming yo'qJigi; 

- muvofiqlik serlifikati - sertifikatlangan mahsulotning belgilangan talablariga 
muvofiqligini lasdiqlovchi hujjat; 

- lovar (ish, izmat)ning nuqsoni - tovar (ish, xizmat)ning normaliv 
hujjatlarning majburiy lalablariga, sharlnoma shartJariga yoxud tovar (ish, 
xizmal)ning sifatida odalda qo'yiladigan taJablarga nomuvotiqligi; 

- xizmat muddati-tovardan foydalanishning belgilangan muddati bo'lib, u 
tamom bo'lgach, tovaming tcxnik holatidan qati nazar, undan foydalanish 
to'xtatilishi lozim; 

- yaroqlik (saqlash) mUddati-muayyan davr bo ' Jib, bu davrda tovar 
foydalanishga yaroqli bo'ladi va u tamom bo' igach. tovar odamlar hayoti hamda 
sog'Jig'i uchun xavf tug'diri hi mumldn; 

4-modda. Istemolchilarning asosiy huquqlari 

Istemolchilar quyidagi huquqlarga ega: 
- lovar (ish, xizmat) haqida , shuningdek ishlab chiqaruvchi (ijrochi, 

sotuvchi) haqida to'g' ri va to'liq malumot olish; 
- tovar (ish, xizmat)ui erldn tanlash va uning tegishli darajada sifatU bo'Ushi; 
- tovar (ish. xizmat)ning avfsiz bo'lishi: 

6-modda. Tovar (i'ih, xizmat)Jar to'g'risidagi maJumot 

Tovar (ish, xizmat) haqidagi malumotda quyidagilar ko'rsatilishi shart: 
- lovar (ish, xizmat) majburiy talablariga muvofiq kelishi shart bo'lgan 

normat.iv xujjatning nomi; 
- tovar (ish, xizmat)ning asosiy iste'mol xususiyatlari, shu jumladan o'ziga 

xos xususiyatlari ro'yxati; 
- bahosi va sotib olish shartlari; 
- ayrim turdagi tovarlarning ishlab chiqarilgan sanasi' 
ishlab chiqaruvchi (ijrochi)ning kafillik majburiyatJari' 
tovardan samarali va xavfsiz foydalanish qoidalarihamda shartlari. 
$ertifikatJanishi shan bo'lgan tovar haqida iste' mo)chiga uning sertifikat-

langanligi to'g'ri ida malumot taqdim etilishi lozim. 
Tovar (ish, xizmat) haqidagi zarur axborotnillg yO'qligi bunday tovar 

(ish. xizmat)ni rcalizasiya qilish malumot bcrilgunga qadar tegi hli davlat 
boshqaruvi organilling ko'rsatmasi bo'yicha to'xtatib turilishiga sabab bo'Jadi. 
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O'ZBEKISTON RESPUBLIKASI VAZIRIAR 
MAHKAMASINING QARORI 

Toshkent shahri, 1995-yi/ 25-may N!! 181 

Dorivor vositalar, tibbiy buyumlar va davolash-profilaktik oziq-ovqatlari 
sifati ustidao davlat nazoratini tashkil etish to'g'risida 

Farmasevtika mahsuJotiari, davolash oziq-ovqatlari va tihbiy texnika sifatini 
nazorat qilish, standartJash va senifikasiyaLash sohasida yagona davlat siyosatini 
taminlash maqsadida Yanrlar Mahkamasi qaror qiladi: 

1. O'zbekiston Re publikasi og'liqni saqlash vazirtigining ushbu vazirlik 
tarkibida Dotivor vositaJar va tibhiy tcxnika sifatini nazorat qilish bosh boshqar­
masini tashkil etish to'g'risidagi ta.klifi qabul qilinsin. Bosh boshqarmaga dorivor 
vositalar va diagnostika vositalari, tibbiy texnika va tibbiy buyumlar sifati ustidan 
davlat nazoratini tashkil etish va amalga oshirish, dorivor vositaJar, tibbiy 
buyumlar, davolash oziq-ovqatlari va tibbiy tcxnikani ekspertizadan o'tkazuychi, 
standartlashtiruvchi, tashkilotlar faoliyatiui muvofiqlashtirish va ularga rahbarlik 
qilish yuklansin . Ko'rsalib o ' lilgan Bosh boshqarmani tashkil ctish vazirlik 
markaziy apparati xodimlarining be1gilangan soni doirasida amalga oshirilsin. 

2. Fannakopeya qo'mitasi «O'zfarmsanoat" davlat konscmi ixtiyoridan 
Sog'liqni saqlash vazirligi tizinuga o'tkazilsin . 

3. Yazirlar Mahkru.nasi huzuridagi O'zbekiston davlat standartlash, metro­
logiya va sertifikasiya markazi va O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash vazirligi 
ikki oy muddatda dorivor vositalar, diagnostika, muhofazaJash, pardoz vositalari 
va xom ashyosini. davoiash-profiJaktika oziq-ovqatlarini, oziq-ovqat qo'shil­
malari va sanitariya-gigiyena buyumlarini ekspenizadan o'tkazllvchi nazorat­
tahlil qilish Iaboratoriyalarilli, farmasevtika va oziq-ovqat mallsulotlarini, 
shuningdek tibbiy texnikani sinaydigan klinika va tajriba bazalarini attestasiyadan 
o'tkazsin va akkreditasiya qilsin. 

4. O'zbekiston Respublikasi Sog'liqni saqlash vazirligi: 
lkki hafta muddatda dorivor vositaJar, tibbiy texnika sifatini nazorat qilish 

bosh boshqarmasi haqidagi Nizom tasdiqlansin; 
Hir oy muddatda dorivor YositaIar, tibbiy texnika va tibbiy buyumiar sifatini 

ekspertiza qilish, klinikada sinab ko'rish va daviat tomonidan nazoral qilishni 
tashkil etish va amaJga oshirishui tartibga soluvchi normativ huiiatlami qayta 
ko'rib chiqsin va belgilangan tarlihda tasdiqlash uchun taqdim elsin. 

5. Vazidar Mahkamasining O'zbekiston fannasevtika sanoati (<<O'zfarm­
sanoat») davlat-aksionerlik konsemiui lashkil qilish va uning faoliyati masalalari 
to'g' ri ida» 1 993-yil 17-iyundagi 290- on qarori 6-bandining ikkinchi xatboshisi 
o'z kuchini yo'qotgan deb hi oblansin hamda ushbu qaror l-iJovasidagi 
«Farmakopeya qo'mitasi.~ so zlari chiqarib tashlansin. 

6. Mazkur qaroming bajarilishini nazorat qilish Bosh vazirning o'rinbosari 
S.S. Saidqosimov zimmasiga yuklansin. 

Vazirlar Mahkamasioiog 
Raisi 
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O'ZBEKISTON RESPUBLlKASJ 
SOG'L1QNI SAQLASH V AZIRLIGI 

Buy rug' i 

Dorixona muassasaJari tomooidan tayyorlanadigan 
va idisbga joylaoadigan dori vositalarini tasbqi bezagiga doir 

qoidalar 

Ushbu qoidalar O'zbekiston Respublikasi «Dori vositalari va farmasevtika 
faoliyati to'g'risida»gi qonunning 9-moddasiga muvotiq ish lab chiqilib, 
mulkchilik shaklidan qat'iy nazar dorixona muassasalari tomonidan tayyor­
lanadigan va idishgajoylanadigan dori vositalarini tashqi bezashda qo'llaniladi. 

1. Umumiy qoidalar 
I. Mazkllr qoidalar mulkchilik shaklidan qat'i nazar, barcha dorixona 

muassasalari llchun ta'lI11qlidir. 
2. Dorixona muassasalari tomonidan tayyorlanadigan va idishgajoylanadigan 

dori vositalarini tashqi bezashda tegishJi yorliqlardan foydalaniladi, ularni 
qo'llanilishiga qarab qo'yidagilarga bo'linadi hamda tegishli ajratish rangli 
hoshiyalar bilan farqlanadi: 

a) <,Sirtqi» - tllq sariq rangli; b) «lehish uchun» - yashil rangli; 
d) (,Ko'z tomchisi» - pushti rangli; e) «Ko'z surtmasi» - pushtli rangli; 
t) <<lnyeksiya uchun» - ko'k rangli. 
3. Dorixona muassasalari tomonidan tayyorlanadigan va idishgajoyJanadigan 

dori vositalari tashqi bezashda ishlatiladigan yorliqJarning barchasida qo'yidagi 
shartli belgi va yozuvlar bo'lishi kerak : 

a) emblema (ilon o'ralgan vaza); 
d) dorining nami; 
f) (,Bolalardan ehtiyot qiling'>; 

b) dorixonaning nomi; 
e) qo'llash uSllli; 

h) «Salqin va yorug'lik tushmaydiganjoyda saqlansin» degan ogohlantiruvchi 
yozuvlar; 

i) «Sirtqi ishlatiladigan surtma dorilar yorIig'ida (,Surtma» degan, (,Tchish 
uchun,> ishlatiladigan k .. ukun dorilar yorlig'ida» Kukun dori» degan YOZllV, 

«Ko'z tomchisi" dorisi yorlig'ida tomchi va ko'zning rasmi, «Ko'z surtmasi» 
dorisi yorlig'ida ko'zning rasmi; «1nyeksiya» uehun ishlatiladigan dorilar yorJig'ida 
«SteriJIangan» degan yozuv hamda ignali shpris rasmi bo'ladi. 

4. Alohida saqlash sharoitini, ehtiyotlik bilan ishlatishni talab qilinadigan 
dori Yositalariga a~osiy yorliqdan tashqari , qo'shimcha ogllhlantiruvchi yozllvlar 
yopishtiriladi (1-sonli ilova). 

lIlar quyidagi matnda davlat tiEd a yoziladi va tcgishli ajratish ranglarga 
bo'yaladi: 

a) «qo'llashdan oldin chayqatilsin» - asosi oq rangda, hartlari yashil; 
b) «Yorug'lik tushmaydigan joyda saqlansin» asosi ko'k rangda, harflari oq; 
d) <,Salqin joyda saqlansin» - a~osi havo rangda, harflari oq; 
e) «Balalar llchum - asosi yashil rangda, hartlari oq; 
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f) «EhtiyotLik bilan» - a<;osi oq rangda, hartlari qizil; 
g) «Yucak docisi» - asosi to'q saciq rangda, harflaci oq; 
h) ~Olovdan saqlang.; - asosi qizil rangda, harflari oq; 
5. «Yorliqlar doci vositalaci solinadigan idish hajmiga va tuciga qacab quyidagi 

o'lchamlarda bo'ladi: 
a) hajrni 10 ml dan -100 ml bo'lgan idishlar uchun - 63x30 mm; 
b) hajmi 100 ml dan - 200 mI bo'lgan idishlar uchun - 90x348 mm; 
d) hajmi 200 ml katta bo'lgan idishlar uchun -120x65 mm; 
c) dorilarga ishlatiladigan kafton quti , qog'oz pakctlar uchun - 70x50 rum; 

f) hajmi 10 gc dan - 30 gc bo'lgan bankalac uchun - 66x20 mm: 
g) hajrni 30gc dan katta bo'lgan bankalar uchun - 8lx27mm; 
6. Ogohlanticuvchi yozuvlar yorliqlarini o'lchami - 10x50mm; 
7. Sham docilar, tibbiyoi qa.lamchalari va bucun tomchisini tashqi bezashda 

«Sirtqi» yorlig'i ishlatiladi va doci tuci qo'lda yozib qo'yladi. 
8. Dorixonalar tomonidan tayyorlanadigan va idishga joylanadigan dori 

vositalarni tashqi bezashda ishlatiladigan yorliqlarni tipografiya usulida 
tayyorlatish yoki tegishh shtamplardan foydalanish mumkin. U laming matni 
davlat tilida yoziladi. Shtamplardan foydalanilganda yorliqlar umumiy qoidalarning 
2-bandiga asosan tcgio'li ajratish ranglariga bo'yaladi. 

9. Yorliqda dori vositasining nomi lotin alifbosida, bemorning ismi 
familiyasi, buyurtma raqami, qullash usuli, tayyorlangan sanasi, yaroqlik 
muddati, seriyasi, tahUli, bahosi, tayyorlagan, tekshirgan va ruxsat bergan 
mutaxassislarning familiyasi davlat tHida qo'l bilan yoziladi. 

II. Dorixona mllassasalari tomonidao yakka tartibda 
Tayyoclanadigan dori yositalarini tasbqi bezagi 

10. Yakka tartibda tayyorlanadigan dori vositalarini tashqi bezashda 
ishlaliladigan yorliqlardan umumiy qoidalarning 3-bandida ko'rsatilgan shartli 
belgilar va yozuvlardan tashqrui quyidagi yozuvlar bo'lishi kerak (2-sonli ilova): 

a) - buyurtma raqami; 
b) bemor (f.i.sh.) _______ _ 

v) tayyoclangan sana ______ _ 
g) bahosi ___ ----, _____ _ 

11. Yorliqlarda doci turlarini qo'Uashning batafsil usuli quyidagicha ifodalanadi: 
a) sirqi va ko'z surtmasi doci turlari yorliqlacida qo'Uash usulini qo'lda 

yoxih qo'yish uchun joy qoldiriladi: 
b) ichishga qo'llaniladigan suyuq dorilar uchun: 
-:-_--,-qoshiqda, ovqatdan mahal; 
d) ichishga qo'l1aniladigan kukwl dorilar uchun; 
-:-:--:_o'ramdan, ovqatdan mahal; 
g) ko'z tomchilari uchun: 
____ ko'zga, tomchidan maha!: 

d) ineksiyaga ishlatiladigan dori turlari uchun: 
yaroqLik muddati . __ .. _. __ seciyasi_._ .. _ .. _ ... ,tahlili _ .. _. __ ... __ 
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Ill. Dorixona muassasalari tomonidan oldindan tayyorlab 

qo'yiladigan dori vositalarini tasbqi bezagi 

12. Oldindan tayyorlab qo'yiladigan va idishgajoylanadigan dori vositalarini 
tashqi beza'ihda ishlatiladigan yorliqlarda umumiy qoidalaming 

3-bandida ko' rsatilgan shartli belgilar va yozuvlardan tashqari quyidagi 
yozuvlar bo ' lishi kerak (3-sonli ilova): 

a) tayyorlangan sana _____ _ 

b) yaroqlik muddati _____ . ___ .• 

d) seriyasi 
e) tahlili 
j) bahosi 
13 . Dorilaming yorliqlarga qo'yilgan scriyasi va lahlil ra , qadoqJash va 

kimyoviy-tahlil kitoblaridagi regishli tartib raqamJariga mo holda son bilan yoziladi. 

IV. Davolasb-profilaldika muassasalari ucbun 
dorixonalar tomonidan tayyorlanadigan dori vositalarini 

tashqi bezagi 

14. Davolac;h - profilaktika muassasalari uchun dorixonalar tomonidan 
tayyorlanadigan va idishga joylanadigan dori vositalari yorliqlarida umumiy 
qoidalaming 3-bandida ko' r atilgan hart li belgilar va yozuvlardan tashqari 
quyidagi yozo 'vlar buli hi keral< (4-sonli ilova) . 

a) DPM nomi; 
b) bo'limning nomi; 
d) tayyorlangan sana _ _ ___ _ 

e) yaroqlik muddati 
g) seriyasi 
j) tahlili 
z) tayyorladi 
k) tekshirdi 
m) ruxsat berdi 



2-ilova 

rOCT - Davlat standartlari- rocy~apCTBeBBble CTrumapThi 

rOCT 1.1-2002 
Mcx<rocY)l;apCTBCHH<UI Cl1CTCMa CTaJ-I)lapT\I3aJ.~I111. TCPMI.fHhll1 orrpC)l;enCHl1H. 

rOCT 17807-83 
AnnapaThllUUaJUIl{110HHoro HapK03a 11 11CKYCCTBCHI-mH: BCHTItmlI.l;lffi JICrKUX. 

TCPMHHbI11 orrpC,lI,CJICHHH. - B1aMeH FaCT 17807-72 
rOCT 28956-91 
(HCO 8320-86) 
JIHH3bl KOHTaKTHbIC. TCPMHHbl ]of orrpc.uCJlCHH5I. 

rOCT 1.5-2001 
.Mc;lKrocYAapcTOCHHaH Cl1CTCMa CTalmapTl1:JarVf.H .. CTalu\apTbI MC)I(rO­

cy,!lapCTBCHHblC, npaBHJIU Ii PCKOMCH,Ilal.UfH no MC)KJ'OcY)l;apCTBCHHOH craH­

AapT113al~HH. 06U~HC TpC60BaJ-IHlI K rrOCTpoeIUfIO, 113J10)I(CHHI0, OIPOPMJlCll.I1lO, 

co.ucpJKaHlilO H 0603Ha'lCHlilO. - lbflMeH FaCT 1.5-93 

rOCT 25725-89 
MHCTPYMCHTbI MC)l;HUHHCKHC. TCPMHHbl H onpCJlCJlCHHlI. - B3lL'tIeH FOCT 

22599- 77, FOCT 15587-80, FOCT 25725-83 
rOCT P M3K 601-1-1-96 
M3JlCJIH.R MeD;111~HHCKl1e 3J1CKTPH'ICCKJ1C. l.IaCTh 1. 0611\HC TpefioBaHHH 

6c30naCHOCTIL Tpe6oB(UHUI 6c30nacHoCTH K MC,ll,HlUIHCKHM 3JleKTpW{CCKHM 

CHCTCMaM. 

rOCT P HCO 10555-3-99 
KaTcrephl BH)'TPI1COCY,ll,HCThIC CTCPHJlhHhlC O)l;HOKpanlOro npHMCHeHHH. 

qaCTb 3. KaTeTCphI BCH03HhlC UCHTpaJIbHbIC. 

rOCT P HCO 10555-4-99 
KaTcTcphI BHYTPHCOCY,IUICThIC CTCPRJIbHhIC OJI,HOKpaTHoro npUMCHCHliH. 

lfacTb 4. KaTcTcphl MH 6aJIJlOHHOro pacumpcHuH. 

XlipyprU'lCCKHC liHCTPYMCHThl Ii MaTCpHfuThl. 

rOCT 3-88 
Ilcp'laTKH Jrnpyprn'lCCKliC PC3HHOBhlC. TCXHWlCCKliC YC.'IOBHlI. - B3aMcH 

rOCT 3-75 
rOCT 4.307-85 
cnKfl. MHCTpYMCHThI o,rVIOJlC3BHHHhIC. HOMCHKJIaTypa nOKa3aTCJICH (B 

qacm CKaJlhrrCJlCn H HOX<CM 3aMCHCH rOCT 21240-89) 
rOCT 4.310-85 
CllKll. Mrno.ucP:)[{aTCJIIi. HOMcHKJlurypa rrOKa3aTC}leM. 

rOCT 396-84 
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HHTKH XHpyprWieCKHe UlCHK08blC KpY'leHhIC HeCTepHHbHI..re. TeXHHqeCKHe 

ycno8lUl. - B3tJMeH FOCT 396:" 74 

rocI' 3399-16 
Tpy6KH MeJlj·flJ.HHCKHe PC3HHOBble. TeXHH4ccKHe YCJ10BHII. -/baMeH FOCT 

3399-54 

rocI' 19126-79 
l1HCTPYMCHThI Me~\HUI1 HCKHC MCrd.JIJ1I1'1CCKHC. 06IU11c TeXIi H'leCKHe YCJIOBIDI. 

- B3a..weH FOCT 19126-7 

rOCT 21238-93 
l1HCTpYMCHTbl JrnpYPI'l1'IeCKHC. He PC)J(YIUHC UlapHHpHblC HHCTpYMeHThI. 

06IUlie TPe60BaHlUI H MeTOllhl l1.CnblTaHHH. - B3aM€H FOCT 21238-89, FOCT 
27885-88 

rOCT 21239-93 
(RCO 7741-86) 

HHC1pYMCHTbl JrnpypoNccKHe. Hml<HHQbJ. 06UlHC 'l'pC60BaHHR H MeTO~b1 

IiCIIblTaHHI1. -/J3tJMeH raCT 21239-89 
rOCT 2\240-89 
CKaJlbnCJIH 11 HO)Kl1 MC~HUJ1HC.KHe. 06IUHC TCXHI1'ICCKHe TPC60BaHHH H 

MeTO.Il.bI HCIIhlTaHHH. - B3aMeH FOCT 21240-77, FaCT 4.307-85 8 '1acmu 

ClCQJlbJle1eii. U HO:JlCeU 

rOCI' 21241-89 
IIHHueThI Me~HUHHCKHC. 06IUHC TeXHHqCCKHe TPefiOOamiJl Ii MeTO~bl 

HCnbITaHYfH. - B3aMeH FOCT 21241-77, FOCT 4.329-85 
rOCT 21643-82 
ClllHDaTe.'1H Me.Il.HI..U1RCKHe. 06IUHC TeXHll'IeCKHe YC.TJ.OBIUI. - B.1aMeH FOCT 

21643-76 

rOCT 25981-83 
l1fJlhl XHpypm'leCKHC. 061J~He TCXIUlqCCKHC YC.'lOBI1J£. 

fOCT 26641-85 

"rJIbl IlTpaOMaTHqeCKHC. 061l(HC TCXHH'lcCKIiC TpcfioBaHHH H MCTO.Il.bl 

HCIIbITaHJ1H 

fOCT 28071-89 
Kyca'Uill KOCTHbIC. 06IUlie TeXHl1'IeCKHe TPCfiOBaHHH Ii MeTOllhl HCllhlTamm. 

rocr 28518-90 
LJ:OJIOTa Me~UUlHHCKHe. 06umc TeXHH'lCCKHe Tpc60BaHlUl H MCTO,Llbl 

HCnblTaIUf H. 
fOCT 28519-90 

IIHJIhI MC.Il.HUHHCKne. 061IJ.He TeXHH'leCKHC Tpe60BaHHlI H MeTO,lJ,hI 

HcnblTaHHfi. 

rOCT 28684-90 
Cl>pc3bI xHpyprH'!eCKne. 06Imte TeXHH'ieCKl1e Tpe6onaHl1H Ii MeTO~bl 

HCClblTaHKft. 

rOCT P 50328.1-92 

(HCO 7153-1-88) 
HHcTpYMeHTbI XHPyprJ1'leCKHC. MeTaJIJIW!eCKHC MaTCpHa!IbI. qacTb 1. 
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HCPlIGlSClOlUaH L'TaJn, (CO)l.CP}I(HT nOJHlhIH ayrC1TfIt'JHMH TCKCT rocr P 50328 .1-

92) 
rOCT 30393-95 
(RCO 7740-85) 
rocr P 50331-92 
HHCTPYMCHTl>I xl1pyprH'ICCKMC. CKUJJI,nCJHI co Cl,CMHhIMJ-t JlC3BMRMH. 

npUcoe.D.UHHTelrbHble pa3MephI (co,llep)lU1T HOllHhlW a~neHTH'mhli1 TeKCT fOCT 

P 50331-92) 
rocr P 50331-92 
(RCO 7740-85) 
HHcTPYMeHTl>I xHpypnf'JecKuc. CK<lJlhnCJIH co C'bCMHhJMJf JrCJBJfSl'MU. 

npHCOe)l.MHHTCJlhHhIe pa3Mephl (npflHSI'T H Ka'reCTBC MelKrOCY,llUpCTSCHHoro 

CTaH,llapTa) 

rOCT 4.178-85 
CnKn, AnllapaThl PCH1TCHOBCKfle MCllHUHHCKHe lluarHOCTHqeCKIfC. 

HOMeHKJIaT}'Pa nOKa3aTcnej;\:, 

rOCT 26015-83 
PcmcTKH ,llJHl MC,I:IHUHHCKOtt peHTrCHorpalPMH. 06IUUC TCXHl-J'ICCKUe 

YCJIOBIDl. 

rocr 26140-84 
AnnapaThI peHTICHOBCKMe MC,rOiUIfHClOiC. 06IIIMC TeXHH'ICCKJfC YC)IOBH5I. -

B3aMeH rOCT 7248-75 B 'laCTI1 MC,lHUI1HCKliX peUTrCHODCKlfX anrrapaTon 

roCT 26145-84 
KacCeTbI peHTreHOBCKHC MCtIMUHHCKHC. OfiWHC TeXHH'IeCKHe YCJIOBMH. 

rocr 27047 -86 
3KpaHhl .rI1m pCHTreHOCKOIIlf11 H IPJIIOOpOl'pa$Hl1. OCHOBHble napaMeTpbI, 

06IUHe TeXHWIeCKHe Tpe60BaHflR H MCTO.D.hT HCllhITm-mt'J 

rOCT 27048-86 
3KpaHbI YCHJIHBalOWHC MetIHUHHCKHe. OCHoBHbre napaMeTpbI, ofiWHe 

TCXHH'lCCKlfC TpefiOnaHlHf If MCTO/lbT HCnbITafUlH 

rOCT 4.160-85 
CnKTI. TIpH60Phl UJIR H3MepeHlIR MhlWe'lHOU CHJlhI (McxamrqeCKHc). 

HOMeHK.Jlarypa nOKa3aTeJIeW 

rOCT 302-79 
TcpMoMcTP Me)lJIUIHICKHW MaKCHMaJlhHblti CTCKJISlHHhTit. TexHlI'JecKlic 

YCJJOBHH. - 8.1aMeH rOCT 302-68 

rOCT 18250-80 
IT pHfioPbl Mell;KU;HI-\CKIie. BOJIOKOHHble cnCTOBO)J,hl. IT pHcoe)J,lHIUTCJIbH[,IC 

pa3McpbI. - B:JaMeH rOCT 18250-72 

rOCT 18305-83 
3HllOCKOIIhI MellHUHHCKHe. TCPMlIHhl 1I orrpC.llCJICHHH_ - B3aMeH FOCT 

/8305-72 

rocr 22224-83 
):(l1HaMoMCTphJ Pyqm,Je. nJlOCKonpYlKItHHhle. TexHwJccKHC yCJIOBHR. - H1a.~lelt 

rOCT 22224-76 

314 



rOCT 14.934-88 
OqrraJIblltOJIOHr'leCKl»I OIlTWKa. TCPMHHhl H OnpClICJICHIUI. - B3QMeH ['OCT 

14934-80 

rOCT 23265-78 
IIWH3hI O'/KOBble. TCXHWICCKHC YCJIOBlill. - B3llMeil rOCT 10.43-71, fOCT 

4994-68, fOCT 5334-67, rOCT 6026-70, rOCT 7720-69, rOCT 10193-72, rOCT 

15041-69, fOCT 16546-71, fOCT 16804-71 
rOCT 28956-91 
(RCO 8320-86) 
J1HH3hl KOHTaKTHhlC. TCPMHHbI H onpc,nCJICHIHI. 

fOCT P 50606-93 

(HCO 8598-93) 
OnTHKa H onUl'ICCKl1C npHGophI. ~HOIITPHMCTPhI 

fOCT P 51044-97 
II IH!3bl O'lKOHhle. 06u\l1c TCXHl1'lCCKHC YCJIOBIHI 

rOCT P 51193-98 
OqKI1 KoppHrnpyroUiHC. 0611~.I1c TCXHlf'ICCKHC YCJIOB.I1l1 

fOCT P 51580-2000 
JIl1H]bl KOHTaKTHhIC IIUl.rKHe. 06mHc TCXHH'ICCKHC YCJIOBIDI 

rOCT P 51711-2001 
Jll1H3hl KOHT3KTHbiC MHrKI1C OKPaIllCHHhrc. 06IJJ,l1c TCXHH'lCCKl1e YCJIOBIUI 

rOCT P 51831-2001 
O'fKH COJIHUC3afIlI1TIlbIC. 06If~.I1e TCXHH'IeCIG1C YCJ[OBIHI 

rOCT P 51854-2001 
IIffH3I>I O'lKOBblC COJIHUC3am.l1THhIC. TCXHH'ICCK.I1C TpC60BaHIDI. MCTO,llbI 

.I1CIIblTaHHii 

fOCT P 51932-2001 
OfITUKa Orj>TaJIbMOJIOrH'lCCKali. Onpasbl KOppl1mpylOUUf.X O'fKOB. 06UIHC 

TCXHIf.'ICCKHC Tpc60BaHHH H MCTO,[lbI ncnbITaHHH 

rOCT 17651-72 

Tapa CTCK'lHHHaH lIJIH JlCKapCTBcHHblX CPC,IJ.CTB. MeTo,'/. onpcl(CJIeHHH 

CBeT03aml1THhIX CBOHCTB. 

fOCT 19810-85 
CTCKJIO Me/Ull(WHCKOC. MeTol( onpe!J.CJlCHl1H u~c"~O'leCTOHKOCT.I1. - B3aMell 

rOCT /9810-74 
rOCT 28311-89 
~o3aTophl MClIH1IIIHCKHC Jra60paTopHhlc. 06ll\HC TCXHH'lCCKUC TpC60BaHIUI 

W MeTO,l.lbl I1CIIblTaH.I1H 

rOCT P 51704-2001 

CJU1TKH rmaTHHhl MepHhIe. T CXHH'!eCKHC YCJlOBHlI. 

fOCT P 51058-97 
npole3hl 3y6HbIC MeTaJIDH'leCKHe C 3aIUWTHhIM>l nOKPhlTHHMH. TextIH'fCCKHe 

YCJIOBHH 

rOCT 22090.2-93 
(}lCO 3823-2-86) 
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HUCTPYMCHTM CTOMaTOlIOrWICCKl1C Bpal.l~alOlI~IfCCSI. l.JacTb 2. OOPbl CTa.nblll,IC 

11 TBepllOCllJIaBHbTe ruUl OKOH'laTeJIbHoli o6pa6oTKH (CpHHl1Pbl). - B3lLJ,feH rOCT 
22090-89 (J Ifacmu 60P06 CmatlbltbiX U m6epiJocnJw8ltbIX ((jJUHUpbl) 

fOCT 25148-82 
YCTaHOBKH CTOMaTOnOfH'leCKHC CTaU110HapHble. 06~He TeXHl1'leCKMe 

Tpc6oBaJUUl. MCTO}lbJ HCJIJ,ITaI-ntH 

fOCT 26322-84 
06oPY.ilOBaHHc CTOMaTOJIOrH'1CCKOC. TepMl1HbI H OilpeileJIeJUUI 

fOCT 26634-91 
(HCO 1797 -85) 
HHcTPYMelITbT CTOMaTOJlOrW,eCKl1e BpamalOll(UeCR. XBOCTOBlfJCl1. - B3llMeH 

FaCT 26634-85 
fOCT 27875-88 
HaKOHelfHHKH CTOMaTOlIOrl1'leCKUe TIHCBMOTYpfiHI-THJ,Ie 11 MYepTM llIJI3HrOB. 

npHcoe,nHHHTeJlhHhIC pa3Mepbl 

fOCT 28131-89 
Kpec1I3 CTOMaTOlIorWieCKHe. 0611~l1C TeXHH'JeCKlfC Tpe6oB3muI H MCTOlIM 

IfCIIbrTamm 

Me,nHUHHCKHe MaTepHaJJbJ 

fOCT 1172-93 
DHHTbI MapneBble Me,nI1UHHCKHe. TexHwlecKHc YCjIOBH5I. - B311MeH FOCI' 

1/72-75 

fOCT 1179-93 
ITaKeTbI nepeBSl30lJHble MellHUHHCKUC. TeXHH'leCKHe YCJIOBH$J. - BJaMeH 

fOCT 1179-70 
fOCT 1207 -70 
nOSIl3KH MCilHl\HHCKUe CTepHJThHbJe. TeXHHlJeCKUe YCJTOBl1S1. - B3llMeH 

FOCT 1207-41, OCT 4637 fI 'facmu n06Jl3o/c npomu(Joo.JlCOZO(Jb/X 

fOCT 3251-91 
K}ICCHl<a nOl\KJIaiHJa5I peJUHOTK3HenaSi. TCXHI1'lCCKHe YCJIOIlIHT. - B:Ja.Mell 

faCT 3251-80 

fOCT 5556-81 
BaTa MC1\l1Ul1HCK3$J fl1rpOCKOTIH'fCCK3$J. TCXHH'l.CCKHC YCJIOBI1.S1. - B.1tlMell 

faCT 5556-75, roC7' 12233-77 

77 

fOCT 9412-93 
MapJl}J MCllIHlHHCKa5l. 06wlfc TCXHll'-1CCKHC YCJIOBI1H. - BJaMell rOCT 94 f 2-

fOCT 12923-82 
AnMTHHH MC;lHmmcKllJi. TCXHH'lCCKl1C YCJIOBI1S1. - futLWeH FaCT 12923-67 

fOCT 16427 -93 
CaJJepeTI<JI 11 OTpe3b' MapJICnhlC MCJ\IU\lnlCKHC. TeXHH'leCKI'rC YCJIOBlIR. -

B3aMeH FOCI' 16427-70 

fOCT 16977-71 
DHHT 3J1aCTH'IllhTH MClHIQHHCKHM. TCXHl1'lCCKIIC YCJIOBIHI. - B3a.~len OCT 

38815 
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fOCT 22379-93 
J13,l1.CltIDl BaTHO-MapJICBbIC MC,[(Hl(ItHCtG!e. TexHH'!eCKRC YCltOBWI. -lI3aMex 

],OC1' 22379-77 

fOCT 22380-93 
flOBH3Kl1 q,HKCItPYIOIJ.(HC KOHTypHhlC. TCXHl1'ICCKlte YC1IOBIUI. - B3aMeX 

FaCT 22380- 77 
fOCT P HCO 10993-13-99 
J13JI,CJUHI MC,uHUl1HCKl1C. OUCHK3 fiHOllOn{'lCCKOrO llCI1cT8W1 MC,lJ,l1l1HHCKl1X 

H3,'1,eJll1H. lJacTb 13. l1;J:eHTI1<pHKalJ)HI H KOllH'lCCTBCI-UlOC orrpCn;CllCIU1C npo,lJ,YKTOB 

JI,CCTPYKUHU nOJIUMCpHhIX MC,'tHUHHCKl1X H3,'lCJIItH 

roel' P 51068-97 
COCK~I .rIaTCKCHblC lIcTcKue. TeXlH1'!ccKHe yC.~OBI1H 

faCT P 51219-98 
113,'lCllWl MCnHUHHCKl1C 311aCTWIHblC· IPUKCHPYJOIJ.(l1C H KOMnpeCCItOHHble. 

06tl(l1C TCXHH'!CCKltC -rpcfionamuL MCTOnbl HCnhlTaHHH 

PCT PC«I)CP 98-86 
J.13!leJll1H lIC'!cfiHo-6aH1I,a)((HMc. Ofiu(ltc TCXHl1'!CCKne YClIOBHlI. - /haMell 

PCT PC!f>CP 98-8] 

rocr 16940-89 
HOCHJl KI1 caHl1TapHbIC. 06U.(l1C TCXHI1'lCCKI-le TpefiooaHl1H 11 MCTO/.lhl 

I1ClIblTaHHH, - B3aMeFl faCT 16940-87, rOCT 4.309-85 

rocr 24760-81 
XaJlaTbl MCnl1I~HHCKHC )l(CHCKHC. TeXHH',tCCKHC YCllOBHH 

rOCT 25194-82 

XaJtaThl MC,/UHU1HCKHe M~CKJle. TexHwiecKHe YClIOBWI 

faCT 26161-89 

(M3K 601-1-88) 
CTOllbl onepallHOHHhIC. 061Ul1C TCXHH'!CCKKe Tpe60BaHHH It MCTOllbl 

I1CflblTaHl1ii. -/haMex rOCT 26161-84, rOCT 4.364-85 
faCT 26368-90 
CncTHllbHHKIt MC,IUfI~HHCKItC. OfiU(HC TeXHH'!CCKHC -rpc6oBaHKJ[ H MCTOllbl 

HCHbITaHl1.M. - B3aMe1l 1'OC1'26368-84, 20cm 4.162-85 
rOCT P 50603-93 
KpCCJla-K01IHCKH. KllaccliqHiKaul1>1 no H\IIaM, OCHOBaHHaH Ha 

xapaKTCpnCTl1.KaX BHCIIIHcro BH,'(a (co.uep)l(J1T rrOJIHhIH ayrcHTHqHbIH TeKCT 

fOCT P 50603-93) 
fOCT P 50605-93 
KpeclIa-KollHcKH. MCTO,'(hl OrrpC,1(ClICHIDl ra6apHTHhlX pa3McpOB, MaCChi, 

MHHI1MaJIbHOrO pa,.a,Hyca nOBopOTa H MHHHMaJlbHOH LUlipHHbl pa3BopOTa 

(COllCP)[(HT nOJIHhlH ayrcHTH'IHhIH TCKCT faCT P 50605-93) 

faCT P nco 7176-3-96 
KpeclJa-KolIHCKJ1. MeTO/~hI HcnblTaHHii iIJIH on(lC/lclICHHS! 3q,Ij>CKTHBHOCTH 

/.IcttcTSHH TOPM03HOH CItCTCMhI 

Tapa, ynaKoBKa, MapKHpOBKa 

rOCT 14861-91 
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Tapa npOH3BOACTBCHHM. TJmbJ. - B3QMeH rOCT 14861-86 

fOCT 16299-78 

YnaKOBhlBaHHC. TCPMHHhI 11 OnpeLICJICHHH. -/baMeH rOCT 16299-70 

FOCT 22752-84 

Tapa npoH3BoACTBCHHaJI. THrTbi. - fua.,weH FOCT 22752- 77 
FOCT 27528.2-90 

(JICO 4180-2-80) 

YnaKOBK.3. TIoPH,IlOK COCTaRJICHWI pe)!(1.fMOB 3KcllnyaTallHoHHhlX HCnhITaHnit 

KOJIH'leCTBeHHl>lC .lIaHHhJe 

fOCT p nco 3394-99 
Tapa TpaHCIIOp'I'HaJI )!(CeTKJlSl npn:MoyroHbHoro eCqCHIHI. Pa3MCPbl 

fO(;f P 51760-2001 
Tapa rro-rpe6HTCJIbCKall nOJlHMCpHM. 06ull1c TCXHYf4CCKHC YCJTOSHSI 

fO(;f 1341-97 
flcpraMcHT paCHlTCJlbHLJil:. TeXHH'ICCKHC YC]IOB11S1. - B3aMeH rOCT 

1341-84 

fO(;f 2228-81 

IiYMara MemO'lHaR. TeXHHl.fCClGIC YCJJOBlUI. - B3aMell fOCT 2228-75 
fO(;f 5541-76 
CpC.llCTBa yxynOPO'lHblC KOPKOBblC. TCXHl1'lCCKHC YCJlOBHSI . - B3a.MeH rOCT 

5541-50 
fO(;f 7933-89 
KapToH AllJI nOTpc6H'rCllbcKoi1 Taphl. 06llll1C TCX.HWlCCKliC ycnOBI1)!. -­

R3G_",eH rOCT 7933-75 

fOCT 22691-77 
MaTeplfaJIbl yrraKOBOQHblC a~lOpTH3aUHOHHble. MeTo,n; orrpe)J;eJIeHHII 

YLIap03alUUTHblX CBOHCTB 

fOCT 25439-82 
MaTepHlL1b1 yrraKoBO'lHl>le. MCTO.l\ onpeLIcJleHHlI BOAoHcnpoHHl~aeMOCTI1 

np.H rHApoCTIlTH'IeCKOM ,n;aRJIeHHH 

fOCT 25930-83 

KPhllIlKH nJIaCTMaCCOBhle 1IJJR UHJJHH.lI.pl1'leCKHX COe.l\HHHTe.rreiL 

TeXHH'ICCKHC YCJI0811S1. 

fOCT P 51214-98 
Cpe.!.\cTBa yxynopo'IHble. 06u01e IIOJIO)I(CH HH no 6c30nacHocTI1, 

MapKHpOBKC H npaBHJlaM npHeMKH 

fOCT 13903-93 
Tapa CTCICJTJrHHaSI. MeTO.ll.bT onpC,IleJJCHHSI TCPMWICCKOH CToitKOCTlf. - 83QMel/ 

FaCT 13903-81 



3-ilova 

TlBBIYOT TOVARSHUNOSLIGI FANIDAN TESTLAR 

1. Tibbiyot tovarshunoslikning asosiy vazi/asini aniqlang: 

a) tibbiyot lovarlar iSle'mol qiymatini , iste'mol xususiyatini, ulami tashish, 
saqlash jarayonida suati o'zgarmasligini ta'milllash: 

b) tibbiyot tovarlarini aholiga sotishni ta'minlash; 
d) tibbiyot tovarlar sifatini nazorat qilish; 
e) tibbiyot tovarIar xususiyatini o'rganish. 
2. TibbiJ'ot tovarshunosligi fani bu: 

a) ilmiy tim: b) o'quv amaliyot; 
d) axborot qismi; e) fandagi yo'nalish. 
3. Tibbiyot buyumlarinin tayyorlashda qanday ashyolar ish/ati/adi? 

a) paxta, rezina; b) metall, rezina, ipak; 
d) rezina, metall, lateks, plastmassa; e) paxta, alinin, ipak ipi. 
4. Tihbiyot asboblari hu: 

a) tibbiy mllolajalarni bajarish uchun mo'ljallangan uskunalar; 
b) inson a'zolari va to 'qimalarida muolaja ishlarini bajaradigan texnik 

vositalar: 
d) bemorlar holatini baholovchi qurilma; 
e) bemorlar holatini lU7..atuvchi qurilma. 
5. Tovarshunoslik eksperliza maqsadi nimadan ibora!? 

a) sifat tahlili o·tkazish; 
b) assOltiment tahlili o'tkazish: 
d) sifat, son, assortiment, hujjatli tahlilni o'tkazish; 
e) to'liq tovarshunoslik tahlilini o'tkazish. 
6. Si/at tah/ilini 0 'tkozish maqsadi nimado? 

a) tovar sifat.ini baholash; 
b) tovar assortimentini aniqlash; 
d) tovar sonini aniqlash; 
e) tovami hujjatIarga muvofiqliligini aniqlash. 
7. Xavfsizlik - bu: 

a) tovarIardan hamlwrlikda foydalanish; 
b) tovami ishlatilishida, saqJanishida atrof-muhitga, istem'olchiga nisbatan 

bezararligi; 
d) bitta tovar o'miga boshqa tovami yaroqliligi, bir xiI talablami qondirish 

maqsadida foydalanish; 
e) tovarni saqlash jarayonida atrofga ziyon yetkazmasligi. 
8. Samaradoriik - bu: 
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a) tibbiyot sohasidagi ko'plab tibbiyot tovarlami tartibga sol ish; 
b) tovardan toydalanish va uni saqIashjarayonida atrotga ziyon keltinnasligi; 
d) bilta tovar o'miga boshqa tovarni yaroqliJigi, biT xiI talablarni qondirish 

maqsadida foydalanjsh; 
e) tovami ishlab chiqarish, qadoqlash, saqlash, solish, undan foydalanish 

jarayonida mo'tadil natijaga erishish. 

9. Mutanosiblik - bu: 
a) tibbiyot tovarni boshqa tovar bilan birgalikda iShlatijishi; 
b) tovarlardan xamkorHkda foydaJanisb ; 
d) tovarni foydalanish va uni saqlash jarayonida atrofga ziyon keltirmasligi; 
e) biT xiJ talablarni qondirish maqsadida bitta tovar o'miga boshqa tovardan 

foydaJanish. 
10. O'zaro almashinuv - bu: 

a) tovarlarni ishlab chiqarish, qadoqIash, saqIash va sotish olish jarayoniga 
mansub tamoyiI; 

b) bitta tovar, jarayon yoki xizmat o ' miga boshqa tovar, jarayon yoki 
xizmatining yaroqIiligi, bir xi! talablarni qondirish maqsadida foydalanish; 

d) lovarlardan hamkorljlcda foydaJanisb; 
e) tovarni saqlash jarayonida atrof-muhitga bezararligi. 
J I. TiMi}' uskunalar - bu: 
a) tibbiyot xodimlari [oydalanad igan, inson a'zolari va to'qimalarida 

muoiajalar o'tkaz.adigan texnik vositalar; 
b) bemor hoiatiga oid ma ' lumollami olish, tashxis qo'yish yokj davolash 

jarayonida foydalaniladigao qurilOlalar; 
d) bemor uchun qulay shart-sharoitlarni ta'minlovchi texnik qurilmalar; 
e) bir~Tta turdagi quvvatni organizmga ta'sir o'tkazish maqsadida geoeratsiya 

qiJuvchi texnik qurilmalar. 

12. Tibbiy apparatiar - bu: 
a) birorta turdagi quvvatni organizmga ta'sir o'tkazish maqsadida generatsiya 

qiluvchi texnik qurilmalar; 
b) bemor uchun qulay shart-sharoitlami ta'minlovchi tcxnik qurilmalardir; 
d) tibbiYOl xodirnJari foydalanad igan, inson a'zolari va to'qimalarida 

muolajalar o'tkazadigan texnik vositalardir; 
e) bemor ho\atiga oid ma' lumotlami olish, tashxis qo'yish yoki davolash 

jarayonida foydalaniladigan qurilmaiardir. 
T 3. Iste 'mol tovarlari bu: 
a) istem'olchilarning yakka tartibda shaxsan foydalanishiga mo'ljallangan 

tovarlar turi; 
b) ko'pJab tovarlar guruhi; d) lurJi assortimentdagi tovarlar; 
e) tibbiyot tovarlari. j) ekologile toza tovarlar. 
14. Tovaming qanday tavsiflari mavjud? 

a) sifat tavsifi; b) miqdor tavsifi; 
d) assortiment, sifat, miqdoriy tavsiflari; 
e) savdo tavsifi; j) sanoal tavsiti. 
15. Tovar/ar assorlimenli bu: 
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a) tibbiyot tovarlari to'plami; b) farmatseVlik tovarlar lo'pJami ; 
d) lurLi [ovarlar yig'indisi; e) aJobida tovarlar to'plam.i; 
j) muayyan belgilar bo'yicha shakllantiriladigan va turH xiI, o'xshash va 

yakka tarlibdagi ehliyojlami qondiradigan tovarlar to'plami. 
16. Quyida kellirilgan fovarlar ro 'yxali ichidan oddiy assortiment guruxini tan lab 

oling? 

a) bog' Jash vositaJari, choklash ashyotari, dori vositaJar, tibbiy jihozlar; 
b) tibbiyot qaychilari, skalpel1ar, jarrohlik arralari, Dalg' ren qisqichlari; 
d) jane shpristlari , narko7. apparatlari, qon quyish tizimlari; 
e) finalgon, Ateoolo!. Baralgin, Lyuer shpristlari; 
j) jane shprisi, bir marotabalik Lyuer shprisi, ko'p marotabalik Rekord 

shpristi. 
17. Quyida ke/tirilgan tovar/ar ro )'Xlili ichida guruhiy assorfiment turin; tan/ab 

oling: 

a) jane shprisi, bir marotabalik Lyuer shprisi ko'p marotabaJik Rekord 
shprisi. 

b) tibbiyot qaychilari, EKG apparati, jarrohlik arralari, jarrohlik qichqichlari. 
d) 1 kanalli EKG apparati, ultratovush apparati, jarrohlik kuesi, stomato­

logik o'rindiq. 
e) EKG apparati, ultratovush apparati, lazer apparati . 
18. Quyida keltirilgan tO~'arlar ro 'yxati ichidan rusumli assortiment turin; tanlab 

oling: 
a) jane shprisi, bir marotabalik Lyucr shprisi , ko'p marotabalik Rekord 

shprisi; 
b) lister qaychilari, EKG apparati, jarrohlik arralari, jarrohlik qisqichlari; 
d) l-kanalli EKG apparati, 2 kanalli EKG apparati , jarrohlik kUTSi, stom­

atologik o'riodi; 
e) «Digital ultra sonis diagnostik imajing sistem~ DP - 3300 ultratovush 

tashxis apparati. 
«Digital ultra sonis diagnostik imagnig sislem» DP - 7700 ultratovush tashxis 

apparati . 
«Digital ultra sonis diagnostik imaging sistem» DP - 8800 Pluss ultratovush 

tashxis apparati. 
(,Digital ultra sonis diagnostik imaging sytsem» DP - 9900 PJuss ultratovush 

tashxis apparati. 
19. Quyida keltirilgan tovarlar ro 'yxafi ichidan ara/ash assortimentdagi 

tovar/ami tan lab oling: 
a) bog'lash vositalari, ketgut, baralgin tabJetkasi, tibbiy jihozlar; 
b) jane shprislari, narkoz apparatlari, qon quyish tizimlaJi; 
d) fmalg 'on, Atenolol, Baralg'in tabletkalari; 
e) jane shprisi , bir marotabaJik Lyuer shrisi, ko'p marotabalik Rekord 

shrisi . 
20. Mahsulot-bll: 

a) haqiqiy va potensial ehtiyojlarni qondirishga mo'ljallangan ishlab chiqarish 
faoliyatl natijasi; 
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b) tijorat faoliyati obyektlari ; 
d) savdo talablarini qondiruvchi obyektlar; 
e) iste'molchilar talabalarini qondiruvchi obyektlar. 
21. Tibb(vot texnikasining fasllijini to g'ri toping. 

a) tibbiyot asboblari, priborlari; 
b) tibbiyot asboblari, priborJari , apparatJari va jihozlari; 
d) tibbiyot asboblari, malcriallari, bemorlar parvarishida ishlatiladigan 

buyumlari; 
e) umumxirurgik, tikuvchi, kesuvchi, kengaytiruvchi asboblar; 
j) maxsus tibbiyot asboblari va apparatlari. 
22. Me 'yor;y hujjat/ar toifasi standart/ar fa 'sir doirasiga ko'ra qanday 

bo 'Iinishini anjq/ang? 

a) Davlat va respublika standarti; 
b) Davlat G'DSG', Respublika G'RSG', tarmoq G'TSG ' ; farmakopeya 

maqolasi VFMG' korxona standarli; 
d) Davlat va korxonaJar standarti; 
e) Daviat standarti, farmakopedeya maqolasi, vaqtinchali farmakopiya maqolasi. 
23. Texnik shart/ar qanday qism/ardall iborat? 

a) mahsulotning ishlatilishi, tasnifi, asosiy o'lchamlar, texnik taiablari, 
mahsulot komplekti, qabul qilish tartibi va sinash uslublari, tamg'alash, o ' rash 
joylash va saqlash; 

b) mahsulotni ishlatilishi, asosiy o'lchamlari, qabul qilish qoidalari ; 
d) qabul qilish qoidalari, qadoqlash; 
e) mahsulot chizmasi, ishlatilishi , saqlanishi. 
24. Tibbiyot buyumlari sifatini baholashning qanday usullari mavjlld? 
a) sezgi a'zolari yordamida; 
b) sinash yo'li bilan; 
d) sezgi a'zolari yordamida, sinash yo'li bilan; 
e) o 'lchash yordamida. 
j) rangi va shakli bo'yicha. 
25. Tihh(vot texnika buyumlarini yetkazib berishda tovar slwkllari qanday? 
a) donalab yold to'plam kO'rinishida; 
b) komplekt va qurilma ko'rinishida; 
d) donalab yold to'plam ko'rinishida , komplekt va qurilma ko'rinishida; 
e) donalab va qurihna ko'rinishida. 
26. Qanday joydalanish Jrujjatlarini bilasiz ? 
a) yorliq va pasport; 
b) yorliq . pasport, formuliyar, texnik tarif, ishlatish UChUll yo'riqnlOnla' 
d) texnik ta ' rif, foydalanish qo'llanmasi, ishlatish lIchun yo'riqnoma; e) 

yorliq, pasport , formu lar, texnik ta'rif, ishlatish uchun yo'riqnoma . 
27. Buyumning «si/ati» nima? 

a) yaroqlik mud dati; b) ishlatish qoidalari; 
d) buyumning xossalari; e) buyumning tashqi ko'rinishi. 
28. Organo/eptik ballolash usu/iga to g 'ri javoh toping. 

a) buyumlar chizmada ko'rsatUgall o'lchamlar bilan solishtiriladi. 
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b) sezgi organlari ko'rish, sezish, hidlash, cshitish a'zolari yordamida 
sifati aniqi:Jnadi. 

d) tashqi ko'rinishiga ballO beriladi. 
e) davlat standartlari bilan soUshtiriladi. 

30. Me 'yoriy "ujjat/ar fur/orini aniqiang? 

a) xalqaro standartlari, davlat standartlari, soha standartlari, korxona 
standarti; 

b) texnik shartlar, pasport, foydalanish yo'riqnomasi; 
d) Icxnologik hujjatlar; 

e) texnik hujjatlar, pasport, formulyar; 
t) xalqaro standart, texnjk reglament. 

3 J. Buyumlarning sifati qanday tekshirilad;? 

a) sovuq suvga so lib ko'rish; 
b) qizdirib kO'rish; 
d) qismlarga bo'lib chiqish; 

e) me 'yoriy hlljjatlarga asosJanib; 
f) apparat va uskunalar yordamida sinash . 
32. Tibbiyot tovarlari qanday guruhlarga bo '[inadi? 

a) materiaUar va buyumlar; 

b) asboblar va jihozlar; 
d) jihozlar va priborlar; 
e) asboblar, uskunalar, apparatlar va jihozlar; 
j) jihozlar va ashyolar. 
33. Material/ami buyum/ardan jarqi nima? 
a) materiallami ko'p marta ishlatish mumkin; 
b) rnateriallami qayta ishlatish rnumkin emas; 
e buyurnlar uzoq muddatga xizmat qiladi; 
d) buyumlar biT marta ishlatiladi . 
34. Tibbiyot buyumini qal/day iste 'mol xususiyatiga ega? 
a) funksional, egrometrik, estetik, gigiycnik, xossasi, ishonchligi, xavfsizligi; 
b) xavfsizligi , chidamliligi; 
d) funksional xossasi; 

e) estetik, gigiyanik; 

t) ishonchliligi va xavfsizligi . 

35. Tikish ashyo/ari sifatida qanday moteriollordan joyda/aniladi? 
a) oddiy ip , ipak, kapron iplari , ot yoli; 
b) metaldan asalgan maxsus mixlar, shurup, plastinkalar, kanop. jun; 
d) ipak, ketgun, qog'oz vakapron iplari, metallar, simlar, ot yoli , bug'i 

payidan tayyorlangan iplar, mctal! mixlar, shump, plastinkalar; 
e) oddiy iplar, ot yoli. 

36. Tikish ashyolari sifatiga qanday talab/ar qo 'yiladi? 
a) yaxshi sterillanadigan, sirti g' adir-budir, pishiq; 
b) diametri bir xii, turg 'un soUb bog'lanmaydigan, silliq; 
d) yaxshi sterillanadigan, sinmaydigan, kapillarlgi past , silliq, butun 

uzunligi bo'yicha diamttri bir xil pishiq; 
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e) oson sinadigan, g'adir-budir, kapillarligi yuqori, pishiq. 
37. Ketgul nirna? 

a) mushuk ichagician eshilgan ip; 
b) yirik shoxli qoramol ichagidan eshilgan ip; 
d) qalin tikuv ipi; 
e) qo'y yoki echki ichagidan eshilgan ip. 
38. Ketgut qanday sterillanadi? 

a) qaynatish usuli bilan; b) lyugo\ eritmasi bilan; 
d) spirt eritmasi bilan; e) gliserin eritmasi bilan. 
39. Shimilib ketmaydigan tikuv material/ariga nimalar kiradi? 

a) ketgut, kapron, lavsan. 
b) ot yoli, ketgut, metall simlar. 
d) jarrohlik ipak, kapron va Iavsan iplari, zig'ir tolasidan oIishgan ipak, 

metall simlar, ot yoli. 
e) kapmn, jarrohlik ipak, ketgut. 
40. larrohlik ignalarining turlari? 

a) kesuvchi. maxsus; 
b) tcshuvchi, kcsuvchi, maxsus; 
d) maxsus, teshuvchi; 
e) teshuvchi, kesuvchi. 
41. Jarrohlik ignalari qanday sterillanadi? 
a) lS

D

C temperaturada 45 daqiqa davomida, quruq havo usulida; 
b) IYC tcmperaturada 45 daqiqa davomida, quriq havo; 
d) 10"C temperaturada 1 soat davomida; 
e) 20

D

C temperaturada 55 daqiqa davomida. 
43. Ja"ohlik ip/arining sifati qanday baholanadi? 
a) tashqi ko'rinishi bo'yicha; 
b) butunligi, yot moddalar yo'qligi va butun uzunligi bo'yicha; 
d) ipning raqami bo'yicha; 
e) ipning lIzunligi bo'yicha. 
44. Tibbiy tikuv apparatlarining a/zalligi: 

a) organlarga shikast yetkazmaydigan, choklling germetikligini ta'minlaydi, 
qon to'xtatish imkoniyatini yaratadi; 

b) qon to'xtatadi, yaxshi choklaydi; 
d) choklling germetikligini ta'minlaydi, qon to'xtatmaydi; 
e) organlarga shikast yetkazadi, yaxshi choklaydi. 
45. Tibbiy tikuv apparati qal/day saqlanlldi? 

a) xloramin B eritmasiga solinadi; 
b) qizdiriladi; 

d) qismlarga bo'lib Yllviladi, quritiladi, vazelin moyi surtib, yig'iladi, 1200 
da yoki sterilizatorda qaynatiladi; 

e) vodorod pemksidi eritmasiga solib qo'yiladi. 
46. Tibbiyot omboriga rezina naychalar qabul qilindi, ularning sifatin; qanda_v 

tekshirish mumkin? 

a) rezina naychalarni cho'zib qo'yib; 
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b) rezina naychalami }-uvib ko'rib; 

d) rezina naychalarni kesib ko'rib; 
e) rezina naychalami bo'yab ko'rib. 
47. Rezina isitgich/ar qanday maqsadlarda qo 'llani/adi? 

a) mahalliy sovitish va isitish uchun; 
b) mahalliy isitish, bo'shliqlarni yuvish, purkash uchun; 
d) siydik qopchasini bo'shatish, purkash uchun; 
e) yotiq bemorlarni tagiga ishlatish uchun. 
48. Berilgan bint/ami ichidan qaysi hiri rezinadan tayyorlangan? 

a) gipsli bint; b) <<ideal»; 
d) 5 x 7 o'lchamli bint; e) naychasimon bint. 
49. Quyidagi herilgafl rezjna buyumlarning ichida narkoz va sun 'iy flo/as olishda 

ishlaliladiganini ajratib a/ing: 

a) intubatsion va drenaj naycha; 
b) havo o·tkazuvchi, gaz o'tkazuvchi naycha; 
d) narkoz niqobi; e) Tntubatsion naycha. 

50. DPM dorixonosiga rezina huyum/ar qabul qilindi. Ulorning toshqi ko'rinishi 

quyidogicha: 

a) rezina isitgichlar - rangi tekis, hajmi 1 I, 1,5 I, 3 I; 
b) rezina naychalar - buklangan joylarda darL.lar hosil bo'lgan; 
d) sterillgan jarrohlik qo'lpoqlar va barmoq uchun g'iloflar bir-biriga 

yopishgan, qog'oz qopda; 
c) mc'da zondlari - bog'lamda, lalk sepilgan. 

Sifatli buyumlarni ajratib oling. 

51. Rezino buyumlorning saqlosh sJwroiti tekshirilganda quyidagilar aniqlandi: 

xono erto 'Iado joylashgol/, issiq, shamollotilmaydigan. Bu yerda rezina buyumlami 

saqlosh mumkillmi? 

52. Rezina buyumlomi bir qismi zararsiz/antirllvchi moddolar hilan sterillangan. 

Yana hir qismi - qaynari/gan yoki avtok/avda sferillangan. Uchinchi qismi -quritish 

shkafido 1400 dan )'uqori hamratda sterillangon. To ~ 'ri sferil/ash yo 'Iini ko 'rsating? 

53. lsi/gich/or qanday hajmlarda chiqariladi ? 
a) 1 I, 2 I, 3 1. b) 1,5 I, 2 I, 2.5 1. 
d) 0,5 I, I I. 2 I. e) I I, 3 I, 5 I. 
54. Elastik kateterlar qonday maqsad/arda qo '/lani/adi? 

a) siydik qopchasidagi toshlarni maydalash uchun; 
b) siydik qopchasini bO'shatish, yuvish , ochish (drcnaj) uchun; 

d) namuna olish Llchun; 
e) siydik qopchasini tozaJash uchun. 
55. Rezina zondlarning turini tan lab (Jling: 

a) quloq va duodenal zondlar; b) me'da va duodenal zondJar; 
d) ko'z va me'da zondlari. e) quloq va ko'z zondlari. 
56. Tekshiruv nafijasida gigrosk(Jpik paxlani shim ish koeffilsienti quyidagicha 

aniqlandi: 

a) 10-20; 
d) 1'--2; 

b) 19-20; 
e) 5-10. 
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Javoblardan qaysi biri sifatli gigroskopik paxtaga to'g'ri keladi. 
57. Rerilganjavoblardan qaysi biri libbiyotda ishialillldigan momiqnillg turlarini 

to 'liq ko 'rsatadi? 

a) gigroskopik, kompress, xirurgik, ro'zg'orbob, viskozali, gigiyenik; 
b) ro'zg'orbob, viskozali; d) kopress, jarrohlik; 
e) kompress, gigiyenik ko'z amaliyotida, jarrohlik va ro'zg'orbob. 
58. Paxtani sifatin; tekshirishda qanday funksional xususiyatlari aniq/anadi? 

a) rangi, sochuYchanligi; 
b) shimish qobiliyati, kapillarligi, neytralligi, namligi, rangi; 
d) namligi, nayi; 
e) shimish qobiliyati, namligi, rangi, nayi, to'qilishi. 
59. Tavsiya etilgan javoblardan qaysi birida dokaning tibbiyotda i~hlatiJadigall 

tur/ori to 'g'ri ko 'rsoti/gan? 

a) oqartirilgan, gigroskopik, xom; b) yuvilgan, xom; 
d) gigiycnik, kompress; e) ro'zg'orbob, xom, oqartirilgan. 
60. Dokani sifotin; lekshirishda qanday ko 'rsatkichillri aniqlanishini ko 'rsating: 

a) kapillarligi, ho'llanuychantigi, neytralligi; b) namligi, kapillarligi; 
d) neytralligi, uzunligi; e) neytralligi, namliiigi, navi. 
61. Ren'/gan javoblllrdan qaysi birido bint/arning turlan' to 'liq ko ',sali/gan ? 
a) gipsli bintlar; b) eisatik bintlar; 
d) gipsli, elastik, naysimon, elastik naysimon, doka binllar; 
e) doka bintlar. 

62. Si<ga tavsiya eti/ga" dokaning turlaridan maxsus furlarini toping: 

a) shasha doka. b) dag'al doka. 
d) gemostatik, qon to'xtatuvchi. e) oqartirilgan, xom. 
63. Dokaning qaysi turi ishlati/ganda tanada so'ri/ih ketadi? 

a) i plio b) oqartililgan. 
d) gemostatik. e) qon to'xtatuychi. 
64. Dokaning qaysi turi ishlatilganda tanada so'rilib ketmaydi? 

a) ipli; b) oqartirilgan; 
d) gcmostatik; e) qon to'xtatuvchi. 
65. Doka sharchalar beri/gan malerial/aming qaysi biridun toyyorlanadi? 

a) dokadan; b) paxtadan; 
d) viskozadan; e) ipakdan. 
66. Quyidagi javoblardan elaslik bint/ar qanday maqsadda ishlali/ishini toping? 
a) yarani quritish uchun; 
b) bog'langan yarani bosib turish uchun; 
d) tanada so'rilib ketadi; 
e) jarrohlik qo'yilgan bog'Jamni ushlab turadi. 
67. Pax/ani kapi/lar/igini aniq/ashtla berilgan bo 'yovchi moddalar ro 'yxatdcm 

qaysi biri ishlatiladi? 

a) brilliant yashili; b) kaliy pcrmanganat; 
d) eozin eritmasi; e) metilen ko'ki. 
68. Tekshiruv natijasida dorixonada 25 g, 50 g, 100 g, 250 g, 500 g. 1000 g, 

1500 g qadoqiangan pax/a turtar; oniqlandi. 
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Bulaming ichida sanoatda chiqariladigan turlarini ajratib oling. 
72. Javoblarning qays; birida aligninni kamchiligi to 'g'ri berilgan? 

a) uzoq vaqt saqlanmaydi, qurib, kukunga aylanadi, jarohatni sathini 
quritadi; 

b) uzoq vaqt saqlash mumkin; 
d) jarohat sathini quritmaydi; 
e) sochilib ketadi. 
73. Tish kasal/iklarini profilaktikasi va fish qo 'yish stomafologiyaning qaysi 

yo 'nalishiga mansub? 

a) terapevtik stomatologiya; 
b) jarrohlik stomatologiyasi; 
d) Yyuz-jag' jarrohligi stomatologiyasi; 
e) ortopedik stomatologiya. 
74. Stomatologik 0 'rindiq necha qismdan iborat? 

a) 3 qismdan; b) 4 qismdan; 
d) 5 qismdan; e) 6 qismdan. 
75. 0 'rindigning asosida nima joy/ashgan? 
a) kompressor; b) bosh tutqich; 
d) oyoq qo'yadigan taglik; e) katta cho'yan taglik. 
76. Tishlarni parma/ash va pardozlash uchun nima ish/ati/adi? 

a) drilbor; b) pulpoekstraktor; 
d) bormashina; c) ekskovator. 
77. Ham elektr energiyasi, ham oyoq hi/an harakatga keltiriladigan bomlarhina 

bormashinaning qaysi turiga mansub? 
a) kombinirlangan bormashina; 
b) devorga o'rnatilgan eIcklr bormashina; 
d) ko'chma elektr bormashina; 
e) oyoq bormashinasi 
78. Ko 'chma elektr bormashinadllgi dvigate/ necha volt energiya olib ishlashi 

mumkin? 
a) 127 yoki 200 volt; b) 117 yoki 227 volt; 
d) 127 yoki 220 volt; e) 117 yoki 200 volt. 
79. Terapevtik stomatologik asboblarga nima/ar kiradi? 

a) tish parmalari; b) finirlar; 
d) polirlar; e) barcha javoblar to'g'ri. 
80. Tish kovagini kengaytirish uchun gaysi asbob ish/ati/adi? 

a) pulpoekstraktorlar; b) ekskavator; 
d) bormashina; e) drilborlar. 
lll. Tish kanalidan ildiz pulpo (nerv}ni olib tarhlash uchun nima ishlati/ad;? 

a) drilborlar; b) pulpoekstraktorlar; 
d) ildiz ignalari ; e) ekskavator. 
82. Quys; asbobning vazifasi fish kovagidagi plomba ashyosini zichlash va 

tekislashdan iborat? 

a) kovak to'idirgichlar; 
d) pulpoekstraktorlar; 

b) tishlarni plombala~h asboblari: 
e) drilborlar. 
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83. Qaysi asbob plomba qoldiqlarini, dentin chirklarini va hoshqaJarni nUh 
tashlashga mo 'ljal/angall? 

a) drilborlar; b) i1diz ignalari; 
d) ekskavator; e) pulpoekstraktorlar. 
84. Ti~h foshlarilli olishda nimadan foydalaniladi ? 

a) iskanalardan; b) ildiz ignalari; 
d) drilborlar; e) ekskavator. 
85. Bolalar fishini oladigan ombur/arning uzunligi qanday? 
a) 14-15 sm; b) 20-25 sm; 
d) 17-22 sm; e) 22-27 sm. 
t?6. Omburlar bi/an ushlash qiyin bo'igan ildiz va bir ildjz/i tish/arni ()lib 

lashlilshda nimalardan joydalaniladi? 
a) shpatellar; b) tish elvatori; 
d) tish pintseti; e) tish zondlari. 
87. Tish elevatorining ishchi qismi necha xiI ko'rinishda chiqadi? 
a) 11 xiI; b) 12 xii; 
~13x~ ~J4~. 

88. Egilgan fish pinsetlarining wbaqalarining uchi qunday tuzilgan? 
a) to'g'ri uchli va burchakli; b) ikki marta qayrilgan, nayzasimon; 
d) llem egilgan va juda ingichka; e) uehi tckls va qayrilgan. 
89. Qaysi yordamchi asbob kurakcha ko'rinishida bo'lib, semenf va plombalash 

ashyolarini aralashtirishda ish/atiladi? 
a) tish elvatori; b) tish zondlari; 
d) silpatellar; e) tish pinseti. 
90. Vaqtincha plomba qo 'yish uchun nima ish/ati/adi? 
a) sun 'iy dentin; b) fosfat sement; 
d) silikat sement; e) erkodont sement. 

91. Jag ' fish/arga doimiy plomba qo'yish uchun nima ish/atiladi? 

a) sun'iy dentin; b) silikat sement; 
d) fosfat sement; e) amalgama. 
92. Amalgamalar flakonda nccha grammdan chiqariladi? 
a) 40 grammdan; b) 50 grammdan; 
d) 60 grammdan; e) 70 grammdan . 
.93. Material/ami buyumlardan farq; nima? 

a) materiallami ko'p marta ishlatish mumkin; 
b) materiallarni qayta ishlatish mumkin emas; 
d) buyumlar uzoq muddatga xizmat qiladi; 
e) buyumlar bie marta ishlatiladi. 
94. Tibbiyot tovarlari qanday guruhlarga bo '/inadi ? 
a) materiallar va buyumlar; b) asboblar va mijozlar; 
d) asboblar, uskunaIar, apparatiar va jihozlar; e) jihozlar va ashyolar. 
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