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“CHAQALOQ NAFAS OLISHINING BUZILISHI (DISTRESS)”

NOZOLOGIYASIBCTYICHA TIBBIY XIZMAT KO”RSATISH MILLIY KLINIK PROTOKOL STANDARTI

MILLIY KLINIK PROTOKOL STAND ART NOZOLOGIYASINING NOMI (KODI), TASHXISLASH VA DAVOLASHGA JALB
ETILADIGAN MUTAXASSISLAR NOMI

XKT-10/11
bo’yicha

kodlanishi:

Nozologik nomlanishi: Nozoloj 
ambulato 

tashxislash \ 
jalb etiladig

*iya bo‘yicha 
riya sharoitida 
a davolash uchun 
an mutaxassislar

Nozologiya bo‘yicha statsionar sharoitda 
tashxislash va davolash uchun jalb etiladigan 

mutaxassislar
Asosiy
nazorat
qiluvchi

mutaxassis

Q o 'sh im chajalb
etiladigan

mutaxassislar

Asosiy nazorat 
qiluvchi 

m utaxassis

Q o 'sh im chajalb  etiladigan 
mutaxassislar

P22.0 CHAQALOQ NAFAS OLISHINING 
BUZILISHI

N eo n a to lo g /
R ean im ato lo g

1. Nevrolog
2. Neonatal xirurg
3. L O R
4. Kardioxirurg
5. Oftalmolog
6. Genetik

* standartni to‘ldirish jarayonida nozologiya, uning kattalar, xomi adorlar, bolalar va qariyalarda kechuvi hamda nozologiya bo‘yicha
kasallikni davri xususiyatidan kelib chiqish talab etiladi. Shuningdek, nozologiyaga to‘g‘ri kelmaydigan jadvallarni to‘ldirish tavsiya 
qilinmaydi. (Misol uchun, jarroxlik amaliyoti nozologiyasida o‘tkazilmasa (JARROHLIK AMALIYOTI) jadvali to‘ldirilmaydi yoki 
nozologiyada palliativ davo ko‘zda tutilmasa (PALLIATIV DAVO) jadvali to‘ldirilmaydi.



NOZOLOGIYA BO’YICHA REJALI TASHXISLASH, DAVOLASH, REABILITATSIYA VA DISPANSERIZATSIYA TADBIRLARI

Diagnostik tadbirlar Tibbiy xizmatlar nomi

Rejali tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha Xizmat
ko‘rsatish yoki 

tekshiruvni 
o‘tkazish 

minimal soni

Davolash
muddati

Ambulator yordair Statsionar yordam*

OSHP/OP KTMP
Tuman

(shahar)
shifoxonalari

Viloyat
darajasidagi

tibbiyot
muassasalari

Respublika
darajasidagi

tibbiyot
muassasalari

Asosiy mutaxassis
T u g ‘ruq  b o ‘lim i, neonata l 

rean im asiy a  v a  in ten siv  
te r a p iy a b o ‘lim i, neonata l 

p a to lo g iy a b o ‘lim i 
neonatologi

l .T u g ’ruq  za lid a  ch aq alo q n in g  
x o la tin i s tab iliza ts iy a  q ilish

+ + + 1 7-56 kun

2 .B em o rn in g  axvo lin i k lin ik  
b ax o lash

+ + + X ar kuni

3 .K erak li d iag n o stik a  u su lla ri v  
lab o ra to riy a  tek sh iru v la rn i tan lash

+ + + Z aru ra t
b o ;lg an d a

4 .T ashx isn i tasd iq lash + + + Z aru ra t
b o ;lg an d a

5 .P ro filak tik  cho ra lam i tan lash + + + Z aru ra t
b o ;lg an d a

6 .M illiy  p ro toco l asosida  
dav o lash  tak tik asin i tan lash

+ + + X ar kuni

7 .K o su lta ts iy a la r o ’tk az ish  uch u n  
m u tax assis lam i chaq irish

+ + + Z aru ra t
b o ;lg an d a

8 .D o im iy  k u zatuv + + + X ar kuni
9 .0 ta -o n a la rg a  tan lan g an  
dav o lash  tak tikasi v a  b o lan in g  
axvoli to g ’ris id a  m a ’lu m o t b erin g

+ + +
X ar kuni

Izoh:
1. Bolani kundalik klinik axvolini baxolash soni va bemorni davolash taktikasini tanlash unng klinik xolatiga bog’liq:
2. Terapiya davomiyligi NBSnins og’irligiga va chaqaloqning gestatsion yoshiga bog’liq.

Qo’shimcha mutaxassis

l .N e v ro lo g

2.N eo n a ta l x iru rg  

3 .L O R

B em o rn in g  axvolin i k lin ik  
b ax o lash  v a  m aslax a t be rish

+ + + 2

B em o rn in g  axvolin i k lin ik  
b ax o lash  v a  teg ish li m u o la ja lam i 
o ’tk az ish  (to rak o sen tez  v a  p lev ra  
b o ’sh lig ’ini d ren irlash )

+ + + 2

B em o rn in g  axvolin i k lin ik  
b ax o lash  v a  teg ish li m u o la ja lam i 
o ’tk az ish

+ + + 1



4 .K ard io x ix u rg  

5 .0 f ta lm o lo g  

6. G enetik

B em o rn in g  axvo lin i k lin ik  
b ax o lash  v a  m aslax a t be rish

+ + + 2

R etin o p a tiy an i tash x is la sh + + + 2
B em o rn in g  axvo lin i k lin ik  
b ax o lash  v a  kerak li an a liz la r 
b u y u rish

+ + + 1

Izoh:
1. Kasallikni og’ir kechishida qo’shimcha niutaxassislar ko’rigi soni ortishi niunikin
2. Nevrolog (Markaziy nerv tizimi shikastlanish belgilari bo’lganda)
3. Neonatal xirurg (Pnevmotoraks, gidrotoraks, NEK, ichaklar perforatsiyasi, peritonit)
4. LOR -  Xoanalar atreziyasiga shubxa qilinganda
5. Kardioxirurg - OAP, O’pka giprtenziyasi, Yurak tug’ma nuqsoniga shubxa qilinganda
6. Genetik -  Bronx -  o’pka tizim tug’ma nuqsonlarini istisno qilish uchun

Asosiy laborator 
tekshiruvlar

1. U m u m iy  qon  tax lili
2. (H b, H t, leyko tsit, 

ley k o ts ita r fo rm ula , 
trom bo tsitla r).

+ + + 4

3. Q on n in g  b ak te rio lo g ik  
ekm asi

+ + + 1

4. Q on  guruh i v a  rezus fac to r + + + 1
5. Q ondag i qan d  m iqdori + + + 10
6. C -  reak tiv  oqsil + + + 3
7. In te rley k in  6 + + + 1
8. Q o n d a  p rok altsito n in  

m iqdori
+ + + 2

9. Q ondag i g az la r  v a  
e lek tro litla r m iqdori 
(K IM )

+ + + 10

Izoh^
1. Barcha taxlillarning minimal soni keltirilgan, og’ir xolatda tekshiruvlar vaziyatga ko’ra soni ortadi.
2. Qondagi prokaltsitonin va IL6 miqdprini aniqlash hamda kislota-ishqor muvozanat taxlili o’tkaziliahi DPMning moddiy texnik ta’minotiga bog’liq

Qo’shimcha laborator 
tekshiruvlar

1 .P S R  -  qo n d a  v a  s iyd ikda  SM V  
d iagnostikasi

+ + 1

2 .P S R  -  qo n d a  v a  siyd ikda  
gerp es d iagnostikasi

+ + 1

M , G  s in f  im m u n o g lo b in la r 
k o n tsen tra ts iy asin i an iq lash

+ + 1

M o ch ev in a + + + 2

K rea tin in + + + 2



B iliru b in + + + 2

U m u m iy  oqsil + + + 1

U m u m iy  siyd ik  tax lili + + + 2

Izoh:_Barcha taxlillarning minimal soni keltirilgan, og’ir xolatda tekshiruvlar vaziyatga ko’ra soni ortadi.

Asosiy instrumental 
tekshiruvlar

1. C h aqaloq  ob zo r 
ren tgenogram m asi

+ + + 1

2. N ey ro so n o g ra fiy a + + + 1
3. E x o K G + + + 2
4. O ’pk a  U T T si + + + 1

Izoh: 1. Barcha taxlillarning minimal soni keltirilgan, og’ir xolatda tekshiruvlar vaziyatga ko’ra soni ortadi.
2. Yuqorida keltirilgan instrumental tekshiruvlarni o’tkazish tibbiy muassasada mutaxassisning mayjudligi va ji ■ ozlanganligiga bog’liq

Qo’shimcha instrumental 
tekshiruvlar

Q orin  b o ’sh lig ’i a ’zo lari U T T si + + + 1

B u y rak  v a  siyd ik  y o ’li a ’zo lari 
U T T si

+ + + 1

Izoh: Yuqorida keltirilgan instrumental tekshiruvlarni o’tkazish tibbiy muassasada mutaxassisning mavjudligi va jihozlanganligiga jog’liq
*STATSIONAR DAVOGA KO’RSATMA: (bu yerda ambulator davo jarayonida paydo bo’ladigan statsionar davoga ko’rsatmalar yoziladi)

Diagnostik tadbirlar Tibbiy xizmatlar nomi

Rejali tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha Xizmat
ko’rsatish yoki 

tekshiruvni 
o’tkazish 

minimal soni

Davosh
muddati

Ambulator yordam Statsionar yordam

OSHP/OP
Viloyat

darajasidagi
tibbiyot

muassasalari

Respublika
darajasidagi

tibbiyot
muassasalari

Boshqa turdagi 
tekshiruvlar

1.
2.
• ••

(MEDIKAMENTOZ DA VO)

Davolash tadbirlari 
(asosiy medikamentoz davo)

Режали тиббий ёрдам курсатиш даражаси ва тури буйича

O’rtacha
sutkalik

dozirovkasi

Bir kurslik 
dozirovka

Амбулатор ёрдам Стационар ёрдам

OSHP/OP
Viloyat

darajasidagi
tibbiyot

muassasalari

Respublika
darajasidagi

tibbiyot
muassasalari

Dori vositaning 
(xalqaro patentlanmagan) 

nomi

Dori vositalarining 
dozirovkasi va qo’llanilishi

1. S u rfak tan t (tab iiy ) 100-200 m g/kg + + + 2 -3 fl 2-3 fl

2 .K o fe in  sitrat 20m g/m l
T o ’y in tirish  d o zasi-2 0  m g/kg , 
t a ’m in lash  dozasi 5 -20m g/kg

+ + + 1 am p 56 am p



3 .A m p its illin 50-75m g/kg + + + 2 fl 10 fl
4 .B en z ilp en its illin 50m g/kg + + + 2 fl 10 fl
5 .G en tam itsin 4 -5 m g /k g + + + 1 am p 10 am p
6 .A m ik ats in 12-14m g/kg + + + 1 am p 10 am p

7.N atriy  x lo r  0 ,9%
D o rila rn i e ritish  u ch u n  + 
in fu sio n  te rap iy ad a

+ + + lf l 30fl

8 .G lu k o za  10% P aren tera l o z iq lan tirish  uch u n + + + l-2 f l 20-40fl
9 .G lu k o za  40% P aren tera l o z iq lan tirish  uch u n + + + lf l 20fl
lO .A m inok islo ta  eritm asi 
10%

P aren tera l o z iq lan tirish  uch u n + + + 1 fl lOfl

11.Y o g ’ em ulsiyasi 20% P aren tera l o z iq lan tirish  uch u n + + + 1 fl 5fl
12 .G eparin 0 ,5E D  /so a t (qon  to m irla r  

tro m b o zi p ro filak tik asi)
+ + + la m p lO am p

13 .K altsiy  g lu k o n at 10%
In fu z io n  davo  
(kaltsiy  ko rrek siy asi)

+ + + Im p lO am p

14.K aliy  x lo rid  4%
In fu z io n  davo  
(kaliy  ko rrek siy asi)

+ + + la m p lO am p

15 .M agniy  su lfa t 25%
In fu z io n  davo  
(m agn iy  ko rrek siy asi)

+ + + la m p 10 am p

16 .F lukanazol 3-12 m g/kg + + + lf l 10 fl
17. V itam in  K1 0 ,5 - lm g + + + la m p la m p
Izoh:
Parenteral oziqlantirishda dorilarning kunlik dozasi tug’ilgandagi vazniga bog’liq, parental oziqlantirishda dorilarning kurs dozasi kasallikning og’irligiga 
ko’ra ko’payishi mumkin

Davolash tadbirlari 
(qo’shimcha medikamentoz davo)

Rejali tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha

O’rtacha
sutkalik

dozirovkasi

Bir kurslik 
dozirovka

Ambulator yordam Statsionar yordam

OSHP/OP
Viloyat

darajasidagi
tibbiyot

muassasalari

Respublika
darajasidagi

tibbiyot
muassasalari

Dori vositaning 
(xalqaro patentlanmagan) 

nomi

Dori vositalarining 
dozirovkasi va qo’llanilishi

1. S uvda eruvchi v itam in la r P arren tera l oz iq lan tirish  uch u n + + + lf l lOfl
2. Y o g ’da eruvch i v itam in la r P arren tera l oz iq lan tirish  uch u n + + + la m p lO am p

3 .N ista tin  100.000 M E /m l
P e r  os 1 m l x a r  6 soa tda  (10 -  
14 kun)

+ + + lf l
l f l

4 .P arase tam o l 10%  -100m l 7 ,5 -1 5 m g /k g  v/i + + + lf l
K o ’rsa tm ag a

b in o an

5 .S efazo lin 25 m g/kg + + + 2fl
3fl

14-20А
21-30А

6.S efep im 30-50  m g/kg + + + 2fl 14-28А
7.S efo taksim 50 m g/kg + + + 2fl 14-28А



8 .S eftaz id im 30 m g/kg + + + 2fl 14-28А

9 .S eftriakson
50 m g/kg + + + lf l

7-14 fl

10. S e fo perazon+  Sulb ak tam 40 m g/kg + + + 2fl 28fl

11 .M eropenem
20-40  m g/kg + + + 2fl 14-28А

12.V ankom itsin 15 m g/kg + + + 2-3fl 20-30A
13.N atriy  g id ro k arb o n at Ind iv idual x iso b  (fo rm ula  

b o ’y icha)
+ + + lf l

K o ’rsa tm ag a
b in o an

14 .Fenibarb ita l 20  m g /k g  -  doza  to ’y in tiruvch i 
doza  ta ’m in lovch i - 5 m g /kg

+ + + 1
K o ’rsa tm ag a

b in o an
15.Fentanil 0 ,005%

1-3 m k g /k g + + + la m p
K o ’rsa tm ag a

b in o an
16 .D eksam etazon D A R T  sxem a + + + 2am p 20am p

17.Y angi m u zla tilg an  p lazm a 10-15 m g/kg + + + ld o z a
K o ’rsa tm ag a

b in o an

1 8 .E ritro sita r m assa 10-20 m l/kg + + + ld o z a
K o ’rsa tm ag a

b in o an
19. V itam in  K1 1 m g/kg + + + la m p lO am p

2 0 .D iazep am  0,5% 0,1-0 ,2  m g/kg + + + lamp
K o ’rsa tm ag a

b in o an

21 .N atriy  ok sib u tira t 20%
100-200 m g/kg  
20-30  m g/k g /so a t

+ + +
lamp K o ’rsa tm ag a

b in o an
22 .K ap top ril 0,01 m g/kg + + lta b

K o ’rsa tm ag a
b in o an

23 .F u sem id
1-2 m g /kg /kun + + +

lamp K o ’rsa tm ag a
b in o an

2 4 .A tro p in 20 mkg/kg + + + lamp la m p

2 5 .D o p am in 2-10  m k g /k g /m in + + + lamp K o ’rsa tm ag a
b in o an

2 6 .D o b u tam in
5-20 m k g /k g /m in

+ + +
lamp K o ’rsa tm ag a

b in o an
27 .N o rad ren a lin 0,1-0,3 m k g /k g /m in + + + lamp K o ’rsa tm ag a

b in o an

2 8 .A d ren a lin  0 ,18%
0,2-0,3 m g/k g /so a t

+ + +
lamp K o ’rsa tm ag a

b in o an

29. S ildenafil 0 ,25-0 ,5  m g/kg + + + lamp K o ’rsa tm ag a
b in o an



30 .P ro stag lan d in  E
10 m k g /k g /m in  (b o sh lan g ’ich  
doza)

+ + + lamp K o ’rsa tm ag a
b in o an

31 .M ilrinon
50-75 m k g /k g /m in  (bo lyus) 
0 ,25-0 ,75  m k g /k g /m in  
( ta ’m in lash  doza)

+ + + lamp
K o ’rsa tm ag a

b in o an

Izoh:
1. Yuqori keltirilgan dorilar chaqaloqning klinik holatidan kelib chiqib buyuriladi.
2. Antibakterial va fungitsid dorilar o’rtacha dozasi va buyurilish intervali chaqaloqning gestatsion muddati va xronoligik yoshiga muvofiq holda o’zgaradi.
3. Kasallik og’irroq kechganda va antibiotikka nisbatan sezgirlik aniqlanganda bir kurslik dozirovka oshadi

(KECHIKTIRIB BO’LMAYDIGAN JARROHLIK AMALIYOTI)

Davolash tadbirlari 
(operativ davo)

Rejali tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha
Ambulator yordam Statsionar yordam

OSHP/OP KTMP
Tuman

(shahar)
shifoxonalari

Viloyat
darajasidagi

tibbiyot
muassasalari

Respublika
darajasidagi

tibbiyot
muassasalari

Jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolaja nomi

1.
2.

Изох,: (bu yerga jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolajani o’tkazish instruksiyasi keltiriladi)

(DAYOLOVCHI OVQATLANISH/PARXEZ)

PARXEZ
Rejali tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha

Ambulator yordam Statsionar yordam

OSHP/OP KTMP Tuman
(shahar) shifoxonalari

Viloyat darajasidagi 
tibbiyot muassasalari

Respublika darajasidagi 
tibbiyot muassasalariParxez stoli va uning 

davomiyligi
1.
2.

NOZOLOGIYA BO’YICHA TEZ VA SHOSHILINCH TIBBIY YORDAM KO’RSATISH HOLATLARDA

Tez va shoshilinch tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha Xizmat
ko’rsatish yoki 

tekshiruvni 
o’tkazish 

minimal soni

Ambulator yordam Statsionar yordam*
Diagnostik
tadbirlar Tibbiy xizmatlar nomi TTYo/ uy 

sharoitida

ОР/
OSHP/
KTMP

Tumanlararo 
shoshilinch 

yordam markazi

Viloyat 
shoshilinch tez 
tibbiy yordam 
IIATM filiali

Respublika 
shoshilinch va tez 

tibbiy yordam 
IIATM markazi

Davolash
muddati



Asosiy mutaxassis 
(Shifokor) 
maslaxati

1.
2.
• ••

Izoh:
Mutaxassis
(Shifokor)
maslaxati

(qo’shimcha)

1.
2.

...
Izoh: (ko’rsatmaga muvofiq)
Asosiy laborator 

tekshiruvlar 
лаборатор 

tekshiruvlar

1.
2.

...
Izoh:

Qo’shimcha
laborator

tekshiruvlar

1.
2.
• ••

Izoh: (ko’rsatmaga muvofiq)
Asosiy

instrumental
tekshiruvlar

1.
2.
• ••

Изох,:
Qo’shimcha
instrumental
tekshiruvlar

1.
2.
• ••

Izoh: (ko’rsatmaga muvofiq)
*SHOSHILINCH STATSIONAR DAVOGA KO’RSATMA: (bu yerga ambulator davo jarayonida paydo bo’ladigan statsionar davoga ko’rsatmalar 
yoziladi)

Diagnostik
tadbirlar Tibbiy xizmatlar nomi

Tez va shoshilinch tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha Хизмат 
курсатиш ёки 
текширувни 

утказиш 
минимал сони

Даволаш
муддати

Ambulator yordam s tatsionar yordam *

TTYo/ uy 
sharoitida

ОР/
OSHP/
KTMP

Tumanlararo 
shoshilinch 

yordam markazi

Viloyat 
shoshilinch tez 
tibbiy yordam 
IIATM filiali

Respublika 
shoshilinch va tez 

tibbiy yordam 
IIATM markazi

Boshqa turdagi 
tekshiruvlar

1.
2.
• ••



Izoh: (ko’rsatmaga muvofiq)

(MEDIKAMENTOZ DA VO)

Davolash tadbirlari 
(asosiy medikamentoz davo)

Tez va shoshilinch tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha

O’rtacha
sutkalik

dozirovkasi

Bir kurslik 
dozirovka

Ambulator yordam Sitatsionar yordam *

TTYo/ uy 
sharoitida

ОР/
OSHP/
KTMP

Tumanlararo 
shoshilinch 

yordam markazi

Viloyat 
shoshilinch tez 
tibbiy yordam 
IIATM filiali

Respubiika 
shoshilinch va tez 

tibbiy yordam 
IIATM markazi

Dori vositaning 
(xalqaro

patentlanmagan) nomi

Dori vositalarining 
dozirovkasi va 

qo’llanilishi
1.
2.
• ••
Изох,:

Davolash tadbirlari 
(qo’shimcha medikamentoz davo)

Tez va shoshilinch tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha

O’rtacha
sutkalik

dozirovkasi

Bir kurslik 
dozirovka

Ambulator yordam Sitatsionar yordam *

TTYo/ uy 
sharoitida

ОР/
OSHP/
KTMP

Tumanlararo 
shoshilinch 

yordam markazi

Viloyat 
shoshilinch tez 
tibbiy yordam 
IIATM filiali

Respubiika 
shoshilinch va tez 

tibbiy yordam 
IIATM markazi

Dori vositaning 
(xalqaro

patentlanmagan) nomi

Dori vositalarining 
dozirovkasi va 

qo’llanilishi
1. 1.
2. 2.
• •• • ••
Izoh: (ko’rsatmaga muvofiq)

(TEZ VA SHOSHILINCH JARROHLIK AMALIYOTI)

Davolash tadbirlari 
(operativ davo)

Tez va shoshilinch tibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha
Ambulator yordam Statsionar yordam *

TTYo/ uy 
sharoitida

ОР/
OSHP/
KTMP

Tumanlararo 
shoshilinch yordam 

markazi

Viloyat shoshilinch 
tez tibbiy yordam 

IIATM filiali

Respubiika 
shoshilinch va tez 

tibbiy yordam 
IIATM markazi

Jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolaja nomi

1.
2.
...
Изох,: (bu yerga jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolajani o’tkazish instruksiyasi keltiriladi)

(DAYOLOVCHI OVQATLANISH/PARXEZ)



Ovqatlanish tartibi
Tez va shoshilinch ibbiy yordam ko’rsatish darajasi va turi bo’yicha

Ambulator yordam Statsionar yordam *

TTYo/ uy sharoitida
ОР/

OSHP/
KTMP

Tumanlararo 
shoshilinch yordam 

markazi

Viloyat shoshilinch tez 
tibbiy yordam IIATM 

filiali

Respublika shoshilinch va 
tez tibbiy yordam IIATM 

markazi
Парх,ез столи ва унинг 

давомийлиги
1.

[zoh: (Statsionardan chiqishga co’rsatma/ rejali shifoxonaga o’tkazishga ko’rsatma to’liq yozilishi kera k)

(DISPANSERIZATSIYA)

(SOG’LOM KONTINGENT DISPANSERIZATSIYASI/”D” NAZORATGA OLINGAN BEMOR DISPANSERIZATSIYASI)

Dispanserizatsiya tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi OSHP/OP KTMP Tadbirlar minimal 
soni Dispanser nazorati muddat

Mutaxassis (shifokor) maslaxati

1. Uyda ko’ruv o’tkazish 1 Uyga chiqqandan so’ng 
3 kun ichida

2.Poliklinikada nazorat, bola uchun 
dispenser nazoratining individual rejasi

+ + 1 marta 1 oyda lyil

3.Raxitni oldini olish + + Xar kuni 1 yil
-l.Temir tanqislik anemiyani oldini olish + + Ko’rsatmaga binoan 1 yil
5.Jismoniy rivojlanishni baxolash + + Xar oy 1 yil
6.0ziqlantirishni xisoblash, ota-onalarga 
maslaxat

+ + 1 oyda 1 marta Xar oy

Nevropatolog Profilaktik ko’rik -  asab-ruhiy 
rivojlanishni tashxislash va baxolash

+ + Yiliga 4 martadan 
kam bo’lmagan

Uyga chiqqandan so’ng va 
3 oyda 1 marta

Immunolog Klinik baxolash va individual emlash 
rejasi

+ + Individual reja 
asosida emlash

Uyga chiqqandan so’ng 3-4 
laftadan keyin individual 
reja asosida emlash

Pulmonolog Profilaktik ko’rik + + 1 yilda 2 marta 2 ойгача ва 12 ойда
LOR Profilaktik ko’rik + + 1 yilda 2 marta 2 ойгача ва 12 ойда

Oftalmolog Profilaktik ko’rik + + 1 yilda 2 marta 2 ойгача ва 12 ойда
Tor mutaxassislar maslaxati 
(Pediatr, Nevrolog, neonatal 
xirurg, travmatolog ortoped, 
LOR, oftalmolog)

+ 1 yilda 2 marta 2 ойгача ва 12 ойда

Изох,: Bolani axvoliga ko’ra ona suti bilan oziqlantirish, boshqa tor mutaxassislar ko’rigi hamda sog’lig’ini va rivojlanishini tiklash uchun



nomedikamentoz vositalar (uqalash, suvli muolajalar va boshqa) va LFK hamda fizioterapiya shifokori maslaxati

Laborator tekshiruvlar

1. Umumiy qon taxlili + + Yiliga 2 martadan 
kam bo’lmagan

2 oyda va 12 oyda (xar 
oyda temir tanqisligi 

anemiyasida)
2.Umumiy siydik taxlili + + Yiliga 2 martadan 

kam bo’lmagan
2 oyda va 12 oyda 

(intercurrent kasalliklarda)

Изох,: Bolaning xolatiga qarab оonning bioximik analizi

Instrumental tekshiruvlar

1. Ko’krak qafasi rentgenografiyasi + + Pulmonolog/pediatr 
ko’rsatmasiag ko’ra

Pulmonolog/pediatr 
ko’rsatmasiag ko’ra

2.Pulsoksimetriya + + Xar bir ko’rikda Xar bir ko’rikda

Izoh: Tor mutaxassislar ko’rsatmasiga ko’ra qorin bo’shlig’I a’zolarini (kompleks) UUT usuli, chanoq-son bo’g’imlarini UUT, exokardiografiya, 
neyrosonografiya

(BIRLAMCHI, IKKILAMCHI VA UCHLAMCHI PROFILAKTIKA/ SKRINING)

Profilaktika tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi OSHP/OP KTMP Tadbirlar minimal 
soni Reabilitatsiya muddatlari

Mutaxassis (shifokor) maslaxati
1.
2.
• ••

Izoh:

Laborator tekshiruvlar
1.
2.
• ••

Izoh:

Instrumental tekshiruvlar
1.
2.
• ••

Izoh:

Profilaktika usullar
1.
2.
• ••

Izoh:
Davolash tadbirlari (nomedikamentoz davo)

OSHP/OP KTMP O’rtacha sutkalik 
dozirovkasi Bir sutkalik dozirovkasiProfilaktik fito/dori 

vositalarining
Profilaktik fito/dori vositalarining 

dozirovkasi va qo’llanilishi



(xalqaro patentlanmagan) nomi
1.
2.

Izoh:

(REABILITATSIYA)

Reabilitatsiya tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi Uy sharoitida OSHP/OP/
KTMP

Statsionar
sharoitida

Tadbirlar minimal 
soni Reabilitatsiya muddatlari

Mutaxassis (shifokor) maslaxati

1. Raxitni oldini olish
+

+ Vitamin D tavsiya 
etish. Raxit bilan 

kasallangan bolalarni 
olib boorish taktikasi

1 yil (og’ir xollarda 2 yil)

2. Temir tanqisligi anemiyasini 
oldini olish

+ + Temir preparatlarini 
tavsiya etish. Temir 

tanqisligi bor 
bolalarni olib boorish 

taktikasi.

1 yil gemogrammaning 
normal ko’rsatkichlarida

3. BO’D -  asoratlarini oldini olish + + + BO’D bor bolalarni 
standart bo’yicha olib 

boorish taktikasi.

1 yoshdan 3 yoshgacha 
(og’irlik darajasiga 

qarab)
+ + + Davolovchi massaj 

shifokor
ko’rsatmasiga ko’ra 1 

kursdan oshmasligi 
kerak (10 seans). 

Fizioterapiya: 
elektro-, teplo-, 

magnito-, lazero-, UZ- 
terapiya;

ingalyatsiyalar -  1 
kursdan oshmaslik 

kerak (10 seans) 6bir 
vaqtda ta’sir 

qilishning 2turi.

Hayotining 1-yili (og’ir 
hollarda 2 yil)

Izoh:
Laborator tekshiruvlar l.Umumiy qon analizi + + 2 haftada 1 marta;



Remissiya vaqtida - 

3 oyda 1 marta
2.

Izoh:
Instrumental tekshiruvlar
Инструментал текширувлар 1.

2.

Изох,:
*Bu yerga nozologiya bo’yicha bemorlarni uy/poliklinika/statsionar sharoitida o’tkazilishi kera i . bo’lgan reabilitatsiyaga ko’rsatmalar kiritilishi kerak

Reabilitatsiya usullari

1. Vitamin D ni kuz-qish-baxor 
paytlarida kerakli dozada tavsiya 
etish (bolaning axvoliga qarab)

+ Xar kuni Xayotining birinchi 2 yili 
mobaynida

(Raxitli bolalarni olib 
boorish taktikasi 

standartlarga asosan)
2. Temir preparatlari + Xar kuni 1 yil gemogrammaning 

normal ko’rsatkichlarida 
(temir tanqisligi bor 

bolalarni olib boorish 
taktikasi standartlarga 

asosan)
3. Pulmonolog va fizioterapevt 
ko’rsatmasiga ko’ra massaj, LFK 
va fiziodavolash

+ + + BO’D standart davosi BO’D standart davosi

Izoh:
Davolash tadbirlari (medikamentoz davo)

Uy sharoitida
OSHP/OP/

KTMP Statsionar
sharoitida

O’rtacha sutkalik 
dozirovkasi Bir sutkalik dozirovkasiDori vositaning

(xalqaro patentlanmagan) nomi
Dori vositalarining dozirovkasi va 

qo’llanilishi
1.
2.
• ••
Hzoh:

(PALLIATIV DA VO)



Palliativ tadbirlar Tibbiy xizmatlar nomi Uy sharoitida OSHP/OP/
KTMP

Statsionar
sharoitida

Tadbirlar minimal 
soni Reabilitatsiya muddatlari

Mutaxassis (shifokor) maslaxati
1.
2.
• ••

Izoh:

Laborator tekshiruvlar
1.
2.
• ••

Izoh:

Instrumental tekshiruvlar 
Инструментал текширувлар

1.
2.
• ••

Изох,:
Изох,:

Palliativ davo usullari
1.
2.
• ••

Izoh:
Даволаш тадбирлари (медикаментоз/номедикаментоз даво)

Uy sharoitida OSHP/OP/
KTMP

Statsionar
sharoitida

O’rtacha sutkalik 
dozirovkasi Bir sutkalik dozirovkasiDori-vositasi/fito-препаратнинг 

(халкаро naTepreparatning)
Dori vositalarining dozirovkasi va 

qo’llanilishi
1.
2.
• ••

Hzoh:




