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ХКТ-10 
Bo`yicha 

kodlanishi: 

Nozologik nomlanishi : Nozologiya bo`yicha ambulatoriya 
sharoitida tashxislash va davolash uchun 

jalb etiladigan mutaxassislar  

  Nozologiya bo`yicha statsionar  sharoitida 
tashxislash va davolash uchun jalb etiladigan 
mutaxassislar 

Asosiy nazorat 
qiluvchi mutaxasis  

Qo`shimcha jalb 
etiladigan 

mutaxasislar  

 Asosiy nazorat 
qiluvchi mutaxasis 

  Qo`shimcha jalb etiladigan 
mutaxasislar 

Е00  Tug`ma yod yetishmovchiligi sindromi Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 
Ginekolog  

Endokrinolog 
,Reanimatolog  

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

Е01  Yod tanqisligi bilan bog`liq qalqonsimon bez 
kasalliklari va o`xshash holatlar  Endokrinolog   Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

Е02 Yod tanqisligi natijasida subklinik gipotireoz  
 Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

Е03 Gipotireozning boshqa turlari  Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

Е03.1 Bo`qoq bo`lmagan tug`ma gipotireoz  Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 
Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

Е03.2  Dori vositalari va boshqa ekzogen moddalar ta`siridan 
chaqirilgan gipotireoz  Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

Е03.3 Infeksion kasallikdan so`ng orttirilgan gipotireoz  
      Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

Е03.4 Qalqonsimon bez atrofiyasi (orttirilgan) Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 
Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

Е03.5   Miksedematoz koma  Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 
Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

Е03.8 Boshqa aniqlangan gipotireozlar  Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 
Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

Е03.9  Aniqlanmagan gipotireozlar  Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 
Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

 

 



ХКТ-11 
Bo`yicha 

kodlanishi: 

Nozologik nomlanishi : Nozologiya bo`yicha ambulatoriya 
sharoitida tashxislash va davolash uchun 

jalb etiladigan mutaxassislar  

  Nozologiya bo`yicha statsionar  sharoitida 
tashxislash va davolash uchun jalb etiladigan 
mutaxassislar 

Asosiy nazorat 
qiluvchi mutaxasis  

Qo`shimcha jalb 
etiladigan 

mutaxasislar  

 Asosiy nazorat 
qiluvchi mutaxasis 

  Qo`shimcha jalb etiladigan 
mutaxasislar 

5A00 Gipotireoz 
Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog  
Endokrinolog 
,Reanimatolog  

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

5A00.0 Tug‘ma gipotireoz 
Endokrinolog   Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

5A00.00 Diffuz buqoq bilan tug‘ma gipotireoz 
 Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

5A00.01 Buqoqsiz turg‘un tug‘ma gipotireoz 
Endokrinolog Terapevt,Pediatr 

,Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.03 O‘tib ketuvchi tug‘ma gipotireoz 
Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

5A00.04 Yod yetishmovchiligi tufayli tug‘ma gipotireoz 
Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

5A61.41 Tug‘ma markaziy gipotireoz 
      Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

5A61.4Y Boshqa aniqlangan tireotrop gormon yetishmovchiligi 
Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A61.4Z Boshqa joyda tasniflanmagan tireotrop gormon yetishmovchiligi 
Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.0Y Boshqa aniqlangan tug‘ma gipotireoz 
Endokrinolog Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog 

5A00.0Z Tug‘ma gipotireoz, aniqlik kiritilmagan 
Endokrinolog  Terapevt ,Pediatr, 

Ginekolog 
Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.2 Orttirilgan gipotireoz Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.20 Dorilar yoki boshqa ekzogen moddalar tufayli kelib chiqqan 
gipotireoz 

Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.21 Miksedematoz koma Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.22 Yod yetishmovchiligi tufayli subklinik gipotireoz Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  



5A61.40 Orttirilgan markaziy gipotireoz Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.2Y Boshqa aniqlangan orttirilgan gipotireoz Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.2Z Orttirilgan gipotireoz, boshqa joyda tasniflanmagan Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

5A00.Z Gipotireozning boshqa shakllari Endokrinolog Terapevt,Pediatr 
,Ginekolog 

Endokrinolog 
,Reanimatolog 

Endokrinolog Terapevt 
,Pediatr, Ginekolog  

 

GIPOTIREOZ ETISHVOMChILIK NOZOLOGIYA BOʻYICHA TEZ VA SHOSHILINCH TIBBIY YORDAM KOʻRSATISH 
HOLATLARDA 

1-ilova 

Diagnostik 
tadbirlar Tibbiy xizmatlar nomi 

Tez va shoshilinch tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Xizmat 
koʻrsatish yoki 

tekshiruvni 
oʻtkazish 

minimal soni 

Davolash 
muddati 

Ambulator yordam Stasionar yordam* 

TTYo/ uy 
sharoitida 

OP/ 
OShP/ 
KTMP 

Tumanlararo 
shoshilinch 

yordam markazi 

Viloyat 
shoshilinch tez 
tibbiy yordam 
IIATM filiali, 

Viloyat 
RIEIATM filiali 

Respublika 
shoshilinch va tez 

tibbiy yordam 
IIAT markazi, 

RIEIATM 

Asosiy mutaxassis 
(shifokor) 
maslahati 

1. Shikoyati va anamnez 
(kasallik va hayot anamnezi) 

OSh 1. OSh 
2. Pediatr  
3. 
Endokrinolog 
4. Qabul 
boʻlimi 
shifokori. 
5. 
Reanimatolog. 

Barcha 
shifokorlar. 

1. OSh 
2. Pediatr  
3. 
Endokrinolog 
4. Qabul 
boʻlimi 
shifokori. 
5. 
Reanimatolog. 

Barcha 
shifokorlar. 

Endokrinolog, 
reanimatolog 

Endokrinolog, 
reanimatolog 1 Zudlik bilan 

2. Ob'ektiv koʻrik. 
Qalqonsimon bezi va limfa 

OSh 1. OSh 
2. Pediatr  

1. OSh 
2. Pediatr  

Endokrinolog, 
reanimatolog 

Endokrinolog, 
reanimatolog 1 Zudlik bilan 



tugunlari palpatsiyasi. Tana 
xaroratini olchash pulsni 
sanash ADni olchash tana 
vazni boyi TMI olchash 

3. 
Endokrinolog 
4. Qabul 
boʻlimi 
shifokori. 
5. 
Reanimatolog. 

Barcha 
shifokorlar. 

3. 
Endokrinolog 
4. Qabul 
boʻlimi 
shifokori. 
5. 
Reanimatolog. 

Barcha 
shifokorlar. 

3. Fizikal va klinik tekshiruv OSh 1. OSh 
2. Pediatr  
3. 
Endokrinolog 
4. Qabul 
boʻlimi 
shifokori. 
5. 
Reanimatolog. 

Barcha 
shifokorlar. 

1. OSh 
2. Pediatr  
3. 
Endokrinolog 
4. Qabul 
boʻlimi 
shifokori. 
5. 
Reanimatolog. 

Barcha 
shifokorlar. 

Endokrinolog, 
reanimatolog 

Endokrinolog, 
reanimatolog 1 Zudlik bilan 

 

Izoh: bemorda qoʻshimcha boshqa yoki yondosh kasalliklari aniqlangan holatda, koʻrsatmaga muvofiq Milliy klinik protokollarda keltirilgan boshqa tegishli tor 
doirasidagi mutaxassislarning koʻrigi oʻtkazilishi talab etiladi; 
- kasallikni asoratlangan holatida murojaat boʻlsa va/yoki aniqlansa, shuningdek jarrohlik amaliyotiga koʻrsatma boʻlgan holatlarda shoshilinch jarrox 
konsultasiyasi oʻtkaziladi, bemor holatiga qarab shifoxonaga stasionar davoga va/yoki jarroxlik amaliyotini oʻtkazish uchun yoʻnaltiriladi.  

Mutaxassis 
(shifokor) 
maslahati 

(qoʻshimcha)  

Nevrolog, oftalmolog, 
kardiolog, lor va boshqa tor 
matuxassislari (asoratlarga va 
qoʻshimcha kasalliklar 
boʻlsa) 

 + + + + 

koʻrsatma 
boʻlganida  

koʻrsatma 
boʻlganida  

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 
Asosiy 

laborator 
tekshiruvlar 

Asosiy: 
1. Qonning umumiy (klinik) 
taxlili 

  + + + 
kamida 1 marta 

va/yoki 
koʻrsatmaga 

 



muvofiq 
2. Qonning bioximyo taxlili 
(ALT, AST, mochevina, 
xloridlar, fosfor, magniy, 
kalsiy, bilirubin) 

  

+ + + kamida 1 marta 
va/yoki 

koʻrsatmaga 
muvofiq 

 

3. TTG, erkin T4, erkin T3, 
anti-TPO   

+ + + kamida 1 marta 
va/yoki 

koʻrsatmaga 
muvofiq 

 

         
         

Izoh: 

Qoʻshimcha 
laborator 

tekshiruvlar 

1.Siydikning umumiy tahlili  + + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

2. Qonda glyukoza   + + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

3. Vit. D, B12   + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

4. Ferritin Natriy gamma-GT, 
LDG, Kreatininfosfokinaza, 
kreatinin movhevina, 
umumiy oqsil, albumin, alfa-
amilaza, kaliy, xloridlar, 
magniy 

  + + + 

koʻrsatmaga 
muvofiq 

 

5. Troponin, kalsitonin   + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

6.Koaulogramma( AChTV, 
MNO, fibrinogen, D-Dimer, 
thrombin vaqti, protrombin 
vaqti) 

  + + + 

koʻrsatmaga 
muvofiq  

7. Qon guruxi, Rh   + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

8. HBsAG, HCV, RW, OITS   + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

 9. Qonning kislota ishqor   + + + koʻrsatmaga  



tarkibi muvofiq 
Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 

Asosiy 
instrumental 
tekshiruvlar 

1. EKG   + + + 

Kasallik boʻyicha 
stasionar 

davolanishda 
kamida 1 marta 

va/yoki 
koʻrsatmaga 

muvofiq 

 

 2. Qalqonsimon bez UTT   + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

Izoh: 

Qoʻshimcha 
instrumental 
tekshiruvlar 

1.Buyrak, qorin boʻshligʻi 
a'zolari, bachadon,plevral, 
oshqozon osti bezi UTT 

  
+ + + koʻrsatmaga 

muvofiq  

3. ExoKG   + + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

4. Nafas boʻshligi 
rentgenografiyasi   + + + koʻrsatmaga 

muvofiq  

 5. Bosh miya MSKT, MRT    + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

 6. Qafas boʻshligi MSKT, 
MRT    + + koʻrsatmaga 

muvofiq  

 7. Bosh miya EEG    + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

 8. Xolter tekshiruvi.    + + koʻrsatmaga 
muvofiq  

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) Bemorni konsultasiya qilishda yondosh kasalliklari aniqlangansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kelib chiqib mavjud 
instrumental diagnostik tekshiruvlari oʻtkaziladi. Instrumental diagnostik tekshiruvlar birlamchi murojaat qilingan shifokor tomonidan oʻtkaziladi.  
Agarda, boshqa darajadagi tibbiyot muassasasida davolanishga koʻrsatma paydo boʻlsa, shu oʻtkazilgan tekshiruv nusxalari bilan yoʻnaltiriladi.  
Instrumental diagnostik tekshiruvni takroriy oʻtkazilishi, tor mutaxassis yoki stasionar davolanish jarayonida koʻrsatma boʻlganidagina oʻtkaziladi. 
*SHOSHILINCH STASIONAR DAVOGA KOʻRSATMA: tashxis qo’yish 

 



(MEDIKAMENTOZ DAVO) 

Davolash tadbirlari 
(asosiy medikamentoz davo) 

Tez va shoshilinch yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Oʻrtacha  
sutkalik dozirovkasi 

Bir kurslik 
dozirovka 

Ambulator yordam Stasionar yordam* 

TTYo/ uy 
sharoitida 

OP/ 
OShP/ 
KTMP 

Tumanlararo 
shoshilinch 

yordam 
markazi 

Viloyat 
shoshilinch 
tez tibbiy 
yordam 

IIATM filiali 

Respublika 
shoshilinch va 

tez tibbiy 
yordam IIAT 

markazi 

Dori-vositaning 
xalqaro patentlanmagan) 

nomi  
Dori-vositaning dozirovkasi va 

qoʻllanilishi 

HO3AA01 Qalqonsimon bez 
armonlari, 

Levotiroksin Natriy 
25,50,75,100,125,150,175,200mkg OSh 

1.Osh 
2.Terapevt 

3.Endokrinolog 

Qollaniladi Doimiy 
peroral davo 
buyuriladi. 
Tabletka 
korinishida.  
Bemor 
holatida 
klinik 
sogayish 
kuzatilmasa 
statsionar 
davoga 
yonaltiriladi.  

1. Terapevt  
2. Endokrinolo

g 

Doimiy ravishda 
TTG nazoratida 

peroral davo 12,5-
200mkg/sut koma 
vaqtida ineksion 

formasi 
ishlatiladi(talabga 
kora 50-100-300-

1000mkg/sut)  

Doimiy 
ravishda 

TTG 
nazoratida 

koma vaqtid  
100-300-

1000mkg/su  

H03AA02 
Qalqonsimon bez 
garmonlari, Liotironin 
natriy  

25-100 mkg  OSh 

1.Osh 
2.Terapevt 

3. 
Endokrinolog 

 
Qollaniladi 

Doimiy 
ravishda 
peroral davo 
butyuriladi. 
Tabletka 
korinishida.  
Bemor 
holatida 
klinik 
sogayish 
kuzatilmasa 
statsionar 
davoga 

1.Terapevt  
2.Endokrinolog 

3.Osh  
4. Pediatr 

Doimiy ravishda 
TTG nazoratida 

peroral davo 12,5-
200mkg/sut koma 
vaqtida ineksion 

formasi 
ishlatiladi(talabga 
kora 50-100-300-

1000mkg/sut 

Doimiy 
ravishda 

TTG 
nazoratida 

koma vaqtid  
100-300-

1000mkg/su  



yonaltiriladi. 

H03AA03 
Qalqonsimon bez 
garmonlari, 
kombinatsiyada  
Tireokomb,Tireotom, 
Novotiral 
Levotiroksin natriy 

+livotironin natriy) 

70-150mkg/12,5-50mkg OSh 

1.Osh 
2.Terapevt 

3. 
Endokrinolog 

 
Qollaniladi 

Doimiy 
ravishda 
peroral davo 
butyuriladi. 
Tabletka 
korinishida.  

Bemor 
holatida 
klinik 

sogayish 
kuzatilmasa 
statsionar 

davoga 
yonaltiriladi. 

1.Terapevt  
2.Endokrinolog 

3.Osh  
4. Pediatr 

Doimiy ravishda 
TTG nazoratida 

peroral davo 
12,5-200mkg/sut 

koma vaqtida 
ineksion formasi 

ishlatiladi(talabga 
kora 50-100-300-

1000mkg/sut 

Doimiy 
ravishda 

TTG 
nazoratida 

koma vaqtid  
100-300-

1000mkg/su  

H03CA 
Gruppa microelement-
kaliy yodid  

100,200 mkg 

OSh 

1.Osh 
2.Terapevt 

3. 
Endokrinolog 

Qollaniladi Geografik 
yod 
tanqisligi 
bolgan 
hududda 
Doimiy 
ravishda 
peroral davo 
butyuriladi.   
Bemor 
holatida 
klinik 
sogayish 
kuzatilmasa 
statsionar 
davoga 
yonaltiriladi. 

.Terapevt  
2.Endokrinolog 

Doimiy ravishda 
TTG nazoratida 

peroral davo 12,5-
200mkg/sut koma 
vaqtida ineksion 

formasi 
ishlatiladi(talabga 
kora 50-100-300-

1000mkg/sut 

Doimiy 
ravishda 

TTG 
nazoratida 

koma vaqtid  
100-300-

1000mkg/su  

zoh: 
Davolash tadbirlari 

(qoʻshimcha medikamentoz davo) 
Tez va shoshilinch tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha Oʻrtacha  

sutkalik dozirovkasi 
Bir kurslik 
dozirovka Ambulator yordam Stasionar yordam* 



TTYo/ uy 
sharoitida 

OP/ 
OShP/ 
KTMP 

Tumanlararo 
shoshilinch 

yordam 
markazi 

Viloyat 
shoshilinch 
tez tibbiy 
yordam 

IIATM filiali 

Respublika 
shoshilinch va 

tez tibbiy 
yordam IIAT 

markazi 

Dori-vositaning 
xalqaro patentlanmagan) 

nomi 
Dori-vositaning dozirovkasi va 

qoʻllanilishi 

B05AA01 Albumin 20% Vena ichiga individual dozalarda 
10%-100ml 

Endokrinolog  
Reanimatolog 

Endokrinolog  
Reanimatolog 

+ + + yoʻq yoʻq 

H02AB 
Glyukokortikoidlar 
gidrokortizon,prednizalon 

Vena ichiga, T/o, protocol 
boyicha individual dozalarda 
Gidrokortizon 2.5%-2.0. 
prednizalon 30mg-1.0 

OSH terapevt 
pediatr 
endokrinolog 
reanimatolog 

OSH terapevt 
pediatr 

endokrinolog 
reanimatolog 

Faqat koma 
vaqtida 
korsatmaga 
kora 
qollaniladi 

Faqat koma 
vaqtida 
korsatmaga 
kora 
qollaniladi 

Faqat koma 
vaqtida 
korsatmaga 
kora qollaniladi 

Faqat koma vaqtida 
korsatmaga kora 

qollaniladi 

yoʻq 

B natriy xlorid 0.9% 

V/I protocol bo`yicha individual 
dozalarda 0.9%-50.0: 0.9%-
100.0: 0.9%-250 

OSH terapevt 
pediatr 
endokrinolog 
reanimatolog 

OSH terapevt 
pediatr 

endokrinolog 
reanimatolog 

Faqat koma 
vaqtida 
korsatmaga 
kora 
qollaniladi 

Faqat koma 
vaqtida 
korsatmaga 
kora 
qollaniladi 

Faqat koma 
vaqtida 
korsatmaga 
kora qollaniladi 

Faqat koma vaqtida 
korsatmaga kora 

qollaniladi 

Yo`q 

zoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 

(TEZ VA SHOSHILINC JARROHLIK AMALIYOTI) 

Davolash tadbirlari (operativ davo) 
Tez va shoshilinch tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Ambulator yordam Stasionar yordam* 

TTYo/ uy 
sharoitida 

OP/ 
OShP/ 
KTMP 

Tumanlararo 
shoshilinch yordam 

markazi 

Viloyat RIEIATM 
filiali 

Respublika RIEIAT 
markazi Jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolaja nomi 

1. IVL (kerak boʻlsa)   + + + 
3. Tanani isitish + + + + + 
Izoh: uzoq muddatli sun'iy oʻpka ventilyasiyasi 

(DAVOLOVCHI OVQATLANISH/PARHEZ) 

Ovqatlanish tartibi 
Tez va shoshilinch tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Ambulator yordam Stasionar yordam* 
TTYo/ uy sharoitida OP/ Tumanlararo Viloyat shoshilinch tez Respublika shoshilinch va 



Parhez stoli va uning 
davomiyligi 

OShP/ 
KTMP 

shoshilinch yordam 
markazi 

tibbiy yordam IIATM 
filiali 

tez tibbiy yordam IIAT 
markazi 

1. Stol №15   + + + 
Izoh: Stasionardan chiqishga koʻrsatma: ongni, hayotiy funksiyalarni tiklash. Rejali shifoxonaga oʻtkazishga koʻrsatma: bemorni oʻqitish, davolash taktikasini 
qayta koʻrish 

(DISPANSERIZASIYA) 

(SOGʻLOM KONTINGENT DISPANSERIZASIYASI/”D” NAZORATGA OLINGAN BEMOR DISPANSERIZASIYASI) 

Dispanserizasiya tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi OShP/OP KTMP Tadbirlar  
minimal soni Dispanser nazorati muddati 

Mutaxassis (shifokor) maslahati 

1. OSh +  gipotireoz protokoli 
buyicha 

Doimo 

2.  Endokrinolog  + gipotireoz protokoli 
buyicha 

Doimo  

Pediatr  + gipotireoz protokoli 
buyicha 

doimo 

Izoh: Qoʻshimcha yondosh kasalliklari aniqlanganida boshqa tor mutaxassislari, fizikal, klinik, laborator va instrumental tekshiruvlar oʻtkazilishi mumkin 

Laborator tekshiruvlar 

Asosiy : 
1.UQT 

+ + + + 

2.Gormanol tekshiruvlar TTG, T4 AntiTPO  + + + 
3.Qo`shimcha tekshiruvlar (lipidlar spektri, 
Natri ALT AST bilirubin 
kreatininfosfokinaza,glyukoza, vitD B12 
Ferritin Koagulogramma  LDG Kreatinin 
erkin/umumiy T3, umumiyT4 AT-TG, UST) 

+/- + + + 

Izoh: 

Instrumental tekshiruvlar 

1.EKG + + + + 
2.Qalqonsimon bez UTT  + + + + 
3.Markazli genezli gipotireozda bosh miya 
xiazmal-sellyar qismini MRT/KT si 

 + + + 

Izoh: 
 



Reabilitatsia 
 
 

Reabilitatsia tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi Уй  
Шароитида 

ОШП/ОП / 
КТМП  

Стационар  
шароитида 

Тадбирлар минимал 
сони 

 

Dietoterapia 

  

Yengil va o`rtacha 
og`irlikdagi 

shakllari bilan 
kasallanganlar 

-1 oy 
 

Dietoterapia   Og`ir shakli bilan 
kasallanganlarda  

3 oy 

 Jismoniy faoliyat   Og`ir shakli bilan 
kasallanganlarda 

 1-3 oy chegaralanish 

 
 

Reabilitatsia: gipotireoz protokoli bo`yicha 
 

Palliativ davo qo`llanilmaydi 
 
 




