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MUKOVISSIDOZ    (nozologiya nomi) NOZOLOGIYASI BOʻYICHA TIBBIY XIZMAT KOʻRSATISH MILLIY KLINIK 

STANDARTI 

MILLIY KLINIK STANDART NOZOLOGIYASINING NOMI (KODI), TASHXISLASH VA DAVOLASHGA JALB ETILADIGAN MUTAXASSISLAR NOMI 

XKT-10/11 
boʻyicha 

kodlanishi: 

Nozologik nomlanishi: Nozologiya boʻyicha ambulatoriya 

sharoitida tashxislash va davolash 

uchun jalb etiladigan 

mutaxassislar 

Nozologiya boʻyicha statsionar 

sharoitda tashxislash va davolash 

uchun jalb etiladigan mutaxassislar 

Asosiy nazorat 

qiluvchi 

mutaxassis 

Qoʻshimcha 

jalb etiladigan 

mutaxassislar 

Asosiy nazorat 

qiluvchi mutaxassis 

Qoʻshimcha 

jalb 

etiladigan 

mutaxassislar 

E84.0 

E84.8 

E84.9 

МКБ-11 

CA25.1 

CA25.2 

CA25 

CA25.0 

CA25.Z 

Oʻpka koʻrinishlariga ega boʻlgan kistozli fibroz 

Boshqa koʻrinishlarga ega boʻlgan kistozli fibroz 

Aniqlanmagan kistozli fibroz 

Atipik kistozli fibroz 

Subklinik kistozli fibroz 

kistozli fibroz 

 Klassik kistozli fibroz 

aniqlanmagan kistozli fibroz 

1. OSH

2. Pediatr

1.Lor

2. Kardiolog

3. Nevropotolog

4. Gepatolog

1. Pediatr

2. Pulmonolog

3. Gastroenterolog

3. Lor

4. Kardiolog

5. Nevropotolog

6. Gepatolog

*standartni toʻldirish jarayonida nozologiya, uning kattalar, xomiladorlar, bolalar va qariyalarda kechuvi hamda nozologiya boʻyicha kasallikni davri

xususiyatidan kelib chiqish talab etiladi. Shuningdek, nozologiya ga toʻgʻri kelmaydigan jadvallarni toʻldirish tavsiya qilinmaydi. (Misol uchun, 

jarroxlik amaliyoti nozologiyasida oʻtkazilmasa (JARROHLIK AMALIYOTI) jadvali toʻldirilmaydi yoki nozologiyada palliativ davo koʻzda tutilmasa – 

(PALLIATIV DAVO) jadvali toʻldirilmaydi. 



MUKOVISSIDOZ NOZOLOGIYA BOʻYICHA REJALI TASHXISLASH, DAVOLASH, REABILITATSIYA VA DISPANSERIZATSIYA TADBIRLARI 
 

 

 
Diagnostik 
tadbirlar 

 
 

Tibbiy xizmatlar 
nomi 

Rejali tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 
Xizmat 

koʻrsatish 
yoki 

tekshiruvni 
oʻtkazish 

minimal soni 

 

 
Davolash 
muddati 

Ambulator yordam Statsionar yordam* 

 

OSHP/OP 

 

KTMP 
Tuman 
(shahar

) 
shifoxonalari 

Viloyat 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalari 

Respublika 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalari 

Asosiy 
mutaxassis 
(shifokor) 
maslahati 

Shikoyati va 

anamnez (kasallik 

va hayot anamnezi) 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. OSH 

2. Pediatr  
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

8. Torakal jarrox 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

7.Gepatolog 

8. Torakal jarrox 
 

Tibbiy koʻrik 

davrida  yilda 

kamida  

2-marta; 

− Kasallik 

boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 2-

marta va 

koʻrsatma 

boʻlganida   

 

- Kasallik 

boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 1-

marta va 

koʻrsatma 

boʻlganida 

toʻliq 

koʻruvni 

oʻtkazadi   

Obyektiv koʻrik 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. OSH 

2. Pediatr  

 

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

8. Torakal jarrox 

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

7.Gepatolog 

8. Torakal jarrox 

 
 

Tibbiy koʻrik 

davrida  yilda 

kamida  

2-marta; 

− Kasallik 

boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 2-

marta va 

koʻrsatma 

boʻlganida   
 

- boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 1-

marta va 

koʻrsatma 

boʻlganida 

toʻliq 

koʻruvni 

oʻtkazadi   

Fizikal va klinik 

tekshiruv 1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

Tibbiy koʻrik 

davrida  yilda 

kamida  

2-marta; 

− Kasallik 

boʻyicha 

- boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 1-

marta va 

koʻrsatma 

boʻlganida 

toʻliq 



7. Gepatolog 

 
 

8. Torakal jarrox 

 
 

7.Gepatolog 

8. Torakal jarrox 

 
 

murojaat 

boʻlganida 2-

marta va 

koʻrsatma 

boʻlganida   
 

koʻruvni 

oʻtkazadi   

Izoh: 

Mutaxassis 
(shifokor) 
maslahati 
(qoʻshimcha) 

1. Tibbiy koʻrik (havf 

omillarini aniqlash) 

 

 

 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

8. Torakal jarrox 

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

Gastroenterolog 

7.Gepatolog 

8. Torakal jarrox 
 

Tibbiy koʻrik 

davrida  yilda 

kamida  

2-marta; 

− Kasallik 

boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 2-

marta va 

koʻrsatma 

boʻlganida   
  

Davolash 

davomiyligi: 

havf omili 

aniqlanmaga

nda: 21 kun; 

havf omili 

aniqlanganda

: holati 

yaxshilangun

ga qadar 

- Murojaat 

qilganda havf 

omilini 

aniqlash; 

-  

statsionarda 

davolash 

tavsiyasi 

beriladi; 

- 

shifoxonadan 

chiqishda 

ambulator 

nazorat 

uchun 

tavsiyalar 

beriladi. 

2. Havf omillarini bartaraf 

etish boʻyicha tavsiyalar 
1. OSH 

2. Pediatr  
 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. Gastroenterolog 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Lor 

4. Kardiolog 

5. Nevropotolog 

6. 

 Davolash 

davomiyligi: 

havf omili 

aniqlanmaga

nda: 3-5 kun; 

havf omili 



Gastroenterolog 

7. Gepatolog 

8. Torakal jarrox 

 
 

7. Gepatolog 

8. Torakal jarrox 

 
 

Gastroenterolog 

7.Gepatolog 
 

aniqlanganda

: holati 

yaxshilangun

ga qadar- 

Murojaat 

qilganda havf 

omilini 

aniqlash; 

-  

statsionarda 

davolash 

tavsiyasi 

beriladi; 

- 

shifoxonadan 

chiqishda 

ambulator 

nazorat 

uchun 

tavsiyalar 

beriladi. 

... 
       

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq)  bemorda qoʻshimcha boshqa yoki yondosh kasalliklari aniqlangan holatda, koʻrsatmaga muvofiq Milliy klinik protokollarda 

keltirilganboshqa tegishli tor doirasidagi mutaxassislarning koʻrigi oʻtkazilishi talab etiladi; 
- kasallikni asoratlangan holatida murojaat boʻlsa va/yoki aniqlansa, shuningdek jarrohlik amaliyotiga koʻrsatma boʻlgan holatlarda shoshilinch jarrox konsultatsiyasi 

oʻtkaziladi, bemor holatiga qarab shifoxonaga statsionar davoga va/yoki jarroxlik amaliyotini oʻtkazish uchun yoʻnaltiriladi. 

Asosiy laborator 
tekshiruvlar 

Asosiy: 
1. Qonning umumiy 

(klinik) tahlili 

bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi  − Kasallik 

boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 1-

marta va/yoki 

koʻrsatmaga  

muvofiq 

2. Siydikning umumiy 
(klinik) tahilili 

bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi  

3.Balg`amning 

bakteriologik ekmasi 
bajarilmaydi  bajariladi 

bajariladi bajariladi bajariladi  

 

4. Umumiy bioximik qon 

taxlili,S reaktiv oksili va, 
koagulogramma aniqlash 

uchun tekshiruv 

bajariladi kullaniladi 

kullaniladi kullaniladi kullaniladi  

5. Prokalsitonin bajarilmaydi bajarilmaydi bajariladi bajariladi bajariladi  

6. Tomoqdan surtma  bajarilmaydi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi  



7. Qon guruxini aniqlash bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi   

8. KIX (kislota-ishqor 
xolati) 

bajarilmaydi bajariladi 
bajariladi bajariladi bajariladi   

9. Qonda amilazani 

aniqlash 
bajarilmaydi bajariladi 

bajariladi bajariladi bajariladi   

10. Pankreatik amilazani 

aniqlash 
bajarilmaydi bajariladi 

bajariladi bajariladi bajariladi   

11. Kislorod saturatsiyasini 
aniqlash 

bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi   

Izoh: birlamchi murojaat qilingan shifokor tomonidan laborator tekshiruvlarni oʻtkazilishi talab etiladi, keyingi darajaga tor mutaxassislar koʻruviga shu taxlillar 

natijalari yoʻnaltiriladi. Laborator tekshiruvni takroriy oʻtkazilishi, tor mutaxassis yoki statsionar davolanish jarayonida koʻrsatma boʻlganidagina oʻtkaziladi. 

Qoʻshimcha 
laborator 
tekshiruvlar 

Qoʻshimcha: 

Bemorni konsultatsiya 

qilishda yondosh 

kasalliklari aniqlanganda, 

tibbiyot muassasalari 

darajasidan kelib chiqib 

mavjud laborator 

tekshiruvlari oʻtkaziladi. 

       

1. Diaskin test bajarilmaydi  bajarilmaydi bajarilmaydi bajariladi bajariladi   

2. Qonda D-Dimer 

aniklash 
bajarilmaydi bajarilmaydi  bajarilmaydi 

bajarilmaydi bajariladi   

 

3. Ichak mikrobiotasini 
tekshirish 

   
    

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 

Asosiy 
instrumental 
tekshiruvlar 

1. Asosiy: 
1. Ko`krak q`afasi rentgen. 
Ko`rsatmaga ko`ra MSKT 

qoʻllanilmaydi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi  - Kasallik 

boʻyicha 

murojaat 

boʻlganida 1-

marta va/yoki 

koʻrsatmaga 

muvofiq 

2.EKG qoʻllanilmaydi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi  

3. Qorin boʻshligʻi aʼzolari 

UTT 
qoʻllanilmaydi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi  

4. Spirografiya bajarilmaydi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi  

5. Axlatda elastazani 

aniqlash 
bajarilmaydi bajariladi bajariladi bajariladi bajariladi   

Izoh: 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 statsionar davolanish jarayonida koʻrsatma boʻlganidagina oʻtkaziladi. 

Qoʻshimcha 1. Bemorni konsultatsiya 

qilishda yondosh 

       



instrumental 
tekshiruvlar 

kasalliklari aniqlanganda, 

tibbiyot muassasalari 

darajasidan kelib chiqib 

mavjud instrumental 

diagnostik tekshiruvlari 

oʻtkaziladi. 

        

        

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 

*STATSIONAR DAVOGA KOʻRSATMA: (bu yerga ambulator davo jarayonida paydo boʻladigan statsionar davoga koʻrsatmalar yoziladi) 



 

 

 
Diagnostik 
tadbirlar 

 
 

Tibbiy xizmatlar nomi 

Rejali tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 
Xizmat 

koʻrsatish yoki 
tekshiruvni 

oʻtkazish 
minimal soni 

 

 
Davolash 
muddati 

Ambulator yordam Statsionar yordam 

 

OSHP/OP 

 

KTMP 
Tuman 
(shahar

) 
shifoxonalari 

Viloyat 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalari 

Respublika 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalari 

Boshqa turdagi 
tekshiruvlar 

1.        

2.        

...        

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 
 

(MEDIKAMENTOZ DAVO) 
 

Davolash tadbirlari (asosiy 
medikamentoz davo) 

Rejali tibbiy yordam koʻrsatish 
darajasi va turi boʻyicha 

 

Oʻrtacha sutkalik 
dozirovkasi 

 

Bir kurslik 
dozirovka 

Ambulator 
yordam 

Statsionar yordam 

 

OSHP/
OP 

 

KTMP 
Tuman 
(shahar
) 
shifoxonala

ri 

Viloyat 
darajasida
gi tibbiyot 
muassasal

ari 

Respublika 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalar

i 

Dori-
vositaning 
(xalqaro 

patentlanmag
an) nomi 

Dori-vositaning dozirovkasi va 
qoʻllanilishi 

Amino- 

penitsillin 
 

Amoksitsillin ichishga, 100-150 

mg/kg/sut, 2-3 

marta/sut 

+ + - - - 100-150 mg/kg/sut, 2-3 

marta/sut 

2up 

Amoksitsillin/ 

klavulanat 

ichishga, 100-150 

mg/kg/sut, 2-3 

marta/sut 

+ + - - - 100-150 mg/kg/sut, 2-3 

marta/sut 

2up 

Amoksitsillin/ 

sulbaktam 

ichishga, 100-150 

mg/kg/sut, 2-3-

marta/sut 

+ + - - - 100-150 mg/kg/sut, 2-3 

marta/sut 

2up 

Sultamitsillin ichishga,  50-100 

mg/kg/sut, 2-3-

marta/sut  

+ + - - - 50-100 mg/kg/sut, 2-3-

marta/sut 

2up 



 

Benzil- 

penitsillin 

V/i, m/o, 1,0-5,0 

Yed/kg/sut, 4-6 

mar/sut 

+ + + + + V/i, m/o, 1,0-5,0 

 Yed/kg/sut, 4-6 mar/sut  

14fl 

 
Ampitsillin V/i, m/o, 200-400 

mg/kg/sut, 4 mar/sut 

+ + + + + V/i, m/o, 200-400 

mg/kg/sut, 4 mar/sut 

14fl 

 

Oksatsillin V/i, m/o 300-450 

mg/kg/sut, 4-6 

mar/sut 

+ + + + + V/i, m/o 300-450 mg/kg/sut, 

4-6 mar/sut 

14fl 

 

Amoksitsillin/ 

klavulanat 

V/i, m/o, 3 oylikdan - 

80 mg/kg (kg <4 kg) 

yoki 100 mg/kg 

(vazn> 4 kg), keyin 3 

oy , 3-4 mar/sut   

+ + + + + V/i, m/o, 3 oylikdan - 80 

mg/kg (kg <4 kg) yoki 100 

mg/kg (vazn> 4 kg), keyin 3 

oy , 3-4 mar/sut   

14fl 

 

Amoksitsillin/ 

sulbaktam 

V/i, m/o, 2 yoshgacha 

– 100-150 

mg/kg/sut,2-6 yosh – 

750 mg,6-12 yosh – 

1,5 g, 12 yoshdan 

keyin – 2-3 g, , 2-3 

mar/sut 

+ + + + + V/i, m/o, 2 yoshgacha – 

100-150 mg/kg/sut,2-6 yosh 

– 750 mg,6-12 yosh – 1,5 g, 

12 yoshdan keyin – 2-3 g, , 

2-3 mar/sut 

14fl 

 

Ampitsillin/ 

sultaktam 

V/i, m/o 150 

mg/kg/sut, 3-4 

mar/sut 

+ + + + + V/i, m/o 150 mg/kg/sut, 3-4 

mar/sut 

14fl 

Sefalosporin -2  

Sefuroksim ichishga, 20-30mg/kg 

(500 mg/sut, 2 marta 

/sut koʻrsatmaga koʻra 

+ + + + + ichishga, 20-30mg/kg (500 

mg/sut, 2 marta /sut 

koʻrsatmaga koʻra 

1up 

Sefaklor ichishga, 20-40 mg/kg 

(1500 mg/sutkup 

boʻlmagan, 2-3 marta 

/sut koʻrsatmaga koʻra 

+ + + + + ichishga, 20-40 mg/kg 

(1500 mg/sutkup 

boʻlmagan, 2-3-marta /sut 

koʻrsatmaga koʻra 

2up 

 

Sefuroksim V/i, m/o 30-100 

mg/kg/sut, 2 mar/sut 

- - + + + V/i, m/o 30-100 mg/kg/sut, 

2 mar/sut 

14fl 



Sefalosporin -3 

Sefotaksim V/i, m/o 100-150 

mg/kg/sut, 2 mar/sut 

- - + + + V/i, m/o 100-150 mg/kg/sut, 

2 mar/sut 

14fl 

Seftriakson V/i, m/o 50-100 

mg/kg /sut, 1-2 

mar/sut 

- - + + + V/i, m/o 50-100 mg/kg /sut, 

1-2 mar/sut 

14fl 

Seftazidim V/i, m/o  100-150 

mg/kg (6 g koʻp 

emas), 2 oylikgacha - 

25-60 mg/kg/sut, 2 

m/sut 

- - + + + V/i, m/o  100-150 mg/kg (6 

g koʻp emas), 2 oylikgacha 

- 25-60 mg/kg/sut, 2 m/sut 

14fl 

Sefoperazon V/i, m/o  100-200 

mg/kg/sut, 2m/sut 

- - + + + V/i, m/o  100-200 

mg/kg/sut, 2 m/sut 

14fl 

IZSS-3 

Sefoperazon/ 

sulbaktam 

V/i, m/o  100-160 

mg/kg/sut, 2 m/sut 

- - + + + V/i, m/o  100-160 

mg/kg/sut, 2m/sut 

14fl 

Sefotaksim/sul

baktam 

V/i, m/o  100-160 

mg/kg/sut, 2 marta 

- - + + + V/i, m/o  100-160 

mg/kg/sut, 2marta 

14fl 

SS-4 Sefepim V/i, m/o  100-150 

mg/kg/sut, 2marta 

- - + + + V/i, m/o  100-150 

mg/kg/sut, 2marta 

14fl 

IZSS-4 Sefipim/ 

sulbaktam 

V/i, m/o  100-150 

mg/kg (sefipimga) 

/sut, 2 marta 

- - + + + V/i, m/o  100-150 mg/kg 

(sefipimga) /sut, 2 marta 

14fl 

Karbapenem 
 

Imipenem V/i, m/o  V/i- 60 

mg/kg, m\o – 1-1,5 

g/sut, 3 mart 

- - + + + V/i, m/o  V/i- 60 mg/kg, 

m\o – 1-1,5 g/sut, 3 mart 

30 fl 

Meropenem V/i, 30-60 mg/kg/sut, 

2-3 marta/sut, 2-3 

marta 

- - + + + V/i, 30-60 mg/kg/sut, 2-3 

marta/sut, 2-3 marta 

30fl 



Ertapenem V/i, m/o  30 mg/kg (1 

g dan koʻp ) 

- - + + + V/i, m/o  30 mg/kg (1 g dan 

koʻp ) 

30fl 

Aminogliko-
zid 

Amikatsin V/i, m/o  10-20 

mg/kg/sut, 1-2 marta 

- - + + + V/i, m/o  10-20 mg/kg/sut, 

1-2 marta 

14fl 

Gentamitsin V/i, m/o  3-5 

mg/kg/sut, 1-2 max 

 

8-12 mg/kg 2 max 

ingalyatsiya 

- - + + + V/i, m/o  3-5 mg/kg/sut, 1-2 

max 

 

8-12 mg/kg 2 max 

ingalyatsiya 

14fl 

Netilmitsin V/i, m/o  4-6,5 

mg/kg/sut, 1-2 max 

- - + + + V/i, m/o  4-6,5 mg/kg/sut, 

1-2 max 

14fl 

Tobramitsin V/i, m/o  3-5 

mg/kg/sut, 1-2 raza 

 

300 mg/5ml 

ingalyatsiya 2 max 

- - + + + V/i, m/o  3-5 mg/kg/sut, 1-2 

max 

300 mg/5ml ingalyatsiya 2 

max 

14fl 

Piperatsillin 

\tazabaktam 

90 mg\kg kuniga V/i - - + + + 90 mg/kg kuniga V/i 2 max 14 

kun 
 28 fl 

Tikarsillin/kla

vulanat 

80-200 mg\kg kuniga - - + + + 80-200 mg/kg kuniga 14fl 

Makrolidlar 
 

Azitromitsin ichishga, 10 

mg/kg/sut, sutkada 1 

marta  

+ + + + + ichishga, 10 mg/kg/sut, 

sutkada 1 marta  

1 up 

Azitromitsin V/i, 10 mg/kg (500 

mgdan koʻp emas)* 

/sut, 1 marta 

+ + + + + V/i, 10 mg/kg (500 mgdan 

koʻp emas)* /sut, 1 marta 

7fl   

Azitromitsin  Tilarang staf. va ko`k 

yiring tayokchasi 

aniklangan xolatlarda 

+ + + + + Tilarang staf. va kuk yiring 

tayokchasi aniklangan 

xolatlarda 10 mg/kg/sut 

 



10 mg/kg/sut xaftada 

3-marta 1 max 3 oy, 

so`ng 1 oy tanaffus va 

yana 3 oy 10 

mg/kg/sut buyuriladi, 

doimiy  

xaftada 3-marta 1 max 3 oy, 

sung 1 oy tanaffus va yana 

3 oy 10 mg/kg/sut 

buyuriladi, doimiy. 

Klaritromitsin 

(Klatsid) 

ichishga, 15 

mg/kg/sut (500 mg 

dan kam emas) , 1-2-

marta/sut 

+ + + + + ichishga, 15 mg/kg/sut (500 

mg dan kam emas) , 1-2 

marta/sut 

1up 

Roksitromitsin ichishga, 5-8 

mg/kg/sut (300 mg 

koʻp emas), 2 

marta/sut 

+ + + + + ichishga, 5-8 mg/kg/sut 

(300 mg koʻp emas), 2 

marta/sut 

1up 

Djozamitsin ichishga, 40-50 

mg/kg/sut, 2-3 mart 

/sut 

- - + + + ichishga, 40-50 mg/kg/sut, 

2-3 mart /sut 

1up 

Midekamitsin ichishga, 20-50 

mg/kg/sut, 2-3 

marta/sut 

- - + + + ichishga, 20-50 mg/kg/sut, 

2-3 marta/sut 

1up 

Spiramitsin ichishga, 150000-

300000 ME/kg/sut, 2-

3 mar /sut 

- - + + + ichishga, 150000-300000 

ME/kg/sut, 2-3 mar /sut 

1up 

Klindamitsin ichishga, 8-25 

mg/kg/sut, 2-3 mart 

/sut 

- - + + + ichishga, 8-25 mg/kg/sut, 2-

3 mart /sut 

1up 

Linkozamid 
 

Linkamitsin V/i, m/o  10-20 

mg/kg/sut, 2 mart 

- - + + + V/i, m/o  10-20 mg/kg/sut, 2 

mart 

14fl 

Klindamitsin V/i, m/o  20-40 

mg/kg/sut,3-4 mart 

- - + + + V/i, m/o  20-40 

mg/kg/sut,3-4 mart 

14fl 



Boshqa 

antibiotik 
J01XX01 

Fosfomitsin 

neo 

 

V/i  100-200 

mg/kg./sut, 1-2 mart 

- - + + + V/i  100-200 mg/kg./sut, 1-

2 mart 

14fl 

Fluimutsil 

Ingalyatsiya uchun 

300 mg 2 max  

- - + + + Ingalyatsiya uchun  2 max  

Kolistimetat 

natriya 

Ingalyatsiya uchun  

1-4 mln YED kuk 

yiring tayoqchasi 

aniqlangan xolda 

doimiy 2 max 

+ + + + + Ingalyatsiya uchun  

1-4 mln YED kuk yiring 

tayoqchasi aniqlangan xolda 

doimiy 2 max 

 

Ftorxinolonlar 

Siprofloksatsi

n 

15-20mg/kg/sut 2 max 

v/i 7-10 kun    

+ + + + + 15-20mg/kg/sut 2 max v/i 

7-10  kun 

 

Doksitsiklin 

(12 yoshdan 

katta) 

100-200 mg ichishga 

1 max 

- - + + + 100-200 mg ichishga 1 max  

Glikopeptid 
A07AA09 

Vankomitsin V/i, 40 mg/kg/sut, 3 

mart 

- - - + + V/i, 40 mg/kg/sut, 3 mart 21fl 

Oksazolidinon 
J01XX08 

Linezolid V/i, 20 mg/kg/sut, 2-

mart 

- - - + + V/i, 20 mg/kg/sut, 2-mart 14fl 

β2-Agonist 
 

Fenoterol 0,5–0,75 mg 

(10–15 kapel) 

+ + + + + 0,5–0,75 mg 

(10–15 kapel) 

1fl 

Salbutamol 

(Nebutamol) 

Sprey 1–2,5 mg (1–

2,5 ml) 

+ + + + + 1–2,5 mg (1–2,5 ml) 1fl 

Antixolinergik  
 

Ipratropiumbr

omid 

(atrovent) 

 

Sprey 0,25 mg (1 ml) 

 

+ + + + + 0,25 mg (1 ml) 
 

1fl 



Fosfolipidlar- 

gepatoprotekto

rlar 

Essensial-

Fosfolipidlar 

 300-400 mg 

kaps.ichishga,v/i  

+ + + + + 300-400 mg 

kaps.ichishga,v/i 

 

Steroid 
 

Beklometazon

di- 

propionat 

(beklazon) 

Sprey 400–800 

mkg/sut 

+ + + + + 400–800 mkg/sut 1fl 

Budesonid 

(pul 

mikort, 

benakort) 

 

Ingalyatsiya 400–800 

mkg/sut 

+ + + + + 0,25 mg/ml, ingalyatsiya 

uchun dozali kukun 100 

mkg/doza 

14fl 

Prednizolon 1 (1-2) mg/kg haqiqiy 

vazn hisobidan, 15-20 

kun ichishga; 

kamaytirish tezligi 

dastlabki doza bilan 

aniqlanadi: 15 mg/sut 

va undan koʻp boʻlsa, 

har 3-4 kunda 1-1,25 

mgga kamaytiriladi; 

15-10 mg/sut da har 

5-7 kunda 1-1,25 

mgga kamaytiriladi; 

davolanish uzoq 

davom etishi talab 
qilinganda 

- - + + + 1 (1-2) mg/kg 15-20 kun 

ichishga 

 

Virus qarshi 

preparat 
 

rekombinantla

ngan odam 

interferon alfa-

2b  

Rektal 7 yoshdan katta 

bolalarga, —

500000 ME  1 supp. 

Dan. 2 marta sutkada  

12soatda  5 kun xar 

kuni.  

7 yoshgacha 

bolalarga, 150000 ME 

- - - + + Rektal 7 yoshdan katta 

bolalarga, —500000 ME  1 

supp. Dan. 2 marta sutkada  

12soatda  5 kun xar kuni.  

7 yoshgacha bolalarga, 

150000 ME 1 supp. Dan. 2 

marta sutkada  12soatda  

5 kun xar kuni. 

 

2 up 



1 supp. Dan. 2 marta 

sutkada  12soatda  

5 kun xar kuni. 

Virus qarshi 

preparat 

L03AB05 

interferon 

gammaga 

antitela, CD 4 

ga antitela, 

gistaminga 

antitela 

1 oylik va undan katta 

yoshdagi bolalar. 

Davolashning 1-kunida 

quyidagi sxema 

boʻyicha 8 tabletkadan 

oling: 

Birinchi 2 soatda har 

30 daqiqada 1 

tabletkadan (2 soat 

ichida jami 5 tabletka), 

soʻngra oʻsha kun 

davomida yana 1 

tabletkadan 3-marta 

teng vaqt oraligʻida 

oling. 2-kuni va undan 

keyin toʻliq 

tiklanishigacha kuniga 

3-marta 1 tabletkadan 

oling. 

+ + + + + 1 oylik va undan katta 

yoshdagi bolalar. 

Davolashning 1-kunida 

quyidagi sxema boʻyicha 8 

tabletkadan oling: 

Birinchi 2 soatda har 30 

daqiqada 1 tabletkadan (2 

soat ichida jami 5 tabletka), 

soʻngra oʻsha kun davomida 

yana 1 tabletkadan 3-marta 

teng vaqt oraligʻida oling. 

2-kuni va undan keyin toʻliq 

tiklanishigacha kuniga 3-

marta 1 tabletkadan oling. 

2  up 

Virus qarshi 

preparat 

J05AB11 

 

Valatsiklovir Bolalarga ½ 

tabletkadan kuniga 2 

mahal. 

- Varicella Zoster 

virusi keltirib 

chiqaradigan Zoster 

uchugʻi va suvchechak; 

- Herpes Simplex 

virusi keltirib 

chiqaradigan  teri va 

shilliq pardalarning 

infeksiyalari (1 va 2 

turdagi) 

+ + + + + Bolalarga ½ tabletkadan 

kuniga 2 mahal. 

- Varicella Zoster virusi 

keltirib chiqaradigan Zoster 

uchugʻi va suvchechak; 

- Herpes Simplex virusi 

keltirib chiqaradigan  teri va 

shilliq pardalarning 

infeksiyalari (1 va 2 turdagi) 

- sitomyegalovirus (SMV) 

infeksiyasining koʻpayishini 

kamaytirish uchun. 

1up 



- sitomyegalovirus 

(SMV) infeksiyasining 

koʻpayishini 

kamaytirish uchun. 

Virus qarshi 

preparat 

L03 

aminodigidroft

alazindion 

natriya 

Rektal: 1 yosh va 

undan katta bolalar 

uchun, 1 ta 

shamchadan har kuni 5 

kun, keyin 1 ta 

shamchadan har kuni 

10 kun davomida. Kurs 

- 15 ta shamcha. 

Til ostiga tabletkalar. 1 

tabletkadan sutkasiga 4 

mahalgacha yoki 2 ta 

tabletkadan sutkasiga 2 

mahal 5 kun. 

+ + + + + Rektal: 1 yosh va undan 

katta bolalar uchun, 1 ta 

shamchadan har kuni 5 kun, 

keyin 1 ta shamchadan har 

kuni 10 kun davomida. Kurs 

- 15 ta shamcha. 

Til ostiga tabletkalar. 1 

tabletkadan sutkasiga 4 

mahalgacha yoki 2 ta 

tabletkadan sutkasiga 2 

mahal 5 kun. 

2up 

Virus qarshi 

preparat 

 

Azoksimera 

bromid  

Parenteral yuborish 

uchun yeritmalar 

tayyorlash (mushak 

ichiga va tomir ichiga): 

 Mushak ichiga 

yuborish uchun 3 mg 

preparat 1 ml (2 ml ga 

6 mg doza) inyeksiya 

uchun suvda yoki 0,9% 

natriy xlorid eritmasida 

eritiladi. Solventni 

qoʻshgandan soʻng, 

preparat shishishi 

uchun 2-3 daqiqaga 

qoldiriladi, keyin 

silkitmasdan aylanish 

harakatlari bilan 

aralashtiriladi. Vena 

+ + + + + Parenteral yuborish uchun 

yeritmalar tayyorlash 

(mushak ichiga va tomir 

ichiga): 

 Mushak ichiga yuborish 

uchun 3 mg preparat 1 ml (2 

ml ga 6 mg doza) inyeksiya 

uchun suvda yoki 0,9% 

natriy xlorid eritmasida 

eritiladi. Solventni 

qoʻshgandan soʻng, preparat 

shishishi uchun 2-3 

daqiqaga qoldiriladi, keyin 

silkitmasdan aylanish 

harakatlari bilan 

aralashtiriladi. Vena ichiga 

tomchilab yuborish uchun 

preparat 2 ml steril 0,9% 

 

2up 



ichiga tomchilab 

yuborish uchun 

preparat 2 ml steril 

0,9% natriy xlorid 

eritmasida eritiladi. 

Solventni qoʻshgandan 

soʻng, preparat 

shishishi uchun 2-3 

daqiqaga qoldiriladi, 

keyin aylanish 

harakatlari bilan 

aralashtiriladi. Bemor 

uchun hisoblangan 

doza steril tarzda 0,9% 

natriy xlorid eritmasi 

boʻlgan shisha / 

sumkaga oʻtkaziladi. 

Intranazal va 

sublingual foydalanish 

uchun eritma 

tayyorlash: bolalar 

uchun 3 mg dozasi 1,0 

ml (20 tomchi), 6 mg 

dozasi 2,0 ml (40 

tomchi) (bir tomchi 

(0,05 ml)) eritiladi. 

tayyorlangan eritmada 

0,15 mg preparat 

mavjud). 

natriy xlorid eritmasida 

eritiladi. Solventni 

qoʻshgandan soʻng, preparat 

shishishi uchun 2-3 

daqiqaga qoldiriladi, keyin 

aylanish harakatlari bilan 

aralashtiriladi. Bemor uchun 

hisoblangan doza steril 

tarzda 0,9% natriy xlorid 

eritmasi boʻlgan shisha / 

sumkaga oʻtkaziladi. 

Intranazal va sublingual 

foydalanish uchun eritma 

tayyorlash: bolalar uchun 3 

mg dozasi 1,0 ml (20 

tomchi), 6 mg dozasi 2,0 ml 

(40 tomchi) (bir tomchi 

(0,05 ml)) eritiladi. 

tayyorlangan eritmada 0,15 

mg preparat mavjud). 

Zamburugʻga 

karshi vosita 

Flukanozol  3mg/kg/sut 1 max 3-5 

kun v/i 

- - + + + 3mg/kg/sut 1 max 3-5 kun 3-5 fl 

Vorikanozol  3mg/kg/sut 1 max 3-5 

kun v/i 

- - + + + 3mg/kg/sut 1 max 3-5 kun 3-5 fl 



Odam IgG  Pentaglobin  
(ogʻir xollarda) 

Kam vazndagi 

tugʻilganda bolalar 

nizkoy massoy tela pri 

rojenii - 0.5-1 g/kg 

interval bilan 1-2 xaf. 

- - + + + Kam vazndagi tugʻilganda 

bolalar nizkoy massoy tela 

pri rojenii - 0.5-1 g/kg 

interval bilan 1-2 xaf. 

5fl 

Bioven Mono 
(ogʻir xollarda) 

10% 50ml  

0,4-0,8 mg/kg/sut 1 

max 3-5 kun 

5% 50ml  

0,4-0,8 mg/kg/sut 1 

max 3-5 kun 

- - + + + 10% 50ml  

0,4-0,8 mg/kg/sut 1 max 3-5 

kun 

5% 50ml  

0,4-0,8 mg/kg/sut 1 max 3-5 

kun 

 

Oktogam  
(ogʻir xollarda) 

5-10 %, 50-100 ml 

0,4-0,8 mg/kg/sut 1 

max 3-5 kun 

- - + + + 5-10 %, 50-100 ml 

0,4-0,8 mg/kg/sut 1 max 3-5 

kun 

 

Fibrozga karshi 

preparat 

Longidaza  

 

 3 yoshdan. Ampula 

1500ME, 3000ME 

1 ampula + 3ml fiz r-r 

elektroforez 7 minut 

davomida 6-10 kun, 

xar 3 oyda.  

- - + + + Ampula 1500ME, 3000ME 

1 ampula + 3ml fiz r-r 

elektroforez 7 minut 

davomida 6-10 kun 

8up 

Kombinirlanga

n preparat 

 

Berodual 

(berotek/atrov

ent 

1 ml = 20 kapel 

 

- - + + + 1 ml = 20 kapel 
 

1up 

Sekretolitik 0,9% rastvor 

NaCl 

2 ml 2 marta kunda + + + + + 2 ml 2 marta kunda Doimiy 

3% gipertonik 

eritma va 

gialuronat 

natriy - 1,0 mg  

(Lorde® Gial) 

2 ml 2 marta kunda + + + + + 2 ml 2 marta kunda Doimiy 

Gianeb 7% 

(gialuronat 

natriya 

2 marta kunda + + + + + 2 marta kunda Doimiy 



1mg+natriy 

xlorid 70 mg) 

 Dornaza – alfa ingalyatsiya uchun 

mukolitik eritma 

2,5mg/2,5 ml, standart 

doza, 2,5 mg (1 amp.) 

dan kuniga 1-marta, 

har kuni, ko`rsatma 

bo`lganda 2 marta, 

umri davomida, 

suyultirmasdan 

qoʻllaniladi 

+ + + + + ingalyatsiya uchun 

mukolitik eritma 2,5mg/2,5 

ml, standart doza, 2,5 mg (1 

amp.) dan kuniga 1-marta, 

har kuni, umri davomida, 

suyultirmasdan qoʻllaniladi 

Doimiy 

Mukolitik 

preparatlar 

 

Asetilsistein 

(ASS) 

Ogʻiz orqali kuniga 2-

marta 100 mg yoki 

kuniga 2-marta 10 ml 

sirop (kuniga 400-600 

mg atsetilsistein). 6 

yoshdan 14 yoshgacha 

boʻlgan bolalar: 1 

eruvchan tabletka. 100 

mg dan kuniga 3-marta 

yoki 2 eruvchan 

tabletka kuniga 2-

marta, 2 yoshdan 

bolalar. 

+ + + + + Ogʻiz orqali kuniga 2-marta 

100 mg yoki kuniga 2-marta 

10 ml sirop (kuniga 400-

600 mg atsetilsistein). 6 

yoshdan 14 yoshgacha 

boʻlgan bolalar: 1 eruvchan 

tabletka. 100 mg dan kuniga 

3-marta yoki 2 eruvchan 

tabletka kuniga 2-marta, 2 

yoshdan bolalar. 

2up 

Ambroksol Ogʻiz orqali, 5 yoshdan 

12 yoshgacha boʻlgan 

bolalar: 2 boʻlingan 

dozada kuniga 30-45 

mg. 2 yoshdan 5 

yoshgacha boʻlgan 

bolalar: 3 boʻlingan 

dozada kuniga 22,5 

mg. 2 yoshgacha 

+ + + + + Ogʻiz orqali, 5 yoshdan 12 

yoshgacha boʻlgan bolalar: 

2 boʻlingan dozada kuniga 

30-45 mg. 2 yoshdan 5 

yoshgacha boʻlgan bolalar: 

3 boʻlingan dozada kuniga 

22,5 mg. 2 yoshgacha 

boʻlgan bolalar: kuniga 15 

mg 2 dozaga boʻlingan. 

1up 



boʻlgan bolalar: kuniga 

15 mg 2 dozaga 

boʻlingan.  

Asetilsistein  Ingalyatsiya 2–3 ml 

2 marta kunda 

+ + + + + Ingalyatsiya 2–3 ml 

2 marta kunda 

2up 

Ambroksol 1–2 ml 2 marta kunda 

v/i 

- - + + + 1–2 ml 2 marta kunda 14amp 

Standartlangan  

quruq pechak 

ekstrakti 

(5-7,5:1) YEA 

575 (Prospan) 

Ogʻiz orqali sirop 7 mg 

/ ml: 1 yoshdan  - 

kuniga 2-marta 2,5 ml, 

1 yoshdan 6 yoshgacha 

- kuniga 3-marta 2,5 

ml, 6 yoshdan 10 

yoshgacha - kuniga 3-

marta 5 ml. 20 mg/ml 

tomchi: 1 yoshdan 4 

yoshgacha - kuniga 3-

marta 12 tomchi, 4 

yoshdan 10 yoshgacha 

- kuniga 3-marta 16 

tomchi, 10 va undan 

katta yoshdagilar - 

kuniga 3-marta 24 

tomchi. 65 mg 

tabletkalar: 6 yoshdan 

12 yoshgacha - ½ 

tabletka. Kuniga 2-

marta, 12 yoshdan 

oshgan bolalar - 1 

tabletka. ertalab va ½ 

tab. Kechqurun. 35 mg 

paketlardagi eritma: 12 

yoshdan oshgan 

+ + + + + Ogʻiz orqali sirop 7 mg / 

ml: 0 yoshdan 1 yoshgacha 

- kuniga 2-marta 2,5 ml, 1 

yoshdan 6 yoshgacha - 

kuniga 3-marta 2,5 ml, 6 

yoshdan 10 yoshgacha - 

kuniga 3-marta 5 ml. 20 

mg/ml tomchi: 1 yoshdan 4 

yoshgacha - kuniga 3-marta 

12 tomchi, 4 yoshdan 10 

yoshgacha - kuniga 3-marta 

16 tomchi, 10 va undan 

katta yoshdagilar - kuniga 

3-marta 24 tomchi. 65 mg 

tabletkalar: 6 yoshdan 12 

yoshgacha - ½ tabletka. 

Kuniga 2-marta, 12 yoshdan 

oshgan bolalar - 1 tabletka. 

ertalab va ½ tab. 

Kechqurun. 35 mg 

paketlardagi eritma: 12 

yoshdan oshgan bolalar, 1 

paket. Kuniga 3-marta, 6 

yoshdan 11 yoshgacha 

boʻlgan bolalar 1 paketdan 

kuniga 2-marta. 

2fl 



bolalar, 1 paket. 

Kuniga 3-marta, 6 

yoshdan 11 yoshgacha 

boʻlgan bolalar 1 

paketdan kuniga 2-

marta. 

Butamirat+ 

Gvayfenezin 

Ichkarida, 

7 kg gacha, kuniga 3-

4-marta 8 tomchi, 

- 7-12 kg, kuniga 3-4-

marta 9 tomchi, 

- 12-20 kg, kuniga 3-

marta 14 tomchi, 

- 20-30 kg, kuniga 3-4-

marta 14 tomchi, 

- 30-40 kg, kuniga 3-4-

marta 16 tomchi, 

- 40-50 kg, kuniga 3-

marta 25 tomchi, 

- 50-70 kg, kuniga 3-

marta 30 tomchi, 

- 70 kg dan ortiq, 

kuniga 3-marta 40 

tomchi 

+ + - - - Ichkarida, 

7 kg gacha, kuniga 3-4-marta 

8 tomchi, 

- 7-12 kg, kuniga 3-4-marta 

9 tomchi, 

- 12-20 kg, kuniga 3-marta 

14 tomchi, 

- 20-30 kg, kuniga 3-4-marta 

14 tomchi, 

- 30-40 kg, kuniga 3-4-marta 

16 tomchi, 

- 40-50 kg, kuniga 3-marta 

25 tomchi, 

- 50-70 kg, kuniga 3-marta 

30 tomchi, 

- 70 kg dan ortiq, kuniga 3-

marta 40 tomchi 

2fl 

Gvayfenezin+

salbutamol+br

omgeksin 

3 yoshdan ichishga x 3 

maxal (5ml); 

6 yoshdan ichishga ½-

1 tab.x3maxal 

+ + + + + 3 yoshdan ichishga x 3 

maxal (5ml); 

6 yoshdan ichishga ½-1 

tab.x3maxal 

1up 

bradikininga, 

gistaminga, 

morfinga 

antitelal, 

tozalangan 

3 yoshdan katta bolalar 

kuniga 3-marta 1-2 

choy qoshiqdan 

foydalanadilar. 

 Ovqatdan tashqari 

kuniga 3-marta 1-2 

tabletkadan oling. 

+ + + + + 3 yoshdan katta bolalar 

kuniga 3-marta 1-2 choy 

qoshiqdan foydalanadilar. 

 Ovqatdan tashqari kuniga 

3-marta 1-2 tabletkadan 

oling. (toʻliq eriguncha 

ogʻizda saqlang). 

2up, 2fl 



(toʻliq eriguncha 

ogʻizda saqlang). 

 Timyan oʻti 

(Thymiherba), 

pechak 

barglari (Hede

raefolium) 

Ogʻiz orqali sirop 7 

mg / ml: 0 yoshdan 1 

yoshgacha - kuniga 2-

marta 2,5 ml, 1 

yoshdan 6 yoshgacha 

- kuniga 3-marta 2,5 

ml, 6 yoshdan 10 

yoshgacha - kuniga 3-

marta 5 ml. 20 mg/ml 

tomchi: 1 yoshdan 4 

yoshgacha - kuniga 3-

marta 12 tomchi, 4 

yoshdan 10 yoshgacha 

- kuniga 3-marta 16 

tomchi, 10 va undan 

katta yoshdagilar - 

kuniga 3-marta 24 

tomchi. 65 mg 

tabletkalar: 6 yoshdan 

12 yoshgacha - ½ 

tabletka. Kuniga 2-

marta, 12 yoshdan 

oshgan bolalar - 1 

tabletka. ertalab va ½ 

tab. Kechqurun. 35 

mg paketlardagi 

eritma: 12 yoshdan 

oshgan bolalar, 1 

sashe-paket. Kuniga 

3-marta, 6 yoshdan 11 

yoshgacha boʻlgan 

bolalar 1 sashe-

+ + - - - Ogʻiz orqali sirop 7 mg / 

ml: 0 yoshdan 1 yoshgacha 

- kuniga 2-marta 2,5 ml, 1 

yoshdan 6 yoshgacha - 

kuniga 3-marta 2,5 ml, 6 

yoshdan 10 yoshgacha - 

kuniga 3-marta 5 ml. 20 

mg/ml tomchi: 1 yoshdan 4 

yoshgacha - kuniga 3-marta 

12 tomchi, 4 yoshdan 10 

yoshgacha - kuniga 3-marta 

16 tomchi, 10 va undan 

katta yoshdagilar - kuniga 

3-marta 24 tomchi. 65 mg 

tabletkalar: 6 yoshdan 12 

yoshgacha - ½ tabletka. 

Kuniga 2-marta, 12 yoshdan 

oshgan bolalar - 1 tabletka. 

ertalab va ½ tab. 

Kechqurun. 35 mg 

paketlardagi eritma: 12 

yoshdan oshgan bolalar, 1 

sashe-paket. Kuniga 3-

marta, 6 yoshdan 11 

yoshgacha boʻlgan bolalar 1 

sashe-paketdan kuniga 2-

marta 

2up 

https://www.vidal.ru/drugs/molecule/2483
https://www.vidal.ru/drugs/molecule/488


paketdan kuniga 2-

marta 

 ronxitol-

Farmaksis 

(Mannitol)  

Kapsula 40 mg №280 

Ingalyatsiya uchun 

+ + + + + Kapsula 40 mg №280 

Ingalyatsiya uchun 

Doimiy 

Ferment 
preparati 

Kreon  10.000-25.000 МЕ 

3000-10.000 МЕ /kg 

ovkat maxalda 

+ + + + + 10.000-25.000 YED 

3000-10.000 YED /kg ovkat 

maxalda 

Doimiy 

Vitaminlar  

Tokoferol 

atsetat 

100 mg + + + + + 100 mg Doimiy 

Kolekalsiferol suvli eritma 15000 

ME/ml ichishga 1 

max 

+ + + + + suvli eritma 15000 ME/ml 

ichishga 1 max 

Doimiy 

Retinol atsetat 5000 ME, 33000 ME. + + + + + 5000 ME, 33000 ME. Doimiy 

AkvaDeks 

yoki Dekas 

4 dan 10 yoshgacha – 

kuniga 2 tabletka, 

jelatin kapsulalari 4 

dan 10 yoshgacha – 

kuniga 1 ta jyelatin 

kapsulasi va ichishga 

suspenziya 0 dan 12 

oygacha – kuniga 1 

ml dan, 1 dan 3 

yoshgacha – kuniga 2 

ml. 

 

+ + + + + 4 dan 10 yoshgacha – 

kuniga 2 tabletka, jelatin 

kapsulalari 4 dan 10 

yoshgacha – kuniga 1 ta 

jyelatin kapsulasi va 

ichishga suspenziya 0 dan 

12 oygacha – kuniga 1 ml 

dan, 1 dan 3 yoshgacha – 

kuniga 2 ml. 

 

Doimiy 

A Barcha OOBE bilan + + + + + 4000-10000 ME/sut Doimiy 

D Barcha OOBE bilan + + + + + 400 - 2000 ME/sut Doimiy 

E barcha: 0-6 oy 

6-12 oy 

1-4 yosh 

4-10 yosh 

10 yoshdan katta 

+ + + + + 25 ME/sut ** 

50 ME/sut 

100 ME/sut 

100-200 ME/sut 

200 – 400 ME/sut 

Doimiy 



K Barcha OOBE  bilan 

bemorlarda jigar 

patologiyasi 

boʻlganda 

+ + + + + 2– 5 mg/sut 

2-10 mg/sut 

Doimiy 

Beta-karotin Barcha OOBE bilan + + + + + 0,5 – 1 mg/kg/sut, maks. 50 

mg/sut 

Doimiy 

NPVS  

Ibuprofen 20-30 mg/kg dozada 

kuniga 2-marta – 6 

yoshdan katta bolalar 

va kattalarga; 

maksimal sutkalik 

dozasi kattalar uchun 

1,2 g; bolalar va 

oʻsmirlar uchun 12 

dan 17 yoshgacha – 

1,0 g ni tashkil qiladi 

+ + + + + 20-30 mg/kg dozada kuniga 

2-marta – 6 yoshdan katta 

bolalar va kattalarga; 

maksimal sutkalik dozasi 

kattalar uchun 1,2 g; bolalar 

va oʻsmirlar uchun 12 dan 

17 yoshgacha – 1,0 g ni 

tashkil qiladi 

1up 

Dezintoksikat
sion davo 

ORSA Ichish uchun 500ml 

sutkada 

+ + + + + Ichish uchun 500ml sutkada  

N+-K+-ATF –
aza ingibitori 

Omeprazol 0.7-3.3 mg/kg/sut 

Yoki 20mg/sut 1 max 

+ + + + + 0.7-3.3 mg/kg/sut 

Yoki 20mg/sut 1 max 

 

Izoh: *MV kechuviga qarab asosiy dorilar roʻyxati Milliy klinik protokollarda keltirilgan dori vositalarga oʻzgartirish kiritiladi 
-kasallikning asoratlanishi kuzatilsa,asorat turiga qarab dori vositalari korreksiya qilinadi. 

Davolash tadbirlari (qoʻshimcha 
medikamentoz davo) 

Rejali tibbiy yordam koʻrsatish 
darajasi va turi boʻyicha 

 

Oʻrtacha sutkalik 
dozirovkasi 

 

Bir kurslik 
dozirovka 

Ambulator 
yordam 

Statsionar yordam 

 

OSHP/
OP 

 

KTMP 
Tu
ma
n 
(sh
ah
ar) 

shifoxonala
ri 

Viloyat 
darajasida
gi tibbiyot 
muassasal

ari 

Respublika 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalar

i 

Dori-vositaning 
(xalqaro 

patentlanmagan) 
nomi 

Dori-vositaning dozirovkasi va 
qoʻllanilishi 

Vitamin D3 

Xolekalsiferol  

1. Ichishga , 0 – 1 yosh – 
1500ME, 1 – 5 yosh -2500ME, ot 

+ + + + + 0 – 1 yosh – 1500ME, 1 – 5 

yosh -2500ME, ot 6 – 18 

1 fl 



(Akvadetrim) 6 – 18 yosh 3000ME yosh 3000ME 

Sink preparati  
Immunotsink 

2. Ichishga , 1 yoshgacha – 10 
mg; 1-6 yosh – 22 mg; 6-10 yosh 
– 25 mg; 10-16 yosh – 28 mg; 16-
18 let – 32 mg. 

+ + + + + 1 yoshgacha – 10 mg; 1-6 

yosh – 22 mg; 6-10 yosh – 

25 mg; 10-16 yosh – 28 mg; 

16-18 let – 32 mg. 
 

2up 

Enterosorbent 

terapiya 

 
Dioksid kremniy 

yuqoridisperli+ 

Laktuloza 

3 yoshdan 7 yoshgacha boʻlgan 
bolalar: kuniga 1-marta 1 sashe-
paket; 7 yoshdan 12 yoshgacha 
boʻlgan bolalar: kuniga 2-marta 1 
sashe-paket; 12 yoshdan oshgan 
bolalar va kattalar: kuniga 3-
marta 1 sashe-paket. 
Mahsulotning tayyorlangan suvli 
suspenziyasi ovqatdan yoki dori-
darmonlardan 1 soat oldin ogʻiz 
orqali olinadi. 

+ + + + + 3 yoshdan 7 yoshgacha 

boʻlgan bolalar: kuniga 1-

marta 1 sashe-paket; 7 

yoshdan 12 yoshgacha 

boʻlgan bolalar: kuniga 2-

marta 1 sashe-paket; 12 

yoshdan oshgan bolalar va 

kattalar: kuniga 3-marta 1 

sashe-paket. Mahsulotning 

tayyorlangan suvli 

suspenziyasi ovqatdan yoki 

dori-darmonlardan 1 soat 

oldin ogʻiz orqali olinadi. 

2up 

Probulard 
Bioterol 

4 yoshdan 6 yoshgacha - kuniga 1-

marta 1 kapsuladan; 

- 6 yoshdan va kattalar - kuniga 2-

marta 1 kapsuladan. 
Qoʻllash boʻyicha koʻrsatmalar: 6 
yoshgacha boʻlgan bolalar uchun 
kapsulaning tarkibini bir stakan 
suyuqlikka (xona haroratiga qadar 
sovutilgan qaynatilgan suv, 
bolalar ovqati) bir martalik 
dozada quying. 

+ + + + + 4 yoshdan 6 yoshgacha - 

kuniga 1-marta 1 

kapsuladan; 

- 6 yoshdan va kattalar - 

kuniga 2-marta 1 

kapsuladan. 

Qoʻllash boʻyicha 

koʻrsatmalar: 6 yoshgacha 

boʻlgan bolalar uchun 

kapsulaning tarkibini bir 

stakan suyuqlikka (xona 

haroratiga qadar sovutilgan 

qaynatilgan suv, bolalar 

ovqati) bir martalik dozada 

quying. 

2up 

Galavit Fl. 50mg/sut m/o, + + + + + Fl. 50mg/sut m/o, 10-15fl 



 Rektal 50mg/sut, 

Ichishga 50mg tab 1 max 10-15 kun  

   

Rektal 50mg/sut, 

Ichishga 50mg tab 1 max 10-

15 kun  

   

Polioksidoniy  3-6mg/sut v/i, m/o 1 max 10 kun - - + + + 3-6mg/sut v/i, m/o 1 max 10 

kun 

10 fl 

Askoril 

 

Tab. 12 yoshdan 1 tab 3 max 10 

kun, 

6-12 yosh ½ tab 3 max 10 kun 

Sirop 6-12 yosh 5-10 ml 3 max 10 

kun 

+ + + + +   

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) MV kechuvigaqarab qoʻshimcha dorilar roʻyxati Milliy klinik protokollarda keltirilgan dori vositalarga oʻzgartirish kiritiladi; 
- kasallik asoratlanishi kuzatilsa, asorat turiga qarab dori vositalari korreksiya qilinadi. 



(REJALI JARROHLIK AMALIYOTI) 
 

 
Davolash tadbirlari (operativ davo) 

Rejali tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Ambulator yordam Statsionar yordam 

 

OSHP/OP 

 

KTMP 
Tuman 
(shahar

) 
shifoxonalari 

Viloyat 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalari 

Respublika 
darajasidagi 

tibbiyot 
muassasalari 

 

Jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolaja nomi 

1.Bronxoalveolyar lavaj bajarilmaydi bajarilmaydi bajarilmaydi bajariladi bajariladi 

2. Bronxoskopiya bajarilmaydi bajarilmaydi bajarilmaydi bajariladi bajariladi 

3. Polipektomiya bajarilmaydi bajarilmaydi bajarilmaydi bajariladi bajariladi 

Izoh:* jarroxlik amaliyotini oʻtkazish uchun sharoit mavjud boʻlgan xususiy statsionarda oʻtkazilishi talab qilinadi; 
 

(DAVOLOVCHI OVQATLANISH/PARHEZ) 
 

 
Ovqatlanish tartibi 

Rejali tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Ambulator yordam Statsionar yordam 

 
OSHP/OP 

 
KTMP 

Tuman (shahar) 
shifoxonalari 

Viloyat darajasidagi 
tibbiyot muassasalari 

Respublika darajasidagi 
tibbiyot muassasalari Parhez stoli va uning 

davomiyligi 
1. Parhez (stol №1A 

keyinchalik 1B stoli) 

2. O'rta zanjirli trigliseridlar 

bilan sut oqsili 

gidrolizatlariga 

asoslangan aralashmalar  

- Chala tug'ilgan va kam 

vaznli chaqaloqlarga 

mo'ljallangan oqsil 

miqdori yuqori bo'lgan 

suyuq maxsus sutli ozuqa 

maxsuloti  
- maxsus yuqori 

energiyali kokteyllar yoki 

o'rta zanjirli trigliseridlar 

bilan enteral ovqatlanish 
uchun aralashmalar (1 

yoshdan oshgan bolalar 

uchun) 

OSH 1. OSH 

2. Pediatr  
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Gastroenterolog 

4. Kardiolog 

5. Lor 

 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Gastroenterolog 

4. Kardiolog 

5. Lor 
 

1. Pediatr  

2. Pulmonolog 

3. Gastroenterolog 

4. Kardiolog 

5. Lor 
 



fizioterapiya 1. OSH 

2. Pediatr  

3. Fizioterapiya  

shifokori 

1. OSH 

2. Pediatr  

3. Fizioterapiya  shifokori 

1. Pediatr  

2. Gastroenterolog 

3. Fizioterapiya  

shifokori 

1. Pediatr  

2. Gastroenterolog 

3. Fizioterapiya  shifokori 

1. Pediatr  

2. Gastroenterolog 

3. Fizioterapiya  shifokori 



MUKOVISSIDOZ NOZOLOGIYA BOʻYICHA TEZ VA SHOSHILINCH TIBBIY YORDAM KOʻRSATISH HOLATLARDA 
 

 
 

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 Statsionar 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 

Asosiy 
mutaxassis 
(shifokor) 
maslahati 

1.        

2.        

... 
       

Izoh: 

Mutaxassis 
(shifokor) 
maslahati 
(qoʻshimch
a) 

1.        

2.        

... 
       

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 

Asosiy laborator 
tekshiruvlar 

1.        

2.        

...        

Izoh: 

Qoʻshimcha 
laborator 
tekshiruvlar 

1.        

2.        

...        

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 

Asosiy 
instrumental 
tekshiruvlar 

1.        

2.        

...        

Izoh: 

Qoʻshimcha 
instrumental 
tekshiruvlar 

1.        

2.        

...        

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 



*SHOSHILINCH STATSIONAR DAVOGA KOʻRSATMA: (bu yerga ambulator davo jarayonida paydo boʻladigan statsionar davoga koʻrsatmalar yoziladi) 



 

 
 

Diagnostik 
tadbirlar 

 
 

 
Tibbiy xizmatlar nomi 

Tez va shoshilinch yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha  
Xizmat 

koʻrsatish yoki 
tekshiruvni 

oʻtkazish 
minimal soni 

 
 

Davolash 
muddati 

Ambulator yordam Statsionar 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 

Boshqa turdagi 
tekshiruvlar 

1.       

2.       

...       

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 
 

(MEDIKAMENTOZ DAVO) 
 

Davolash tadbirlari (asosiy 
medikamentoz davo) 

Tez va shoshilinch yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha  

 
Oʻrtacha 
sutkalik 

dozirovkasi 

 

 
Bir kurslik 
dozirovka 

Ambulator yordam Statsionar 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 

1.         

2.         

...         

Izoh: 

Davolash tadbirlari 
(qoʻshimcha medikamentoz 
davo) 

Tez va shoshilinch tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha  

 
Oʻrtacha 
sutkalik 

dozirovkasi 

 

 
Bir kurslik 
dozirovka 

Ambulator yordam Statsionar 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 

1. 1.        

2. 2.        

... ...        

Izoh: (koʻrsatmaga muvofiq) 



(TEZ VA SHOSHILINCH JARROHLIK AMALIYOTI) 
 

 
Davolash tadbirlari (operativ davo) 

Tez va shoshilinch tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Ambulator yordam Statsionar 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 

 

Jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolaja nomi 

1.      

2.      

...      

Izoh: (bu yerga jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolajani oʻtkazish uchun koʻrsatma keltiriladi) 

 
 

(DAVOLOVCHI OVQATLANISH/PARHEZ) 
 

 
Ovqatlanish tartibi 

Tez va shoshilinch tibbiy yordam koʻrsatish darajasi va turi boʻyicha 

Ambulator yordam Statsionar 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 
Parhez stoli va uning 

davomiyligi 

      

      

Izoh: (Statsionardan chiqishga koʻrsatma/ rejali shifoxonaga oʻtkazishga koʻrsatma toʻliq yozilishi kerak) 



(DISPANSERIZATSIYA) 
 

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

Dispanserizatsiya tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi OSHP/OP KTMP 
Tadbirlar 

minimal soni 
Dispanser nazorati 

muddati 

Mutaxassis (shifokor) 
maslahati 

1. Shifokorning klinik va fizikal 

tekshiruvlari 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1. OSH 

2. Pediatr  

 
 

1.Barcha MV boʻlgan 

bolalar “D” nazoratiga 

oʻtkaziladi.  Birlamchi 

shifoxonada davolanib 

chiqqandan soʻng 

doimiy shifokor 

nazorati. 
 

“D” nazoratda turgan 

bolalarda kasallik xuruji 

kuzatilganida yilda kamida 

1-marta statsionar davo 

oʻtkazish; 

 

 kasallik asoratlanishi 

kuzatilganida 

RISHTYOIATM va 

RIPIATM va ularning 

viloyat filiallarida jarrohlik 

amaliyotini oʻtkazish 

2.     

...     

Izoh: 

 
Laborator tekshiruvlar 

1.     

2.     

...     

Izoh: 

 
Instrumental tekshiruvlar 

1.     

2.     

...     

Izoh: 



(BIRLAMCHI, IKKILAMCHI VA UCHLAMCHI PROFILAKTIKA/ SKRINING) 
 

Profilaktika tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi OSHP/OP KTMP 
Tadbirlar minimal 

soni 
Reabilitatsiya muddati 

Mutaxassis (shifokor) 
maslahati 

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 

 
Oʻrtacha sutkalik 

dozirovkasi 

 

Bir kurslik dozirovka 
Profilaktik fito/dori 

vositalarining 
(xalqaro patentlanmagan) nomi 

Profilaktik fito/dori vositalari 
dozirovkasi va qoʻllanilishi 

1.      

2.      

...      

Izoh: 



 

(REABILITATSIYA) 
 

Reabilitatsiya tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi 
Uy 

sharoitida 
OSHP/OP / 

KTMP 
Statsionar 
sharoitida 

Tadbirlar minimal 
soni 

Reabilitatsiya muddati 

Mutaxassis (shifokor) 
maslahati 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

 
Laborator tekshiruvlar 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

 
Instrumental tekshiruvlar 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

*Bu yerga nozologiya boʻyicha bemorlarni uy/poliklinikv/statsionar sharoitida oʻtkazilishi kerak boʻlgan reabilitatsiyaga koʻrsatmalar kiritilishi kerak 

 
Reabilitatsion usullar 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

Davolash tadbirlari (medikamentoz davo) 
Uy 

sharoitida 
OSHP/OP / 

KTMP 
Statsionar 
sharoitida 

Oʻrtacha sutkalik 
dozirovkasi 

 
Bir kurslik dozirovka Dori-vositaning (xalqaro 

patentlanmagan) nomi 
Dori-vositaning dozirovkasi va 

qoʻllanilishi 
1.       

2.       

...       

Izoh: 



(PALLIATIV DAVO) 
 

Palliativ tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi 
Uy 

sharoitida 
OSHP/OP / 

KTMP 
Statsionar 
sharoitida 

Tadbirlar minimal 
soni 

Reabilitatsiya muddati 

Mutaxassis (shifokor) 
maslahati 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

 
Laborator tekshiruvlar 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

 
Instrumental tekshiruvlar 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

*Bu yerga nozologiya boʻyicha bemorlarni uy/poliklinikv/statsionar sharoitida oʻtkazilishi kerak boʻlgan palliativ davoga koʻrsatmalar kiritilishi kerak 

 
Palliativ davo usullar 

1.      

2.      

...      

Izoh: 

Davolash tadbirlari (medikamentoz/nomedikamentoz davo)  
Uy 

sharoitida 

 
OSHP/OP / 

KTMP 

 
Statsionar 
sharoitida 

 
Oʻrtacha sutkalik 

dozirovkasi 

 

Bir kurslik dozirovka 
Dori-vositasi/fito- 

preparatning 
(xalqaro patentlanmagan) nomi 

Dori-vositasi/fito- preparatning 
dozirovkasi va qoʻllanilishi 

1.       

2.       

...       

Izoh: 
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