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QORIN AORTASI VA OYOQ ARTERIYALARI ATEROSKLEROZI

NOZOLOGIYASI BOYICHA TIBBIY XIZMAT KO‘RSATISH MILLIY KLINIK STANDARTI

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

MUTAXASSISLAR NOMI

Nozologiya bo‘yicha ambulatoriya
sharoitida tashxislash va davolash

Nozologiya bo‘yicha statsionar
sharoitda tashxislash va davolash

XKT'}O/M . _— uchun jalb etiladigan mutaxassislar uchun jalb et!ladlgan
bo‘yicha Nozologik nomlanishi: mutaxassislar
kodlanishi: Asosiy nazorat Qo‘shimcha jalb | Asosiy nazorat | Qo‘shimcha jalb
giluvchi etiladigan giluvchi etiladigan
mutaxassis mutaxassislar mutaxassis mutaxassislar
. 1. Jarroh 1. Jarroh
170.0 Aorta aterosklerozi 2. Qon-tomir 2. Qon-tomir
jarrohi jarrohi
. : 3. Endokrinolo 3. endokrinolo
170.2 Qo‘l va oyoq arteriyalar aterosklerozi 1. UASH 4. Kardiolog g 4. Kardiolog 9
Zhl‘]f;)rl:gg 5. Pulmonolog g(;rno-?omir 5. Pulmonolog
170.8 Boshqa arteriyalar aterosklerozi 3. Qon-tomir 6. Nevrolog. jarrohi 6. Nevrolog.
q y o rrohi 7. Torakal xirurg 7. Torakal xirurg
J 8. Gepatolog 8. Gepatolog
. . . . 9. Gastroenterolog 9. Gastroenterolog
174.0 Qorin aortasi emboliya va trombozi 10. Urolog 10. Urolog
174.3 Oyoq arteriyalari emboliya va trombozi 11. Nefrolog 11. Nefrolog




QORIN AORTASI VA OYOQ ARTERIYALARI ATEROSKLEROZI

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

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

Ambulator yordam Statsionar yordam™* ‘ Xlzmat .
Diagnostik S . Viloyat Respublika ko'rsatish yo_kl Davolash
tadbirlar Azt e UV darajasidagi darajasidagi LS muddati
OSHP/OP | KTMP (shahar) tibjbi ot g tibjbi o 9 o‘tkazish
shifoxonalari yot = yot minimal soni
muassasalari muassasalari
Asosly mutaxassis | Shikoyati va anamnez bir martadan
(shifokor) (kasallik va hayot anamnezini + + + + + kam emas
maslahati yig‘ish)
Ob’yektiv ko‘rik + + + + + b'l: martadan
am emas
Fizikal va klinik tekshiruv N N + + + bir martadan
kam emas
Lokal status ko‘rigi + + + + + bir martadan
kam emas
Izoh: Qorin aortasi va oyoq arteriyalari aterosklerozi asosan OSHP/OP va KTMP sharoitida nazorat gilinadi
Mutaxassis bir martadan
(shifokor) Jarroh " " " " " kam emas
maslahati . . bir martadan
(qo‘shimcha) Qon-tomir jarrohi * " " " kam emas
. ko‘rsatma
Endokrinolog + + + + bo‘yicha
Kardiolog + + 4 4 4 bir martadan
kam emas
ko‘rsatma
Pulmonolog + + + + bo‘yicha
ko‘rsatma
Nevrolog + + + + bo‘yicha
. ko‘rsatma
Torakal xirurg + + + + bo‘yicha
ko‘rsatma
Gepatolog + + + + bo‘yicha
[
Gastroenterolog + + + + ko‘rsatma

bo‘yicha




Kko‘rsatma
vrolog * * ¥ " bo‘yicha
Kko‘rsatma
+ + + +
Nefrolog boviet
UASH + + + + + bir martadan
kam emas

Izoh: (ko‘rsatmaga muvofiq) bemorda qo‘shimcha kasalliklari aniglangan holatda, ko‘rsatmaga muvofig Milliy klinik protokollarda keltirilgan boshga tegishli tor
doiradagi mutaxassislarning ko‘rigi o‘tkazilishi talab etiladi;

bir martadan

+ + + + +
uQT kam emas
bir martadan
+ + + + +
UST kam emas

Qonning biokimyoviy taxlili
(umumiy bilirubin, bevosita

va bilvosita bilirubin, ALT, bir martadan

AST, umumiy ogsil, + + + + + K
: o am emas
mochevina, Kreatinin,
. i ondagi
Asosiy laborator elektrolltlf?lr, dondag
tekshiruvlar glyukoza):
Koagulogramma (APTT, + + N N N bir martadan
XNN, fibrinogen, PT, PTI); kam emas
Qon guruhi va Rh omili; + + + + + bllz martadan
am emas
Vasserman reaksiyasi; + + + + + bllz martadan
am emas
IFT_ _usull orgali OIV qon + + + + + bir martadan
taxlili kam emas
IFT ugqll orgali Gepatit B va + + + + + bir martadan
C taxlili; kam emas

Izoh: Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vaqtida yondosh kasalliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kelib chigib ko‘rsatmaga ko‘ra qo‘shimcha tekshiruvlar
o‘tkaziladi.

1
Kislota—asos muvozvnviti + + + + ko‘rsatma
bo‘yicha
Qo‘shimcha i . oo + + + + ko‘rsatma
laborator Qonda C-reaktiv ogsil aniglash bo‘yicha
tekshiruvlar Ekspress test D-Dimer 4 + + + ko‘rsatma
mikdorini aniglash bo‘yicha

ECHT aniglash + + + + ko‘rsatma




bo‘yicha

Elektrolitlarning va pH analizi + + + + ko fs?tma
bo‘yicha
A ko‘rsatma

+ + + +
Leykoformulani aniglash bo‘yicha
- - ko‘rsatma

+ + + +
Qon suyulishi vaqti aniglash boyicha
. ko‘rsatma
Qonda glyukoza aniglash + + + + bo‘yicha
Qonda lipidlar spektri (TG, ko‘rsatma
Xol, LPVP, LPNP, LPONP, + + + + bo‘yicha

KA) aniglash

Izoh: (ko‘rsatmaga muvofiq) Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vaqtida yondosh kasa

qo‘shimcha tekshiruvlar o‘tkaziladi.

Iliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kel

Asosiy
instrumental
tekshiruvlar

EKG

bir martadan

kam emas
ExoKG + 4 4 4 bir martadan
kam emas
Ko‘krak qafaSI a zolarining bir martadan
rentgenografiyasi/ + + + +
S kam emas
rentgenoskopiyasi
Qorin  aortasi va oyoqQ + 4 4 4 bir martadan
arteriyalarining UTAS kam emas
Kontrastli kompyuter bir martadan
. . T + + + +
tomografiya angiografiyasi kam emas

Izoh: Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vaqgtida yondosh kasalliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan

necha marta o‘tkazilishi mumkin.

kelib chiqib ko‘rsatmaga ko‘ra asosiy tekshiruvlar bir

Qo‘shimcha
instrumental
tekshiruvlar

KTA/MRA; + + + + ko fs?tma
bo‘yicha
KVG: + + + + ko‘rs?tma
bo‘yicha
_ o . Kko‘rsatma
Qorin bo‘shlig‘i UTT,; + + + * bo‘yicha
Kko‘rsatma

+ + + +
Oyoq chuqur venalar UTT bo‘yicha
. Kko‘rsatma

+ + + +
Uyqu tomirlari UTAS bo‘yicha
EGEDS + + + + ko‘rsatma

ib chiqib ko‘rsatmaga ko‘ra




bo‘yicha

Spirometriya

+

+

+

+

Kko‘rsatma
bo‘yicha

Izoh: (ko‘rsatmaga muvofiq) Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vagtida yondosh kasalliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kelib chiqib ko‘rsatmaga ko‘ra
qo‘shimcha tekshiruvlar o‘tkaziladi.

*STATSIONAR DAVOGA KO‘RSATMA: surunkali ishemiyaning I1-111-1V bosgichlari

(MEDIKAMENTOZ DAVO)

Davolash tadbirlari

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

Ambulator yordam

Statsionar yordam

(asosly medikamentoz davo) Tuman Viloyat Respublika O‘rtacha Bir kurslik
Dori-vositaning Dor[-v05|tan|ng OSHP/OP KTMP (shahar) dar_aja_SIdagl dar.aja_5|dag| sutkalik dozirovkasi dozirovka
(xalgaro dozirovkasi va ; . tibbiyot tibbiyot
. N shifoxonalari . .
patentlanmagan) nomi go‘llanilishi muassasalari | muassasalari
gisman
5000 ED parenteral tromboplastin
Geparin yoki teri ostiga, 4-6 + + + + faollashish vaqti
martasutka orgali nazorati
ostida
] . tana vazniga
Enoksaparin 20 .40 mg/sutka, teri + + + + bog‘liq holda, 1-2
ostiga
mahal/sutka
tana vazniga
Nadroparin 0,2-0,6 ml teri ostiga + + + + bog‘liq holda, 1-2
mahal/sutka
Atsetilsalitsil kislotasi | /2-322 Mg 1 mahal , . . , , 325 mg/sutka
kuniga, og‘iz orgali maksimal doza
75mg, 300 mg 1
. . . 300 mgsiutka
Klopidogrel maha_l. kuniga, og‘iz + + + + + maksimal doza
orqali;
Diklofenak 75-1SQ mg, parenter.al, + + 4 4 150 _mg/Sutka
sutkasiga 1-2 mahal; maksimal doza
30-60 mg, parenteral, 60 mg/sutka
Ketorolak sutkasiga 1-2 mahal; " " " " maksimal doza
Morfin 10 mg, parenteral,. + + 4 4 10 r_ng/sutka
sutkasiga 1 mahal; maksimal doza
Promedol 10-160 mg, parenteral, + + + + 160 mgsutka




| sutkasiga 1-3 mahal;

| maksimal doza |

I1zoh: (ko‘rsatmaga muvofiq) Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vaqgtida yondosh kasalliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kelib chigib ko‘rsatmaga ko‘ra
dori vositalarining dozasi va turi o‘zgartirilishi mumkin.

Davolash tadbirlari Rejali tibbiy yordam ko‘rsatish darajasi va turi bo‘yicha
(qo‘shimeha medikamentoz davo) Ambulator yordam Statsionar yordam
1 Tuman Viloyat Respublika O‘rtacha Bir kurslik
Dori-vositaning Dori-vositaning OSHP/OP KTMP (shahar) dar_aja_SIdagl dar.aja_5|dag| sutkalik dozirovkasi dozirovka
(xalgaro dozirovkasi va b . tibbiyot tibbiyot
. L shifoxonalari . .
patentlanmagan) nomi qo‘llanilishi muassasalari | muassasalari
Simvastatin 10-40 mg, og'iz orqali, 4 + + 4 40 r_ng/sutka
sutkasiga 1 mahal maksimal doza
Atorvastatin 10-80 mg, og‘iz orgall, + + + + 80 mgsutka
sutkasiga 1 mahal maksimal doza
i 5-20 mg, og‘iz orqali, 20 mg/sutka
Bisprolol sutkasiga 1-2 mahal * " " * maksimal doza
25-400 mg, og‘iz
Metoprolol orgali, sutkasiga 1-2 + + + + 408 _mg/?tétka
mahal maksimal doza

Izoh: (ko‘rsatmaga muvofiq) Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vaqtida yondosh kasalliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kelib chigib ko‘rsatmaga ko‘ra
qo‘shimcha dori vositalarining dozasi va turi o‘zgartirilishi mumkin.

(REJALI JARROXLIK AMALIYOTI)

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

Davolash tadbirlari (operativ davo)

Ambulator yordam

Statsionar yordam

T Viloyat Respublika
uman darajasidagi darajasidagi
Jarrohlik amaliyoti/aralashuv/muolaja nomi OSInlit (Ol KTMP _(shahar) . tibbiyot tibbiyot

shifoxonalari . .

muassasalari muassasalari
Endarterektomiya; + +
Boshqga tomirlar rezektsiyasi va anastomozlash; + +
Oziglantiruvchi tomirlari bilan birga to‘qima ko*chirib +

o‘tkazish orgali tiklash;

Oziglantiruvchi tomirlari bilan birga sun‘iy to‘qima ko*chirib +




o‘tkazish orgali tiklash;

Aorta-yonbosh-son anastomozlari;

Son-taqgim shuntlash;

Ochig embol/trombektomiya;

+

Boshqa turdagi periferik shuntlash yoki anastomozlash;

FOGARTI Kkateteri yordamida embol/trombektomiya;

Fastsiotomiya,;

Nekrektomiya,;

Amputatsiya;

+ |+ [+ [+

ballonli angioplastika;

endovaskulyar stentlash;

kateterli trombolizis;

mexanik trombintimektomiya.

|+ ||+ ||+ |||+ ]+

|+ ||+ ||+ |||+ ]+

GIBRID JARROHLIK

+

I1zoh: (ko‘rsatma bo‘yicha) Jarrohlik amaliyoti uchun tibbiy texnik bazani shakllantirish orgali hamda mutaxassislarning salohiyatini hisobga olib, Respublika
darajasidagi amaliyotlarning viloyati yoki tuman darajasida o‘tkazilishi mumkin.

(DAVOLOVCHI OVQATLANISH/PARXEZ)

Rejali tibbiy yordam ko‘rsatish darajasi va turi bo‘yicha
Ovqatlanish tartibi Ambulator yordam Statsionar yordam
- - Tuman (shahar) Viloyat darajasidagi Respublika darajasidagi
Parhez stol|_ Va uning SEIIREl KTMP shifoxonalari tibbiyot muassasalari tibbiyot muassasalari
davomiyligi
Parxez - Ne 10 + + + +
Rejim — bemorning umumiy
holatidan kelib chiqgan holatda + + + +
buyuriladi.
(DISPANSERIZATSIYA)
(SOG‘LOM KONTINGENT DISPANSERIZATSIYASI/”D” NAZORATGA OLINGAN BEMOR DISPANSERIZATSIYASI)
. o o S . Tadbirlar . .
Dispanserizatsiya tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi OSHP/OP KTMP B Dispanser nazorati muddat

1. Ob‘ektiv ko‘ruv

+ +

Ko‘rsatma bo‘yicha

Mutaxassis (shifokor) maslahati

2. Klinik tekshiruvi

+ +

Ko‘rsatma bo‘yicha




Izoh: Qorin aortasi va oyoq arteri

yalari aterosklerozi asosan OSHP/OP va KTMP sharoitida nazorat gilinadi va davolanadi

1. Qondagi lipid spektr nazorati; + + Ko‘rsatma bo‘yicha
Laborator tekshiruvlar 2. Qon ivish tizimi nazorati, + + Ko‘rsatma bo‘yicha
3. Umumiy gon tahlili + + Ko‘rsatma bo‘yicha

Izoh: Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vaqtida yondosh kasalliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kelib chiqib ko‘rsatmaga ko‘ra qo‘shimcha

tekshiruvlar o‘tkaziladi.

1. Arteriyalar UTAS

+

Ko*

rsatma bo‘yicha

Instrumental tekshiruvlar 2. Kontrastli kompyuter tomografiya

angiografiyasi

+

Ko

rsatma bo‘yicha

Izoh: Bemorni ko‘rikdan o‘tkazish vaqtida yondosh kasalliklari aniglansa, tibbiyot muassasalari darajasidan kelib chiqib ko‘rsatmaga ko‘ra qo‘shimcha

tekshiruvlar o‘tkaziladi.

(BIRLAMCHI, IKKILAMCHI VA UCHLAMCHI PROFILAKTIKA/ SKRINING)

Tadbirlar minimal

Profilaktika tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi OSHP/OP KTMP soni Reabilitatsiya muddati
;r.]iTllt;l;R)/ ko‘rik (xavf omillarini 4 Ko‘rsatma bo‘yicha
Mutaxassis (shifokor) maslahati g - - P
2. OP va\lyoki markaziy poliklinika . o
. O o + Ko‘rsatma bo‘yicha
shifokorining tizimli monitoringi

magsadida tor mutaxassislarga jo‘natiladi.

I1zoh: (ko‘rsatma bo‘yicha) Bemorlarni tizimli monitoringi orgali xavf omillari aniglangan tagdirda, bemorlar gayta chuqurlashtirilgan tibbiy ko‘rik o‘tkazish

(REABILITATSIYA)

A N T : U OSHP/OP /| Statsionar | Tadbirlar minimal e .
Reabilitatsiya tadbirlari Tibbiy xizmatlar nomi shar0¥tida KTMP | sharoitida - Reabilitatsiya muddati
To‘g‘ri ovqatlanish b_o‘yicha + N + Doimiy ravishda
Mutaxassis (shifokor) maslahati tavsiyalar va nazorati - — — -
Muntazzam xarakatlanish tartibi + + + Doimiy ravishda
Kun tartibi va uyqu rejimi + + + Doimiy ravishda
Davolovchi jismoniy tarbiya + + + Doimiy ravishda
Fitoterapiya + + Ko‘rsatma bo‘yicha
Massaj + + Ko‘rsatma bo‘yicha
Fizioterapiya + + Ko‘rsatma bo‘yicha

Izoh: Bemorning salomatligidanikelib chigib, qo‘shimcha tadbirlar Kirilishi mumkin




