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I. Ўқув фанининг долзарблиги ва олий касбий таълимдаги ўрни

Фан дастури Ўзбекистон Республикаси Давлат таълим стандарти ва бакалавриат таълим йўналиши малака талабларига асосланган ҳолда тузилган. Ушбу дастур асосида замонавий педагогик технологияларни ўқитиш жараёнида қўллаган ҳолда, талабани назарий маълумотидан бошланғич амалий кўникмаларни фантомларда бажаришга ўргатиб, орттирилган кўникмаларни замонавий тиббий технологиялар орқали клиник амалиёт билан уйғунлаштирган ҳолда қўллашга имкон яратади.

Тарихчиларнинг гувохлик бериб айтишларига кўра Александр Македонскийнинг (эрамиздан авалги IV асрда) ярадорларни ва касалларни даволашдан ташқари қўшинларда касалликларнинг олдини олиш учун ривожланган ҳарбий тиббий ташкилот бўлган. Ҳарбий тиббиётнинг бошлангич ўзаклари – қадимдан намоён бўла бошлаган. Буларни қадимги Ҳинд, Греция, Рим армияларида бўлганлиги бизгача етиб келган. Лекин, шуни таъкидлаб ўтиш керакки, ўша вақтларда ёрдам кўрсатиш яхши йўлга қўйилган эмас эди; шифокорлар (табиблар), кўп холларда юқори мансабдаги ҳарбийларни даволар; ярадорларни босиб олинган жойларда, ёки чекинилганда эса душман қўлида қолар; ярадорлар араваларда, замбилларда қўшин кетидан олиб юралар ва у қўшиннинг тез харакат қилишига бир томондан тўсқинлик хам қилар эди. Қисқача қилиб айтганда ярадорларнинг ахволи аянчли эди.

Замонавий урушда ярадорларни даволашнинг ютуғи – бу тиббиёт хизматининг ўз вақтида куч ва воситаларини ишга солган холда кўплаб санитар йўқотишлар ўчоғига ихтисослаштирилган тиббий ёрдамни максимал яқинлаштириш ва ярадорларни тезлик билан госпиталга етказиб бориш ва кўчириш вақтида уларга керакли ёрдамни кўрсатишга  енгиллаштирувчи турли кўчирув-транспорт воситаларининг мукаммаллашганлигидир. Ярадорларга ёрдам кўрсатиш самарали бўлиши учун замонавий техник воситалар ва даволаш усулларидан онгли равишда фойдаланиш билан, кўрсатмаларга асосланган кўчириш билан босқичли даволашнинг бутун системасини аниқ ва тўлиқ ташқил қилиш лозим.
II. Ўқув фанининг мақсади ва вазифаси

Талабаларга “Ҳарбий дала жарроҳлиги” фанининг ўқитишдан мақсад – талабаларни назарий, амалий, ҳамда ташкилий билим ва амалий кўникмалар асосида травматизм профилактикаси ва травматологик-ортопедик ёрдамни ташкил этиш, беморларга тўғри ташхис қўйиш, бирламчи врачлик, ҳамда ихтисослашган тиббий ёрдам кўрсатиш бўйича назарий ва амалий билимларни ўргатишдир.

Фаннинг вазифалари – 
ҳарбий-дала жарроҳлиги замонавий жанговар жарохатларнинг келиб чиқиши ривожланиши, клиникаси ва диагностик усулларини, шунингдек, ҳарбий харакатлар вақтидаги жарроҳлик ёрдамини ташқил қилиш ва даволашни ўргатади.


Ҳарбий-дала жарроҳлигини конуниятлари ва тизимлари бир неча асрлар давомида ишлаб чиқилган ва шу сабабли унинг тараққиёти ва ривожланишини тариҳини қисқача бўлса ҳам билиш зарур.


Ҳарбий-дала жарроҳлигининг  тараққиёти жарроҳлик тарихининг мураккаб ва ўрганиш зарур бўлган қисми бўлиб, қўлланиладиган қуролларнинг мураккаблаштирилиши, техникавий воситаларнинг урушда қулланилиши
Фан бўйича талабаларнинг билим, кўникма ва малакаларига қўйиладиган талаблар.

Талаба:  

· одам анатомияси, нормал ва патологик физиология, фармакология, умумий хирургия, 

· травматология, комбустиология, реаниматология ва интенсив терапия асосларини; 

· травматик шикастланишда фармакотерапия, даволаш, реанимация ва интенсив терапия принципларини; 

· жароҳат ва уни асоратларида бўйича бирламчи диагнозни қўйишни; 

· кўпчилик шикастланганда бемор ва яраланганларни саралашни, эвакуация босқичларига кўчиришни навбат асосида ташкил қилишни билиши керак. 

Талаба: 

· яраланганлаврни ахволи оғирлигини бахолашни; 

· госпиталгача бўлган босқичда яраланганларни саралашни ўтказишни; 

· клиник текширувларни лаборатор ва инструментал усулларидан фойдаланиб ўтказишни; 

· бирламчи ташхис қўйишни; 

· эвакуация босқичларида ёрдам ҳажмини аниқлашни; 

· биринчи тиббий ёрдам ва бирламчи врачлик ёрдам кўрсатишни; 

· қўшимча текширув усуллари ва буни маслахатчилар ёрдамида аниқлашни; 

· бирламчи тиббий харитасини ва бошқа тиббий ҳужжатларни тўлдиришни бажара олиши керак.
Талаба: 

· шикастланиш характери ва ҳажми, жароҳатланганларни соматик холатини баҳолашни; 

· ярадорни сўраб-суриштиришни, кўздан кечириш ва клиник текширишни; 

· биринчи тиббий ёрдам ва врачлик ёрдамини кўрсатишни;

· кечиктириб бўлмайдиган холатларда реанимацион тадбирларни;

· навбатни аниқлаш мақсадида кейинги эвакуация режасида саралашни ўтказишни; 

· зарур бўлган медикаментоз даволашни тавсия этиш ва ўтказиш амалий кўникмаларига эга бўлиши керак.
III. Асосий  назарий қисм (маъруза машғулотлари).

1.Ҳарбий Дала Жарроҳлигида тарихи, вазифалари, ривожланиши. Тиббий эвакуация босқичларида ярадорларга ёрдам кўрсатиш. Қон кетиш ва қон йўқотиш, таснифи. Тиббий эвакуация босқичларида ярадорларга ёрдам кўрсатиш.

ҲДЖ ривожланиш тарихи. Н.И.Пирогов-замонавий ҲДЖ нинг асосчиси, ҲДЖнинг Марказий Осиё мамлакатларида ривожланиши. Биринчи ва Иккинчи Жаҳон урушларида ҲДЖ. ҲДЖ нинг Ўзбекистонда ривожланиши. Ҳарбий шароитда даволаш кўчириш чора тадбирлари. Тиббий кўчириш босқичларида саралаш принциплари. Тиббий саралаш босқичларида биринчи тиббий ва биринчи шифокор ёрдами. Уруш пайитида ҲДЖнинг роли.
2.Травматик шок. Узоқ босилиш синдроми, таснифи. Тиббий эвакуация босқичларида ярадорларга ёрдам кўрсатиш. Травматик шок ва узоқ босилиш синдромини профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
Травматик шокни замонавий таснифи. Травматик шокнинг этиологияси, патогенези, клиника, диагностика. Шокни даволаш ва олдини олиш умумий принсиплари. Тиббий кўчириш босқичларида шокни даволаш. Узоқ ёзилиш синдроми замонавий таснифи, патогенези, клиникаси, диагностикаси. Тиббий кўчириш босқичларида ёрдам кўрсатиш ҳажми. Травматик шок ва узоқ ёзилиш синдроми билан фарқи.
3.Термик шикастлар, таснифи. Тиббий эвакуация босқичларида ярадорларга ёрдам кўрсатиш. Термик шикастларни профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
Термик жароҳатларнинг клиникаси ва диагностикаси.Қўйиш майдони ва чуқурлигини аниқлаш. Куйган жароҳатларга ишлов бериш техникаси. Тиббий кўчириш босқичларда тиббий ёрдам кўрсатиш.
4. Жароҳатлар ва жароҳатлар инфекцияси, таснифи. Тиббий эвакуация босқичларида ярадорларга ёрдам кўрсатиш. Жароҳатлар ва жароҳатлар инфекциясини профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
Ўқ отувчи қуроллардан олинган жароҳатлар таснифи. Ўқ отувчи снарядлар ва баллистика қуролларининнг таъсир механизми. Ўқ теккан жароқатларнинг белгилари. Ўқ теккан жароҳат зоналари. Бирламчи ва иккиламчи жарроҳлик ишлови техникаси, асоратлари. Ўқ отар яраларнинг диагностикаси, консерватив ва хирургик даволаш, тиббий кўчириш босқичларида ёрдам кўрсатиш ҳажми. Яра инфексияси таснифи, етиопатогенези, Йирингли, чиритувчи инфексиялар. Сепсис таснифи, етиологияси, патогенези. Сепсисда яраларда ўзгаришлар. Қоқшол, таснифи, патогенези, клиникаси, даволаш принсиплари, олдини олиш тадбирлар. Анаэроб инфекциялар: клиника, патогенез, диагностика ва даволаш принсиплари.
IV. Амалий машғулотлар бўйича кўрсатма ва тавсиялар

Фан бўйича машғулотлар 50% назарий (маъруза ва амалий машғулот) ва 50% амалий қисм (ўқув клиник амалиёт)дан иборат бўлган ҳолда ўтказилади. Амалий машғулотнинг назарий ва амалий қисми ўзаро боғлиқ ҳолда ўтказилади. 
Амалий машғулотлар учун қуйидаги мавзулар тавсия этилади:

1) ҲДЖ фани ва унинг вазифалари, Ҳарбий шароитда ярадорларга жарроҳлик ёрдами кўрсатишни ташкиллаштириш. 
2) Қон кетиш. Қон йўқотиш. Қон қўйиш. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Қон кетишни профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
3) Травматик шок. Узоқ эзилиш синдром. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Травматик шок ва узоқ эзилиш синдромни профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
4) Термик жароҳатлар. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Термик жароҳатларни профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
5) Кўкрак ва қорин жароҳатлари. Чаноқ ва қўл-оёқ жароҳатлари. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Кўкрак ва қорин жароҳатларини профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
6) Калла ва бош миянинг жанговар шикастлари. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Умуртқа поғонаси ва орқа миянинг жанговар шикастлари. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Умуртқа поғонаси ва орқа миянинг жанговар шикастларини профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
7) Чаноқ ва қўл-оёқ жароҳатлари. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Чаноқ ва қўл-оёқ жароҳатларини профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
8) Жароҳатлар ва жароҳатлар инфекцияси. Эвакуация босқичларида саралаш ва тиббий ёрдам принциплари. Жароҳатлар ва жароҳатлар инфекциясини профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
9) Аралаш радиацион шикастлар. Аралаш радиацион шикастларни профилактикаси ва олдини олиш чора тадбирлари.
Амалий машғулотлар мультимедиа қурилмалари билан жиҳозланган аудиторияда бир академик гуруҳга бир ўқитувчи томонидан ўтказилади. Амалий машғулотларни ўтказишда қуйидаги дидактик тамоилларга амал қилинади: 

· амалий машғулотларининг мақсадини аниқ белгилаб олиш; 

· ўқитувчининг инновацион педагогик фаолияти бўйича билимларни чуқурлаштириш имкониятларига талабаларда қизиқиш уйғотиш; 

· талабада натижани мустақил равишда қўлга киритиш имкониятини таъминлаш; 

· талабани назарий-методик жиҳатдан тайёрлаш; 

амалий машғулотлари на фақат аниқ мавзу бўйича билимларни якунлаш, балки талабаларни тарбиялаш манбаи ҳамдир
Ҳарбий Дала Жарроҳлиги фани бўйича клиник амалиётни ўтиш даврида талабалар амалий кўникмаларни ўзлаштиришлари кўзда тутилган.
Амалий кўникмалар рўйхати:

1) ПТП да травматик шок ҳолатидаги ярадор аскарга тиббий ёрдам кўрсатиш ҳажми.
2) Оёқни узоқ босилиш синдромида кўрсатиладиган биринчи тиббий ёрдам

3) Ҳарбий дала шароитида термик куйишда биринчи тиббий ёрдам.

4) Ўқ отар қуролдан кўкрак қафаси жароҳатланишида бирламчи врачлик ёрдамида жароҳатга окклюзион боғлам қўйиш
5) Қоринни ўқ отар қуролидан очиқ жароҳатланишида биринчи тиббий ёрдам кўрсатиш.

6) Ўқ отар қуролдан умуртқа поғонаси шикастланишида кўрсатиладиган биринчи тиббий ёрдам

7) Ўқ отар қуролдан болдир сохаси жароҳатланишида биринчи ёрдам кўрсатиш. 

8) ПТП да иприт билан зарарланган ярадор аскарга кўрсатиладиган ёрдам 
Ўқув клиник амалиётни ташкил этиш бўйича кўрсатма ва тавсиялар
Талабаларнинг “Ҳарбий дала жарроҳлиги” фани бўйича клиник амалиёти таълим жараёнининг 50%ини ташкил қилади ва амалий машғулотлар “Травматология ва ортопедия” бўлимида, қабул бўлими ва маслаҳат поликлиникаси травматолог хонасида ўтказилади.

Амалий машғулотда амалий кўникмаларга ўргатиш жараёни батафсил режалаштирилади ва бир неча босқични ўз ичига олади:

1. Биринчи босқич – машғулотнинг мақсади ва вазифаларидан келиб чиққан ҳолда ўрганилаётган амалий кўникмани ўрганиш мотивацион асоси аниқланади, унинг назарий жиҳатлари муҳокама қилинади. Амалий кўникмаларни амалга ошириш учун керакли асбоб анжомлар ишлаш механизми, ишлатиш қоидалари билан талабалар таништирилади.

Биринчи босқични амалга ошириш учун кафедрада барча асбоб анжомлар мавжуд ва ишчи ҳолатда бўлиши лозим.

2. Иккинчи босқич – амалий кўникмани намойиш қилиб бериш ва кўп марта машқ қилиш. Бу босқични амалга ошириш учун амалий кўникмаларни қадамма қадам алгоритми педагог томонидан ва видеофильмлар орқали намойиш этилади, алгоритм асосида босқичма босқич тўғри бажаришга алоҳида эътибор қаратилади. Талаба амалий кўникмани мустақил, бироқ педагог назорати остида муляжлар, тренажёрлар, фантомлар ва манекенларда, талабалар ўзаро бир-бирида кўп марта машқ қилиб ўрганадилар. Бошида барча босқичларини алоҳида, кейин умумлаштирган ҳолда тўлиқ ва тўғри бажара олгандан сўнг беморда қўллашга рухсат берилади (имитацион тренинг). 

Иккинчи босқични амалга ошириш учун кафедра томонидан ишлаб чиқилган амалий кўникмалар қадамма қадам алгоритми ва видеофильми, ўкув-услубий қўлланмаси, бажариш  схемаси ёки техникаси ва ҳ.к., баҳолаш мезонлари ишлаб чиқилган бўлиши лозим. Муляжляр, тренажёрлар, фантомлар ва манекенлар, имитаторлар, асбоб анжомлар бўлиши лозим ва керакли шарт шароитлар (максимал даражада иш шароитига яқин моделлаштирилган) яратилиши лозим. Бу босқичда педагог назорат қилади ва керак бўлганда талабалар ишидаги хатоликларни тўғрилайди. Бу жараёнда талаба ҳаракатлари видеотасвирга олиниб ўзига намойиш этилиши, критик муҳокама қилиниши мумкин. Талаба, унинг хатоси нимада эканлигини, ўқитувчига ва бошқа талабаларга тушунтириб беради ва сўнгра муолажани такрорлайди. Интерфаоллик шунда намоён бўладики, бунда бошқа талабалар эксперт сифатида чиқишда ва ўқитилаётган талабанинг амалий кўникмани тўғри ўзлаштирганлигини баҳолашда иштирок этадилар. Амалий кўникма автоматизм даражасигача етказилиши мақсадга мувофиқ.

3. Учинчи босқич - ўрганилган билим ва амалий кўникмани беморда қўллаш. Бу босқичда талаба ўзлаштирилган билим ва амалий кўникмани турли хил клиник ҳолатларда (шу жумладан шошилинч ҳолатларда) қўллашга, олинган натижаларни тахлил қилишга ва шу маълумотлар асосида ҳаракат тактикасини белгилашга педагог назоратида ўргатилади.

Учинчи босқични амалга ошириш учун кафедра томонидан ишлаб чиқилган ўқув, услубий қўлланмалар, фотосуратлар, вазиятли масалар ва тестлар тўплами, кейслар, клиник протоколлар, диагностика ва даволаш стандартлари, ўргатувчи  касаллик тарихлари ва амбулатор карталар ва х.қ. ишлатилиши лозим. Интерфаоллик шунда намоён бўладики, бунда бошқа талабалар нафақат эксперт сифатида чиқишда ва ўқитилаётган талабанинг амалий кўникмани тўғри ўзлаштирганлигини баҳолашда эмас, балки командада ишлашда иштирок этадилар. 

4. Тўртинчи босқич – хулоса. Бу босқичда педагог талаба томонидан олинган билим ва эгаллаган кўникмани беморларда, турли хил вазиятларда, фаолият жараёнида тўғри ва тўлиқ қўллай олишига ишонч ҳосил қилиши керак ва шунда амалий кўникма ўзлаштирилди деб ҳисобланади.

Тўртинчи босқични амалга ошириш учун талаба бемор билан мустақил ишлаши педагог томонидан назорат қилинади, тиббий ҳужжатларни, касаллик тарихини ёзиб ҳимоя қилганда баҳоланади.

Машғулот сўнгида ўқитувчи ҳар бир талабанинг амалий кўникмани ўзлаштирганлигини тасдиқлайди. Талаба амалий кўникмани ўзлаштира олмаган вазиятларда, машғулотдан ташқари вақтда мустақил ўзлаштириш тавсия этилади ва педагогга қайта топширади. Талаба барча амалий кўникмаларни ўзлаштирган ҳолда фанни ўзлаштирган ҳисобланади. 

Лаборатория ишларини ташкил этиш бўйича кўрсатмалар

Фан бўйича лаборатория ишлари намунавий ўқув режада кўзда тутилмаган.

V. Мустақил таълим ва мустақил ишлар 

Мустақил таълим учун тавсия этиладиган мавзулар:

1.Уруш вақтида жарроҳлик ёрдамини ташкил қилиш принциплари.

2.Қон қуйишни асоратлари,уларни профилактикаси ва давоси.

3.Куйишнинг асоратлари.

4.Краш синдроми.

5.Анаэроб инфекциялар.

6.Қорин бўшлиғи аъзоларининг ёпиқ шикастланишлари.

7.Ёш болаларда ва ёши катта кишиларда куйишларнинг кечиши.

8.Қон кетишнинг узил-кесил тўхтатиш усуллари.

9.Ўткир йирингли аэроб инфекциялар.

10.Перитонит этиология,патогенез,клиника ва давоси.

11.Плеврани травматик шикастланишлари.

12.Қон томирларни травматик шикастланишлари.

13.Тўғри ичак ва сийдик пуфаги шикастланишлари.

14.Электротравма.

15.Нур шикастланишлари.

16.Радиактив ва заҳарловчи моддалар билан заҳарланишлар.

17.Асептика ва антисептика.

18.Жароҳатлар.Жароҳатга бирламчи ишлов бериш.

19.Ядро қуроли билан зараpланишлар.

Фан бўйича мустақил иш аудитория  ва аудиториядан ташқари ўтказилади.

Талаба мустақил ишини ташкил этишда қуйидаги шакллардан фойдаланилади:

· Аудитория машғулотларидан ташқари тренажёр, муляж ва симуляцион залларида/марказларида тасдиқланган амалий кўникмаларни педагог назоратида сон ва сифат жиҳатдан бажариш ва амалий кўникмаларни ўзлаштириш дафтарларида акс эттириш;

· Тиббиёт ОТМ клиникалари ва клиник ўқув базаларида аудиториядан ташқари ташкиллаштирилган клиник навбатчиликда тасдиқланган амалий кўникмаларни навбатчи шифокор-педагог назоратида сон ва сифат жихатдан бажариш ва навбатчилик дафтарларида акс эттириш;

· Беморлар курациясида даволовчи ёки навбатчи шифокор билан назорат қилишда иштирок этиш; 

· Аҳоли орасида санитар оқартув ишларни сухбат ва маърузаларни ўтказиш; 

· Айрим назарий мавзуларни ўқув адабиётлари ёрдамида мустақил ўзлаштириш;

· Берилган мавзу бўйича ахборот (реферат) тайёрлаш;

· Фаннинг бўлимлари ёки мавзулари устида махсус ёки илмий адабиётлар (монографиялар, мақолалар) бўйича ишлаш ва маърузалар қилиш;

· Вазиятли ва клиник муаммолларга йўналтирилган вазиятли масалалар ечиш; 

· Кейс (реал клиник вазиятлар ва клиник вазиятли масалалар асосида сase-study) ечиш.

· График органайзерларни ишлаб чиқиш ва тўлдириш; 

· Кроссвордлар тузиш ва ечиш;

· Презентация ва видеороликлар тайёрлаш  ҳамда мустақил иш жараёнида кенг қўллаш ва ҳ.к.

Фан бўйича курс иши (лойиҳаси)

Фан бўйича курс иши ўқув режасида кўзда тутилмаган.
VI.Асосий ва қўшимча ўқув адабиётлар ҳамда ахборот манбаалари
Асосий адабиётлар:

1. М.Қориев, Р.Алимов, А.Саидов. Ҳарбий дала жаррохлиги. Дарслик. Тошкент. 2007 й. 

Қўшимча адабиётлар

1) Боевая хирургическая травма: Методические указания / С.А.Жидков, В.Е.Корик, В.Г.Богдан; под ред. С.А.Жидкова. - Мн.: ООО "Издательство Фолиант 2007.
2) Военно-полевая хирургия: Учебник / Под ред. С.А.Жидкова и С.Н.Шнитко. - Издательство Гродно ГрГМУ, 2001.

3) Военно-полевая хирургия. Учебник / Под ред. Н.А.Ефименко. - М.: Издательство Медицина, 2002.

4) Военно-полевая хирургия: Учебник / Под ред. проф. Е.К.Гуманенко. - СПб.: ООО "Издательство Фолиант", 2008.

5) Мусалатов Х.А. Хирургия катастроф. Учебник. - Издательство М.: Медицина, 1998.

6) Попов В.А. Физиологические основы военно-полевой и неотложной хирургии. Методическое пособие для практикующих врачей. - Издательство ЭЛБИ - СПб.:, 2003.

7) Равской А.К., Люфинг А.А., Войновский Е.А., Клипак В.М. Огнестрельные ранения живота и таза: Руководство. - Издательство М.: Медицина, 2000.

8) Боевые повреждения конечностей: П.Г.Брюсов, В.М.Шаповалов, А.А.Артемьев. Издательство -М.: ГЭОТАР, 1996

9) Хирургия минно-взрывных ранений / Под ред. Л.Н.Бисенкова. - СПб.: Издательство Акрополь, 1993.

10) Шаппо В.В., Бояринцев В.В., Озерецковский Л.Б., Холиков И.В. Современные представления о раневой баллистике и ее гуманитарно-правовые аспекты. - Издательство Т.329. -№ 2 – 2008.

Интернет сайтлари:
1.http//www.ejbjs.org

2.http//www.jbjs org.uk  

3. http//www.traumatic.ru

4. http//www .trauma.bd.ru
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