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Annotatsiya. Magolada mustaqillikning dastlabki yillarida milliy armiya
tarkibini harbiy xizmat qilishga layoqatli kadrlar bilan ta 'minlashda yuzaga kelgan
muammolar, ushbu masalalarni yuzaga keltirgan omillar va ularning mudofaa tizimiga
ta siri o ‘rganilgan. Shu magsadda ushbu muammolarni bartaraf etish, O zbekiston
Respublikasi Qurolli Kuchlari safini jismonan baquvvat va sog ‘lom kadrlar bilan
to ‘ldirish hamda xizmat davomida sifatli va malakali tibbiy xizmat ko ‘rsatilishini
ta’minlash magsadida amalga oshirilgan islohotlar, ularning amaliy natijalari tahlil
etilgan. Mavzu manbalarni qiyosiy va tanqidiy tahlil etish hamda tizimlashtirish
usullaridan foydalanilgan holda tadqiq etildi. O ‘zbekiston Respublikasi Markaziy
Davlat arxivida saqlanayotgan hujjatlar yo ‘nalishlar bo ‘yicha tavsiflanib, O zbekiston
Mudofaa vazirligi Markaziy daviat arxivida saqlanayotgan ma’lumotlar ilk bor ilmiy
muomalaga kiritildi. O tgan o ‘ttiz yillik davr mobaynida xizmatga chaqiriluvchilar
va harbiy xizmatchilar salomatligini ta’'minlash masalasida amalga oshirilgan ishlar
xizmatga layoqatsiz o ‘smirlarning armiya safiga yuborilishini kamayishiga, o ‘smir-
yvoshlarni salomatligini doimo nazoratda tutish orqali Qurolli Kuchlar safini sog ‘lom
kadrlar bilan ta’'minlashga, alohida harbiy tibbiyot fakulteti va akademiya tashkil etish,
xorijdagi harbiy tibbiyot muassasalarida ta’lim olish orgali ushbu sohaga malakali
mutaxassislarni jalb etishni ta ' minlashga olib keldi.

Kalit so ‘zlar: harbiy xizmatga chagiruv bo ‘limi, Nazorat tibbiy chaqgiruv komissiyasi,
dispenser nazorati, bahorgi chaqiruv, kuzgi chaqiruv, yassi oyoqlik, varikoz, vazn
yvetishmasligi harbiy-tibbiyot fakulteti, O zbekiston Respublikasi Qurolli Kuchlari
harbiy tibbiyot akademiyasi.

BOITPOCBHI MEJUIIMHCKOI'O OBCJIEJOBAHUSA ITPHU
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Aunomayua. B cmamwe u3yuenol npoonemvl, 603HUKUIUE 6 HNepavle 200bl
He3a8UCUMOCMU 6 00ecneyeHuU JUYHO20 COCMABA HAYUOHANbHOU apMuu Kaopamu,
CNOCOOHBIMU K BOEHHOU Cyche, (hakmopbl, evi3easuiue dSmu npodiemvl U Ux 6IuUsHUe
Ha cucmemy 000poHbl. B smux yenax peanusyromcs pegopmoel, HanpasieHHvle Ha
ycmpaueHue OaHHbIX npoonem, nonoineHue psaoos Boopyscénnvix Cun Pecnyonuxu
V3bexucman ¢huzuuecku Kpenkumu u 300p0BbIMU KAOpAMU, a4 MAKdHce obecneuenue
npeodoCcmasieHus KaueCmeeHHbIX U K8AIUDUYUpo8aHHvlx MeOUYUHCKUX YCIye 8 Nepuoo
CyoHcObl, NPOAHATUUPOBAHBI UX NpAKMUYEcKUe pe3yibmamvl. lema ucciedosaua c
UCNONIBL30BAHUEMMEMOO08 CPABHUMETLHO2O UKPUMUYLECKO20 AHAIUZAUCUCTEMAMUZAYUU
ucmoynukos. Jloxymenmol, xpanawuecs 6 LlenmpanoHom eocyoapcmeeHHoM apxuse
Pecnybnuku Yzoexucman, onucanvl no manpagienusm, a uHgopmayus, XpaHawancs
6 Llenmpanvrom eocyoapcmeennom apxuee Munucmepcmea oboponwvl Y30exucmana,
gnepevie 66edeHa 6 HayuHuvlll obopom. 3a nocieonue mpuoyams Jem paboma,
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nposoouUMas 8 oeie obecnedeHus 300P08bsi NPU3LIBHUKOB U BOCHHOCIYHCAUSUX, NPUBELA
K YMEHbULEHUTO KOUYECMBA He200OHbIX NOOPOCMKO8, HANPABISLeMblX 8 ApMUI0, d 3d cuem
NOCMOSAHHO20 KOHMPOJIA 3d 300P08beM NOOPOCMKO8, 8 psioax Hanonnenue Boopycennvix
Cun 300posbimu Kaopamu nNpuselo K CO30AHUN) OMOENbHO20 B0EHHO-MEOUYUHCKO2O
Gaxynemema u axkademuu, NPUBGLIEHEHUIO 6 dMmy 001acmb KEATUDUYUPOBAHHBIX
CReyuanucmos nymem o0y4eHus: 8 B0eHHO-MEOUYUHCKUX VUPEHCOCHUSX 3d PYOEHCOM.
Knrouesvle cnosa: eoenxomam, Koumponvnas eépaueOHas npuszvléHdas KOMUCCUS,
OUCNAHCEPHLIIL KOHMPOIb, BECEeHHUl NPU3blE, OCEHHUl NPU3ble, NJIOCKOCMONuUe,
8ApUKO3HOE paculupeHue 6eH, oepuyum e6eca, B0EeHHO-MEOUYUHCKUL ¢haKyibmem,
80eHHO-MeOuyuHckas akademus Boopyoacennvix Cun Pecnyonuku Y3oexucman.

ISSUES OF MEDICAL EXAMINATION DURING MOBILIZATION FOR
MILITARY SERVICE (1991-2012)
Abduganiyeva Gulira’no Alijan kizi,
Doctoral student of the Institute of History of the Academy of Sciences of
Uzbekistan

Abstract. In the article, the problems that arose in the first years of independence in
providing the personnel of the national army with personnel capable of military service,
the factors that caused these problems and their impact on the defense system were
studied. For this purpose, the reforms implemented in order to eliminate these problems,
to fill the ranks of the Armed Forces of the Republic of Uzbekistan with physically fit
and healthy personnel, and to ensure the provision of quality and qualified medical
services during the service, and their practical results have been analyzed. The topic was
researched using the methods of comparative and critical analysis and systematization of
sources. The documents stored in the Central State Archive of the Republic of Uzbekistan
were described by directions, and the information stored in the Central State Archive
of the Ministry of Defense of Uzbekistan was put into scientific circulation for the first
time. During the past thirty years, the work carried out in the matter of ensuring the
health of conscripts and military personnel has led to a decrease in the number of unfit
teenagers being sent to the army, and by constantly monitoring the health of teenagers,
the ranks of the Armed Forces are filled with healthy personnel. led to the establishment
of a separate military medical faculty and academy, attracting qualified specialists to
this field through training in military medical institutions abroad.

Key words: military conscription department, Control medical conscription
commission, dispenser control, spring conscription, autumn conscription, flat feet,
varicose veins, underweight, military medical faculty, military medical academy of the
Armed Forces of the Republic of Uzbekistan.

KIRISH. Mustaqillikning dastlabki yillaridagi vaziyat O‘zbekiston Respublikasi
mudofaa siyosatining ajralmas gismi s1fat1da harbiy xizmatga chagqiriluvchilar hamda
milliy kadrlarni jismonan baquvvat ma’nan barkamol tarbiyalash hamda ularga
zamonaviy tibbiy xizmat ko‘rsatishni yo‘lga qo‘yish masalalariga alohida e’tibor
qaratish zaruratini yuzaga keltlrdl Buning asosiy sababi sifatida esa sovet Itt1foq1
davrida olib borilgan noto* g r1 siyosat natijasida bo* lajak harbiy xizmatchilar, ya ni
o‘smirlar salomatligida ko‘plab muammolar paydo bo° lganhglm ko‘rsatib o‘tish
mumkin. Xususan, kela]ak avlod jismoniy baquvvat, sog‘lom bo‘lib tug‘ilishi uchun
ichimlik suvlari toza bo® lishi, samolyotlar orqali zaharli kimyoviy moddalar bevosita
aholi ustidan tashlanmasligi va havoni ifloslamasligi, bozorlarning to‘kin bo‘lishi, narx
navolar arzonlashtirilishi zarur edi. Biroq Ittifoq manfaatlarining inson manfaatlaridan
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ustun qo y111sh1 aholi salomathglga 0°‘z salbiy ta’sirini o‘tkazmay qolmadl atljada
istiglol qo‘lga kiritilgandan so‘ng ham Qurolli Kuchlar tarkibiga sog‘lom va jismonan
baquvvat kadrlar yuborish masalasi borasida qator qiyinchiliklar yuzaga keldi.

ADABIYOTLAR TAHLILI VA METODOLOGIYA. Harbiy xizmatchilarning
salomatlik holatini o‘rganish, ularni sog‘lig‘iga ta’sir etuvchi omillarni aniqlash,
davolash profilaktika yordami va klinik kuzatuvni yanada yaxshilash alohida ahamiyatga
ega. Bu borada tibbiyot sohasi vakillari L.U. Anvarova, N.V. Voronina tomonidan
harbiy bilim yurtlari kursantlarlmng salomatlik holatini har tomonlama baholash
va uni yanada yaxshilash yo‘llari hamda tinchlik davrida O‘zbekiston Respublikasi
harbiy xizmatchilarining ovqatlanishini ratsionalizatsiya qilishning gigiyenik asoslari
masalalari yuza51dan tadgiqot ishlari olib borilgan[6,7]. Yuqorida keltirilgan ilmiy
ishlardan fargli o‘laroq, mazkur maqolada harbiy xizmatga chagiruv jarayonida tibbiy
nazoratni olib borishda yo‘l qo‘yilgan kamchiliklar, armiya safidan salomatligi sababli
xizmatga layoqatsiz deb topilib, zahiraga bo* shatlshnmg sabab va omillari, harbiy tibbiy
ta’limning yo‘lga qo‘yilishi va rivojlanishi masalalari tarixiy jihtdan o‘rganilgan.

1993-yil bahorgi chaqiruv natijalari bo‘yicha harbiy va muqobil xizmatga
chaqiriluvchilarning 69,5 % xizmatga yaroqli, 21,1 % foizi yarogsiz, 9,2 % esa salomatligi
tufayh xizmat muddati Vaqtlncha kechlktlrllganlar deb top11gan11g1n1 keltirish mumkin.
Ma’lumki, salomathgl tufayli chaqiruv muddati kechiktirilganlar yangi chaqiruv
mavsumlgacha sog‘lomlashtirilishi zarur. Ammo Joylardag1 poliklinika xodimlari
va rahbarlari tomonidan sog‘lomlashtirish ishlari o‘z vaqtida olib borilmaganligi
hamda zaruriy tibbiyot uskunlari yetarli darajada ta’minlanmaganligi sababli ularning
ko‘pchiligi yarogsiz toifasiga kirib qolishi yoki yangi tekshiruv mavsumida yana
qaytadan tekshiruvga yuborilishni talab etgan[1].

NATIJA VA MUHOKAMA. 1993-yil bahorgi chaqgiruv chog* 1da tibbiy ko‘rikdan
o‘tgan jami 73 mingga yaqin chagiriluvchilarning 12335 nafari ya ni 14,4 % qayta
tekshiruvga yuborilgan. Toshkent shahridan jami tibbiy ko‘rikdan o tganlarnmg 2650
nafari (24,2%), Toshkent viloyatidan 3086 nafar (23,5%), Qashqadaryo viloyatidan
700 nafar (21,4%), Qoraqalpog‘iston Respublikasidan 849 nafar (14,2%) qayta
tekshirishga yuborilgan. Bulammg 56,4 % shifoxona, 43,5% ambulator-poliklinika
sharoitida tekshiruvdan o tkazﬂgan Tekshiruv  xulosasi sifatida chagqiriluvchi
yoshlardagi kasalhklaml bolalik va o‘smirlik chog‘larida hududiy davolash-profilaktika
muassasalarida o‘z vaqtida aniqlash va sog‘lomlashtirish ishlari olib borilmaganligining
natijasi ekanligi qayd etilgan. O‘smirlar va harbiy xizmatga chaqiriluvchi yoshlarni tibbiy
ko‘rikdan o‘tkazish va sog‘lomlashtirishda ambulatoriya-poliklinikalarining sharoitlari,
konsultativ-diagnostika markazlari hamda kunduzgi shifoxonalar imkoniyatlaridan keng
foydalanilmagan. Shu sababga ko‘ra yoshlarni harbiy xizmatga yuborish hollari keskin
kamayishiga olib kelgan[2].

1993-y1l bahorgl chaqlruv natijalarida kuzatiladigan yana bir jihat shuki, nosog‘lom
o‘smirlarni “sog‘lom” yoki “yaroqli” sifatida harbly x1zmatga yuborilishi edi. Mazkur
chaqiruv davrida 112 nafar chaqiriluvchilardan “sog‘lom” degan xulosa bilan armiya
xizmatiga yuborilib, lekin xizmatning dastlabki kunlaridayoq turli kasalliklar tufayli
“yaroqgsiz” ekanligi aniglangan. Eng yuqori ko‘rsatkichlar — Toshkent shahri (25 kishi)
va Toshkent viloyatida (17 kishi) kuzatilgan. Vaholanki, bu ragamlarni harbiy xizmatga
yaroqli deb topilgan hamda Qurolli Kuchlar safiga jo natllganlarga nisbatan olsak, har
ming kishi hisobiga Buxoro viloyatidan 5,5, Sirdaryo viloyatidan 5,4, Toshkent shahridan
4,6 kishi xizmatdan qaytgan hisoblanadi. Harbiy xizmatdan qaytarlb yuborilgan 112
nafar yoshlarning kasallik tarixi tahlil etilganda ularning 42 tasi (37%) ruhiy kasalliklar,
33 tasi (29%) jarrohlik kasalliklari, 21 tasi (18,7%) ichki kasalliklari bo‘yicha bo‘lib,
golganlari asab (7%), qulog-tomog-burun (5%), ko‘z (3%)kasalliklari sababli o‘z
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xizmatini davom ettira olmagan.

Shunindek, yoshlarni harbiy x1zmatga tayyorlashdagi muammolardan yana biri
tibbiy mutaxassislar tomonidan o‘smirlar va yoshlarning salomatligini muhofaza
qilish masalalari ustida yetarlicha ish olib borilmaganligida edi. Masalan, 1993-yilda
davolanish uchun harbiy xizmat muddati kechiktirilgan yoshlarning faqat 59% keyingi
chaqiruvgacha sog‘lomlashtirilgan. Bu ko‘rsatkich Surxondaryo viloyatida 35%,
Qashqadaryo viloyatida 33%, Navoiy viloyatida 32%, Buxoro viloyatida 29%, Jizzax
viloyatida 24%, Farg‘ona viloyatida 12 %ni tashkil etadi.

Shu bilan bir qatorda, mazkur yilda chagiriluvchi yoshlarning 20,6 % harbiy hisobga
olishda birinchi marta dlspenser nazoratiga olingan. Bu 17 yoshhlar ichida 69,3% ni
tashkil etgan. Bunday ko‘rsatkichlar Qoraqalpog‘istonda — 38,4%, Toshkent Vlloyatl —
32,3%, Namangan viloyatida — 27,5 %ni tashkil etadi.

Buni bartaraf etish maqsadlda 1999-yil 25-avgustda Mudofaa vazirligining
Ne202-sonli va Sog‘ligni saqlash Va21r11g1n1ng Ne 520-sonli “Chagiruv kom1351yalar1n1ng
ish faoliyatini yaxshﬂash to‘g‘risida” gi qo‘shma buyrug‘i gqabul qlllngan Unga ko‘ra
doimiy faoliyat ko‘rsatayotgan Nazorat tibbiy chaqlruv komissiyasi a’zolari tomonidan
har bir chaqiriluvchilarni harbiy gismlarga jo‘natiladigan kun qayta tibbiy ko‘rikdan
o‘tkazish belgilandi. Bundan ko‘zlangan asosiy maqgsad armiya safiga yuborilgan
o‘smirlarning salomatligi sababli xizmatdan qaytarilishini oldini olishdan iborat edi.

Shunga qaramasdan, keyingi yillarda ham ushbu muammomng qaytarilish hollarl
yuqoriligicha qolgan. Jumladan, 2001-yil tibbiy komissiya a’zolarining o‘z ish
faoliyatlariga sovuqqonlik bilan qaraganligi tufayli kuzgi chaqiruvda Qashgadaryo
viloyatlarining Qarshi shahri, Qamashi, Shahrisabz, Qarshi tumanlaridan 7 nafar
chaq1r11uvch11ar Samarqand V1loyat1n1ng Temlryo I, Urgut, Pastdarg‘om, Jomboy,
Qo‘shrabod, Narpay, Kattago‘rg‘on, Bulung‘ur, Toyloq tumanlaridan 21 nafar harbiy
xizmatga yuborllgan yoshlar xizmatdan qaytarllgan

Biroq 2003-yilgi chaqiruvlarda muqobil tibbiy ko‘rik komissiyalarining joriy
qilinishi, ularning tarkibiga Mudofaa Va21r11g1 harbly tibbiy komissiyalarining kiritilishi
natijasida salomatligi harbiy xizmatni o‘tashga to‘g‘ri kelmaganligi sababli qaytarilgan
chaqiriluvchilar hamda xizmat davomida olingan jarohatlanishlar sonining keskin
kamayishiga olib keldi. Masalan, 2002-yil bahorgi chaqiruv davomida 101 nafar
chaq1r11uvch1x1zmatdanqaytar11ganbo Isa, 2003 -yilbahorgichaqiruvlardabuko‘rsatkich
50 nafarni tashkil etgan. 2002-yil davomida Qurolli Kuchlarda 655 ta jarohatlanishlar
kuzatilgan bo‘lsa, 2003-yilda bu ko‘rsatkich 447 tani tashkil etgan.

Salomatligi tufayli harbiy xizmatni o‘tashga layoqatsizligi sababli Qurolli Kuchlar
safidan zahiraga bo‘shatilib, 0‘zuyiga qaytarilgan chaqiriluvchilarning hudud kesimidagi
ko‘rsatkichlari:[1]
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Ne Hudud nomi 2002- 2002- 2003-
yil bahorgi yil kuzgi yil bahorgi
chaqiruv chaqiruv chaqiruv
1 Qoragalpog‘iston 4 nafar 4 nafar -
Respublikasi
2 Navoiy viloyati 5 nafar 5 nafar 2 nafar
3 Namangan viloyati 10 6 nafar 5 nafar
nafar
4 Farg‘ona viloyati 12 6 nafar 4 nafar
nafar
5 Sirdaryo viloyati 6 nafar 4 nafar 4 nafar
6 Xorazm viloyati 9 nafar 6 nafar 2 nafar
7 Toshkent viloyati 10 5 nafar 4 nafar
nafar
8 Buxoro viloyati 20 8 nafar 4 nafar
nafar
9 Andijon viloyati 9 nafar 13 7 nafar
nafar
10 Surxondaryo viloyati 6 nafar 5 nafar 7 nafar
11 Jizzax 10 13 3 nafar
nafar nafar
12 Qashqadaryo viloyati - 5 nafar 3 nafar
13 Samarqgand viloyati - 8 nafar 5 nafar
14 Toshkent shahri - 5 nafar -
Jami: 101 123 50 nafar
nafar nafar

Shu bilan bir qatorda, chaqiriluvchilar orasida sog‘lomlashtirilishi lozim bo‘lgan
o‘smirlar soni yildan yilga o‘sib borish tartibini kuzatish mumkin. Bu esa tibbiy
tekshiruvlar sifatli va sinchkovlik bilan amalga oshirilganligni anglatadi. Buning
samarasi o‘laroq salomatligiga ko‘ra harbiy xizmatdan qaytgan chaqmluvchllar sonining
kamayishi kuzatildi. Sog* lomlashtlrllganlar foizi ham dispanser ko‘rigidan o‘tkazilganlar
orasida bosqichma-bosgich yuqori ko‘rsatkichni ko rsatgan. Buni esa chaqlrlluvchllar
salomatligini yaxshilash orqali m1111y armiyani jismonan sog ‘lom kadrlar bilan ta’minlash
hamda harbiy tibbiyot tarmog‘ini yanada rivojlantirish magsadida gariyb chorak asr
davomida amalga oshirilgan ishlarning amaliy natijasi sifatida baholash mumkin.

Jumladan, 2007-yil 19-sentabrda Yoshlarni tibbiy ko‘rikdan o‘tkazishga 117
nafar shifokor jalb qilingan bo‘lib, davolanishga yuborilgan yoshlarning 70 %ini
salomathgml tiklashga erlshllgan[2] 2009-2010-y1llarda esa 1993-yilda tug‘ilgan
o‘smirlarni chaqiruv uchastkalarida gayd etish yo 11 bilan hisobga olish natijalariga
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ko ra sog ‘lomlashtirilishi lozim bo* lgan 3102 nafar o‘smirdan 2708 nafari (87,3%)
sog lomlashtlrllgan Tekshiruvlarga ko‘ra, Chilonzor tumanidagi o‘smirlar asosan yassi
oyoqlik, varikoz, vazn yet1shmas11g1 Sergeh tumanldagl yoshlar o‘rtasida esa qulog-
burun kasalhklarmmg ko‘proq uchrayotganligi ma’lum bo° 1d1[2] 2011 2012 yillarda
esa o‘smirlar sog‘ligini muhofaza qilish bo‘yicha 1995-yilda tug‘ilgan o‘smir yoshlar
dispanser ko‘rigidan o‘tkazilgan. 15480 nafar o‘smirlardan 15155 nafari ko‘rikdan
o‘tkazilib, ulardan 6236 nafari davolanishga muhtoj deb topilib, ularning 91,5 %ni
salomatligi tiklashga erishilgan[1].

2018-yil 25-dekabrda chaqiriluvchilar va harbiy xizmatchilarni tibbiy ko‘rikdan
0 tkaz1shs1fat1n1yanadayaxshllashvasamaradorhglnloshlrlsh O° zbeklstonRespubhka51
Qurolli Kuchlar safini sog‘lom va jismonan baquvvat harbiy xizmatchilar bilan to‘ldirish
magqgsadida O°‘zbekiston Respublikasi Pre21dent1n1ng “O‘zbekiston Respubhkas1
Qurolh Kuchlarida tinchlik va urush davrida t1bb1y ko‘rikdan o‘tkazish to‘g‘risidagi
nizomni tasdiqlash haqida”gi garoriga asosan sog‘liq va jismoniy rivojlanish holatining
ko‘rsatkichi bo* y1cha harbiy xizmatga yaroqlilik darajasi 6 toifaga ajratildi[4]:

“A” toifaga qo shlnlamlng barcha turlarida hamda barcha harbiy mutaxassisliklar
bo‘yicha harbly xizmat o‘tash uchun sog‘lig‘i va jismoniy rivojlanishida cheklanishlar
mavjud bo‘lmagan fuqgarolar kiritildi.

“V” toifadan havo-desant qo‘shinlarida va ularga tenglashtlrllgan harbiy qismlarda
harbiy xizmat o‘tashiga, alohida harbiy mutaxassisliklar bo‘yicha xizmat qlhshga
rrigpehk qiladigan kasalliklari yoki jismoniy nugsonlari mavjud bo‘lgan fugarolar o‘rin
oldi.

“S” toifa vakillari mavjud kasalligi yoki jismoniy nugsonlari Qurolli Kuchlarning
ayrim bir turida hamda muayyan harbiy mutaxassislik bo‘yicha harbiy xizmat o‘tashiga
monelik giladigan fuqarolardan iborat.

“D” toifaga salomatligiga ko‘ra harbiy xizmatga chagqirilish muddatini
kechiktirishga va davolash-sog‘lomlashtirish choralarini o‘tkazishga muhtoj bo‘lgan
fugarolar kiradi. Berilgan xulosada fugaroni harbiy xizmatga vaqtincha yaroqsiz deb
hisoblash davrining muddati belgilanadi.

“E” toifadan tinchlik davrida harbiy x1zmatga yarogsiz, urush davrida cheklangan
ravishda harbiy xizmatga yaroqli fugarolar o‘rin olgan.

“F” toifa vakillari esa harbiy hisobdan chigarilgan holda harbiy xizmatga yarogsiz
deb topilgan fuqgarolardan iborat.

A, V va S yaroqlilik toifalari tayinlangan fuqarolarga Qurolli Kuchlarning aynan
qaysi turida xizmatni o‘tashi belgilab qo‘yiladi.

Bundan tashqari, 1993-yilda harbiy xizmatga chaqiruv manzillarida mutaxassislar
va tibbiy anjomlar bilan bog‘liq muammolar ham uchragan. Garchi hukumat idoralari
tomonidan chaqiruv punktlarini kerakli mutaxassislar va asbob-anjomlar bilan
ta’minlanishi belg11anganhg1ga qaramay, Toshkent viloyati va shahrida chaqiruv
bo‘limlarida hay’at a’zolarining zarur asbob-uskunalari (tanometr, skiaskopik asboblar)
bilanta mmlanmaganhgl sanitariya-gigiyena qoidalariga javob beruvchi shart-sharoitlar
yaratilmaganligi (qo‘l yuvgichlarning ishlamasligi) kuzatildi. Bu kamchlhklar Prezident
apll)(eitratl va Sog‘ligni saqlash vazirligi xodimlarining aralashuvidan so‘ng bartaraf
etildi[ 1]

2001—y11g1 chaqlruv davrida Samarqgand viloyatining Oqdaryo, Bog‘ishamol, Jomboy,
Kattaqo rg‘on, Qo‘shrabot, Urgut hokimliklari tomonidan tibbiy asbob- uskunalarni
ta’minlash va boshqa bir qator masalalar uchun kerakli mablag® ajratilmagan. Bu esa
tibbiy komissiya faoliyati sifatiga salbiy ta’sir ko‘rsatgan.

2003-yil bahorida fugarolarni muddatli harbiy xizmatga Chaqlrlsh safarbarlik
chaqiruvi rezervidagi xizmatga olishni o‘tkazish yakunlariga ko‘ra, chaqiriluvchilarni
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sifatli laboratoriya tekshiruvi hamda yuqori malaklai tibbiy shifokorlar tomonidan tibbiy
ko‘rikdan o‘tkazish vaularga to‘g‘ri tashxis qo‘yilishida tubdan o‘zgarishlarni ta’minlash
kabi masalalarda belgilangan rejalar borasida kutilgan natijaga erishilmadi. Jumladan,
Qashqadaryo viloyati chaqiruv punkti tibbiy asbob-uskunalar bilan 70% ta mmlangan
Ba’zi viloyatlarda bu natija 75% ni tashkil etgan. Toshkent Vlloyatmlng Oqqo‘rg‘on va
Chinoz tumanlarida oshqozon a’zosini tekshiruvchi apparat yo‘qligi aniglangan.

Yuqoridagi kamchiliklarga olib kelgan omillarga quyidagilarni kiritish mumkin:

birinchidan, okrug shtab va boshqarmalarida teglshh nazoratning yo‘qligi;

1kk1nch1dan mudofaa ishlari boshqarma va bo‘limlari ofitserlarining kasbiy ta’lim
darajasining pasthg1
1_ug:hinchidam, davlat va jamoat tashkilotlari bilan o‘zaro hamkorlik aloqalarining
yoqligi;

to‘rtinchidan tibbiy tekshiruv sifatining pastligi.

Xususan, Nishon tumanida chaqiruv yoshidagi yoshlarni tibbiy tekshiruvdan
o‘tkazish muassasasi Mudofaa vazirligi bosh inspeksiyasi tomonidan 2004 yilda olib
borilgan tekshiruv davomida tibbiy jihozlar va tibbiy xodimlar malakasi yetarli emasligi
aniqlangan[1].

Bundan ko‘rinadiki, chaqiruv punktlari zaruriy tibbiy uskunalar bllan yetarli daraj ada
ta mlnlanmashgl shifokorlar ish samaradorligi va tibbiy xulosalarga 0°z salbiy ta’sirini
ko‘rsatgan. Bunga mudofaa ishlari boshgarma va bo° hmlarl tomonidan chaqlruv
Jarayonlarl sust olib borilganligi va hokimliklar tomonidan oz vaqtida yetarli mablag'
bilan ta m1nlanmagan11g1 sabab bo* lgan Masalan 2001-yil Samarqgand viloyatining
Oqdaryo, Bog* 1shamol Jomboy, Kattaqo‘rg‘on, Urgut tumanlari hokimliklari tomonidan
kerakli mablag® 0°z Vaqtlda ajratilmagan[1].

Milliy armiyani zamonaviy tibbiy blllmga ega harbiy kadrlar bilan ta’minlash
magsadida ularning xorijiy davlatlarda ta’lim olishi masalasida ham bir qator ishlar
amalga oshirildi. Jumladan, Mudofaa vazirligining 1999-yil 25-avgustdagi No202-sonli
qarorida Sog* 11qn1 saglash va Mudofaa vazirligi tizimida psixologlar tayyorlanmasligi va
shtat jadvalida yo‘qligini inobatga olib hokimliklar tomonidan maorif sohasida xizmat
qilayotgan psixolo glar chaqiruv k0m1551ya51ga jalb qgilinishi va chaqiruv komissiyalarini
ps1xologlar bilan ta’minlash imkoniyati bo‘lmagan taqdirda viloyatlarda joylashgan
o‘qituvchilar malakasini oshirish institutlari bilan kelishilgan holda tibbiy chaqiriq
kom1551yalar1da ishtirok etayotgan psixiatrlarning qisqa muddatli shakllarda p51x010g1ya
bo‘yichamalakasioshirilishi belgilandi| 1]. Zahiraga olingan ofitser nomzodlarini o‘qitish
malakasini oshirish va qayta tayyorlash borasida 2003-yil davomida 70 nafar Mudofaa
vazirligi t1bb1y0t xizmati rahbar ofitserlari xizmatning taktika va tashkilotchilik sohasida
45 kunlik o‘quv darslari tashkil etildi[ 1]. 2007-yil iyul-avgust oylari mobaynida Mudofaa
vazirligi tanlov komissiyasi Rossiya Federats1yas1 Mudofaa vazirligining harbiy ta’lim
muassasalariga yuborish maqsadida navbatdagi o‘quv yili uchun saralangan 76 nafar
nomzodlarning 12 nafari Toshkent tibbiyot akademiyasi tomonidan tagdim etilganligi
buning yaqqol misolidir.

Mamlakatimizda 2012-yilga qadar Qurolli Kuchlar uchun tibbiyot ofitserlarini
tayyorlaydigan ta’lim muassasasi mavjud bo‘lmagan. Harbiy shifokorlar ko‘pincha
fuqarolik tibbiyot oliy o‘quv yurtlarining bitiruvchilari bo‘lishgan. Mazkur islohotlarning
mantiqily davomi sifatida 2012-yil 10-iyulda O‘zbekiston Respublikasi Mudofaa
vazirligi tibbiyot mutaxassislari malakasini oshirish va ularni qayta tayyorlash markazi
hamda Toshkent tibbiyot akademiyasining harbiy kafedrasini qayta o‘zgartirish yo‘li
bilan Toshkent tibbiyot akademiyasi huzurida harbiy- t1bb1y0t fakulteti tashkil et11gan[3]
Fakultetda beshta kafedran iborat bo‘lib, kursantlarga qo‘shinlarni tibbiy ta’minlashni
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tashkﬂ etish, harbiy dala xirurgiyasi, terapiya, gigiyena va epidemiologiya, toksikologiya
va radlologlya tibbiy himoya usullari va turli xil kimyoviy urush vositalaridan
jarohatlanganda davolash usullari bo‘yicha ta’lim berilgan.

2020-yil 22-oktabrda O‘zbekiston Respublikasi Prezidentining “Harbiy tibbiyot
sohasida kadrlarni tayyorlashmng sifat thatdan yangi tizimini tashkil etish chora-
tadbirlari to‘g‘risida”gi farmoniga muvofiq O‘zbekiston Respublikasi Qurolli Kuchlari
harbiy tibbiyot akademiyasi tashkil etildi[5]. Bu esa harbiy kadrlar sifati va salomatligi
davlat siyosatining muhim masalalaridan biri ekanligini anglatadl Akademiyada taxsil
olish uchun nomzodlar Mudofaa vazirligi tomonidan tibbiy ta’lim muassasalarining
davolash fakultetlarining beshinchi, tibbiy- proﬁlaktlka fakultetmmg to‘rtinchibosqichini
tamomlagan, kelgusida harbiy xizmatchi bo‘lish istagini bildirgan, o‘qish mavsumi
davomida eng yuqori natijalarni ko‘rsatgan, sog‘ligining holati harbiy xizmatga yaroqli
talabalar orasidan tanlab olinadi.

XULOSA.  Xulosa o‘rnida shuni ta’kidlash mumkinki, harbiy ishni tashkil etish va
olib borishda kadrlar salomatligi masalasi asosiy o‘rinni egallaydi. Jismonan baquvvat
va sog‘lom kadrlargina milliy armiya rivojida samarali natijalar qayd etishi mumkin.
O‘tgan o‘ttiz y1111k davr mobaynida xizmatga chaqiriluvchilar va harbiy xizmatchilar
iq{allc()it.nathglm ta’minlash masalasida amalga oshirilgan ishlar quyidagi natijalarga olib

eldi:

birinchidan, harbiy tibbiyot mutaxassislarining malakasini oshirish hamda tibbiy
komissiya faohyatlmng moddiy-texnik ba’zasini yaxshilash orqali harbiy xizmatga
layoqatsiz kadrlarnlng armiya safiga yuborilishini kamayishiga;

ikkinchidan, o‘smir-yoshlarni salomatligini doimiy nazoratda tutish orqali Qurolli Kuchlar
safini sog‘lom kadrlar bilan ta’minlashga;

uchinchidan, alohida harbiy tibbiyot fakulteti va akademiya tashkil etish, xorijdagi harbiy
tibbiyot muassasalarida ta’lim olish orqali ushbu sohaga malakali mutaxassislarni jalb etishga
zamin yaratilgan.
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