
JOURNAL OF NEW CENTURY INNOVATIONS 
 

 https://journalss.org/index.php/new                                             Volume–95_Issue-1_February-2026 
178 

АRTЕRIАL BОSIMNI O`LCHАSH VA GIPERTONIYADA  

BIRINCHI YORDAM KO’RSATISH 

 

Turg’unboyeva Durdona To'lqinjon qizi 

Farg’ona shahar Abu Ali ibn Sino 

nomidagi jamoat salomatligi texnikumi 

“Terapevtik fanlar” kafedrasi o’qituvchisi 

 

Annotatsiya- Qon bosimi oshishi, gipertoniya (qad. yun. ὑπέρ — «yuqori» + 

τόνος — «taranglik, tonus») — bugungi kunda yurak-tomir tizimining eng keng 

tarqalgan kasalliklaridan biri hisoblanadi. Kasallik arterial qon bosimining 140/90 ga 

yetishi yoki unda oshib ketishi bilan ifodalanadi. 

Yuqori arterial bosim qon tomirlarga salbiy ta’sir ko’rsatadi, chunki ular qisqa 

vaqt davomida birdan torayadi. Juda kuchli bosim ta’siriga esa ba’zi qon tomirlar 

bardosh bera olmay yoriladi va buning natijasida ichki qon ketish kuzatiladi. 

Gemorragik infarkt elastikligi yo’qolgan va sinuvchanlikka moyil bo’lgan tomirlar 

joylashgan a’zolarda sodir bo’lishi sababi ham shunda. 

Kalit so’zlar: tanometr, manjetka, gipertoniya, gipotoniya, nifedipin, kaptopril, 

arterial gipertenziya 

 

MEASUREMENT OF BLOOD PRESSURE AND FIRST  

AID FOR HYPERTENSION 

Annotation: High blood pressure, hypertension (Ancient Greek: ὑπέρ — 

“high” + τόνος — “tension, tone”) — is one of the most common diseases of the 

cardiovascular system today. The disease is characterized by arterial blood pressure 

reaching or exceeding 140/90. 

High arterial pressure has a negative effect on blood vessels, as they suddenly 

narrow for a short time. However, some blood vessels cannot withstand the effects 

of too much pressure and burst, resulting in internal bleeding. This is why 

hemorrhagic infarction occurs in organs with vessels that have lost elasticity and are 

prone to fragility. 

Keywords: blood pressure monitor, cuff, hypertension, hypotension, 

nifedipine, captopril, arterial hypertension 

 

Hаrаkаt аlgоritmi: 

1. Qo`l yuvilаdi vа quritilаdi. 

2. Tаnоmеtr, fоnеndоskоp tаyyorlаnаdi. 

3. Bеmоrgа muоlаjа hаqidа mа’lumоt bеrilаdi. 

4. Bеmоr qulаy vаziyatdа yotqizilаdi (o`tqаzilаdi). 
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5. Bеmоrning yalаng`оchlаngаn qo`ligа tirsаk bo`g`imidаn 2-3 sm yuqоrigа 

mаnjеtka o`rаlаdi. Qo`l vа mаnjеtkа оrаsigа 1 tа bаrmоq sig`ishi kеrаk. 

6. Tirsаk bo`g`imidа yеlkа аrtеriyasi tоpilаdi vа fоnеndоskоp qo`yilаdi. 

7. Mаnjеtkаgа rеzinаli balоn yordаmidа аstа-sеkin hаvо bеrilаdi. 

8. Hаvо bоsimi оstidа tanomеtrdаgi simоb shishа nаychаgа ko`tаrilаdi, 

аrtеriyadаgi pulsаtsiya tоvushi eshitiladi. 

9. Tanоmеtrdаgi ko`rsаtgich rаqаmni esdа sаqlаnаdi. 

10. Vintil оchilаdi vа аstа-sеkin hаvо chiqаrilаdi. 

11. Fоnеndоskоp tirsаk bo`g`imigа qo`yilаdi. 

12. Nоkchаdаgi vintеlni yopib, hаvо yubоrilаdi, оldingi rаqаmdаn bаlаdrоq 

(20-30 ml simоb ustunigа) ko`tаrilаdi. 

13. Vintеl аstа-sеkin оchilаdi vа hаvо chiqаrilаdi. Tanоmеtr strеlkаsi аstа-

sеkin tushirilаdi. 

14. Pаydо bo`lgаn tоvush diqqаt bilаn eshitilаdi vа tоvush eshitilgаn rаqаm 

eslаb qоlinаdi, bu sistоlik bоsim dеb yuritilаdi. 

15. Pаydо bo`lgаn tоvushning tаmоm bo`lgаn pаyti tоnоmеtrdаgi rаqаm 

diаstоlik bоsim dеb yuritilаdi. 

16. Mаnjеtkаdаgi hаvо chiqаrilаdi vа yеchilаdi. Bеmоr o`z hоlаtigа 

kеltirilаdi. 

17. Аrtеriаl bоsimni bаhоlаb, kеrаk bo`lsа vrаchgаchа bo`lgаn yordаm 

ko`rsаtilаdi. 

18. Оlingаn mа’lumоtlаr bemorning tibbiy hаritаsigа qаyt etilаdi. 

19. Ko`rsаtilgаn rаqаmlаr nisbаt shаklidа (110/70) jаdvаl tаrzidа hаrоrаt 

vаrаqаsigа qаyt etilаdi. 

20. Qo`l yuvilаdi. 
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Shifokor kelguniga qadar quyidagi chora tadbirlar amalga oshirilishi kerak: 

 Bemorni qulay joyga joylashtirish, tananing yuqori qismini biroz koʻtarish (har 

qanday jismoniy harakatdan cheklash, bemorni qimirlatmaslik); 

 Bemorni kiyimlarni boʻshatish, yaʼni boʻyin tugmalari yechiladi, kamarlar 

boʻshatiladi; 

 Toza havo kirishini taʼminlash uchun oyna va fortochkalar ochiladi. 

 Agar bemorga qon bosimini tushiruvchi preparatlar avvaldan yozib berilgan 

boʻlsa, rejimdan tashqari qabul qilish. Tez yordam 

sifatida Nifedipin yoki Kaptopril tabletkalaridan bir donasini til ostiga soʻrish uchun 

berish mumkin (Shifokor tavsiyasiga koʻra). Koʻkrak va koʻkrak orti sohasida ogʻriq 

boʻlsa, Nitroglitserin tabletkasidan berish; 

 Sedativ vositalardan berish ham yaxshi samara beradi (Korvalol, Valokordin) – 

ular bemorni tinchlantiradi va umumiy ahvolini yaxshilaydi; 

 Iliq muolajalar (xantallar, grelkalarni oyoqqa qoʻyish) ham qon bosimini biroz 

tushiradi. 

 [Bemor bilan yengil suhbat qurish va uning hayolini chalgʻitish ham bemorning 

kasallik haqida ortiqcha qaygʻurmasligiga sabab boʻladi. 

Qon bosimi oshishi davosi va profilaktikasi 

Ikkilamchi gipertoniyada asosiy kasallikni davolash oʻz-oʻzidan arterial qon 

bosimi oshishini ham bartaraf etadi. Boshqa holatlarda arterial gipertenziyaning 

boshlangʻich davrlarida va kasallik profilaktikasida hayot tarzi, kun tartibi, odatlar va 

ovqatlanish tartibini oʻzgartirish kerak boʻladi. Bu maqsadda mutaxassislar quyidagi 

tavsiyalarni beradilar: 

Qon bosimini tushirishning eng samarali usuli tana vaznini meʼyorga keltirishdir. 

Buning yoʻli oson: kamroq va toʻgʻri ovqatlanish, ayniqsa yogʻli qovurilgan, shirin, 

dudlangan mahsulotlar isteʼmolini kamaytirish va koʻproq aktiv harakatda boʻlish; 

Stress – arterial qon bosimi oshishiga olib keluvchi eng salbiy holat. Stress vaqtida 

ajralib chiqadigan gormonlar qon tomirlarni toraytiradi va qon bosimi oshishiga sabab 

boʻladi. Shu sababli stress holatlariga tushmaslikka harakat qilish kerak, shunchaki 

oʻzingizni xotirjam saqlang; 

Ishdagi charchoqlar va doimiy zoʻriqib yashash – bu ham stressning bir koʻrinishi, 

hattoki bir martalik stress holatidan ham koʻra xavfliroq. Ilmiy izlanishlar 

koʻrsatishicha bir hafta davomida 41 soatdan koʻp ishlash gipertonik kasalliklar 

rivojlanish xavfini 15 % ga oshiradi; 

Uyqu – organizm sogʻligʻi uchun eng kerakli fiziologik holat. Gipertonik 

kasallikning boshlangʻich davrlarida uyqu soatini uzaytirish qon bosimini meʼyorga 

kelishiga sabab boʻladi; 

Jismoniy harakatlar – gipertonik kasallik profilaktikasida samarali usul 

hisoblanadi. 30 daqiqa davomida yurib sayr qilish qon bosimini 8 mm.Hg ustuniga 
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pasaytiradi. Bundan tashqari, har qanday sport turi bilan shugʻullanish, har qanday 

jismoniy harakatlar ham organizm uchun foydali; 

Tuz koʻp isteʼmol qilish qon bosimi oshishiga olib keladi. Ovqatlanish ratsionidan 

tuzni oz miqdorda kamaytirish ham arterial qon bosimi pasayishiga olib 

keladi. Organizm kunlik qabul qilinishi kerak boʻlgan tuz miqdori 1,5-

2 gr.dan oshmasligi kerak; 

Qon bosimini tushiruvchi ayrim mahsulotlar ham bor. Bularga meva va 

sabzavotlar kiradi, ayniqsa tarkibida kaliy va magniy mikroelementlari koʻp saqlovchi 

turlari. Bu kabi mevalarga kartoshka, lavlagi, pomidor, dukkakli mahsulotlar, banan, 

apelsin, kivi, uzum va anjir kiradi. Bundan tashqari, qon bosimini 

tushirishda boyarshnik, imbir, kurkuma, sarimsoq piyoz, zaytun moyi va yongʻoq ham 

muhim ahamiyatga ega. 

Qon bosimi oshganda birinchi yordam koʻrsatishda qoʻllaniladigan dori 

preparatlari 

Nifedipin (Fenigidin) 

Qon bosimini tushiruvchi preparat. Qon bosimini tushiradi, koronar qon 

aylanishini yaxshilaydi, periferik qon tomirlarni kengaytiradi. Odatda tabletka shaklida 

buyuriladi, taʼsir etuvchi modda 10 mg saqlanadi. Gipertonik kriz vaqtida 1 tabletka 

(10 mg) til ostiga tashlab soʻriladi. Agar ehtiyoj boʻlsa, 30 daqiqa oʻtgach yana bir 

tabletka soʻrilishi ham mumkin. Bu doir preparatini uzoq muddatga qabul qilish 

faqatgina shifokor mutaxassis tomonidan buyuriladi. 

Kaptopril 

Gipotenziv vosita – qon tomirlarni kengaytiradi, periferik oqim qarshiligini 

kamaytiradi va koronar qon aylanshini yaxshilaydi. Gipertonik kriz vaqtida bir 

tabletka til ostiga tashlanadi (25 mg). Tabletka shaklida chiqariladi 12,5 mg, 

25 mg yoki 50 mg. 

Valokordin 

Etilbromizovalerianat, fenobarbital, yalpiz moyi va xmel kabi moddalardan iborat 

preparat. Sedativ va yengil uyqu chaqiruvchi taʼsirga ega, spazmolitik va qon 

tomirlarni kengaytiruvchi vosita. Tomchi koʻrinishida chiqariladi va ogʻiz orqali qabul 

qilinadi. Qisqa muddatda taʼsir etishi uchun preparat 40 tomchi suvda eritilib qabul 

qilinadi. 

Valeriana nastoykasi 

Sedativ, yengil spazmolitik va yengil uyqu chaqiruvchi taʼsirga ega. Gipertonik 

kasalliklarning boshlangʻich davrlarida qabul qilganda yaxshi samara beradi. Arterial 

qon bosimi oshganda tinchlantiruvchi vosita sifatida qoʻllaniladi, nerv tizimi 

qoʻzgʻaluvchanligini kamaytiradi, nastoykadan 20-30 tomchi koʻp boʻlmagan suvda 

eritiladi va bemorga ichishga buyuriladi. 
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