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STENOKARDIYA VA MIOKARD INFARKTIDA BIRINCHI YORDAM
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nomidagi jamoat salomatligi

texnikumi yetakchi o‘qituvchisi.

Annotatsiya : Mazkur magolada yurak-qon tomir tizimining eng ko‘p
uchraydigan va hayot uchun xavfli holatlari bo‘lgan stenokardiya hamda miokard
infarktida birinchi yordam ko‘rsatishning ahamiyati, asosiy tamoyillari va amaliy
jihatlari keng yoritilgan. Ushbu kasalliklar yurak mushagining qon bilan ta’minlanishi
buzilishi natijasida yuzaga kelib, o‘z vaqtida va to‘g‘ri ko‘rsatilgan birinchi yordam
bemorning hayotini saqlab qolishda hal giluvchi rol o‘ynaydi.

Magolada stenokardiya va miokard infarktining Kklinik belgilari, ularning fargli
jihatlari, shuningdek favqulodda holatlarda amalga oshirilishi lozim bo‘lgan birinchi
yordam choralari bosgichma-bosgich bayon etilgan. Bundan tashqari, tibbiyot
xodimlari, aynigsa hamshiralar tomonidan tezkor va malakali yordam ko‘rsatish,
bemorning holatini baholash va asoratlarning oldini olish masalalariga alohida e’tibor
garatilgan. Magola amaliy tibbiyot, hamshiralik ishi va favqulodda yordam sohasida
o‘quv-uslubiy ahamiyatga ega.

Kalit so‘zlar: Stenokardiya, miokard infarkti, birinchi yordam, yurak ishemik
kasalligi, ko‘krak qafasi og‘rig‘i, nitroglitserin, tez tibbiy yordam, yurak-gon tomir

kasalliklari, favqulodda holat, hamshiralik parvarishi.

Yurak-qon tomir kasalliklari hozirgi kunda dunyo bo‘yicha o‘lim
ko‘rsatkichlari orasida yetakchi o‘rinni egallaydi. Aholining turmush tarzi, noto‘g‘ri
ovqatlanish, kamharakatlik, stress, chekish va surunkali kasalliklarning ko‘payishi
yurak ishemik kasalliklarining keng tarqalishiga sabab bo‘lmoqda. Ushbu kasalliklar
orasida stenokardiya va miokard infarkti eng ko‘p uchraydigan hamda favqulodda
tibbiy yordamni talab giluvchi holatlar hisoblanadi. Mazkur kasalliklarda birinchi

yordamning o0‘z vaqtida va to‘g‘ri ko‘rsatilishi bemorning hayotini saqlab qolishda hal
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giluvchi ahamiyatga ega.
Stenokardiya yurak mushagining vaqgtinchalik ishemiyasi natijasida yuzaga keladigan
klinik sindrom bo‘lib, asosan yurakni oziqlantiruvchi koronar tomirlarning torayishi
bilan bog‘ligdir. Kasallik ko‘pincha jismoniy zo‘riqish, tez yurish, zinapoyaga chiqish,
sovuq havo yoki kuchli ruhiy hayajon vagtida namoyon bo‘ladi. Stenokardiyaga xos
asosiy belgi ko‘krak qafasi orqasida paydo bo‘ladigan siquvchi, bosuvchi yoki
kuydiruvchi og‘riq bo‘lib, u chap yelka, qo‘l, bo‘yin, pastki jag yoki orqa sohasiga
targalishi mumkin. Og‘riq odatda 5-10 dagiga davom etadi va bemor tinch holatga
o‘tganda yoki nitroglitserin gqabul gilgach kamayadi.

Miokard infarkti esa yurak mushagining bir qismi qon bilan ta’minlanmay qolishi
natijasida nekrozga uchrashi bilan kechadigan o‘ta og‘ir patologik holatdir. Bu kasallik
ko‘pincha stenokardiya xurujining kuchayishi yoki to‘satdan rivojlanishi natijasida
yuzaga keladi. Miokard infarktida ko‘krak qafasidagi og‘riq juda kuchli, uzoq davom
etuvchi bo‘lib, 20-30 daqiqadan ortiq davom etadi va ko*pincha nitroglitserin ta’sir
qilmaydi. Bemor o‘limdan qo‘rqish hissini sezadi, kuchli holsizlik, sovuq ter bosishi,
rang oqarishi, nafas qisishi, yurak urishining tezlashishi yoki sekinlashishi, ko‘ngil
aynishi va qusish kabi belgilar kuzatiladi. Stenokardiya va
miokard infarktida birinchi yordam ko‘rsatishning asosiy maqsadi yurakka
tushayotgan yukni kamaytirish, og‘riq sindromini bartaraf etish, qon aylanishini
yaxshilash va og‘ir asoratlarning oldini olishdan iborat. Birinchi yordam choralarini
ko‘rsatishda bemorning holatini tez va to‘g‘ri baholash muhim ahamiyatga
ega.Stenokardiya xuruji paytida bemor darhol jismoniy faoliyatdan to‘xtatiladi va
qulay holatga keltiriladi. Eng maqbul holat yarim o‘tirgan holat bo‘lib, bu yurakka
tushadigan yukni kamaytiradi. Bemorning kiyimlari bo‘shatiladi, toza havo kirishi
ta’minlanadi. Shifokor tomonidan oldindan buyurilgan bo‘lsa, nitroglitserin tabletkasi
til ostiga qo‘yiladi. Og‘riq 5 daqiqa ichida kamaymasa, nitroglitserin takroran berilishi
mumkin, biroq bemorning arterial qon bosimi nazorat gilinishi lozim. Agar xuruj uzoq
davom etsa yoki og‘riq kuchaysa, tez tibbiy yordam chagqiriladi.

Miokard infarktida birinchi yordam ko‘rsatish yanada shoshilinch va
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mas’uliyatli bo‘lib, har bir dagiqga muhim hisoblanadi. Bemorni to‘liq tinch holatga
keltirish, yotqizib yoki yarim o‘tirgan holatda joylashtirish zarur. Bemorni yolg‘iz
goldirmaslik, ruhiy jihatdan tinchlantirish muhimdir. Darhol tez tibbiy yordam
chaqiriladi. Agar garshi ko‘rsatmalar bo‘lmasa, aspirin berilishi qon ivishini
kamaytirib, tromb hosil bo‘lishini sekinlashtiradi. Nitroglitserin ehtiyotkorlik bilan
qo‘llaniladi, chunki arterial bosim keskin tushib ketishi mumkin.

Birinchi yordam ko‘rsatish jarayonida tibbiyot xodimi yoki hamshira bemorning
hayotiy ko‘rsatkichlarini — nafas olish tezligi, yurak urishi, arterial bosimi va umumiy
holatini doimiy nazorat qilib borishi lozim. Zarur hollarda yurak-o‘pka reanimatsiyasi
choralarini ko‘rishga tayyor turish katta ahamiyatga ega. Tezkor va to‘g‘ri harakatlar
miokard infarktida o‘lim ko‘rsatkichini sezilarli darajada kamaytiradi.Hamshiralarning
stenokardiya va miokard infarktida birinchi yordam ko‘rsatishdagi roli beqiyosdir.
Ular bemor bilan birinchi bo‘lib muloqotga kirishadi, holatni baholaydi va tezkor
choralarni amalga oshiradi. Hamshiralarning bilim va amaliy ko‘nikmalari bemorning
keyingi davolanish natijalariga bevosita ta’sir ko‘rsatadi.

Xulosa gilib aytganda, stenokardiya va miokard infarktida birinchi yordam
ko‘rsatish zamonaviy tibbiyotda muhim va dolzarb masala hisoblanadi. Ushbu
holatlarda o‘z vaqtida, to‘g‘ri va malakali yordam ko‘rsatish bemorning hayotini
saqlab qolish, og‘ir asoratlarning oldini olish va sog‘ayish jarayonini tezlashtirish
imkonini beradi. Shu sababli tibbiyot xodimlari, aynigsa hamshiralar ushbu favqulodda

holatlar bo‘yicha doimiy ravishda bilim va malakalarini oshirib borishlari zarur.
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