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СТРАНИЦЫ ИСТОРИИ: 
ДЕРМАТОВЕНЕРОЛОГИЯ УЗБЕКИСТАНА – ВЧЕРА, СЕГОДНЯ И…

А.Ш. Ваисов 
Кафедра дерматовенерологии и косметологии ТМА

В статье приводится краткий анализ дерматовенерологической службы республики и роль высшей 
школы Узбекистана в подготовке врачебных кадров, в организации медицинской помощи на разных 
этапах исторического развития. Высокий темп положительной динамики развития отмечен за послед-
ние 25 лет независимости государства.

Tarix sahifalari: O‘zbekiston dermatovenerologiyasi – kecha, bugun va...
A.Sh. Vaisov

Maqolada respublikamiz dermatovenerologiya xizmatiнинг tarixiy taraqqiyotning turli bosqichlaridaги holati 
va O‘zbekiston oliy ta’limning tibbiyot kadrlarini tayyorlashdagi, ва tibbiy yordamni tashkil etishdagi o‘rni 
qisqacha tahlil qilingan. Ayniqsa, davlatimiz mustaqilligining охирги 25 yilida rivojlanishning ijobiy dinamikasi 
юкори темпи qayd etildi.

Pages of history: dermatovenereology of Uzbekistan – yesterday, today and...
A.Sh. Vaisov

The article provides a brief analysis of the dermatovenereological service of the republic and the role of 
higher education in Uzbekistan in the training of medical personnel, in the organization of medical care at 
different stages of historical development.  A high rate of positive development dynamics has been noted over 
the past 25 years of the independence.
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МАТЕРИАЛЫ КОНФЕРЕНЦИИ: СТАТЬИ

Нам, делегатам конгресса Европейской Академии 
дерматовенерологов (Мадрид 2019 г.) организовали 

экскурсию в бывшую столицу Испании город Толедо. Экс-
курсовод, рассказывая историю величественной церкви, где 
и сегодня служат молитву одновременно христиане, му-
сульмане и иудеи, вдруг заявила, что их регион знаменит 
не только архитектурными памятниками, но и первыми уни-
верситетами, где медицину преподавали по книге великого 
восточного врача Авиценны, заметила она. С гордостью об-
суждая вклад великого предка, мы выяснили, как плохо мы 
знаем историю, как мало мы говорим молодому поколению 
о вкладе наших учителей в развитие мировой цивилизации. 
В тоже время за рубежом об этом знают и пишут. Например 
известный специалист Фредерик Старр из США (2020 год) 
пишет об Академии Мамуна в древнем Хорезме (10 век), 
об ученом-энциклопедисте аль Беруни открывшем Америку 
за три века до Колумба, что «Канон врачебной науки» Ибн 
Сины написанный на рубеже 9-10 веков, на протяжении 600 
лет был главным учебником по медицине во всех учебных 
заведениях мира, что знаменитые стрельчатые арки приш-
ли в готику из центральноазиатской архитектуры. (Стивен 
Фредерик Старр. В кн. «Утраченное просвещение». М.2020. 
560 стр.)

История знает многих врачей Востока. Абу Али ибн Сина 
(Авиценна), Абу Мансур Камари, Гиясиддин Мухаммед,  
Наджибуддин Самарканди, Нафис ибн Аваз, Исмаил Джур-
джани, Умар Чаглини, и т.д. Но Авиценна занимает особое 
место в истории медицины и дерматологической науки и 
практики, в частности. Авиценна подробно описал более 
30 кожных болезней: дерматиты, острую и хроническую 
экзему, нейродермит, ихтиоз, проказу, витилиго, бородавки, 
различные стоматиты, хейлиты, трофическую язву, лейш-
маниоз, чесотку, вшивость, псориаз. Широко применяемое 
Авиценной смазывание очагов витилиго соком инжирного 
дерева с последующим солнечным облучением явилось 
прообразом современной фотохимиотерапии дерматозов. 
Описывая лепру болезнью «Мохов», Авиценна называл ее 
еще и «львиной» болезнью из-за характерных высыпаний 
на лице больного, делающим его похожим на льва. Ученый 
рассматривал выпадение волос как проявление патоло-
гии внутренних органов и результат воздействия факторов 
окружающей среды. Авиценна предложил использовать для 
лечения сифилиса ртуть, что нашло в дальнейшем широкое 
распространение в сифилидологии. Однако, многого мы не 
знаем, архивные материалы хранятся в запасниках извест-
ных библиотек Петербурга, Лондона, Парижа и ждут своего 
часа, или лежат в руинах погребенными под завалами сто-
лиц древнего Хорезма, Самарканда и Бухары.

Второй этап истории отечественной дерматовенеро-
логии начинается с момента начала подготовки врачей-дер-
матовенерологов, когда в Ташкенте в 1919 г. по инициативе 
врачей-энтузиастов, работавших в крае, открывается Выс-
шая краевая медицинская школа, на базе которой в 1920 
г. организуется медицинский факультет созданного по 
декрету В.И. Ленина Туркестанского государственного 
университета.

Среди врачей и ученых, инициаторов по созданию выс-
шей школы и в дальнейшем способствовавших ликвидации 

заразных дерматозов, следует отметить вклад двух хирур-
гов, работавших в Ташкенте и прославивших нашу стра-
ну: это Петр Фокич Боровский и Валентин Феликсович 
Войно-Ясенецкий.

П.Ф. Боровский в 1892 г. был назначен заведуюшим бак-
териологического кабинета и ординатором хирургического 
отделения Ташкентского военного госпиталя. С 1894 г. учё-
ный изучал пендинскую язву и 23 сентября 1898 г. на заседа-
нии Русского хирургического общества в Петербурге сделал 
доклад об открытии им возбудителе кожного лейшманиоза. 
П.Ф. Боровский долгие годы заведовал кафедрой госпи-
тальной хирургии и до последних дней оставался деканом 
лечебного факультета ТашГосМИ. Портрет П.Ф. Боровско-
го первым описавшего возбудителя кожного лейшманиоза 
(фото подписано – врач, Ташкент, Туркестанский край) вы-
вешен в галерее выдающихся учёных – паразитологов мира 
в Молтеновском институте Кембриджского университета.

В.Ф. Войно-Ясенецкий с 1917 г. работал главным врачом 
и хирургом городской больницы в Ташкенте, а с 1920 г. и  до 
1937 г. заведовал кафедрой оперативной хирургии с топо-
графической анатомией ТашМИ. Он автор книги «Очерки 
гнойной хирургии» и в 1946 г. удостоен Государственной 
премии за успехи в борьбе с гнойными процессами. Он вид-
ный церковный деятель, архиепископ (святой Лука). Брон-
зовый бюст при жизни учёного был установлен в галерее 
выдающихся хирургов в Институте неотложной помощи 
им. Склифософского в г.Москве. 

Подготовка врачей-дерматовенерологов, разработка на-
учных проблем и успешная борьба с заразными болезня-
ми в Средней Азии началась после организации в 1920 г. 
кафедры кожных и венерических болезней медицинского 
факультета Туркестанского университета в г.Ташкенте. 
Первым заведующим кафедрой был избран представитель 
Петербургской дерматологической школы профессор Ана-
толий Ильич Лебедев (1888-1923), возглавлявший кафедру 
до 1923 г. В апреле 1921 года при Наркомздраве была созда-
на межведомственная комиссия по разработке мер борьбы 
с проституцией и сифилисом. Благодаря его настойчивости 
17 июля 1922 г. удалось открыть клинику на 22 койки.

Крупным научным вкладом является монография про-
фессора, выпущенная в Ташкенте, посвященная патологи-
ческой гистологии кожных болезней и сифилиса, он предло-
жил свою классификацию дерматозов по морфологическим 
признакам и создал коллекцию муляжей при кафедре. 

С 1924 по 1930 г. заведующим кафедрой был доктор ме-
дицинских наук, профессор Исай Самойлович Мильман. 
В 1922 году была организована серологическая лаборато-
рия, где вскоре наладили производство антигенов и гемоли-
тических сывороток. По инициативе профессора Мильмана 
И. С. в 1925 году было создано научное общество дермато-
венерологов. На 2-м научном съезде врачей Средней Азии 
(1925) в г.Ташкенте были доложены результаты обследова-
ния населения на сифилис и заразные дерматозы. Поражён-
ность сифилисом в 8 районах республики колебалась от 0,9 
до 12,5% населения, причём 69,6% составлял третичный 
сифилис.

В эти годы принимаются государственные меры борьбы с 
алкоголизмом, наркоманией, аморальными элементами. На 
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3 научном съезде врачей Средней Азии (1928г) учёные и де-
легаты подчеркнули важность диспансерных методов рабо-
ты и необходимость учредить институт, который явился бы 
центром по борьбе с венерическими болезнями. 

В 1930 г. заведующим кафедрой кожных и венерических 
болезней был избран профессор Анатолий Иосифович 
Картамышев, представитель киевской школы дерматове-
нерологов, окончил Ленинградскую Военно-медицинскую 
академию. С его приходом активизировалась научная рабо-
та, кафедра расширилась за счет капитальных построек для 
лекционного зала, дополнительных палат, число коек уве-
личилось до 65. 

Велика роль проф. Картамышева А.И. в проведении 26 
марта 1932 года  первого республиканского съезда дерма-
товенерологов Узбекистана и в  создании 7 июня 1932 года 
Узбекского научно-исследовательского института дермато-
логии и венерологии, как научно-методического центра по 
организации дерматовенерологической службы. 

История показала, что успех работы дерматовенероло-
гической службы во многом зависел от личности трех ли-
деров: кто  возглавляет кафедру ТашМИ, кто председатель 
общества врачей (с 1925 до 2007 год зав.кафедрой ТашМИ 
традиционно избирался Председателем общества) и кто ди-
ректор НИИДиВ, а также от уровня их взаимодействия .

С открытием в 1932 году кафедры кожных и венериче-
ских болезней при  Ташкентском институте усовершен-
ствования врачей и Самаркандском медицинском институте 
улучшились возможности подготовки квалифицированных 
кадров по дерматовенерологии для научной, педагогиче-
ской и практической работы.

С 1939 года были внедрены качественные показатели и 
новые формы учёта заболеваний. Значительно снизилась 
заболеваемость сифилисом. Так, если интенсивный пока-
затель по сифилису в 1929 году составлял 809,1, то в 1940 
году он снизился в 4,7 раза и составлял 171,3 на 100 тысяч 
населения. Поражённость сельского населения дерматоми-
козами в Ташкентской области составляла от 6,6 до 10%.

Заведование кафедрой профессором Цветан Ангелович  
Кристановым (1898-1974) относится к периоду Великой 
Отечественной войны (1940-1945 гг.), когда  он работал и 
проректором по учебной работе ТашМИ. 

В 1945-1971 г.г. заведующим кафедрой ТашМИ работал 
заслуженный деятель науки, доктор медицинских наук, про-
фессор, Армаис Аристогесович Аковбян (1900-1974). Под 
его руководством были подготовлены первые доктора ме-
дицинских наук (У.М. Мирахмедов, К.С. Сулейманов, Р.А. 
Капкаев) из представителей коренного населения. Многие 
годы он являлся научным руководителем студенческого на-
учного общества в ТашМИ. 

Сотрудники УзНИИДиВ и кафедры кожных и венериче-
ских болезней ТашГосМИ, участвовали в проведении 26 
кожно-венерологических экспедиций, в республике была 
налажена постановка специфической РИБТ и всего ком-
плекса серореакций. К 1965 году отмечается резкое сниже-
ние заболеваемости сифилисом: в Хорезмской области на 
100%, в ККАССР и в других областях республики снижение 
более чем на 90%.

Некоторое ослабление профилактической работы КВД и 

возникшие социальные предпосылки роста заразных болез-
ней, обусловленные произошедшим стихийным бедствием, 
землетрясением в Ташкенте в 1966 году, привели к небыва-
лому росту заболеваемости заразными формами сифилиса 
в республике.

В 1971 г. заведующим кафедрой становится заслуженный 
деятель науки, доктор медицинских наук, профессор Усман 
Мирахмедович Мирахмедов (1918-1994) – участник Вели-
кой Отечественной войны, много сделавший для разработки 
и внедрения новых методов серодиагностики, ранней диа-
гностики и новых методов лечения сифилиса.

В 1974 году директором УзНИИДиВ назначается доцент 
кафедры ТашГосМИ Абидов Матлабходжа Мурадович. В 
результате слаженной работы профессора Мирахмедова 
У.М. – председатель республиканского общества дерматове-
нерологов и доцента Абидова М.М. – директор УзНИИДиВ, 
был построен новый комплекс зданий для УзНИИДиВ, а в 
1976 году состоялся  II съезд дерматовенерологов Узбеки-
стана, определивший дальнейшее развитие службы.

Важной страницей в истории дерматовенерологической 
службы стала организация (в 1975 г.) самостоятельного кур-
са, в 1976 году кафедры лечебного факультета ТашГосМИ 
во главе заслуженного деятеля науки, доктора медицинских 
наук, профессора Радик Абдуллаевича Капкаева, а также: 
доцент А.Ш. Ваисов, ассистенты Л.А. Абольянц, Л.А. Асца-
турова, Е.И. Данильянц.

Клиническая база кафедры – КВД Среднеазиатской же-
лезной дороги за короткое время превращается в совре-
менную и хорошо материально и технически оснащенную 
клинику. Под руководством проф. Капкаева Р.А. качествен-
но улучшился уровень диагностики и лечения дерматоло-
гических больных, впервые были организованы кабинеты 
магнитолазерного лечения, тепловизионной диагностики, 
ПУВА терапии, криотерапии, медицинской косметоло-
гии, был разработан оригинальный метод лечения кожного 
лейшманиоза и метод фотохимиотерапии в условиях жар-
кого климата, изучены ультраструктурные и иммунологиче-
ские изменения при ИППП.

Третий этап – дерматовенерология независимого 
Узбекистана.

В 1991 год происходит развал большой страны, начинает-
ся парад суверенитетов. Делегаты последнего Всесоюзного 
съезда дерматовене-рологов собрались в столице Казахста-
на в городе Алмата. В воздухе витает всеобщая растерян-
ность, никто не знает ответа на вопрос – Что дальше?  Реша-
ют избрать Председателем общества Академика Скрипкина 
Ю.К., и от каждой бывшей республики – по 1 зам.председа-
теля общества. 

От Узбекистана заместителем председателя Всесоюзного 
общества дерматовенерологов избирается профессор Ваи-
сов Адхам Шавкатович заведующий кафедрой кожных и 
венерических болезней Первого ТашГосМИ.  В 1991 году 
по возвращению из Алматы на базе общества, создается 
Ассоциация дерматовенерологов Узбекистана и Ваисов А. 
избирается Президентом Ассоциации, возглавляет Специ-
ализированный Совет по защите докторских диссертаций. 

Учитывая реалии рыночной экономики, по инициативе 
проф. Ваисова А.Ш. на базе кафедры и кожного отделе-
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ния клиник 1 ТашГосМИ создается новый тип лечебного 
учреждения – Республиканский научно-учебно-лечебный 
центр «Витилиго» МЗ РУз, который работая на принци-
пах смешанного финансирования, демонстрирует успехи 
и перспективность рыночных отношений. Центр «Витили-
го» становится инициатором и лидером сотрудничества и 
центром проведения международных научно-практических 
конференций, кузницей кадров для республики и ближнего 
зарубежья. 

С 1991 года начинается неуклонный и быстрый рост си-
филиса во всех странах постсоветского пространства. В 
1995 году, для организации эффективной борьбы с ИППП 
в республике, профессор Ваисов А.Ш., оставаясь заведую-
щим кафедрой и Президентом Ассоциации дерматовенеро-
логов Узбекистана, назначается директором НИИ Дермато-
логии и Венерологии МЗ РУз. Коллектив кафедры в полном 
составе переезжает в клинику НИИ ДиВ. 

Тогда, в период нарастающей эпидемии сифилиса, обо-
стряющихся проблем с медикаментами и реактивами, но-
выми социальными факторами, объединенному коллективу 
кафедры и института удалось внедрить амбулаторные ме-
тоды лечения сифилиса, добиться принятия мер на уровне 
правительства, организовать специальное заседание Колле-
гии Минздрава. Всё это позволило скоординировать усилия 
ведомств республики, на фоне проводимого тогда в респу-
блике всеобщего сокращения коек и штатов, удалось со-
хранить кадры и усилить службу, обеспечить её техникой и 
медикаментами. Главным результатом этих усилий явилась 
стабилизация заболеваемости сифилисом (в 1997 г.) в Уз-
бекистане на уровне 47,3 больных  на 100 тысяч населения 
(в Казахстане 256, в России 286, в Киргизстане 170 на 100 
тысяч населения), и обеспечить дальнейшее ежегодное его 
снижение.

Кафедра помогла Научно-исследовательскому институту 
улучшить кадровый состав, совершенствовать структуру, 
улучшить материально-техническую базу, открыть аспиран-
туру и докторантуру, усилить амбулаторно-консультатив-
ный отдел, избавиться от вакантных должностей, выиграть 
первые международные гранты. В 1998 году начала функ-
ционировать локальная компьютерная сеть, соединившая 22 
подразделения института.

Активизировали работу с студентами и молодыми уче-
ными. Так, совместно с представительством кампании 
Procter&Gamble в республике, в течение 5 лет проводили 
международный конкурс, с присуждением ежегодно, пре-
мии лучшим: 2-м студентам, одному аспиранту и одному 
докторанту, с ежемесячной выплатой суммы международ-
ной стипендии. Специальность дерматовенеролог стала 
престижной.

В 1997 году коллектив НИИ ДиВ и кафедры ТашГосМИ 
во главе с профессором Ваисовым А.Ш. провели историче-
ский 3-й Республиканский съезд дерматовенерологов Узбе-
кистана с участием делегаций всех центрально азиатских 
государств, который определил дальнейший путь развития 
службы и сотрудничества. Съезд утвердил новые стандарты 
диагностики и терапии дерматозов и ИППП, принял реше-
ние о ликвидации проблемы лепры в Узбекистане.

Принятое решение съезда обязывало членов Ассоциации:

- создать совместный (ЦА) специализированный журнал, 
- очередные съезды проводить каждые 5 лет, 
-развитие косметологии и частного сектора медицины
-укреплять международные научные связи 

дерматовенерологов.
Спустя 25 лет

По решению делегатов 3-го съезда и делегаций дерма-
товене-рологических служб государств Центральной Азии 
создали Центрально Азиатский научно практический жур-
нал «Новости дерматологии и венерологии» первый но-
мер журнала начал выходить ежеквартально с января 1998 
года. После обращения съезда акушеров-гинекологов ре-
спублики о сотрудничестве (в 2003 г.), цели и задачи жур-
нала были расширены, включены проблемы материнства 
и родовспоможения, и журнал с 2004 года начал выходить 
под новым названием «Новости дерматовенерологии и ре-
продуктивного здоровья» (Главный редактор – проф. Ваи-
сов А.Ш.). Журнал с первых дней был включен в перечень 
научных журналов рекомендованных ВАК при Кабинете 
Министров Республики Узбекистан при защите докторских 
диссертаций.

На сегодня выпущено 100 номеров журнала «Новости 
дерматовенерологии и репродуктивного здоровья», в них 
содержится 3080 научных статей и тезисов. Из них 1305 ста-
тей посвящены проблемам дерматовенерологии, 844 статьи 
– репродуктивному здоровью, 524 тезисов, и 560 публика-
ций по смежным актуальным вопросам научно-практиче-
ской медицины.

С 2008 года в Ташкенте издается второй научно-практи-
ческий журнал дерматовенерологов Узбекистана «Дермато-
венерология и эстетическая медицина» (главный редактор 
– проф.Сабиров У.Ю.).

С 2020 года дерматовенерологи Узбекистана участвуют 
в подготовке и выпуске в г. Минске Республика Беларусь 
нового международного научно-практического журнала 
«Дерматовенерология. Косметология» (главный редактор от 
Узбекистана – проф.Ваисов А.Ш.).

Начиная с 1997 года (после 3-го съезда), очередные съез-
ды проводились каждые 5 лет. Последний съезд на высоком 
международном уровне проведен в 2022 году (проф.Саби-
ров У.Ю.) с участием делегаций и специалистов из разных 
стран и всех континентов. Работа съезда и сообщения по-
казали, что за эти годы произошли большие изменения в 
повышении качества и доступности специализированной 
помощи населению Республики, в внедрении высокотех-
нологичных методов диагностики и лечения, в достижении 
высокой эффективности лечения дерматовенерологических 
заболеваний. Необходимо отметить, что особо важную роль 
в этом сыграло Постановление Кабинета Министров Респу-
блики Узбекистан за №563 от 31.07.2017 года – первый госу-
дарственный документ, регламентирующий работу службы. 
Утверждена структура службы во главе с РСНПМЦ Дерма-
товенерологии и косметологии (директор – проф Сабиров 
У.Ю.), с 15 региональными филиалами в областных центрах 
и в РК, а также многочисленные районные и межрайонные 
КВД, отделения и кабинеты. Дерматологическую помощь 
в республике оказывают 1200 врачей (дерматовенерологи 
– 965); Обеспеченность – 0,3 на 10 тысяч населения; Ква-
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лификационные категории имеют – 62%. Увеличилось ко-
личество специалистов высшей квалификации. Так, в целом 
по службе работает:  докторов медицинских наук – 25, 
профессоров – 11, кандидатов медицинских наук – 37. А в 
Центре, где степень остепененности еще вчера был низок, 
сегодня число кандидатов медицинских наук выросло до 25, 
докторов медицинских наук – до 11, а профессоров – до 5. 
За последние годы в центре были кардинально обновлены 
материально-техническая и клиническая база. Проведён ка-
питальный ремонт и реконструкция  здания поликлиники.

В рамках выполнения Постановления Президента РУз за 
№ 4440 «О мерах по дальнейшему совершенствованию ока-
зания медицинской и социальной помощи детям с редкими 
(орфанными) и другими наследственными генетическими 
заболеваниями» впервые в Средней Азии на базе РСНПМЦ 
Дерматовенерологии и косметологии открыто детское от-
деление на 12 коек. Этот «Международный Центрально-
Азиатский Центр диагностики и лечения генных дермато-
зов» (рук. – проф.Рахматов А.Б.) оказывает амбулаторную 
и стационарную помощь не только детям Узбекистана, но и 
соседних стран. На данный момент составлен реестр всех 
пациентов с булезным эпидермолизом.

Активно развиваются аппаратная и лазерная дерматоло-
гия, дерматокосметология и трихология. Организована подо-
логическая служба в республике. Внедрены методы мелано-
цитарной трансплантации при витилиго, пересадка своих и 
искусственных волос, а также лазерные технологии в лече-
нии алопеции, работает отделение пластической хирургии.

В научно-экспериментальной лаборатории центра ве-
дутся работы по культивированию фибробластов и мезен-
химиальных стволовых клеток и их применения в лечении 
трофических язв, буллезных дерматозов и других дермато-
зов. По результатам исследования противовоспалительных 
и антимикробных свойств активизированных кремниевых 
растворов природного происхождения впервые созданы и 
внедрены (проф. Мавлянова Ш.З.) в производство и ши-
роко используются различные косметические препараты 
(Fatiderm).

После принятия Постановления Президента Республики 
Узбекистан «О мерах по дальнейшему развитию частного 
сектора здравоохранения», за №ПП-2863 от 1.04. 2017 года 
наблюдается активное развитие и нормальное функциони-
рование частного сектора здравоохранения в республике.

Сегодня различных учреждений частного сектора ме-
дицины в республике зарегистрировано более 6 тысяч. За-
ниматься лечением больных с ИППП в частном секторе 
запрещено. Учреждений занимающихся диагностикой и 

лечением дерматологических больных становится все боль-
ше. Особенно бурный рост количества отмечается среди ме-
диков оказывающих косметические услуги, и часто лицами, 
не имеющими медицинского образования.

В тоже время увеличивается количество частных клиник 
оказывающих достойную конкуренцию ведущим специ-
ализированным центрам республики по качеству оказыва-
емых медицинских услуг. Многие из них сотрудничают с 
медицинскими ВУЗами страны (Клиника ACFA MEDLINE, 
Клиника им. Федоровича, клиника профессора Ирсалиева 
и т.д.). 

Первая дерматологическая клиника «MShifo» была ор-
ганизована в 1997 году (после 3-го съезда) при помощи 
Ассоциации дерматовенерологов Узбекистана и предста-
вительства кампании «PROCTER&GAMBLE» (США). Се-
годня клиника «MShifo» оснащена самой инновационной 
медицинской техникой и известна в республике и за рубе-
жом как центр по оказанию качественных услуг больным с 
дерматологическими и эстетическими проблемами. Клини-
ка «MShifo» является с 2009 года клинической базой Таш-
кентской медицинской академии, с 2019 года – Ургенчского 
филиала ТМА,  с 2020 года – Ташкентского медицинского 
педиатрического института, по подготовке студентов, ма-
гистров и клинических ординаторов. Такое сотрудничество 
оказалась очень эффективной. Так, ректор Ургенчского фи-
лиала ТМА говорит: Провели анкетный опрос студентов 6 
курсов. На вопрос студенту – По вашему мнению, укажите 
лучшую клиническую базу кафедр, и выставьте на 1,2 и 3 
места. 93% опрошенных студентов  на первое место по-
ставили клиническую базу кафедры дерматологии (филиал 
клиники «MShifo» в Ургенчском филиале ТМА).

Годы независимости Узбекистане отличаются высоким 
темпом положительной динамики в развитии страны в це-
лом и в системе охраны здоровья населения в частности. Во 
исполнение Указов Президента и решений правительства 
республики проведено реформирование системы здравоох-
ранения, практически вновь созданы первичное звено здра-
воохранения, уникальная служба неотложной медицинской 
помощи, научные центры по оказанию высокотехнологич-
ной специализированной медицинской помощи, и условия 
для развития частной медицины. Открыты новые медицин-
ские ВУЗы в г.Ташкенте и в отдельных областных центрах. 
Роль Ташкентской Медицинской Академии, как основного 
поставщика медицинских кадров высшей квалификации 
и научных специализированных центров, как лидеров си-
стемы здравоохранения в условиях дальнейшего развития 
остается очень высокой.
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