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COVID-19N| DAVOLASHGA IXTISOSLASHGAN SHIFOXONALARDA ISHLOVCHI XODIMLAR
MEHNAT SHAROITLARINI GIGIYENIK BAHOLASH

Nurmatov B.K., Rahimov B.B., Alisherov T.A.

TMIMMEHUYECKAA OLLEHKA YCNOBWUW TPYAA NEPCOHA/A B 6O/IbHULLAX,
CNEUUANU3IUPYIOLLMNXCA HA NEYEHWUW COVID-19

Hypmatos b.K., Paxumos b.6., Annwepos T.A.

HYGIENIC ASSESSMENT OF WORKING CONDITIONS OF STAFF IN HOSPITALS SPECIALIZING IN
THE TREATMENT OF COVID-19

Nurmatov B.K., Rakhimov B.B., Alisherov T.A.

Toshkent tibbiyot akademiyasi

Llesw: usyvenue ycaosuti mpyoa mMedUyuHCKUX pabomHuUKo8, 0Cywecma/siiowux gedeHue U yxoo 3d 601bHbIMU,
uH@puyuposarHvimu COVID-19, u paspabomka mep no oxpaHe ux 3doposvsi. Mamepuas u memodsl: paboma npogo-
dusace 8 3aHz2uamuHcKoll 6oavbHuUye No2 — MeduyuHCKoM yupexcoeHuu, Cheyuaiu3upyrowemMcs Ha ae4eHuu 60abHbIX,
uH@guyuposarHsvix COVID-19. CaHumapHo-2ucueHu4eckasi OYeHKa yca08ull sevyeHusl ocyuiecmensindacb 8 0CHO8HbIX
Mecmax npebbl8aHusi 60AbHLIX: NPUEMHOM omadeeHUl, NaJ1amax, omaoesieHUsIX UHMEHCUBHOU mepanuu, Copmupo-
80UHbIX 30Hax. Onpedeasnu nokazameau MUKpoOKAUMama (memnepamypd, 8/1a1#HOCMb, CKOPOCMb 08UNCEHUS 803-
dyxa) 8 pasHoe 8pemMsi CymokK, ypo8eHb AHMPON02eHH020 3a2psi3HeHUsl 8030yXa (KOHYeHmpayus y2AeKuca1020 2asd
(CO,). Pezynemamvl: 8 omdeseHuu peaHumayuu memnepamypa 603dyxa 23,613,6°C, 0mHoCUMeAbHAA 81HCHOCMb
803dyxa 32,5+6,7%, ckopocmb deudicenus eo3dyxa 0,03+0,004 m/c. [lo peysbmamam 3amepos kaxcdoll npobwvl 803-
dyxa, e3samoli usz 13 nanam He meHee 3 pa3, memnepamypa 8o3dyxa cocmasuia 23,8+1,8°C, omHocumenbHas 84axc-
Hocmb 37,1+3,7%, ckopocmb dausicerust 8o3dyxa 0,02+0,004 m/c. Bbl8odbl: ycao8us mpyda pabomHUKo8 60AbHUY b,
cneyuaausupyroweltics Ha seveHuu COVID-19, He nudce Il kKaacca, 3-20 ypo8Hs ho msixcecmu U HANPsIHeHHOCMU
mpy0do8o20 npoyecca, nokasameasm 8pedHoCMuU U 0nacHoCmu ycao8uti mpyoa.

Kaiouesuwle cnosa: COVID-19, mpydoeotl npoyecc, mssxcecms mpydoso2o npoyecca, HanpsaiceHHoCmb mpydog8o20
npoyecca, 2uzueHU4eckasi Xapakmepucmukda, CaAHUmapHulii KOHMpPOb.

Objective: To study the working conditions of medical workers treating and caring for patients infected with COVID-19,
and to develop measures to protect their health. Material and methods: The work was carried out at Zangiata Hospital
No. 2, a medical institution specializing in the treatment of patients infected with COVID-19. The sanitary and hygienic
assessment of treatment conditions was carried out in the main places where patients were staying: the emergency de-
partment, wards, intensive care units, and triage areas. We determined microclimate indicators (temperature, humidity,
air speed) at different times of the day, the level of anthropogenic air pollution (carbon dioxide (C0O,) concentration).
Results: In the intensive care unit, the air temperature was 23.6+3.6°C, the relative humidity was 32.5+6.7%, air speed
0.03+0.004 m/s. According to the results of measurements of each air sample taken from 13 rooms at least 3 times, the air
temperature was 23.8+1.8°C, relative humidity 37.1+3.7%, air speed 0.02+0.004 m/s. Conclusions: Working conditions
for hospital workers specializing in the treatment of COVID-19 are not lower than class I11, level 3 in terms of severity and
intensity of work process, indicators of harmfulness and danger of working conditions.

Key words: COVID-19, labor process, labor process severity, labor process tension, hygienic description, sanitary
monitoring.

019-yilning ohiriga kelib Xitoyning Vuhanda (Wu-

han) viloyatida birinchi bor og'ir respirator sin-
drom bilan kuzatiluvchi (SARS-CoV-2) yangi koronavirus
bilan kasallanish holatlari aniglandi [1]. Shundan so‘ng vi-
rus dunyo bo‘ylab tezda tarqala boshladi va PANDIMIYAga
sabab bo‘ldi [2]. Pandemiyaga sababchi bo‘lgan virus eti-
ologiyali bu kasallik asosan havo-tomchi mexanizmi orqa-
li tarqalishi shu oilaga kiruvchi va o‘tgan davrda o‘chog-
li tarzda tarqalgan SARS-CoV-1 va MERS-CoV viruslariga
o‘xshash ekanligi fanga ma'lum edi [3], ammo patogeni-
tik va epidemiologik xususiyatlari va inson organizmin-
ing virusga nisbatan javob reaksiyalari (ing. - immune
response) borasida aytarlik aniq ma’lumotlar yetarli da-
rajada mavjud emas edi. Natijada virusning nafagat aho-
li salomatligiga ta’sirini o‘rganish, balkim kasalxona ish-
chilariga ta’sirini o‘rganish, COVID-19 bilan tibbiyot
xodimlarining kasallanish xavf omillarini, ularni mehnat

jarayoninig og‘irligi va keskinligi, mehnat sharoitlarining
zararlilik va xavflilik ko‘rsatkichlarini o‘rganish dolzarb
masalalar sifatida a’yon bo‘la boshladi [4].

Tadqiqot maqgsadi

COVID-19 bilan kasallangan bemorlarni davolovchi
va parvarishlovchi tibbiyot xodimlari mehnat sharoitlar-
ini o'rganish va natijada ular salomatligini muhofaza qil-
ishga doir chora-tadbirlarni ishlab chiqgish ilmiy-tadgiqot
ishini asosiy magsadi sanaladi. Pandimeya davrida faoli-
yat yuritgan tibbiyot xodimlari mehnat muhiti omillar-
ining zararli va xavfliligi bo‘yicha 3-sinf, 3.3-darajadan
kam bo‘lmasligi ilmiy-tadqiqot ishlarida keltirilgan [5].
Amerika Qo‘shma Shtatlari Mehnatni muhofaza qilish va
sogligni saglashni boshqarish (OSHA) tashkiloti tomoni-
dan ishlab chigilgan “Guidance on Preparing Workplaces
for COVID-19” [6] qollanmasiga muvofiq ishchilar-
ga SARS-CoV-2ning ta’siri klassifikatsiyasi ishlab chiqil-
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gan va mazkur klassifikatsiya bo‘yicha o‘ta yuqori daraja,
yuqori daraja, o‘rta daraja, past daraja kabilarga ajratil-
gan. Mazkur klassifikatsiyaning o‘ta yuqori darajasiga
shifokorlar, hamshiralar, stomatologlar, paratibbiyot xod-
imlari, tez tibbiy yordam shifokorlari, laboratoriya xodim-
lari hamda patalogik anatomiya mutaxassislari kiritilgan.

Material va usullari

Tadgqiqot ishlari Toshkent shahridagi COVID-19 bilan
kasallangan bemorlarni davolashga ixtisoslashgan tibbi-
yot muassasasi Zangiota N2 2-sonli shifoxonasida amalga
oshirildi. Tibbiyot muassasasida davolanish sharoitlari-
ga sanitar - gigiyenik baho berish bo‘yicha tadqiqot ishlari
bemorlar bo‘ladigan asosiy joylarda - gqabulxonada, palat-
alarda, intensiv bo‘limlarda, saralash maydonchalarida va
b. xonalarda o‘tkazildi. Tadgiqotning asosiy qismi Toshkent
tibbiyot akademiyasi va Koreya Universiteti hamkorligi-
da tashkil etilgan “TTA-KU hamkorligidagi ilmiy markaz”-
da olib borildi. Gigiyenik sharoitlarning ko‘rsatkichlari si-
fatida quyidagilar: kunning turli vaqtlarida mikroiglim
ko‘rsatkichlari (harorat, namlik, havoning harakat tezligi),
havoning antropogen ifloslanishi darajasi (karbonat an-
gidrid (CO,) konsentratsiyasi), ichki muhit havosini may-
da dispersli changlar bilan ifloslanish holati (PM-10 va PM-
2.5) o‘rganiladi. Ushbu omillar bo‘yicha tadqiqot usullari,
asosan, umumgabul gilingan, TTA-KU hamkorligidagi ilmiy
markaz laboratoriyasida mavjud bo‘lgan asbob-uskunalar-
dan foydalanildi: havoning harorati, nisbiy namlik va
harakat tezligi “Metioskop-M” uskunasi yordamida, kar-
bonat angidrid konsentratsiyasi “Thermo-hydro-CO, metr”
uskunasi yordamida, Formaldegid “PM Formaldemetr”
uskunasi yordamida, mayda dispersli changlar “PM - Mass
Monitor” uskunasi yordamida tekshiriladi. Kasalxonada
ishlovchi tibbiyot xodimlar mehnat jarayoninig og'irligi
va keskinligi, mehnat sharoitlarining zararlilik va xavflilik
ko'rsatkichlarining gigiyenik tavsifalash ishlari jarayonda
sanitar-kuzatish usuli yordamida amalga oshirildi.

Natijalar va muhokama

Mazkur tadiqoqot ishida sanitariy-kuzatish va tavsifiy,
laborator va instrumental, statistik usullaridan foydalanildi.

Asosiy qism. O‘zbekiston Respublikasi Sog‘ligni
saqlash vazirligi SanQ va M N20141-03 “Ishlab chiqar-
ish muhitida mehnat jarayoninig og'irligi va keskinli-
gi, mehnat sharoitlarining zararlilik va xavflilik ko‘rsat-
kichlarining gigiyenik tasnifi” [7] ga muvofiq zararli va
xavflilik darajasi bo‘yicha mehnat shartlari sinflari quy-
idagilarga bo‘lingan:

1 sinf. Optimal mehnat sharoitlari - bu nafagat ish-
chilarning sogfligi saqlanib qoladigan, balki yuqori
darajadagi ish faoliyatini ta’'minlash uchun zarur
shart-sharoitlarni yaratadigan sharoitlardir. Mikroiglim
ko‘rsatkichlari, mehnat jarayoni hamda ishlab chiqarish
omillari uchun optimal standartlar o‘rnatiladi. Boshqa
omillar yoki nomuvofiq omillar ruxsat etilgan darajadan
oshmaydigan (RED) mehnat sharoitlari shartli ravishda
magbul deb hisoblanadj;

2 sinf. Ruxsat etiladigan mehnat sharoitlari - atrof-
muhit omillari va mehnat jarayonining ish joylari uchun
gigiyenik me’yorlarda belgilanganidan oshmaydigan da-
rajalari bilan tavsiflanadi va tananing funktsional ho-
latidagi mumkin bo‘lgan o‘zgarishlar tartibga solinadigan
dam olish paytida yoki keyingi smenaning boshlanishi bi-

lan tiklanadi va ishchilar va avlodlarning sog‘lig‘iga bevo-
sita va uzoq muddatli salbiy ta’sir ko‘rsatmaydji;

3 sinf. Zararli mehnat sharoitlari - gigiyenik me’yorlar-
dan oshib ketadigan va ishchining tanasiga va (yoki) uning
avlodiga salbiy ta’sir ko‘rsatadigan zararli ishlab chiqarish
omillarining mavjudligi bilan tavsiflanadi. Zararli mehnat
sharoitlari gigiyenik me’yorlardan oshib ketish daraja-
si va ishchilar tanasidagi o‘zgarishlarning og irligiga ko'ra,
zararlilikning quyidagi 4 darajasiga bo'linadi:

1-darajali, 3-sinf (3.1) - zararli omillar darajasining
gigiyenik me’yorlardan chetga chiqishi bilan tavsiflan-
gan xavfli mehnat sharoitlari, ular bilan aloganing uzo-
qroq uzilishi (keyingi smenaning boshiga nisbatan) bi-
lan tiklanadigan funksional o‘zgarishlarga olib keladi;

2-darajali, 3-sinf (3.2) - kop hollarda vaqtinchalik
nogironlik bilan kasallanishning ko‘payishiga, umumiy
kasallanish chastotasining oshishiga olib keladigan do-
imiy funksional buzilishlarni keltirib chigqarishi mumkin
bo‘lgan zararli ishlab chiqarish omillari darajasidagi xav-
fli mehnat sharoitlari (uzoq muddatli ta’sir gilishdan ke-
yin (15 yildan ortiq) kasbiy patologiyalarning dastlabki
belgilarining paydo bo‘lishi);

3-darajali 3-sinf (3.3) - zararli va xavfli ishlab chiqa-
rish omillarining bunday darajalari bilan tavsiflangan,
qoida tariqasida, kasbiy patologiyaning yengil shakl-
lari va o‘rtacha og'irligi bilan tavsiflangan zararli, og'ir
mehnat sharoitlari: ish, surunkali umumiy somatik pa-
tologiyaning o‘sishi, shu jumladan vaqtinchalik nogiron-
lik bilan kasallanish darajasini oshirish;

4-darajali 3-sinf (3.4) - kasbiy kasalliklarning og'‘ir
shakllari (umumiy mehnat qobiliyatini yo‘qotish bilan)
yuzaga kelishi mumkin bo‘lgan, surunkali kasalliklar
sonining sezilarli darajada ko‘payishi kuzatiladigan,
ayniqsa zararli, ayniqsa og'ir, xavfli mehnat sharoitlari va
vaqtinchalik mehnat qobiliyatini yo‘qotish bilan kasalla-
nishning yuqori darajasi.

4 sinf. O'ta zararli mehnat sharoiti. Ish smenasi (yoki
uning bir qismi) davomida ta’siri hayot uchun xavf tug‘dir-
adigan, o‘tkir kasbiy jarohatlar, kasalliklar, shikastlanishlar,
shu jumladan, yuqori darajadagi ishlab chiqarish omillari
darajasi bilan tavsiflangan o‘ta xavfli (ekstremal) mehnat
sharoitlari og‘ir shakllari bilan kuzatiladi.

Biz tadqgiqot ishi davomida olingan mikroiglim
ko‘rsatkichlari ma’lumotlari asosida kasalxonada ish-
layotgan xodimlar mehnat jarayonining og'irligi va inten-
sivligi ko‘rsatkichlarini tahlil qildik. SanQ va M N20141-03
“Mehnat mubhiti omillarining zararli va xavfliligi, mehnat
jarayonining og'rligi va intensivligi ko‘rsatkichlari
bo‘yicha mehnat sharoitlarini gigiyenik tavsifi” 9-ilovasi-
da keltirilgan jadvalga muvofiq mikroiqlim ko‘rsatkichlari
ma’lumotlarini quyidagicha tahlil qildik:

Bizga ma'lumkin SanQ va M Ne0324-16 “Ishlab
chigarish korxonalari mikroiqlimining sanitariya-gigi-
yenik normalari”’da keltirilgan “Ishlar toifasiga” muvofiq
kasalxonada faoliyat yuritayotgan tibbiyot xodimlari
ishlar toifasi I-b sinfga kiradi, ya'ni 1-b toifaga o‘tirgan,
tik turgan yoki yurgan holda va birmuncha jismoniy
zo'riqish bilan birgalikda bajariladigan ishlar Kiritila-
di. Mikroiglim ko‘rsatkichlari bo‘yicha natijalar jonlan-
tirish bo‘limida mos ravishda havo harorati 23.6£3.6
°C, havo nisbiy namligi 32.5+6.7 %, havo xarakat tezligi
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0.03+0,004 m/s ni tashkil qildi. 13 ta palatadan olingan
har bir havo namunasi olingan nuqtadan kamida 3 marta
o‘lchov ishlari natijalariga ko‘ra havo harorati 23.8+1.8
°C, havo nisbiy namligi 37.1+3.7 %, havo xarakat tezligi
0.02+0,004 m/sni tashkil qildi.

Mikroiqlim ko‘rsatkichlari bo‘yicha kasalxona sovuq
iglim sharoiti ruxsat etilgan me’yor darajada ekanligi,
ya'ni xavflilik darajasi bo‘yicha hech bir sinfga kirmasligi
ma’lum bo‘ldi (SanQ va M Ne0020-22).

Kasalxona ichki muhit havosidagi zararli moddalar
miqdori (konsentratsiyasi)ga binoan mehnat sharoitla-
rini gigiyenik tavsifini tahlil giladigan bo‘lsak, formalde-
gid kimyoviy moddalar klassifikatsiyasi bo‘yicha 2-xavfli
sinfga kiruvchi, havoda par holatida uchrovchi kimyoviy
modda ekanligi barchaga ma’'lum.

Kasalxona ichki muhit havosi kimyoviy ko‘rsat-
kichlaridan formaldegid darajasi jonlantirish xonasida
32.5+7, palata havosida 37.1+9.7, xodimlar xonasi ha-
vosida 47.7+1.7, gabul xonasi havosida 47.7+1.8 ppm
ekanligi ma'lum bo‘ldi. Ushbu natijalar “ppm” birligida
berilgan bo‘lib, natijalarni SanQ va M Ne0294-11 “Ishlab
chiqarish joylari havosida zararli moddalarni ruxsat etil-
gan darajasi”da keltirilgan me’yor daraja bilan solishtir-
ma tahlil gilish uchun mg/m? birligiga konversassiya
qilish talab etiladi. “PPM Formaldemeter operation man-
ual” yo‘rignomasiga binoan konvertatsiya natijalari quy-
idagilarni berdi. Jonlantirish xonasida 0.06 mg/m?, pala-
ta havosida 0.068 mg/m?, xodimlar xonasi va qabulxona
havosida 0.08 mg/m? ekanligi aniglandi. Olingan nati-
jalar SanQ va M N20141-03 “Mehnat mubhiti omillarin-
ing zararli va xavfliligi, mehnat jarayonining og‘irligi va
intensivligi ko‘rsatkichlari bo‘yicha mehnat sharoitlari-
ni gigiyenik tavsifi” 1-ilovasiga muvofiq tahlil gilingani-
da barcha kasalxona xonalarida RED (0,5 mg/m?®) dan
past darajada ekanligi aniglandi ya'ni jadvalag muvofiq
zararliligi bo'yicha ruxsat etilgan darajada ekanligi a'yon
bo‘ldi.

Kasalxona ichki muhit havosidagi uglerod 2 oksidi
(CO,) konsentratsiyasini tahlil giladigan bo‘lsak, halgaro
standartlarga muvofiq 10.000 ppm bu 1% ni anglatadi,
shu nuqtai nazardan oladigan bo‘lsak, jonlantirish xona-
si havosidagi CO, konsentratsiyasi 0.0023%, palata ha-
vosida 0.003%, xodimlar xonasi havosida 0.0018%, qa-
bul xonasi havosida 0,002% ekanligi aniglandi. SanQ va
M Ne(0294-11 “Ishlab chiqarish joylari havosida zararli
moddalarni ruxsat etilgan darajasi”da keltirilgan 1-ilo-
vasiga muvofiq tahlil gilinganida barcha kasalxona xo-
nalarida RED dan past darajada ekanligi aniglandi ya'ni
jadvalga muvofiq zararliligi bo'yicha ruxsat etilgan dara-
jada ekanligi a’'yon bo‘ldi.

COVID-19ni davolashga ixtisoslashgan shifoxona
ichki muhit havosi changlanganlik ko‘rsatkichlari tah-
lil giladigan bo‘lsak, Jonlantirish bo‘limida PM-10 kon-
sentratsiyasi o‘rtacha 55 pg/m? PM-2.5 konsentratsi-
yasi 37.7 ug/m3ni tashkil qilgan. Palatalardan olingan
numana natijalari mos holda PM-10-66 ug/m?, 2.5-43.4
pg/m?3, xodimlar xonasida PM-10-54.6 pg/m? PM-2.5-33
pg/m?3ni, gabul xonada PM-10-75.7 pg/m?, PM-2.5-57.8
ug/m?éni tashkil gilgan.

0‘zbekiston Respublikasi SanQ va M N20141-03
“Mehnat muhiti omillarining zararli va xavfliligi, mehnat
jarayonining og‘irligi va intensivligi ko‘rsatkichlari
bo'yicha mehnat sharoitlarini gigiyenik tavsifi” bo‘yicha
kasalxona ichki mubhiti changlanganligini tahlil qildik.

JSST tavsiyasiga ko'ra dispersligi kichik bo‘lgan
changa zarralari, ya'ni PM-2.5 miqdori havoda “The new
2021 WHO air quality guideline limits” ga muvofiq bir
martalik konsentratsiyasi 5 pg/m®dan, 24 soatlik kon-
sentratsiyasi 15 pg/mdan oshmasligi, PM-10 konsen-
tratsiyasi bir martaligi 15 pg/m?, 24 soatlik konsentrat-
siyasi 45 pg/m?ni tashkil etishi lozim.

Olingan natijalar, me'yor darajalar bilan tahlil qilin-
ganida, quyidagilar ma’lum bo‘ldi.

Kasalxona ichki muhitida changlanganlik darajasi
PM-10 bir martalik konsentratsiyasi bo‘yicha me’yor da-
rajadan Jonlantirish bo‘limida 3.6 baravar, palatada 4.4
baravar, xodimlar xonasida 3.64 baravar, qabul xonasida
5 baravarga yuqori ekanligi aniglandi.

Kasalxona ichki mubhitida changlanganlik daraja-
si PM-2.5 bir martalik konsentratsiyasi bo‘yicha me’yor
darajadan Jonlantirish bo‘limida 7.5 baravar, palatada 9
baravar, xodimlar xonasida 6.6 baravar, qabul xonasida
11 baravarga yuqori ekanligi aniglandi.

Demak qisqa xulosa giladigan bo‘lsak, O‘zbekiston
Respublikasi Sanitariya me’yorlari va qoidalari Ne0020-
22 “Davolash-profilaktika muassasalarini loyihalashti-
rish, qurish va ekspluatatsiya qilishning sanitariya qoi-
dalari, normalari va gigiyena normativlarini tasdiglash
to‘g'risida” bo‘yicha mikroiglim ko‘rsatkichlari me’yor
darajadan oshmaganya’ni SanQ vaM N20141-03 “Mehnat
mubhiti omillarining zararli va xavfliligi, mehnat jaray-
onining og'irligi va intensivligi ko‘rsatkichlari bo‘yicha
mehnat sharoitlarini gigiyenik tavsifi”ga muvofiq xodim-
lar salomatligiga zararli va xavfli ta’sir etmaydi.

Kimyoviy omillar ya'ni formaldegid va CO, konsen-
tratsiyalari ham SanQ va M N20294-11 “Ishlab chiqarish
joylari havosida zararli moddalarni ruxsat etilgan dara-
jasi”da keltirilgan me’yor darajada ya'ni mazkur omillar
ham xodimlar salomatligiga zararli va xavfli ta’sir etmay-
di. Ammo 4.4-jadvalga muvofig PM-10 hamda PM-2.5
mayda chang zarralari konsentratsiyalari JSST tomoni-
dan tavsiya etilgan me’yor darajadan yuqori ekanligi
aniglandi, demak mazkur omillar xodimlar salomatligi-
ga zararli va xavfli ta’sir ehtimolini paydo qildi.

Yuqoridagilardan  kelib  chiqib, = O‘zbekiston
Respublikasi Sog‘ligni saqlash vazirligi SanQ va M
Ne0141-03 “Ishlab chigarish muhitida mehnat jaray-
oninig og'irligi va keskinligi, mehnat sharoitlarining
zararlilik va xavflilik ko‘rsatkichlarining gigiyenik tasni-
fi” [98]ga muvofiq COVID-19ni davolashga ixtisoslash-
gan kasalxonada faoliyat yuritayotgan xodimlar mehnat
jarayoninig og'irligi va keskinligi kun davomida ular
faoliyati xronometraj qilindi va quyidagi jadvalga mu-
vofiq baholandi.
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I'mrueHa, CaHUTAPpHUA U INMUAEMHUOJIOTUA

1-jadval

COVID-19ni davolashga ixtisoslashgan kasalxonada faoliyat yuritayotgan xodimlar
mehnat jarayoninig og'‘irligi va keskinligi ko‘rstakichlari bo‘yicha sinflari

Mehnat jarayonini og'irligi bo‘yicha Mehnat jarayonini keskinligi | ‘g
ko‘rsatkichlar bo‘yicha ko‘rsatkichlar @
Kasbiy guruh —— z
ishlovchilari Yuk. Ishchi Steg;c;gl Elllt l1:§1£1ich1 Tana_ Intel- Psi-. Ish £
vazni | holati smenadagi migdori egilishi | lektual | xologik | tartibi g

Davolovchi
shifokorlar 3.1 3.1 3.1 2 3.2 3.2 3.2 3.3
Hamshiralar 3.2 3.1 3.1 2 3.2 3.2 3.2 3.3
Sanitar xodimlar 3.1 3.1 3.1 3.1 3.1 3.2 3.2 3.3
Laborantlar 2 3.1 3.1 2 3.2 3.2 3.2 3.3

1-jadvaldan ma’lum bo‘ldiki, COVID-19ni davolash-
ga ixtisoslashgan kasalxonada faoliyat yuritayotgan xod-

imlar mehnat jarayoninig og'irligi va keskinligi bo‘yicha
2-zararli daraja 3.3-sinfdan kam emasligi aniqglandi.

COVID-19ni davolashga ixtisoslashgan kasalxonada faoliyat yuritayotgan Zadval
xodimlar mehnat sharoitlari bo‘yicha umumiy sinflari
Ishlab chigarish omillari
RS BUIIAT | Mikoiqtim | izl | Kimyoyiy | Mehwat | Mehnat | Umumiy
Davolovchi shifokorlar 2 3.2 2 3.2 3.3 3.3
Hamshiralar 2 3.2 2 3.2 3.3 3.3
Sanitar xodimlar 2 3.2 2 3.2 3.3 3.3
Laborantlar 2 3.2 2 3.2 3.3 3.3

2-jadvaldan ma’lum bo‘ldiki, COVID-19ni davolash-
ga ixtisoslashgan kasalxonada faoliyat yuritayotgan xo-
dimlar mehnat jarayonining keskinligi ko‘rsatkichlari

bo‘yicha mehnat sharoitlari bo‘yicha umumiy sinfi
2-zararli daraja 3.3-sinfdan kam emasligi aniqglandi.

3-jadval

COVID-19ni davolashga ixtisoslashgan shifoxonalarda ishlovchi xodimlar mehnat
jarayonini va mehnat sharoitlarini gigiyenik tavsiflash jadvali

Mikroiglim Kimyoviy
Zararli omil ko‘rsatkichlari omillar Fizik omillar (changlanganlik bo‘yicha)
bo‘yicha bo‘yicha
Zararlilik va II sinf II sinf 111 sinf, 3-daraja
xavflilik darajasi ’ J

Ruxsat etiladigan mehnat sharoit-
lari, bunda omillar %%iyenik me’yor-
lardan oshmasligi bilan tavsiflana-
di va tananing funktsional holatidagi
mumkin bo‘l,céan o‘zgarishlar tartibga
solinadigan dam olish paytida yoki
keyingi smenaning boshlanishi bilan
tiklanadi va ishchilar va avlodlarnin

sog'lig'iga bevosita va uzoq muddatli

Tavsifi

Zararli mehnat sharoitlari - gigiyenik me’yorlar-
dan oshib ketadigan va ishchining tanasiga va
(yoki? uning avlodiga salbiy ta’sir ko‘rsatadigan
zararli ishlab chiqarish omillarining mavjudligi
bilan tavsiflanadi.

3-daraja: zararli va xavfli ishlab chigarish omilla-
rining bunday darajalari bilan tavsiflangan, qoida
tarigasida, kasbiy patologiyaning yengil shakllari
va ortacha og'irligi bilan tavsiflangan zararli, og‘ir

salbiy ta'sir ko‘rsatmaydi

mehnat sharoitlari: ish, surunkali umumiy soma-
tik patologiyaning o‘sishi, shu jumladan vaqtincha-
lik nogironlik bilan kasallanish darajasini oshirish

Xulosa. Yuqorida keltirilgan ma’lumotlar asosida
aytish mumkinki, COVID-19 ni davolashga ixtisoslash-
gan kasalxonada ishlovchi xodimlar mehnat jarayonin-
ing og'irligi va keskinligi, mehnat sharoitlarining zararli-
lik va xavflilik ko‘rsatkichlari bo'yicha mehnat sharoitlari
I1I sinf, 3-darajadan kam emasligi ma’lum bo‘ldi.
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COVID-19NI DAVOLASHGA IXTISOSLASHGAN
SHIFOXONALARDA ISHLOVCHI XODIMLAR
MEHNAT SHAROITLARINI GIGIYENIK BAHOLASH
Nurmatov B.K., Rahimov B.B., Alisherov T.A.

Magsad: COVID-19 infeksiyasi bilan kasallangan be-
morlarni davolayotgan va ularga g‘amxo‘rlik gilayotgan
tibbiyot xodimlarining mehnat sharoitlarini o‘rganish,
ularning sog‘lig‘ini muhofaza qilish choralarini ishlab
chigish. Material va usullar: ish COVID-19 infeksiyasi
bilan kasallangan bemorlarni davolashga ixtisoslash-
gan Zangiota 2-sonli kasalxonada olib borildi. Davolash
sharoitlarini sanitariya-gigiyenik baholash bemorlarn-
ing asosiy joylarida: tez yordam bo’limi, palatalar, rean-
imatsiya bo’limlari va triaj zonalarida amalga oshirildi.
Biz kunning turli vaqtlarida mikroiglim ko’rsatkichlarini
(harorat, namlik, havo tezligi), havoning antropogen iflo-
slanish darajasini (karbonat angidrid (CO,) kontsentrat-
siyasi) aniqladik. Natijalar: intensiv terapiya bo’limida
havo harorati 23,6 + 3,6 °C, nisbiy namlik 32,5+6,7%, havo
tezligi 0,030,004 m/s 13 xonadan kamida 3 marta olin-
gan har bir havo namunasi o’Ichovlari natijalariga ko’ra,
havo harorati 23,8+1,8°C, nisbiy namlik 37,1+3,7%, havo
tezligi 0,02+0,004 m/s Xulosa: COVID-19 ni davolash-
ga ixtisoslashgan shifoxona xodimlarining mehnat sha-
roitlari ish jarayonining og'irligi va intensivligi bo‘yicha
3-sinfdan past emas, mehnat sharoitlarining zararli va
xavfli ko’rsatkichlari.

Kalit so‘zlar: COVID-19, mehnat jarayoni, mehnat ja-
rayonining og‘irligi, mehnat jarayoninig keskinligi, gigi-
yenik tavsifalash, sanitar-kuzatish.

ALz

ISSN 2181-7812

www.tma-journals.uz

189

BUIOLOMWITHIIE U BUdeLUHE) ‘BEHOWIN |



