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tadbirlar

Tibbiyot xodimlari inson hayoti va sog‘ligi uchun javob beruvchi eng mas’uliyatli kasb
egalari sanaladi. Ularning kundalik faoliyati ruhiy va jismoniy jihatdan nihoyatda og‘ir, doimiy
e’'tibor, sabr-toqgat, hissiy barqarorlikni talab giladi. Uzoq davom etuvchi stress, og‘ir bemorlar
bilan ishlash, tungi navbatchilik va javobgarlik yukining ortigligi ogibatida emotsional
charchoq — burnout sindromi deb ataluvchi holat paydo bo‘ladi. Jahon sog‘ligni saqlash
tashkiloti bu sindromni ish joyidagi surunkali stressni muvaffaqgiyatli boshqara olmaslik
natijasida rivojlanadigan holat sifatida tasniflagan.

Zamonaviy jamiyatda ish hajmi va bosimning oshishi, shuningdek, ish sharoitlarining
giyinlashuvi burnout sindromining tarqalishiga olib kelmoqda. Bu holat shaxsning ishga
bo‘lgan motivatsiyasini pasaytiradi, ish unumdorligini kamaytiradi va umuman professional
faoliyatga salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Aynigsa sog‘ligni saqlash sohasida, u yerda inson hayoti va
sog'lig'i bevosita mutaxassislarning ish sifati bilan bog‘liq bo‘lgani uchun, burnoutning salbiy
ogibatlari yanada jiddiyroq bo‘lishi mumkin.

Emotsional charchoq tushunchasini psixolog Herbert Freudenberger 1974-yilda ilmiy
muomalaga kiritgan bo‘lib, u bu holatni insonning ruhiy va jismoniy resurslarining tugashi, oz
kasbiga bo‘lgan qgiziqish va ichki motivatsiyaning pasayishi deb izohlagan. Keyinchalik Maslach
va Jackson burnout sindromini uchta asosiy tarkibiy qismga ajratgan: emotsional charchash,
depersonalizatsiya va shaxsiy yutuq hissining kamayishi. Emotsional charchash insonning ichki
energiyasi tugab, ruhiy jihatdan holdan toyishini bildiradi; depersonalizatsiyada esa xodim
bemorlar va hamkasblarga nisbatan sovuq, befarq munosabatda bo‘la boshlaydi; shaxsiy yutuq

hissining kamayishi esa inson o'z ishini samarasiz deb his qilishiga olib keladi.
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Tibbiyot sohasida burnout sindromi juda keng tarqalgan. U nafaqat shifokorlar, balki
hamshiralar, feldsherlar, laboratoriya xodimlari va boshqga tibbiyot mutaxassislarida ham
uchraydi. Ularning ish tartibi doimiy zo‘rigish, vaqt tanqisligi va hissiy yuklama bilan kechadi.
Bunday sharoitda inson organizmi doimiy tayyorlik holatida bo‘ladi — bu esa stress
gormonlari, xususan kortizolning ortishiga, yurak-qon tomir tizimida buzilishlarga, uyqusizlik
va charchogka sabab bo‘ladi. Vaqt o‘tishi bilan bu holat odatiy bo‘lib qoladi va insonda hissiy
befarqlik, qizigishning yo‘qolishi va ruhiy tushkunlik rivojlanadi. Burnoutning sabablari ko‘p.
Eng asosiy omillardan biri — mehnat yuklamasining haddan tashqari og'irligi. Tibbiyot xodimi
ko‘pincha dam olish imkoniga ega bo‘lmaydi, kechayu kunduz ish jarayonida bo‘ladi, bu esa
organizmga tiklanish uchun vaqt bermaydi. Bunga qo‘shimcha ravishda, rahbariyat tomonidan
e’'tibor yoki rag‘batning yetishmasligi, jamoada o‘zaro tushunishning pastligi, bemorlarning
noroziligi yoki minnatdorchilik bildirmasligi ham burnout xavfini oshiradi. Shuningdek,
ijtimoiy va shaxsiy hayotdagi muammolar ham bu jarayonni kuchaytirishi mumkin.

Emotsional charchoqning belgilari asta-sekin paydo bo‘ladi. Dastlab inson ishga borish
istagini yo‘qota boshlaydi, tez charchaydi, sabrsiz va asabiy bo‘lib qoladi. Keyinchalik u o‘z
kasbiy faoliyatiga nisbatan befarqlikni his qiladi, bemorlar bilan muloqotda sovuqqonlik yoki
bezovtalik namoyon bo‘ladi. Jismoniy belgilar orasida uyqusizlik, bosh og‘rishi, ishtahaning
pasayishi, yurak urishining tezlashuvi, doimiy holsizlik kuzatiladi. Ijtimoiy jihatdan esa inson
jamoadan chetlasha boshlaydi, kop hollarda yolg‘iz qolishni afzal ko‘radi. Burnout nafaqat
insonning o‘ziga, balki butun sogligni saqlash tizimiga salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Ruhiy
charchagan tibbiyot xodimi ishda xatoga yo‘l qo‘yishi, bemorga nisbatan to‘gri yondasha
olmasligi yoki e’tiborini yo‘qotishi mumkin. Bu esa xizmat sifati va xavfsizligiga bevosita ta’sir
giladi. Shu sababli burnout sindromi tibbiyot tizimida nafaqat psixologik, balki ijtimoiy-
igtisodiy muammo sifatida ham garaladi. Emotsional charchogni kamaytirish uchun ikki
darajadagi yondashuv samarali hisoblanadi: shaxsiy va tashkiliy. Shaxsiy darajada tibbiyot
xodimi oz sog‘ligiiga e’tibor berishi, to‘g’ri dam olish, soglom turmush tarziga rioya qilish,
jismoniy faollikni saqglash, stressni boshqarish usullarini o‘rganishi kerak. Psixologlar
meditatsiya, nafas mashqlari, musiqiy terapiya va ijtimoiy qo‘llab-quvvatlash tarmog‘ini
kengaytirishni tavsiya etadilar. Tashkiliy darajada esa rahbariyatning roli muhim.Mehnat
yuklamasini adolatli tagsimlash, dam olish va navbatchilik jadvalini qayta ko‘rib chiqish,
psixologik yordam xizmati tashkil etish, jamoada ilig va ijobiy muhit yaratish burnout
darajasini sezilarli kamaytiradi. Ba’zi muassasalarda shifokorlar uchun maxsus psixologik
treninglar, dam olish markazlari va motivatsion dasturlar yo‘lga qo‘yilgan bo‘lib, bu charchoqni
kamaytirishda yaxshi natija bergan. Ruhiy salomatlik tibbiyot xodimining kasbiy faoliyatida hal
qiluvchi ahamiyatga ega. Emotsional barqaror, o‘zini gadrlaydigan, qo‘llab-quvvatlovni his
etadigan xodim nafaqat oz sog'lig‘ini, balki bemorlarning hayot sifatini ham yaxshilaydi.
Shuning uchun burnout sindromini erta aniqlash, stressni boshqarish va psixologik yordam
tizimini yo‘lga qo‘yish — sog‘ligni saqlash tizimi barqarorligining muhim shartlaridan biridir.

Xulosa:Tibbiyot xodimlarida emotsional charchoq sindromi zamonaviy tibbiyotning
dolzarb muammolaridan biridir. U kasbiy faoliyat samaradorligini pasaytiradi, ruhiy va
jismoniy salomatlikka salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Burnout sindromining oldini olish uchun tibbiyot
muassasalarida psixologik yordam tizimini yo‘lga qo‘yish, xodimlar o‘rtasida sog‘lom muloqot
va hamkorlikni rivojlantirish, ish va dam olish muvozanatini ta’'minlash muhimdir. Tibbiyot
xodimining ruhiy sog‘lomligi bemor sog'ligining kafolatidir.
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