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el coCromt 0OIIECTBO, O;aro
roCyzaapCraa.

Takum 00pa3oM, KaKAbIA 4eJI0BEK UMeeT CBOE MECTO B
JKM3HHU, OH UMEET NpaBo Ha CYACTIIUBYIO )KU3Hb.

Ha cragun «PedurekCusi» mpeanaraeM npuém «ICce».

CryneHThl B KOHIE 3aHSTHS JIOJDKHBI OTBETUTh HAa BO-

poC «dTO HOBOTO ST MOTYYHI?>»

OHH CIIy’)XaT BO

B 3axmo9eHnu MOXKHO CKa3aTh, YTO IPUMEHEHUE TaH
HOW TEXHOJIOTHH, TO €CTh TEXHOJIOTHHU Pa3BUTHI KPHTHYE-
CKOTO MBIIUICHUS Y CTYJCHTA CIIOCOOCTBYET MOBBIIICHUIO
MOTHBAIIMN HM3y4YCHHUS OMNPENCIEHHONH TEeMBI, OH YYHTCS
MBICTIHTH TBOPYECKH, HEOPANHAPHO.
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PE3IOME

Ymoby makonaga A.CIlymkuHHEHT «MHC 4aBaH03» MOAMACHHH YPTaHUIIAA KYJUIAHWITaH METOJA Ba ycyiuIap, YKWII Ba E&3UII
OpKalM YKyBUMIapAa TaHKUil GUKpIam TEXHOIOTHACHHH PUBOXKIAHTUPHII Macalanapy Kapabd YMKHUIraH.

PE3IOME

B cratbe paCCMaTpuBaeTCs TEXHOTIOTHUS PA3BUTHS KPUTHUECKOTO MBILIUICHUS Yepe3 YTeHHE U MHChbMO, METO/IbI ¥ IPHEMBI, MPUMEHS -

emble ipu m3ydeHnn no3msl A.C ITymknna «MenHblil BCaJHUK».

SUMMARY

There are analysed the technology of developirtizali thinking through reading and writing, medscand ways which are used in

learning a poem “Copper Rider” by AS.Pushkin.
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Mamlakatimizda oila, onalik va bolalikni muhofazaegalaridan (o‘gituvchi, shifokor, tadbirkor, tikihi¢c talaba,

gilish davlat siyosati darajasiga ko'tarilgan.

Binobarin, oilani mustahkamlash, uning qadriyatiari
asrash, soglom munosabatlar mubhitini
birimizning insoniy burchimizdir.

Tibbiyot amaliyotidan ma’lumki, tug'ish yoshidagi
ayollarga nafagat tibbiy muolajalar, balki psixadlogsullar
bilan ham yordam ko‘rsatish nihoyatda zarurdir. Ayala
homiladorlik davri bilan bog'liq bo‘lgan hissiy-ertsonal
sohasida kechadigan o‘zgarishlar
tanglikni keltirib chigaradi va bu holat bevosita‘lajak
ona va bola salomatligiga salbiy ta’sir o‘tkazalazkur
muammolarni o‘rganish va bartaraf gilish magsadidmi-
lador ayollar hissiy-emotsional sohasi diagnostikas
o’rganishni magsad qildik.

Psixologik adabiyotlarda homilador ayollar emotsibn
holati omillari ikki guruhga ajratilgan:

- Obyektiv (ayolga nisbatan tashqi);

- Subyektiv (shaxsiy) omillar.

Obyektiv omillar tarkibiga birinchi tug’ruq yoshi,
sog’ligi holati, homiladorlikning kechishi xususiyari,
homiladorlik muddati, ma’lumoti darajasi, oilaviyolati,
ijtimoiy-igtisodiy sharoitlar, atrofdagilar bilan wosabati
kabilarni kiritish mumkin [4].

Homilador ayollar emotsional holatiga
ko'rsatuvchi muhim omillardan yana biri ularning umiy
va reproduktiv sohadagi salomatligi hisoblanadi.

Mavjud tadgiqotlarning ko'rsatishicha, og'irlashgan

akusher-ginekologik anamnez ayollarning psixololgita-
tiga salbiy ta’sir ko’rsatib, ularda psixologik gaghiliklar-
ni tug'diradi. Tadgigotchi E.K.Aylamazyan ma’lumatiga
ko'ra, homila tushishi xavfi bo’'lgan 85% ayollarddne-
garaviy psixik buzilishlar kuzatiladi. Reproduktimuam-
molar mavjud bo’'Imagan homilador
emotsional bardamlik ancha yaxshi. Xususan, hatoilk
sog’lom kechgan 25% ayollarda nevrotik reaksiyaatiol
kuzatilgan [4].

Ayollar homiladorligi davri bilan bog’lig hissiy-
emotsional holatining o’ziga xos xususiyatlarinrganish
magqgsadida tadgiqot ishini quyidagicha tashkil dildi

Tadgiqotda tajriba guruhi sifatida turli
homilador ayollar tanlab olindi. Tajriba guruhidarlt kasb
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yaratish hanunosabatlarini

ularda psixologik Suhbat

ayollarda esa

toifadagi

uy bekasi) 20-36 yoshgacha bo‘lgan 35 ta ayol gaitia

Tadgiqot jarayonida kuzatish, suhbat, “Homiladoolay
aniglash” testi (1.V.Dobryakov)
metodlaridan foydalanildi.

Tadqgigot davomida kuzatish metodidan dastlabki
ma’lumotlarni olish uchun sinaluvchilarning atrofglar
bilan munosabatlarini, turli vaziyatlarida ulargitashqi
xulg-atvorini muntazam gayd etib bordik.
metodidan keyingi ma’lumotlarni to‘plash
magsadida foydalanildi. Suhbatda sinaluvchilargantish
o'rtog'i, yaqin garindoshlar, hamkasblar va boshgdiilan
bo‘lgan munosabatlarida o‘zlarida ganday kechinmala
kechirishlari hamda sog'ligiga, fikrlashiga, o'alar
tutishlariga ta’sir gilishlari bo‘yicha savollargaob olindi.

Diagnostik bosgichda ayollarda “Homilador ayol
munosabatlarini aniglash” testi (l.V.Dobryakov) dan
foydalandik. Mazkur test shu davr bilan bog'liq Htador
ayolning 0'z-0'ziga, ‘“ona-bola” tuzilishiga, atraddi
odamlarning fikriga va qarashlariga munosabatinglash
imkonini beradi [3].

Homilador ayollarda olib borilgan homiladorlikka
munosabat metodikasi natijalariga ko’ra asosanashal
diffuz tiplar namoyon bo’ldi. Tadgigotimizda gathasn

ta’sirayollar quyidagi natijalarni gayd qildilar:

Homilador ayolning 0’z-0’ziga munosabatini o’rgamis
natijasida homiladorlikka munosabat shkalasi bdigic
- 9 nafar ayol optimal tip;
- 26 nafar ayol eyforik tipga mansubligi aniglandi.
Bundan ko'rinadiki, ko’pchilik ayollar homiladoKni
katta baxt sifatida qabul gilyapti.
Hayot tarziga munosabat shkalasi bo'yicha:
- 6 nafar ayolda xavotirli tip;
- 19 nafar ayolda gipogestagnozik tip;
- 5 nafar ayolda optimal tip;
- 1 nafar ayolda depressiv tip aniglandi.
Tug'rugga munosabat shkalasi bo'yicha:
- 24 nafar ayol optimal tip;
- 4 nafar ayol eyforik tip;
- 3 nafar ayol depressiv tip;
- 4 nafar ayolda xavotirli tip aniglandi.
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“Ona-bola” tuzilishiga munosabatlarni o’rganish nafpressiya, 7% da xavotir, begonalarga munosabatladika

tijasida o’ziga ona sifatida munosabat shkalasyicba:
- 11 nafar ayol eyforik tip;
- 6 nafar gipogestagnozik tip;

bo’yicha 38% xavotir aniglandi.
Mazkur natijalarda tug’ruq jarayoni va tug’rugdaa-k
yingi holatlar bo’yicha ayrim ayollarning xavotirhis gila-

yotganliklarini anigladik.

Homilador ayollarda tug'ruq jarayonida va tug’rugda
$0 ng kuzatilishi mumkin bo’lgan ruhiy va xavotirli
depressiv buzilishlarni davolashda tibbiy va psixk
yordam ko’rsatish lozim.

Tug'rugdan so'ng rivojlanishi mumkin bo’lgan
xavotirli-depressiv  buzilishlarning oldini olish ta’
muhimdir. Buning uchun homilador ayollarni psixolog
ko'rigidan o'tkazish zarur.

Bundan ko‘rinib turibdiki, homilador ayollar higsi
emotsional sohasida yashash sharoitlari bilan pg'l
birmuncha qgiyinchiliklarni his qilyaptilar. Bu gigchiliklar
shaxs emotsional, motivatsion va irodaviy sohasida
o‘zgarishlarni keltirib chigaradi. Mazkur o'‘zgarlah
shaxslararo munosabatlarda, oilaviy munosabatlarda,

- 13 nafar ayol optimal tip;

- 2 nafari depressiv tip;

- 3 nafar ayolda xavotirli tipga mansub natija gay
etildi.

Bolaga munosabat shkalasi bo’yicha:

- 12 nafar ayol xavotirli tip;

- 16 nafar ayol optimal tip;

- 4 nafari eyforik tip;

- 3 nafari gipogestagnozik tip.

Ko’krak bilan emizishga munosabat shkalasi bo’yicha

- 3 nafar ayol depressiv tip;

- 4 nafar ayol xavotirli tip;

- 20 nafar ayol eyforik

- 8 nafari gipogestagnozik tip ekanligi gayd etildi.

Atrofdagi odamlarning fikriga va garashlariga h haroitlarid h " -0'zini_bakbl
munosabatini aniglash natijalari quyidagicha, erigg'€hnat sharoitiarida va shaxsning 0z-ozini basbla
munosabatda: Jarayonlarida yaqqol namoyon bao'lishini ko‘rish miim

Bu kabi salbiy o‘zgarishlarni tibbiy muolajalar & bir
gatorda psixologik tadbirlar bilan bartaraf gilisfagsadga
muvofig.

natijalari Demak, yugoridagi tadgiqot natijalaridan quyidagila
xulosa qilishimiz mumkin:

1. Organizmda kechadigan har ganday fiziologik
o’zgarish inson psixikasiga sezilarli ta'sir ko'tadi va
homiladorlik holati bilan bog’lig xususiyatlar sh&x
emotsional holatlarida yaqqol namoyon bo’ladi.

2. Barcha  homilador ayollar  psixodiagnostik
tekshiruvdan o'tishi va natijalar asosida korreksio

- 4 nafari optimal tip ekanligi qayd etildi. psixoterapevtik muolajalarda qatnashishi zarur.
~ Olingan natijalarni xulosa giladigan bo’lsak, hayat- 3. Homilador ayollar uchun psixodiagnostik dastur
ziga munosabatda 17% ayolda xavotir, tug’rugga rsano to'plami ishlab chigish kerak. Bu to’plam o'z ichig
batda 3% xavotir, 2% depressiya, bolaga munosat#da jitimoiy soha, shaxsiy-emotsional soha, psixofiagik
% xavotir, ko'krak bilan emizishga munosabatda 586 d goha yo'nalishlarining diagnostik vositalarini qarolishi

kerak.
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- 14 nafar ayol optimal tip;

- 4 nafar ayolda gipogestagnozik tip;

- 17 nafar ayolda eyforik tip ekanligi aniglandi.

Yaginlariga  munosabatni aniglash
guyidagicha:

- 32 nafar ayol optimal;

- 3 nafar ayol gipogestagnozik tip.

Begonalarga munosabatda:

- 13 nafar ayol xavotirli tip;

- 13 nafari eyforik;

- 5 nafari gipogestagnozik tip;

REZYUME
Mazkur magolada homilador ayollarning hissiy-ermtal sohasiga ta’sir giluvchi omillar tahlil giJan. Shuningdek, homilador
ayol munosabatlarini aniglashga qaratilgan psixéltadqgigot natijalari keltirilgan.
PE3IOME
B craree npoaHanu3upoBaHbl (AKTOPHI BIMSIOUIME HA AMOLHOHANBHYIO cepy OepeMEeHHBIX JXCHIUHH. A TaKKe HPHBOIATCS
PE3YIbTATHI IICUXOJIOTUYCCKOT'0 UCCIICIOBAHUA C(i)epLI B3aMMOOTHOIIICHHI 6epeMeHbIX KCHIIHH.
SUMMARY
The article analyzes the factors affecting the &nat environment of pregnant women. There haven lpeesented the results of a
psychological study aimed at identifying the relathips of pregnant women.
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KyH cailblH payakiaHbIl, )KOXOH KaMUUETIIUIUTHHIE
XOIICH THIC ©3 3KOHOMHUKAIBIK XOM CHSCHHA OpHBIHA Hife
OOJIBINT aTBIPFaH HOVKBIpAaH ©O30E€KCTAaHBIMBI3IBI KOHEC
payakIaHJbIpbIy, COHAAN-aK OHBI JAYHbSIFAa TaHBITHIYVA
KOHUTEIH Kazpiapra Oonran 30pPYPIIUKTH
KAaHAATIAHIBIPBIY ~ Tajam eTwiedu. PecmyOimkambizna

JKOKapbl TAJIMM OKBIY OPBIHIAPBIHIA TYPJIM Tapayiap Xom
Oarmapnap  OoifpiHmIa  TajmaGamap  OwiMM  anmajbl.
TanabanapaplH €H IOCICN WHCAHUIIIBIK TMO3UMAICTICPAN
KOJIUIUIECTUPHUYIC, OJIap bl TOPTHUII-HHTH3aMJIbI, TYPaKJIbl,

MOJICHUSTIIBI, OUITUMITH, TOXPHIOEITH, XYKIAHIbI, COHIAMN-
aK 63 KOCHOWHUH MCTHUK YCTachl OOJBIN JKCTHCUYHHIE,
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