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KIRISH

Sizning e’tiboringizga taqtim etilayotgan ‘5Massaj55, deb nomlangan 
o'quv qoMlanma jismoniy tarbiya, tibbiyot institutlari talaba massajchi 
hamshira mutaxxasisligiga moMjalangan boMib, jismoniy tarbiya inisti- 
tutinining dasturi asosida yozildi.

Mavzularni yoritish jarayonida oquvchilarning tushunishi oson boMi- 
shi uchun qadimgi yunon, lotin, Yevropa, Sharq xalqlari tillaridagi tibbiy 
atamalarining ma5nolarini tolaroq tushuntirib berishga, ularga berilgan 
izohlarni mumkun qadar soddalashtirishga hamda ixchamlashtirishga ha- 
rakat qilindi.

0 ‘quvchilaming mavzularini o'qib o‘zlashtirilish qulay bo'lishi 
uchun qo4llamna boblarga boMingan.

O'zbek olimlaridan biri pedagogika fanlari doktori, professor 
T.S. Usmonxodjayevdir. Sport massajiga oid sharqona massaj usullaridan 
sportchilarda xommomdagi usuUarni dastlabki ilmiy risola, qo'Uanma va 
amahy tavsiyalar aynan shu tadqiqotchi-olim qalamiga mansubdir.

Q‘quv qoMlanma tayorlashda asosiy manba sifatida yirik mutaxa- 
sislardan A.A.Biryukov, Sarkizi-Serazini, 0 ‘zbekiston Respubhkasida xiz- 
mat ko'rsatgan fan arbobi, professor O.A.Rixsiyeva, O.M.JegaUo, 
Z.A. Alimova, A.I.Rixsiyev, DTlxomjonova, Z.Yu.Gaziyeva va boshqa- 
larning ilmiy adabiyotlaridan foydalanUdi.

Massaj qoidalari, tasnifi, turlari, uslublari, bajarish texnikasi noan5- 
anaviy massaj turlari, sport massaji haqida massajning organizmga ta5siri, 
nazariy amaliy ilimlar bilan quroUanttrishga harakat qilingan.

Massajni o'zlashtiriUshlari uchun o‘qitishning Ug'or va zamonaviy 
usuUaridan foydalanUgan, yangi informasion pedagogik texnologiyalami 
tatbiq etUgan.

Tavsiya etUayotgan massajning sUash, siqish, uqalash, ishqalash teb- 
ratish, qoqish va harakatlar usuUarni bajarish texnikasini to‘g‘ri o‘zlash- 
tirilishlari uchun rasmlari bilan berUgan.

Bundan tashqari, aksaryat o'quvchUarning ko‘z xotirasini - ko'rgan- 
larini eslab qohsh qobihyati o‘tkir [kuchh] bo'hshini e5tiborga olib, mav- 
zularini yoritish jarayonida zarur o'rinlarda so‘z va iboralari ajratib beryl- 
gan.

Albatta, har bir ishda boUgani kabi ushbu o‘quv qo‘Uanma ham ay- 
rim nuqsonUardan xoh emasdir, bu nuqsonlarni tuzatish borasida o‘z 
takliflarini bUdirgan barcha kasbdoshlarimizga chuqur minnatdorchilik 
bUdiramiz.
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I bob. MASSAJNING UM UM IY FIZIOLOGIK 
ASOSLARI

Massaj — odam a’zolari va to‘qimalarini maxsus usullar yorda- 
mida, ma’lum miqdorda mexanik va reflektor ta'sirlantirish majmua- 
sidir. Massaj usullari maxsus tayyorgarlikdan o'tgan odamlar -  
massajchilar tomonidan maxsus apparatlar, asboblar yordamida ba- 
jariladi. Bunday ta’sirotlar bevosita havo muhiti orqali (gidro mas- 
saj) beriladi.

So‘nggi yillarda massajga bo‘lgan qiziqish o‘ta ortib bormoqda. 
Uning yoqimli ta'siriga kundan — kunga alohida ahamiyat beril- 
moqda. Massajning sog‘ lomlashtirishga, chiniqtirishga, organizimini 
fixnksional imkoniyatlarini oshirish borasida, jismoniy mashqlarni 
umumiy ta’sirini yanada boyitish maqsadida ishlatilishi ma’lum.

XIV-XV asrlarda massajning fiziologik asoslariga doir maqolalar 
paydo bo'la boshladi. Ambruaz Parerina o‘z ishlarida massajni ana- 
tomo-fiziologik nuqtayi nazardan asoslashga urinib ko‘rdi. U zamo- 
noviy ma’lumotlarga asoslanib “massajning ta’sir qilish mexanizimi 
va nerv tizimining har hil bo‘limlaridagi o‘zaro ta’siri bilan cham- 
barchas bog‘langan holda teridagi normal va o‘zgargan neyron 
jarayonlari orqali ichki a'zolami boshqarish fimksiyasini ta'minlay- 
di” — degan fikrga keldi

Buyuk fiziologik olimlar I.M. Sechenov, I.P. Pavlov, 
N.E. Vvedenski, A.A Uxtomskiy, A D . Speranski, K.M. Bikov, 
Р.К. Anoxin ilmiy ishlar asosida nervizim nazariyasi yaratildi. Nerv- 
ni boshqarishidagi ko'pgina masalalar markaziy nerv tizimi va ichki 
a’zolaming o'zaro faoliyati va aloqasi, somatik hamda vegetativ nerv 
tizimlari o‘rtasidagi sun’iy to‘siq bartaraf etildi, markaziy va olis 
nuqta o‘rtasidagi o‘zaro munosabatlar aniqlandi. Odam tanasidagi 
istalgan nuqta organizmning istalgan faoliyatiga, nerv tizimi orqali 
“kuchli ta’sir” etish mumkunligi haqida AA. Bogomolets 1928-yil- 
da yozgan edi. Hozirgi vaqtda proprioretseptorlaming (mushak-bo‘- 
g‘im apparati retseptorlari) u yoki bu me’yorda, qonuniy reflektor 
ta’sirga bo‘ysunmaydigan birorta ham vegetativ ichki a’zolar 
faoliyatlari bo‘lmasligi ko‘p sonli tajribalar yordamida aniqlangan
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XXIII-XIX asrlarda massajnmg har xil kasalliklami davolash 
xususiyatiga, barcha a’zolarga ta'sirini ilmiy asoslashga bag‘ishlan- 
gan ishlar paydo bo‘la boshladi.

Shu bilan bir qatorda, massajni tavsiya qilish ma’n etish muam- 
molariga bag‘ishlangan masalalar yechila boshladi. XIX asrning oxi- 
riga kelib massajni fiziologik jihatidan asoslash masalalariga qiziqish 
ortib bordi. Rossiyada I.Z. Zabludovskiy birinchi bo‘lib massajning 
sog‘lom odamlarga ta’sirini o‘rganda va massaj usullari (tasnifi) ni 
yaratdi.

Zamonaviy fiziologiya fanining taraqqiyoti massajning umumiy 
ta'siri organizm uchun juda salmoqli ekanligini tasdiqladi.

Bu massaj jarayonidagi ta’sirotlar (impuls) teri, ichki va harakat 
organlaridan orqa va bosh miyaning har xil bo‘limlariga xususan, 
katta yarim sharlariga, o‘tkazuvchi nerv tolalari tizimini yuqoriga 
ko‘tariluvchi yoki sezuvchi aferent o‘tkazish yo‘llari orqali ta'sir 
ko‘rsatib, taalluqli a’zo va tizimlarida javob harakatlarini qo‘zg‘otadi 
va kuchaytiradi. Massaj usullari ta’sirida hujayralarda joylashgan 
mexanoretseptorlar (mexanik ta'sirlami sezuvchi nervlaming uchi) 
qo‘zg‘alishi natijasida paydo bo‘lgan mexanik energiya, maxsus nerv 
tolalarini faol holatiga оЙЬ keluvchi signallarga aylanib, nerv tolalari 
orqali nerv markazlariga axborot keltiradi. Mexanoretseptorlar butim 
tanada joylashgan bo‘ladi. Bular terida joylashgan ekstraretseptorlar 
(organizmni o‘rab turgan tashqi muhtdagi ta’surotlami qabul 
qiluvchi), interoretseptorlar (ichki a’zolardagi-yurak, tomirlar, taloq 
va h.k. ta’sirotlarini qabul qiluvchi) va proprioretseptorlar mushak- 
lar, paylar, bo‘g‘imlar, suyaklar va boshqa joylardan ta’sirotlami 
qabul qiluvchi nerv tolalarining uchidan iborat. Mexanoretseptor- 
laming tuzilishi turli-tumandir. Ular soch tolalari, spiral, tugun- 
chalar va plastinkalar shaklida bo‘lishi mumkin. Ular orasida 
Pachchini tanachalari mukammalroq o‘rganilgan. Bu tanachalar 
yordamchi apparat bilan o‘ralgan nerv uchlaridan iborat bo‘lib, 
markaziy nerv tizimi bilan bog‘lovchi nerv tolalaridan tashkil 
topgan. Pachchini tanachalarining yordamchi apparati-kapsula, ko‘p 
sonli juda yupqa plastinkalardan iborat bo‘lib, plastinkalar orasida 
suyuqlik bo‘ladi. Mexanik ta’sirotlar kapsulalar holatini o‘zgartirib 
nerv tolalari uchini qo‘zg‘atadi. Kapsulaning pardasi cho‘ziladi, 
asosan Na+ ionlariga nisbatan o‘tkazuvchanligi oshadi, retseptor 
potenseallarini vujudga keltirib, o‘z navbatida, ion toklarini hosil 
qiladi. Ion toklari nerv tolalarini qo‘zg‘atadi demak, massaj ta’sirida 
paydo bo‘lgan mexanik energiya nervni qo‘zg‘atish energiyasiga
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aylanadi. Organizmga nisbatan massajning ta’siri nerv reflektor 
reaksiyasining boshlanish qismi hisoblanadi. Terida, mushaklarda, 
payda, bo‘g‘imlarda, qon tomirlarda va boshqa to‘qimilarda joy- 
lashgan nerv tolalari uchidan aflerent (markazga intiluvchi) signallar 
orqa miyaga boradi. Barcha afferent impulslar sezuvchi nerv 
tolalarining ildizlari orqah orqa miyaning sigment sohasida bir biriga 
o‘zaro ta’sir etadi. So‘ngra markazga intiluvchi nerv orqali orqa va 
bosh miyaning har xil bo‘limlarga, xususan, katta yarim sharlar 
po‘stloq osti sohasiga etib borib butun a’zolariga ta’sirotni tarqatadi.

Yuqorida bayon etilgan massaj neyrofiziologik mexanizmlari qa- 
torida massajning gumoral (suyuqlik) faktorlarini ham ko‘rsatish 
lozim.

Massajning mexanik ta’siroti natijasida, teri to'qimalarida 
issiqlik hosil bo‘lishi oqibatida issiqlik retseptor tizimi qo‘zg‘aladi. 
Bu qo‘zg‘alish uzunchoq miyada joylashgan markazlariga o'tkazilib, 
qon tomirini toraytiruvchi - simpatik, qon tomirlarini kengaytiruv- 
chi — parasimpatik nervlarga o‘tib, so‘ng qon tomirlari kavagini 
ieflektor o'zgartiradi.

Massajning to'qimalariga bevosita mexanik ta'siroi natijasida 
terida kimyoviy moddalar hosil bo‘ladi. Bunday moddalarga misol 
tariqasida gistamin va atsetilxolinni ko‘rsatish mumkin. Gistamin- 
to‘qima garmonidir, xo‘jayralarida sustlashgan, oqsil bilan birikkan 
holda uchraydi, massaj ta’siri natijasida parchalanib, erkin faol 
holatga o‘tadi. Gistamin va gistaminsimon moddalar, oqsillaming 
parchalanish mahsulotlari -*• aminokislotalar va polipentidlar bilan 
birga qon, limfa oqimi orqali tarqaladi va ichki a’zolar to‘qimalami, 
qon tomir nervlarining xemoretseptorlarini ta’sirlaydi. Shunday 
qilib, gistamin buyrak usti beziga ta’sir etib, adrenalin miqdorini 
qonda ko‘paytiradi, bu organizmni himoya va moslashish kuchlarini 
oshiradi. Odatda, bog‘langan kalloid holda hujayralarda boTadigan 
atsetilxolin massaj ta’siri natijasida faol holatga o‘tib, mediatorlik 
vazifasini o‘taydi. Massaj davomida mushaklarda to‘plangan faol 
atsetilxolin, mushaklar faoliyatini kuchaytiradi va qo‘zg‘alish 
tezligini oshirishga olib keladi. Massajning mexanik ta’siri natijasida 
mushak kapillyarlarining faohyati o‘zgaradi. Qil qon tomirlari 
kapillyarlari devorida joylashgan Ruje hujayrasi hisobiga mastaqil 
torayish xususiyatiga egadir. Bu hujayralarining qisqarishi va bo‘r- 
tishi tufayli kapillyarlarining kovagi o‘zgarib turishi mumkin. Ruje 
hujayrasiga energiya beradigan moddalaming kimyoviy parchalanishi 
ta'siri natijasida kapillyarlar kengayadi. Kapillyarlar kengaishi va
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puchaygan kapillyarlar hisobiga kapillyarlar sonini ko‘payishi nati- 
jasida hnjayra va to‘qimalami qon bilan ta'minlash yaxshilanadi, 
to‘qimalar ko‘proq oziqlanadi, natijada modda almashinishi ku- 
schayadi, to‘qimalaming ish faoliyati oshadi.

Massajning chuqur uqalash usullarini mexanik ta’siri natijasida 
mushaklar qo‘zg‘alishi mushaklardagi energiya beradigan modda- 
larni parchalashga olib keladi. Qon tomir devorlarining holatiga, 
odam qonida bo‘ladigan boshqa kimyoviy moddalar: huyrak usti 
bezining garmonlari-noadrenalin va adrenalin, sut kislotasi, ATF 
(adrenozinetri fosfat) kislotasi ta’sir etadi. Qon tomirlari va 
kapillyarlarda qon aylanishiga ta’sir etadigan murakkab jarayonlar 
majmuasini markaziy nerv tizimi tartibga solib turadi. Bundan qon 
tomirlarining kengayib torayishi kapillyarlar devorining o‘tkazuv- 
chanligi, qon va to'qima o‘rtasidagi almashinish jarayonlarini ham 
boshqaradi. Massajning gumorall omillari qatoridan yuqori ko‘rsatil- 
ganlaridan tashqari, tanamizning o‘zida ishlab chiqariladigan ichki 
opiatlariga bir oz to‘xtalib o‘tamiz.

Malumki, barcha kasalliklar, shikastlanishlar, jarohatlar, manfiy 
mhiy kechinmalar og‘riq hilan kechadi. Neyrofiziologlarning ilmiy 
kashfiyotlari og‘riq hissiga aloqada ikki xil peptid gumhlar R- 
moddasi va endorfinlar borligini isbotladilar. R-moddasi amerika 
olimlari U.Eylar va Dj.Gaddum tomonidan 1931-yilda topilgan. R- 
moddasining nomi ingliz so‘zidan (poroshok) olingan. Endorfinlar 
esa o‘zining ta'sir etish hususiyatiga asosan nomlangan. Endogen 
morfinlar — organizm ichida hosil bo‘ladigan ichki morfinlar degan 
ma’noni bildiradi. Agarda R-moddasi organizmda og‘riqning hosil 
bo‘lishida, kuchayishida va tarqalishida ishtirok etsa, endorfinlar — 
organizmdagi narkotiklar sifatida og‘riqni pasaytiradi.

Endorfinlar Amerikalik, Nyu-York dorilfununi olimi, E.J. Sim- 
on va Shotlandiyalik olim J.Kosterlits tomonidan kashf etilgan. 
Birinchi olim — bosh miya nerv hujayralari maxsus retseptorlarga 
ega bo‘lib, ular morfi bilan qo‘shiladi, deb aytgan boTsa, ikkinchi 
olim E.J.Simon kashfiyotidan habardor bo‘fib, bu bejiz emasdir 
retseptorlar o‘zimizda hosil bo‘ladigan morfi sezishga moTjallangan 
va uni izlash lozimdir, deydi. Kosterfits guruhning izlanishlari mu- 
vofaqqiyat bilan yakunlandi: endorfinlar ihtiro etildi.

Keyinchalik kichik malekulyar og‘irfikka ega bo‘lgan endorfinga 
o‘xshash moddalar topilgan. Bular enkefafinlar deb nomlangan. En- 
dorfin va enkefalinlar umumiy endagen opiatlar (ichki opiatlar), deb 
nom olgan.
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Malumotlarga qaraganda icliki opiatlar nerv hujayralarida, me’- 
da, me’da osti bezi va boshqa ichki a’zolarda hosil bo‘lar ekan. 
Olimlar fflcricha, ko‘p me’yorda og'riq qoldiruvchi dori-darmonlar 
(analgetiklar, masalan, analgin) iste’mol etilishi ichki opiatlaming 
hosil bo‘lishini susaytiradi. Shu bilan birga, massaj jarayonida orga- 
nizmda hosil bo‘ladigan endorfinlar va enkefalinlar miqdorini ko‘- 
payishi ham ma’lum.

Shunday qilib, massajning ta'sir mexanizmi asosida, markaziy 
nerv tizimining oliy bo'limlari tomonidan boshqariladigan, murak- 
kab, o‘zaro bog‘langan reflektor neyrogumoral va neyroendokrin 
jarayonlar yotadi.

Massajning bevosita mexanik ta’siri natijasida to‘qimalarda hosil 
bo‘ladigan mahalliy reaksiayalar mustaqil bo‘lmay, organizmning 
keng tarqalgan reflektor reaksiayasi ifodasidir.

Yuqorida ko'rsatilgan jarayonlar tufayli, organizmning himoya 
va moslashish mexanizmlari safarbar etilib faoliyatlar normallashadi. 
Turli hil kasalliklarda qo‘llanadigan massajning samarali ta'siri ush- 
bu holat bilan ifodalanadi.

So'nggi yillar davomida rivojlangan mamlakatlarda kasallik va 
o‘limning sabablari o‘zgargan. Yuqumli kasalliklar ikkinchi o‘ringa 
o‘tib, endogen (ichki)-rak, yurakning ishshimik kasalliklari, qon bo- 
simi ortishi kasalligi, me’da va o‘n ikki barmoq ichak yarasi, ruhiy, 
qand kasalliklari va hokazolar asosiy o‘rinni egallomoqda. Bu kasal- 
liklami kelib chiqishida uzoq davom etuvchi stress holatlari muhim 
omil ekani isbotlangan.

Shu sababli odamlaming tashqi va ichki muhum ta’siriga chi- 
damliliginii oshirish va asosiy noinfeksion kasalliklarning oldini olish 
muammolari zamonovi tibbiyotning asosiy vazifalaridan biri bo‘lib 
qoldi.

Stress (bosim, kuchlanish) organizmning haddan tashqari zo‘ri- 
qish natijasida hosil do‘ladigin tanglik holati.

“STRESS” tushunchasi birinchi marta 1936-yilda Kanada olimi 
G.Selye tomonidan kiritilgan. Stress holatda tashqi (stressli) qo‘zg‘a- 
tuvchi ta’siri tufayli ichki sekretsiya bezi — gipofizning faoliyati 
kuchayadi va buyrak usti bezlari po‘stlog‘i faoliyati keskin oshadi 
Buyrak usti bezlari qon ko‘plab gormonlar, jumladan, katexolaminlar 
va kortikoidlami ajratib chiqara boshlaydi. Katexolaminlar va korti- 
koidlar, o‘z navbatida, moslashish mexanizmlarini rag‘batlantiradi va 
oiganizm yangi sharoitlaxga moslashadi (adaptatsiyalanadi). Bu umu- 
miy adaptatsion sindrom tushunchasini ta’riflashga yordam beradi
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Umumiy adaptatsion sindrom moslashuv reaksiyasidir. Ayrim hollarda 
u kasallikning kelib chiqishiga sabab bo'lishi mumkin, chunki ortiqcha 
garmon organizmga zararli, ta’sir etadi

Stress sharoitida kasalliklar paydo bo‘lilshi organizmning 
holatiga bog‘liq. Chunonchi, gipertoniya hastaligida sress og‘irroq, 
gipertonik krizislar bilan kechali. Me’da yoki ichak yallig lanishi 
kasalligida qonli yaralar paydo bo‘lishi mumkin. Stress ta’sirida 
yurak mushaklarida halok bo‘lgan to‘qima va hujayralardan iborat 
kichik-kichik o‘choqlar vujudga kelishi mumkin. Odam hayotida 
hayajonli stress holatlari (kuchli tashvishlanish) alohida o‘rin tutadi. 
Tez-tez bo‘lib turadigan his-hayajonli ta’sirotlar buyrak usti 
bezlarining faoliiyatini susaytirib organizmning zararli omillari 
ta’siriga moslashuv qobiliyatini keskin pasaytiradi.

Adaptatsion sindromnig yuzaga kelishida gipofiz va buyrak usti 
bezlarining gormonlaridan tashqari nerv tizimi ham ishtirok etadi. 
Haddan tashqari ktichli ta ’surot awal simpatik nerv tizimini oliy 
nerv markazlarini qo‘zg‘otadi, so‘ng gipofizga hamda buyrak usti 
bezlariga o‘tadi. Sress vaqtida boshqa endokrin bezlar qo‘zg‘alishi 
ham mumkin.

Odam hayoti davomida stresslarga yo‘liqadi. M alumki 
organizmning turh ta'surotlariga nisbatan bo‘lgan reaksiyasi stress 
reaksiyadur. G.Selye (1982) fikricha, organizmning normal faoliyati 
uchun yetarli me’yorda stresslar bo‘lishi shart, bu stresslar 
“eustress” deb nom olgan. Ko‘p vaqtlarda stress me’yori haddan 
tashqari kuchayishi natijasida, organizm buziladi, bunday holat 
“disstres” nomini olgan

Tirik organizmlar hayotida gomeostaz adaptatsion jarayonlar 
bilan uzviy bog‘liqdir. Gomestaz — organizmni ichki muhitini 
doimiyligini saqlash va tiklanishini ta’minlovchi muvozanadlashgan 
reaksiyalar majmuasidir.

Adaptatsiya — organizmning o‘zgarayotgan muhitga moslashish 
jarayonidir. Bu xalqaro atama (termin) bo‘lib, organizmning umum 
tabiat, ishlab chiqarish sotsial sharoitlamgi moslashishini bildiradi. 
Adaptatsiya deganda tug‘ma, tug‘ilgandan so‘nggi hujayra, a’zo va 
organizm miqyosidagi butun moslashish faoliyati tushuniladi 
Adaptatsiya reaksiyasining asosiy qismi stress-sindrom hisoblanadi 
bu reaksiyalar majmuosi gipotalamo-gipofez buyrak usti tiziminig 
faoliyatini oshiradi, qonda adoptogen kortiokostreioidlar, kateho- 
laminlar, garmonlami ko‘proq tushishiga olib keladi, gemostatik 
tizim faoliyatini kuchaytiradi.
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Zamonaviy ma'lumotlarga ko‘ra odam organizimmmg tashqi 
muhitga moslashishi bilan bog‘liq salomatlik holati to‘rt xilga bo‘- 
linadi:

• QoniqarU moslashish holati: bu sog‘lom odamning kundalik 
hayot faoliyatidir, normal hayot tarzida gomiyostaz organizmni 
boshqaruvchi tizimlaming juda kam kuch sarf etishi sababU saqla- 
nadi

• Moslanish mexanizmlarining tanglik holati: salomatlik va 
kasallik o‘rtasidagi chegara hisoblanadi, boshqacha qiUb aytganda, 
bu holat yuqori darajaU funksiyalarga ega boshqaruvchi mexanizm- 
laming haddan tashqari zo‘riqib ishlashi natijasida vujudga keladi.

• Qoniqarsiz moslanish holati: bu holatda ftinksiyalar darajasi 
pasayadi,ftziologik tizimlar o‘rtasida kelishmovchiliklar hosil bo‘ladi 
va charchash holatlari paydo bo‘ladi bu holda gomeostaz orga- 
nizmni boshqaruvchi tizimlarining o‘ta zo‘riqislii hisobiga saqlanadi.

• Moslanish tizimining buzilish holati: bunda organizmning 
faoUyat imkoniyatlari keskin pasayadi gomestoz barbod bo‘ladi, 
moslanlsh mexanizmlarining buzilishi ikki hil ko‘rinishda namoyon 
bo‘ladi: kasallik oldi va kasallik. Kasallik oldini olish chorala- 
tadbirlari tashqi muhitga moslanishini biologik mexanizmlarini 
kuchaytirishga qpratilgan bo‘lishi kerak.

Chiniqtirish, jismoniy mashqlar, massaj va boshqa ta'surotlar 
yordamida har bir shaxs moslanish imkoniyatini ancha kengaytirishi 
mumkin.

Massajning organizmga ta’sir etishiga qarab, shartU ravishda 
mahalliy va umumiy — ikki turi farqlanadi. Massajning mahalUy 
turida tananing ayrim qismlari (mushaklar-boylamlar), umumiy 
turda esa butun tana massaj qilinadi. Massaj uslublari yordamida 
bevosita ta'sir etilgan joyning o‘zigina Uziologik ta’sir ko'rsatiladi 
degan Ukr noto‘g‘ridir. Massaj jarayonida nerv oxirlari qitiqlanadi, 
bu hol markaziy nerv tizimiga ta’sir ko‘rsatib, turU a’zo va 
to‘qimalarning ftmksional holatini o‘zgartirishi mumkin. Odam 
organizimida mahhaUy va umumiy massajning ta’sir ko‘rsatish 
darajasi massajning davomiyUgiga, massaj uslublariga, organizmning 
umumiy holatiga va boshqalarga bog‘Uqdir.

Massajning organizmga fiziologik ta’sir etish mexanizmi va 
uning mohiyati. Massajning organizmga ta’sir etish mexanizmining 
asosida 3 ta faktor (lotincha - ishlab chiquvchi, harakatga soluvchi 
kuch, sabab va h.k)dan iborat bo'lgan quyidagi murakkab jarayonlar 
yotadi:
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1) nerv-reflektor;
2) gumoral (qon va limfa);
3) mexanik ta'sirlar.
• Nerv-reflektor mexanizmining mohiyati shundan iboratki, 

birinchi navbatda -  joylashgan ko‘p sonli va har xil nerv oxirlari 
massajning ta 'siriga uchraydilar.

• teridagi (ekstsroretseptorlar);
• pay, boylam, mushak (proprioreieptorlar);
• tomir (angioretseptorlar),
• ichki a’zolarda (interoretseptorlar)

Yuqoridagi retseptorlammg qo‘zg‘alishi natijasida impulslar 
oqimi hosil bo'lib, bosh miya qobig‘iga yetib boradi va barcha 
markazga intiluvchi (afferent) signallar sintezlanib, organizmda 
umumiy murakkab javobi reaksiyalarini vujudga keltiradi.

Bular a’zo va sistemalardagi har xil fimksional o'zgarishlar: 
markaziy asab sistemasining tormozlanishi natijasida asab 
tolalarining tiklanishi, stresslaming bartaraf etilishi, og'riqlaming 
kamayishi yoki butunlay yo'qolishi, qon bosimining pasayishi, yurak 
urishining sekinlashishi yoki tezlashishi, shishlaming so'rilishi va 
boshqa belgilar ko'rinishida namoyon bo'ladi.

• Gumoral (yunoncha—suyuqlik) faktorlar ham massajning 
organizmga ta'sir qilish mexanizmida muhim ahamiyatga ega boiib, 
ular yordamida to ‘qimalarda gistamin, atsetilxolin adrenalin va 
boshqa moddalaming hosil bo‘lish jarayoni kuchayadi. Bu moddalar 
terida nofaol, birikkan holda bo‘lib, massaj ta'sirida kuchayadi. Bu 
moddalar terida nofaol, birikkan holda bo‘lib, massaj ta 'sirida erkin 
holatga o ‘tadi va qonga so ‘riladi.

Masalan, gistamin kapillyar qon tomirlarini kengaytiradi, 
ulaming o‘tkazuvchanligini oshiradi, natijada to‘qimalaming qon 
bilan ta’minlanishi va modda almashinuvi jarayonlari yaxshilanadi; 
atsetilxolin — asab sistemasining sinaps, gangliya (asab tugun)la- 
ridagi qo'zgalishlami harakatlantiruvchi asab tolalaridan skelet 
mushaklariga uzatilish tezligini oshiradi.

Massaj ta’sirida, bulardan tashqari, to'qimalarda ko'pgina mod- 
dalar hosil bo'ladi, ammo ularning ahamiyati hali oxirigacha aniq- 
langan emas, lekin ular asab sistemasining qo‘zg‘atuvchisi sifatida 
yangi reflekslami keltirib chiqarishi mumkin. Biroq gumoral me- 
xanizm mustaqil emas, u markaziy asab sistemasi tomonidan 
tartibga solinadi.
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• Mexanik ta ’sir etish mexaniz/nida ta 'sirotlar to ‘qimalarga be- 
vosita berilib, xususan organizmdagi suyuq muhit (qon, limfa, to ‘qima- 
lararo suyuqliklar)ning harakatlanishida, pay, boylam, mushaklarning 
ch o‘zilishi, siljishi va b o ‘g ‘imlarda sinovial suyuqlikning ajralishida 
katta ahamiyatga etadir.

Mexanik faktorlar modda almashinuvi jarayonlarining yaxshila- 
nishiga, teri bilan nafas ohshning tezlashishi, dimlanishlarni bartaraf 
etish va gavdaning massaj qilinayotgan sohasida haroratniig ko‘tari- 
lishiga imkon beradi.

Organizmning massajga bo‘lgan javob reaksiyalarining strnk- 
turasi va xususiyati har safar turli xil bo‘lib, markaziy asab sistemasi 
oliy bo‘limlarining funksional holatiga:

• bosh miya po‘stglog‘idagi qo‘zg‘alish va tormozlanish jara- 
yonlarining o‘zaro nisbati,

• massaj ta’siriga uchraydigan retseptor maydonining fiziologik 
holati,

• kasalliklarning klinik ko‘rinishi,
• massajning harakteri va qo‘llaniladigan usullarita bog‘lik bo‘-

ladi.
Davolovchi massajning hususiyati asosan 3 ta komponent (tash- 

kil qiluvchi): massajning kuchi, tempi (tezlik darajasi, sur'ati) va 
davom etish vaqti bilan belgilanadi.

Massajning kuchi massaj oluvchining gavdasiga massajchi 
qo‘llarining bosim kuchi bilan ta’sir etishidir. Bosim kuchi katta 
(chuqur massaj), o‘rta va kichik (yuzaki massaj) bo‘lishi mumkin.

Massajning tempi tez, o‘rta va sekin bo‘ladi. Tez sur'atda 
bajarilgan usullar asab sistemasining ta’sirlanishini oshiradi, o‘ rta va 
sekini esa uni kamaytiradi.

Massajiing davom etish vaqti qancha uzoq bo‘lsa, markaziy asab 
sistemasi qo‘zg‘aluvchanligining pasayishiga shuncha ko‘p ta'sir etadi. 
Massajning davomiyligi massaj oluvchining individual xususiyatlariga:

• yoshi, og‘irhgi, bo‘yining uzunligi, mushaklar sistemasi, teri 
osti yog‘ qatlamining rivojlanish darajasi, kasallikning klinik shakU, 
mijozning holati, massaj qilinayotgan sohaning anatomik tuzilishi, 
massajning turlariga va boshqalarga bog‘Uq boTadi.

Shunday qiUb, massaj usuUari ta'sirida bosh miya qobig‘ining 
funksional holatini, ya’ni uning qo‘zg‘aluvchanligini oshirish yoki 
pasaytirish mumkin.

Agar massajning yuqorida ko‘rsatilgan faqatgina 3 komponen- 
tining gradatsiyasi (bir bosqich yoki holatdan ikkinchi bosqich yoki
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holatga o‘tishdagi izchilligi)dan foydalanilsa (haqiqatdan ham ular 
amalda cheksiz ko‘pdir), bitta massaj oluvchining javob reaksiyalari 
variantlari sonining ko‘paytmasi 3x3x3=27 ga teng bo‘ladi. Shulami 
massajchi doimo esida tutishi kerak

L. Koshetel bu borada haq so‘zlami aytgan: «Massaj san'atini 
haykaltarosh san’ati bilan tenglashtirish mumkin, ammo yndan 
farqli ravishda, massajchi tirik to‘qima bilan ishlaydi» yoki «Massaj 
san’ati — bu qobiliyat» (Chet el sporti, 1981, 9-son, 15-bet).

Ushbu qobiliyatni rivojlantirish faqat massajchining o‘ziga 
bog‘liq bo‘lib, massaj usullarini to‘g‘ri bajarish bo‘yicha chuqur 
anatomik-fiziologik bilimga ega bo‘lishi kerak. Bundan tashqari, 
mijozning javob reaksiyasi massajchi tomonidan qo‘llanilgan 
usullaming turiga ham bog‘liq. bo‘ladi.

Masalan, silash va ishqalash usullari asab sistemasini tinchlan- 
tiradi, uzuq-uzuq vibratsiyaning qoqish usullari, aksincha, asab 
tolalarining qo‘zg‘aluvchanligini oshiradi. Massaj amaliyotida gohida 
bitta usul ishlatiladi: «Massaj usullari, musiqaning alohida tonlari 
kabi hech qachon uzoq vaqt yakka holda jaranglamaydi, ular 
ketma-ket akkord bo‘lib qo‘shilib ketadi!» (A.F. Verbov, 1966).

Massajchi uchun har xil usullami birgalikda qo‘llash massaj 
muolajasini individuallashtirish va massaj oluvchining har bir 
konkret (lotincha aniq) holatidagi javob reaksiyalarining samarasini 
oshirishga imkon beradi.

Massajning asab sistemasiga ta’siri

Markaziy asab sistemasi barcha sistemalar ichida eng asosiy- 
laridan biri bo‘lib, bir butun organizmning faoliyatini tartibga soladi.

Asab sistemasi 2 ga bo‘linadi:
Markaziy asab sistemasi: Periferik asab sistemasi:
• bosh miya; • asab tugunlari;
• orqa miya (19-rasm). • asab tolalari.
Bundan tashqari, asab sistemasi shartli ravishda yana 2 ga bo‘linadi:
1. Somatik asab sistemasi: 2. Vegetativ asab sistemasi (20-rasm).
• harakatlantiruvchi apparatning; • ichki a’zolaming;

. . • qon tomirlarni asab tolalari bilan
'  tenmn8’ ta'minlovchi;
• sezgi a’zolarining;
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1-rasm. Orqa miya ttervtariaimg amvmiy sxemasi:
1-diafragma nervi; 2-yelka chigali; 3-qovurg‘alararo nervlar; 

4-qo‘ltiq osti nervi; 5-mushak-teri nervi; 6-bilak nervi; 7-o£rta 
(oraliq) nervi; 8-tirsak nervi; 9-bei chigali; 10-dumg‘aza nervi; 
11-uyatli va dum chigali; 12-quymich nerv; 13-umumiy kichik 

boldir nervi; 14-katta boldir nervi;

2-rasm. Vegetativ asab sisteiuasiniag sxemasi 
(bvtin chiziq— simpatik, «zuq chiziq — parasimpatik tolalar):

1-ko‘z; 2-so‘lak bezlari; 3-yurak; 4-bronxlar; 5-me’da; 
6-jigar; 7-m e’da osti bezi; 8-ichakiar; 9-buyraklar; 

10-to£g‘ri ichak; 11-siydik pufagi; 12-tanosil (jinsiy) a’zolar.

Massajning asab sistemasiga ta'siri xilma-xii bo‘lib, u quyidagi- 
iarga bog‘iiq:

• tashqi ta’sirotning retseptorlarga qay darajada ta’sir etishiga;
• massaj usullarini qo‘llash xususiyatlariga;
• mexanik ta’sirotlaming davom etish muddatiga;
• ta’sir kuchining joyiga;
• massaj oluvchining individual xususiyatlariga va h.k.
Massaj muolajalari odamning asab sistemasini tinchlantiradi, 

tanani tetik va yengil qiladi yoki, aksincha, usullar noto‘g‘ri bajaril- 
sa, uni qo‘zg‘atadi.

Massaj sezuvchi va harakatlantiruvchi asab tolalarining o‘tka- 
zuvchanlik hususiyatini yaxshilaydi, shuning uchun davolash ama- 
liyotida asab qo‘zg‘aluvchanligini pasaytirish yoki oshirish maq- 
sadida keng qo‘llaniladi. Agarda kasalliklami davolashda massaj 
usullari to‘g‘ri tanlansa, og‘riqlarni kamaytiradi yoki butunlay 
bartaraf etadi. Massaj usullaridan biri bo‘lgan vibratsiya (tebratish- 
titratish)bez hujayralarining sekretor faoliyatini tartibga soluvchi 
asab tolalarining, ishini yaxshilaydi Masalan:

1. Oshqozon sohasida bajarilgan tebranish usullari undagi 
suyuqlikning ajralib chiqishini kuchaytiradi.
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2. Jigar sohasidagi tebranishlar esa o‘t suyuqligi ajralib chiqishi 
va ovqat hazm bo‘lishini ta’minlaydi hamda faollashtiradi

3. Yurak yoki ko‘krak qafasi sohasida qo‘llanilgan vibratsiyaning 
urish usullari yurak urishini sekinlashtiradi. Buning sababi shuki, 
tebranma harakatlar reflektor ravishda adashgan nervning 
shoxchalariga ta’sir etib, yurak faoliyatini yaxshilaydi.

4. Massajning markaziy asab sistemasiga ijobiy ta'sirining 
ahamiyati shundaki, massaj charchash natijasida keUb chiqqan umu- 
miy behollik holatlari hamda qo‘zg‘aluvchanlikni bartaraf etadi va 
organizmning ish faoUyatini yangidan tiklaydi.

Massaj qon tomirlarining devorlarida joylashgan mushak hujay- 
ralariga ieflektor ta’sir etadi. Tomirlarda oqayotgan qon qaytadan 
taqsimlanishi natijasida qon bosimi, normaflashadi.

Massajning teriga ta’siri

Teri tanani tashqaridan o‘rab, atrof-muhit faktorlarining har xil 
o'zgarishiga organizmni moslaydi va u bilan o‘zviy bog‘lab turadigan 
murakkab anatomik a’zo.

Teri quyidagi funksiyalarni bajaradi:
1. Organizmni tashqi ta’sirotlardan himoya qiladi (mexanik, 

fizik, kimyoviy). Himoya etish, moddalar almashinishi bilan bog‘Uq 
jarayonlami bajaradi

2. Teri butunligi buzilganda (timalgan, kesilgan va h.k.) orga- 
nizmga kasallik chaqimvchi mikroblaming kirishiga yaxshi sharoit 
yaratadi.

3. Teri bakteriotsid ta’sirga ega bo'Ub, organizmga tushgan 
mikroblarni yo‘q qiladi.

4. Tuz va suv almashinuvida qatnashadi.
5. Gaz almashinuvi jarayonida ishtirok etadi.
6. Organizmning termoregulyatsiya jarayonida 82% issiqlikning 

uzatilishi teri yuzasi orqaU amalga oshadi.
7. Teri vitamin «D»ning sintezida qatnashadi.
8. Vitamin «A»ning to‘planishida muhim ahamiyat kasb etadi.

Terining tuzilishi

Teri yuzasi — o‘ta sezuvchan bo‘Ub, 1,6-2,5 m2 ni tashkil etadi. 
Teri uch qavatdan tarkib topgan:

1. Epidermis -  terining tashqi qavati.
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2. Derma — terining asl qavati.
3. Gipoderma — terining chnqnr qavati yoki teri osti yog‘ 

kletchatkasi (3-rasm).
1. Epidermisda terining tashqi qavati ko‘p sonli sezish nervlari 

joylashgan. Epidermisning yuza qavatidagi hujayralar sekin-asta 
shox qavatiga aylanib, kir tarzida ko‘chib turadi. Shox qavati juda 
qattiq bo‘lib suvni yomon o'tkazadi, gazlarni (kislorod, serovodorod 
va boshqalar) va uchuchan suyuqliklami (spirt, efir) yaxshi 
o‘tkazadi. Kimyoviy va mexanik ta’sirotlarga nisbatan juda 
mustahkam.

Bu hujayralar teri pigmenti (lotincha — bo‘yoq) — melaninni 
ishlab chiqaradi. Organizm (teri)da melanin qancha kam ishlab 
chiqarilsa, odamning terisi shuncha oq va massajga bo'lgan sezgirligi 
yuqori bo‘ladi, shuning uchun massaj qilayotganda nozik teridan 
ehtiyot bo'lish maqsadga muvofiqdir.

1. Derma yoki asl teri quyidagilardan tashkil topgan: biriktiruv- 
chi to‘qima tolalari, uning tarkibida ko‘p miqdorda elastik kollagen 
va silliq, mushak tolaiari bo‘ladi

A  — epidermis; B — derma;V — gipoderma 
3-rasm. Mikroskop ostida teri kesimining 

sxematik holda ko‘rimshi:
la  — teri epiteliysining yuza, muguzlangan 
qavati;! b — chuqurroq joylashgan qavati; 
2-g‘ovak qo‘shuvchi to'qimali teri asosi; 

3-yog‘ to ‘qimasining bo£lakchalari; 4-soch 
ildizining qini; 5-soch; 6-soch ildizining 
piyozsimon qismi; 7-yog‘ bezlari; 8-ter 

bezlari; 9-ter bezlarining yo‘li.

Asl terining so'ruvchi qavatida quyidagi retseptorlar joylashgan:
• hissiyotni sezuvchi (taktil) retseptorlar;
• bosimni sezuvchi (siqish, ezish va h.k.) retseptorlar;
• og'riqni sezuvchi retseptorlar;
• issiqni sezuvchi retseptorlar;
• sovuqni sezuvchi retseptorlar.
Bundan tashqari, bu qavatda ko‘pgina kapiliyar turlari 

joylashgan. Asl teri qavatining to‘r qatlami juda ko‘p kollagen
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tolalardan iborat bo‘lib, ular teriga taranglik berib turadi. Organizm- 
ni mexanik himoya qilishda kollagen tolalarining ahamiyati juda 
katta, chunki ularning teriga bo‘lgan qarshilik kuchi elastik tolakrga 
qaraganda 43 marta yuqori bo‘ladi.

3. Gipoderma — teri osti yog‘ kletchatkasi Bu qavat yog‘ to‘qima- 
sining hajmiga qarab har xil qalinlikda boladi va muntazam ravishda 
massaj qilinsa, yog‘ qatlami borgan sari kamayib boradi. Terining asl 
qavati bilan teri osti yog‘ kletchatkasi chegarasida soch tolalarining 
ildizlari, shuningdek, ter va yog‘ bezlari joylashgan bo‘Iadi.

Ter bezlari qo‘l kaftining yuzasida ko‘p joylashgani uchun (3,5 
m/nga yaqin) ba’zi bir massajchilaming qo‘Ii terlab, nam bo‘ladi, bu 
esa massaj muolajasini o‘tkazishni qiiyinlashtiradi (bular to‘g‘risida 
keyinchalik to‘liq tushuncha berilali). Organizmda ter ajralishi to‘x- 
tovsiz davom etadigan jarayon hisoblanadi.

Ter ajralishining intensivligi tashqi sharoitga, ya’ni:
• o‘rab turgan muhitning issiqlik darajasiga;
• jismoniy ishlarning turiga;
• massaj oluvchining individuai hususiyati, holati va boshqa 

sabablarga bog‘liqdir.
Massaj ter va yog‘ bezlaridagi ajralish jarayonlarini tezlashtiradi. 

Teri massajdan keyin yumshoq muloyim va elastik bo‘ladi 
Faqatgina shunday teri organizmni sovuqdan, issiqdan, shamoldan 
va infeksiya tushishidan himoya qila oladi.

Massaj muolajasi paytida qo‘llaniladigan yengil usullar ta'sirida 
mushak, pay hamda bo‘g‘imlaming xaltachalarida joylashgan 
og‘riqni, sovuqni va issiqni sezuvchi retseptorlar qo‘zg‘aladi.

Kuchli usullar, shu jumladan, tebranish usullarining qon 
tomirlaridagi retseptorlarga ta'sir qilishi natijasida qon tarkibidagi 
kimyoviy moddalarning hosil bo‘lishi kuchayadi.

Massajning teriga fiziologik ta’siri
• Terining yuza qatlamidagi epitelial hujayralar ko‘chib 

tushadi va ulaming o‘rniga yangi hujayralar hosil bo‘ladi.
• Massaj qilinayotgan sohaga va uning yonidagi a’zolarga 

arterial qon kelishi ko‘payadi.
• Massaj qilinayotgan teridagi mahalliy harorat 5-6°C ga 

ko'tariladi.
• To‘qimalarning qon bilan ta'minlanishi yaxshilanadi.
• Terida ferment ajralish jarayoni kuchayadi.
• Teri orqali nafas olish yaxshilanadi.
• Ter va yog‘ he/larining sekretsiya ajralishi ko‘pnyndi
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• Modda almashinuvi natijasida hosil bo‘lgan chiqindi mod- 
dalarning tashqariga teri orqali chiqib ketishi tezlashadi.

• Organizmda gistamin, atsetilxolin va boshqa moddalaming 
ajralishi kuchayadi.

Massajning bo‘g‘in-boylam apparatiga ta’siri

Suyak boylam, pay va skelet mushaklari birgalikda qo‘shilib 
tayanch-harakat apparatini tashkil etadi. Bu sohalarda boylamlar 
harakatchanligi va elastikligining oshishi massaj qilinayotgan joyniig 
qizishiga bog‘liq. Bu sohalarda ko‘proq davolovchi massajning 
ishqalash usullari kam qo‘llaniladi.

Bo‘g‘imlar sovuq kasallik (artrit, poliartritjlar va moddalar alma- 
shinuvining buzilishiga nisbatan juda ta’sirchan bo‘ladi Muntazam 
qaytalanib turadigan bod (revmatizm), organizmda purin almashi- 
nuvining buzilishi natijasida paydo bo‘ladigan — podagra va boshqa 
xastaliklar bo‘g‘im qiyofasinnng o‘zgarishi (deformatsiya)ga olib keladi.

Katta yoshdagi odamlarning bo‘g‘imlarida yoshiga xos bo‘lgan 
o‘zgarishlar paydo bo‘lishi sababh tananing umumiy harakatchanligi 
kamayadi, sekin-astalik bilan bo‘g‘imlardagi harakatlar qiyinlashib, 
ba’zida chegaralanishi ham mumkin, bunga sovuq ob-havoning ham 
ta’siri bo ladi. Bu holatlarda massaj qizdiruvchi vosita sifatida va 
kichik shikastlanishlarning oldini olish maqsadida keng qo‘llaniladi.

Massajning bo‘g‘im-boylam apparatiga fiziologik ta'siri
• To‘qimalarning elastikligi ortadi va mustahkamlanadi.
• Massaj qilinayotgan sohadagi to‘qimalarda mexanik energiya 

issiqlik energiyasiga aylanishi tufayli qon bilan ta’minlanishi ku- 
chayadi.

• Sinoviya (lotincha — bo‘g‘im moyi, sinovial suyuqlik shilliq 
va mineral tuzlardan iborat yelimshak sarg'ish bo‘lib, bo‘g‘imlaming 
yuzasi o‘rtasidagi ishqalanishni yo‘qotadi yoki kamaytiradi)ning 
hosil bo‘lishi tezlashadi.

• Shishlar so‘riladi, bo‘g‘imlardagi patologik qatlamlar «tuzlar» 
erib ketadi, og'riqlar yo‘qoladi, qonning tomirdan tashqariga chiqib, 
to'planib qolgan suyuq qismi va nosogTom yig‘ilmalar so‘riladi

• Tebratish-silkitish va boshqa usullari shikastlanishlarda su- 
yak qadog‘ining tezroq hosil bo‘lishi hamda mustahkamligini 
ta’minlaydi.
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Massajchi bemorlarda faol-nofaol harakatlarni o‘tkazayogganida 
bo‘g‘inilarning taxminiy harakat amplitndasi va o‘qini bilishi shart, 
chunki massajning har bir seansi (fransuzcha — davolash ishlarining 
ma'lum vaqt ichida uzluksiz amalga oshirishjda bo‘g‘im harakat- 
larining bajarilishi bemorlarning tezroq tuzalib, ish faoliyatiga 
qaytishini ta'minlaydi.

Massajning mushak sistemasiga ta'siri

Mushaklar organizmning hayoti va faoliyati uchun muhim 
ahamiyatga ega bo‘lib, odam tanasini harakatga keltiruvchi asosiy 
a'zolardan biri hisoblanadi. Mushaklar katta odamlarda butun tana 
og‘irligining 42% ini tashkil etadi. Inson tanasida 400 xildan ortiq 
mushaklar bo‘lib, ulaming 3 turi tafovut qilinadi:

• Ko‘ndalang-targ‘il yoki skelet mushaklari tana og'irligining 
40% ini tashkil etadi.

• Silliq mushaklar.
• Yurak mushaklari.
1. Ko‘ndalang-targ‘il yoki skelet mushaklari harakat apparatining 

faol va tana holatini tazoda ushlab turadigan asosiy qismi hisoblanadi 
(o‘tirish, turish, yurish, yugurish, sakrash, suzish). Ko‘ndalang-targ‘il 
mushaklar yordamida ko‘z, chaynash, yuz mimikasi, nafas olish va 
boshqa a’zolaming harakatlari amalga oshiriladi.

2. Silliq mushaklar esa ichki a’zolar, qon-tomirlarining devor- 
lari, teri, ko‘z pardasi va boshqalarda bo‘ladi. Silliq mushaklaming 
asosiy xususiyatlaridan biri ulaming qisqarishi va bo‘shashishining 
ixtiyorsizhgilir.

3. Yurak mushaklarining qisqarishi ham ixtiyorsiz (avtomatik) 
ravishda amalga oshadi. Organizmda sodir bo‘layotgan hamma 
harakatlar mushaklarning qatnashishi hisobiga yuzaga. keladi. 
Shuning uchun massajchi massaj qilayotganda mushak hamda asab 
tolalarining yo‘nalishiga, mushaklarning suyak va payga yopishgan 
joyiga e'tibor berishi kerak.

I.M. Sarkizov-Serazini (1953) mushaklarga massajning ta'sirini 
o‘rganib chiqib, charchagan mushaklarning ish qobiUyatini oshirish 
va tiklashda, ko‘ndalang-targ‘U mushaklaming qisqaruvchanligini 
mustahkamlashda massaj aktiv (lotincha — faol, serharakat) 
ta'sirlovchi vosita bo‘Ub hisoblanadi, - degan xulosaga kelgan edi. 
Massaj bosh miya markazlarining funksional holatini yaxshilab, 
organizmning umumiy qo‘zg‘aluvchanligini oshiradi.
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• Mushaklaming qon bilan ta’minlanishi va oziqlanishi kucha-
yadi.

• Qisqaruvchanlik hamda elastik (lotincha qayishqoq, cho‘zi- 
luvchan)likning ortishi natijasida mushaklar mustahkamlanadi va 
baquwat bo‘ladi.

■ Mushaklarning kuchi ko‘payadi, chidamliligi ortadi, ish 
qobiliyati yaxshilanadi.

• Har hil kasalliklarda mushaklar atrofiyasi (lotincha to‘qima, 
a’zolamiig kichrayib qolishi va ularda sifat o‘zgarishlarining paydo 
bo‘lishi bilan ifodalanadigan jarayon) ning oldi olinadi.

• Mushaklarda sut kislotasining hajmi kamayadi va organik 
kislotalaming chiqib ketishi tezlashadi.

• Massaj qilinayotgan mushaklarda mayda kapillyar qon 
tomirlarining ochilishi kuchayadi va boshqa bir qancha ijobiy 
natijalar kuzatiladi.

Massaj qilinayotgan mushaklar yaxshilab qizdirilsa hamda 
massaj muolajasi issiq xonada bajarilsa, massajning samarasi juda 
ham tez ko‘rinadi va sezilarli bo‘ladi. Bundan tashqari, massajdan 
oldin mushaklami batamom bo‘shashtirish va o‘rtacha fiziologik 
holatga keltirish muhimdir

Skelet mushaklarining boshlangan va birikkan joylari yaqin 
bo‘lsa yoki birorta qarshilik bo‘lmasa, shundagina maksimal 
(lotincha eng ko‘p, katta, yuqori) bo‘shashish va tinchlik holati ro‘y 
beradi. Bunday holatga qo‘l va oyoqlaming bo‘g‘imlari ma’lum 
burchak hosil qilib bukilgandagina erishish mumkin (4-rasm).

Massajning mushaklarga fiziologik ta’siri

4-rasm. Qo‘l va oyoqlarning o‘rtacha fiziologik holati:
a — qo ‘llar; b — oyoqlar uchun.
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- Qo‘l mushaklari uchun o‘rtacha fiziologik holat (massaj oluv- 
chi orqasi bilan yotganda):

• tanadan yelka 35° uzoqlashgan;
• bilak tirsak bo‘g‘imiga 110° burchak hosil qihb bukilgan;
• qo‘lIarning panjasi bilak-kaft bo‘g‘imiga kaft usti yo'nalisMda 

9° burchak hosil qilib bukilgan, tirsak yo'nalishida 15° burchak hosil 
qilib saJgina o‘zoqlashgan;

• barmoqlar esa yarim bukilgan.
• Oyoq mushaklari uchun o‘rtacha fiziologik holat (burchaklar 

soniga nisbatan olingan):
• chanoq-son bo‘g‘imiga 40° burchak hosil qihb bukilgan va 

40° uzoqlashgan;
• tizza 140° burchak hosil qihb bukilgan.
Mushaklaming bo'shashishiga halaqit beradigan omillar massaj 

usuharini sovuq qo'llar bilan bajarish, og‘riqli qo‘pol harakatlar, 
massaj paytida massaj oluvchining gaplasMsM hamda nafasni ushlab 
turisM, massaj qilinayotgan tana sohalarining sovusM va h.k.

Gavda mushaklari

Tana mushaklari qisqarish hususiyatiga ega bo‘hb, bunda 
mushak tolalari taranglashadi va faol harakatlanadi. Natijada, odam 
o‘z gavdasiM fazoda saqlaydi, hamkatlanib bir joydan ikkincM joyta 
qo‘zg‘aladi yoki biror harakatm bajaradi. Ko‘p sonh mushak 
guruhlari suyaklar (bazida fassiya)dan boshlanib va suyaklarga kehb 
birikadi.

Gavda mushaklari quyidagi guruh mushaklariga bo‘linadi:
1. Bosh mushaklari:
• mimika mushaklari; 

chaynov mushaklari.
2. Bo ‘yin mushaklari:
• bo‘yinning yuza mushaklari;
• til osti suyagiga birikuvchi mushaklar;
• bo‘yinning chuqur mushaklari.

3. Qo 7  mushaklari:
• yelka kamari mushaklari;
• qo‘harning erkin qismi mushaklari
4. Gavdaning old tomonidagi mushaklar:
• ko‘krak qafasining old mushaklari;
• qorin mushaklari.
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5 . Gavdaning orqa tomonidagi mushaklar:
• orqanint yuza mushaklari;
• chuqur guruh mushaklari;
6. Oyoqlarnnng mushaklari:
' chanoq mushaklari (oldingi va orqa guruh mushaklari);
• son mushaklari (oidingi, ichki va orqa guruh mushaklari);
• boldir mushaklari (katta va kichik boldirlaming oldingi, 

tashqi va orqa guruh mushaklari);
• oyoq panjasining mushaklari (5-6 rasmlar).

5-rasm. Тава mitshaklari (old tomonidan 
ko‘riiishi): 1-til osti mushaklari; 2-og‘izning 

aylanma mushagi; 3-ko‘zning aylanma 
mushagi; 4-peshona mushagi; 5-chakka 

mushagi; 6-chaynovchi mushak; 7-to‘sh- 
ocmrov-so‘rg1 ichsimon ocsiq mushagi; 

8-bo‘yinning teri osti mushagi; 9-deltasimon 
mushak; 10-ko‘krakning katta mushagi; 

11-yelka mushagi; 12-yelka-bilak mushagi;
13-qorinning tashqi qiyshiq mushagi;

14-sonning lateral serbar mushagi; 15-son- 
ning oraliq serbar mushagi; 16-tizza 
kosachasi; 17-sonning medial serbar 

mushagi; 18-pastki pay kanali; 19-yuqori 
pay kanali; 20-oyoq kafti barmoqlaming 
yozuvchi uzun mushak; 21-oldingi katta 

boldir mushagi; 22-kichik boldir mushagi; 
23-yonbosh-boldir trakti; 24-sonning to‘g‘ri 

mushagi; 25-tikuvchi mushak; 26-nozik 
mushak; 27-yaqinlashtimvchi mushaklar; 

28-sonning serbar fassiyasini tarang qiluvchi 
mushak; 29-qo‘l kaftining uzun mushagi; 

30-qorinning ichki qiyshiq mushagi; 31-qo‘l 
panjasini bukuvchi tirsak mushagi; 32-jim- 

jiloq mushakiari; 33-katta barmoqning 
mushaklari; 34-yelka suyagi bilan bilak 
suyagi orasidagi mushaklar; 35-panjani 

bulaivchi bilak mushagi; 36-qorin to‘g‘ri 
mushagining qini; 37-qorinning to‘g‘ri 

mushagi; 38-yelkaning ikki boshh mushagi; 
39-tumshuqsimon o‘siq bilan yelka suyagi 
orasidagi mushak; 40-ko‘krakning kichik 
mushagi; 41-qovuig‘alararo mushaklar.
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6-rasm. Tana mnshaklari (orqa tomonidan 
ko4rinishi): 1-kiirakni yiiqoriga 

koTanivchi mushak; 2-rombsimon 
mushaklar; 3-orqani rostlovchi umumiy 

mushak; 4-orqaning tishli mushagi; 
5-dumbaning kichik mushagi; 

6-noksimon mushak; 7-egizak mushaklar; 
8-sonning kvadrat mushagi; 9-sonning 

ikki boshli mushagi; 10-yarim payli 
mushak; 11-yarim pardali mushak;
12- boldirning uch boshli mushagi;
13- axill payi; 14-tovon suyagining 

do'mbog'i; 15-dumbaning katta mushagi;
16-dumbaning o‘rta mushagi; 

17-orqaning serbar mushagi; 18-bosh 
barmoqni yozuvchi uzun mushak;

19-panjani yozuvchi tirsak mushagi;
20-panjani yozuvchi uzun va kalta bilak 

mushagi; 21-barmoqlarni yozuvchi 
urnumiy mushak; 22-tirsak mushagi; 

23-yelka suyagining uch boshli mushagi; 
24-trapetsiyasimon mushak.

Massajning tomir sistemasiga ta’siri

Odamning tomir sistemasi bir-biri bilan o‘zviy bog‘langan 2 ta 
sistemadan iborat bo‘ladi:

• Qon-tomir sistemasi.
• Limfa sistemasi.
Qon-tomir sistemasi:
• arterial qon tomiriari hamma a’zo va to‘qimalami kislorod, 

oziqa moddalar, gormonlar bilan ta’minlaydi;
• venoz qom tomirlari va Inmfa (lotincha namlik) tomirlari 

to‘qima bilan qon o'rtasida modda almashinuvini ta’minlovchi 
shaffof suyuqlikdir. Bu tomirlar orqah ortiqcha moddalar chiqib 
ketadi va tozalanadi.

Massaj muolajasi yordamida organizmning a’zolariga oqib 
keladigan qonning miqdorini ko‘paytirish yoki kamaytirish mumkin.

Masalan, jismoniy mehnat natijasida mushaklar o‘ta qisqarib 
charchaganda, shikastlanish (travma)larda gips olingandan keyin va 
boshqa holatlarda vena qonining oqimini ko‘paytirish hamda 
shishlami bartaraf etish maqsadida «so‘ruvchi» massaj qo‘llaniladi.
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• A’zo va to‘qmialarda qonning qaytadan taqsimlanishi kuza- 
tiladi.

• Periferik qon tomirlarining devorlari kengayadi.
• Qonning ichki a'zolardan teriga, mushaklarga oqishi yaxshila- 

nadi.
• Katta va kichik qon aylanish doirasidagi dimlanish holatlari 

kamayadi va butunlay bartaraf etiladi.
• Yurak mushaldari tomirlarining qon bilan ta’minlanishi ku- 

chayadi.

Massajning yurak qon-tomir sistemasiga
fiziologik ta'siri

M assajning limfa sistem asiga ta'siri

Limfa sistemasi 3 ga boiinadi:
■ limfa kapillyarlari;
• limfa tomiriari;
• limfa tugunlari.
Limfa kapillyarlari organizmning hamma joylarita tarqalib 

ketgan. Limfa kapillyarlari, bosh, orqa miya, taloq, tog‘ay, ko‘z 
pardasi, terining epiteliy va shilliq qavatida bo‘lmaydi. Limfa 
kapillyaridagi endotelial hujayralarning faol ishtiroki natijasida limfa 
suyuqligi hosil bo‘ladi.

• Limfa tomirlari limfa kapillyarlarining bir-biri bilan qo‘shi- 
lishi natijasida hosil bo'ladi. Limfa tomirlarining ichidagi suyuqlik 
qon oqimiga tushishdan oldin limfa tugunlaridan o‘tadi (7-rasm).

7-rasm. Tanaaing limfa sistemalari
A — tananing oldingi; B — orqa yuzasidagi; V -  qo‘l; G — oyoqlardagi limfa 
oqimining yo‘nalishi (stryelkalar bilan massaj harakatming vo'nalishi ko‘rsatilgan).
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• Limfa tuguntari odamda 700 dan ortiqdir. Bulaming hammasi 
limfa tomirlari bilan qo'shilishib, vena sistemasi bilan birgalikda 
to'qimalarda drenaj (frantsuzcha drainage — quritish, so‘rish) funk- 
siyasini bajaradi, ya’ni organizmdagi ortiqcha suv, qonga so'rilmay 
qolgan oqsil, yog‘ va shu kabi yot moddalami bartaraf qilishda mu- 
him ahamiyatga egadir.

Limfa tugunlarida limfotsitlar va plazmatik hujayralar hosil 
bo‘ladi. Bu esa organizmni infeksiya va begona moddalar ta'siridan 
himoya qiladi (immunitet).

Limfa tugunlarining kattalashishi organizmga infeksiya 
tushganidan dalolat beradi. Massajchi bu paytda o‘sha sohani massaj 
qilmasdan, tezlikda vrach bilan maslahatlashishi shart.

Massajchi organizmdagi limfa tomirlar va tugunlarining 
anatomiyasi hamda bir-biriga nisbatan topografiyasi, ya’ni 
joylashishini yaxshi bilishi shart, aks holda, noto‘g‘ri bajarilgan 
massaj limfa tugunlarining shikastlanishiga olib kelishi mumkin.

Massaj muolajasini boshiash (silash) paytida massajchining qo‘l 
harakatlari doimo limfa oqimi va eng yaqin fimfa tugunlari tomon 
yo‘nalgan bo‘lishi lozim:

Bosh va bo‘yin sohasi massajida pastki o‘mrov osti limfa 
tugunlari tomon (8-rasm).

• qo‘l massajida tirsak va qo‘ltiq osti fimfa tugunlari tomon 
harakatlantiriladi.

8-rasm. Bosh va bo‘yhuiing limfa 
tngunlari: 1-quloq oldi limfa 
tugunlari; 2-quIoqning orqa 
tugunlari; 3-ensa tugunlari;

4-quloqning yonidagi tugunlari;
5-bo‘yinning yuza tugunlari;

6-bo‘yinning chuqur joylashgan 
tugunlari; 7-til osti limfa tugunlari; 
8-engak osti tugunlari; 9-pastki jag‘ 

osti tugunlari; 10-lunj limfa 
tugunlari.

• ko‘krak qafasining orqa (yuqori va o‘rta) sohasi massajida 
umurtqa pogonasidan qovurg‘alararo mushaklar bo'ylab, qo‘ltiq osti 
limfa tugunlari tomon;

• ko‘krak qafasining old sohasi massajida to‘sh suyagidan 
qo‘ltiq osti limfa tugunlari tomon;
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• son, dumg‘aza va bel mushaklarining massajida chov limfa 
tugunlari tomon;

• oyoq kafti, tovon va boldir mushaklarini massaj qilayotganda 
tizza osti limfa tugunlari tomon harakatlar bajariladi.

Limfa tugunlari joylashgan sohalar esa massaj qilinmaydi. Limfa 
tugunlarining kattalashishi va og‘rishi oiganizmda infeksiya 
borligidan dalolat beradi. Bunday paytlarda massaj qilish mumkin 
emas, chunki massaj limfa oqimining harakatini tezlashtiradi. Bu 
esa organizmga infeksiya tarqaHshining asosiy sabablaridan biii 
bo‘lishi mumkin.

Massajning nafas a’zolari sistemasiga ta’siri

Massaj ta’sirida tana haroratining ko‘tarilishi sababli kimyoviy 
jarayonlar, to‘qimalarda kislorodni o'zlashtirish va to‘yinish 
yaxshilanadi (kislorodning gemoglobindan ajralishini ta’minlaydi). 
Natijada organizmda oksidlanish-tiklanish, issiqlik ajralish va 
to'qimalarda modda almashinuvi jarayonlari faollashadi, karbonat 
angidridning (CO2) organizmdan chiqishi tezlashadi.

Massajning silash va ezish usullarini gazlar almashinuviga ta’si- 
rini o'rganish (L.A. Komarova, 1969) quyidagi natijalarini ko'rsatdi: 
ko‘krak qafasining mushaklari ezilganda o‘pkada 1 minut davomida 
nafas olish hajmi 24,2 % ko‘paygan va kislorodni o‘zlashtirish 33% 
oshgan.

Massajning ovqat hazm qilish a’zolariga ta’siri

Massaj reflektor ravishda me’da, ingichka va yo‘g‘on ichaklar- 
ning silliq mushak tolalariga ijobiy ta'sir etib, ichaklarning hara- 
katlanish (peris-taltika-to‘lqinsimon qisqarish) harakatini faohyatini 
tezlashtiradi.

Massaj ta’sirida:
• ingichka ichakda (uzunligi 5-6 metr) oziqa moddalarining 

so‘riflsh jarayoni yaxshilanadi va faollashadi, sababi shira ajratish 
bezlarining faoUyati tezlashadi.

* yo‘g‘on ichakda (uzunligi 1,5-2 metr) qabziyat holatlari 
bartaraf etiladi

Davolovchi massajning tebratish usullari ta'sirida bemorlarda 
jarrohlik operatsiyalaridan keyingi davrda ichaklaming harakati yax- 
shilanganligi aniqlangan (V.V. Dubrovskiy). Tekshirishlar natijasida
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tana mushaldari va hazm a’zolari faoliyati o'rtasida o'zaro bogcliqlik 
borligi aniqlangan (I.M. Sechenov, N.E. Vvedenskiy, S.P. Botkin).

Tananing orqa va qorin mushaklariga massaj orqali reflektor ta’sir 
qilinganda me’da-ichak yo'lining harakati hamda sekretor funksiya- 
larining faohyati yaxshUanishi kuzatilgan. Bir qator tekshirishlar 
(Byman, Gocobson 1957, O'Koch 1972 va boshqalar) natijasida me’da 
bezlarining shira ajratish jarayonida qon aylanish sistemasining ham 
ahamiyati muhim ekanUgi aniqlangan. N. Kalk (1959-yil), qorin 
sohasida cho'tka orqaU ishqalash usuU bajarilganda, me’da shirasidagi 
xlorid kislota miqdorining ortganligini ta’kidlagan. Jigar sohasida erta 
boshlangan massaj muolajasi ta’sirida qon va limfa aylanishining 
kuchayishi, og'riqlaming kamayishi, reflektor ravishda sekretor hamda 
ajratish funksiyalarining yaxshilanishi aniqlangan (9-rasm).

9-rasm. Ko‘krak qafasi va qorin 
bo‘shlig‘idagi fazolar (tananing oldingi 

devori olingan holda ko‘rinishi)
1-qizilungach; 2-kekirdak; 3-chap 

ichki buyinturug‘; 4-yelka-bosh venasi; 
5-chap o‘mrov osti venasi; 6-chap 
o'pkaning yuqori bo‘lagi; 7-o‘pka 
poyasi; 8-yurak; 9-chap o‘pkaing 

pastki bo‘lagi; 10-qovurga-diafragmal 
bosshlik; 11-me'da; 12-taloq; 13-ko‘n- 

dalang chambar ichak; 14-ingichka 
ichak; 15-«S» simon ichak; 16-siydik 
pufagi; 17-ko‘richak; 18-ko‘tariluvchi 
chambar ichak; 19-o‘t pufagi; 20-jigar;
21-diafragma (ko‘krak-kursok pardasi);

22- o‘ng o‘pkaning pastki bo‘lagi;
23- o‘ng o‘pkaning o‘rta bo‘lagi;

24-yurakning quloqchalari; 25-o‘ng 
o‘pkaning yuqori bo‘lagi; 26-aorta; 
27-ustki kovak vena; 28-hiqildoq.

Massajning tanosil (jinsiy) a’zolari sistemasiga ta'siri

Massaj ayollar jinsiy a’zolarining kasalliklarida organizmga ief- 
lektor ta’sir etib, markaziy asab sistemasining fimksional holatini 
tartibga soladi.
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M assaj ta ’sirida: og‘riqlar kamayadi va butunlay yo‘qoladi; 
kichik tosda joylashgan a'zolarda qon aylanish yaxshilanadi; yallig1- 
lanish jarayonlari so‘riladi; modda atmashinuvi tiklanadi; xayz 
ko‘rish sikli va sekretsiya ajratish fimksiyalari normallashadi; ba- 
chadon mushaklarining tonusi ortadi; bachadonning patologik 
holatlari bartaraf etiladi va h.k.

Massajnipg siydik ajratish a’zolari sistemasiga ta'siri

Massaj gaz, mineral moddalar va oksil almashinuviga faol ta’sir 
etib, mineral tuzlar — natriy xlorid, noorganik fosfor va siydikning 
azotli organik moddalaridan mochevina, siydik kislotasining orga- 
nizmdan chiqib ketishining ortishiga sabab bo‘lishi tajribada 
aniqlangan (I.Z. Zabludovskiy, 1882; I.Z. Geopadze, 1886; B.I. 
Kiyanovskiy, 1889). Bulaming hammasi ichki a'zolaming funksiyasi 
va organizm faoliyatiga ijobiy ta’sir qiladi.

Massaj ta'sirida buyrakdan siydik ajralishi (diurez yaxshilanadi va 
tezlashadi Agar massaj paytida issiq muolajalar (vanna, dush, 
hammomda yuvinish) qilinsa, organizmda moda almashinuvi ku- 
chayadi Hayvonlarda tajriba yo‘li bilan oyoqlaming orqa (A.Bum) va 
buyrak sohalarida (S.Colombo, 1903) 10 minut mobaynida chayqatish 
usuli bajarilganda siydik ajralishining ko‘payganligi kuzatilgan.

Massaj muolajasi o‘tkazilgandan keyin bir sutka mobaynida 
siydik ajralishining ko'payishi va juda ko‘p miqdordagi azot 
birikmalarini organizmdan chiqib ketishi davom etganligi tajribada 
aniqlangan. Jismoniy ishlardan keyin bajarilgan massaj muolajasi 
ham siydik ajralishini tezlashtiradi va azotli moddalarning 
organizmdan tezroq chiqib ketishini kuchaytiradi.

Xulosa qilib aytganda, massajning organizmga fiziologik ta’siri 
nihoyatda murakkab bo‘lib, bir-biri bilan bog‘liq bo‘lgan, markaziy 
asab sistemasining oliy bo‘limlari orqali reflekgor ravishda boshqarib 
turiladigan neyrogumoral va neyroendokrin jarayonlar ta’sirida 
amalga oshadi.

Sodir bo'layotgan bu murakkab reaksiyalar mexanizmining 
boshlang‘ich faktorlaridan biri, massaj qilinayotgan sohaning 
mexanoretseptorlariga ta’sir etish hisoblanadi. Retseptorlardagi 
qo‘zg‘aiishlar ma’lum nerv yo‘llari orqali markaziy nerv sistemasiga 
uzatiladi, undan orqa va bosh miyaning bo‘limlariga tarqaladi.

: Massajning mexanik ta’siri natijasida to‘qimalarda paydo 
bo‘ladigan mahalliy reaksiyalar ham mustaqil hisoblanmay, balki
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organizmning massajga nisbatan reflektor harakterdagi umumiy 
javob reaksiyasidir.

Ana shu barcha tarkibiy qismlaming qatnashishi natijasida 
organizmdagi himoya-moslashish mexanizmlarining ishga tushishi 
ro‘y beradi, bu esa turli xil kasalliklarda massaj ta’sirining samara- 
sini yanada oshirib, a'zolar funksiyalarining normallashishiga ohb 
ksladi.

Massajning jismoniy badantarbiya mashqlaridan farqi shundaki, 
massaj muolajasi paytida mushaklarda sut kislotasi hosil bo'lmaydi, 
qon va qon to'qimalarda kislota-ishqor muvozanatining buziUshi 
(atsidoz) ro‘y bermaydi.

Mushaklar zo‘riqib ishlashi natijasida sut kislotasining oksidla- 
nish jarayoni va uning organizmdan tez chiqib ketishiga massajning 
ijobiy ta’sir etishi tajribada aniqlangan.

Nazorat savollari

1. Massajni kimlar bajarishi lozim?
2. Massajni fiziologik asoslari to‘g‘risidagi ma’lumotlar qaysi 

davrda boshlangan?
3. Massajni har xil kassalliklami davolash hususiyati haqida 

ilmiy ishlar qaysi davrlarda paydo bo‘ldi?
4. Mexanoretseptorlar tananing qaysi bo‘laklarida bo‘ladi?
5. Mexonoretseptorlaming tuzilishi qanday?
6. Organizmga nisbatan massajni ta’siri qanday bo‘ladi?
7. Stress holat nima?
8. Mexanik ta’sir etish so‘zini qanday tushunasiz?
9. Massajning asab sistemasiga ta’siri qanday?
10. Massajning teriga fiziologik ta’sirini bilasizmi?
11. Massajni yurak-qon tomir sistemasiga ta'siri qanday?
12. Massajni limfa sistemasiga ta’siri qanday?
13. Limfa tugunlari odam tanasida qaysi sohalarida joylashgan?

Test savollari

1. Massajning umumiy va fiziologik asoslari. massajning asoslari 
haqida qaysi asrda maqolalar chiqa boshlagan?

a) XIII; b) XIV-XV;
c) XII-XIX; d) XIX-XX.
e) XII-XIX;
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2. Qaysi fiziologik olimlar ilmiy ishlar asosida nevrizm nazariyasini 
yaratgan?

a) LP. Pavlov, A.A. Uxtomskiy, K.M. Bikov, Р.К. Anoxin, A.D. 
Speranski;

b) I.M. Sechenov, I.P. Pavlov, N.E. Vvedinskiy, A.A. Uxtomskiy, 
A.D. Speranski, K.M. Bikov, Р.К. Anoxin;

c) I.Z. Zabludovskiy, U.Eyler, D.J. Gaddum, N.E. Vvedinnskiy, 
K.M. Bikov, Р.К. Anoxin;

d) J.Kosterlin, A.A. Bogomolets, I.P. Pavlov, I.M. Sechenov, A.A. 
Uxtomskiy, К.М. Bikov;

e) Р.К. Anoxin, K.M. Bikov, A.A. Uxtomskiy, I.P. Pavlov, I.M. 
Sechenov.

3. Massajning organizmga fiziologik ta’sir etish mexanizmini 3 ta 
faktorini bilasizmi?

a) nerv-reflektor; b) gumoral;
c) qon va limfa; d) mexanik ta'sirlar.
e) nerv-reflektor, gumoral, mexanik.
4. Massajning asab sistemasiga ta’siri. Asab sistemasini ikkiga 

bo‘linishini bilasizmi?
a) bosh miya, vegetativ asab sistemasi;
b) orqa miya, samatik asab sistemasi;
c) asab tugunlari;
d) asab tolalari;
e) markaziy, pereferik asab sistemasi.
5. Teri qanday ftmksiyalarni bajaradi?
a) organizmni tashqi ta'surotlardan himoyalaydi;
b) teri organizmga tushgan mikroblami yo‘qotadi;
c) terida tuz, suv, gaz aimashinuvlarni yaxshilaydi;
d) teri vitaminlarni sintezlashda qatnashadi;
e) terini mexanik, fizik, kimyoviy ta’surotlardan himoya qiladi.
6. Terini tuzilisliini bilasizmi? Teri nechta qavatdan tashkil topgan?
a) teri-asl va pigmentlardan;
b) terini tashqi va ichki qavati;
c) epidermis, derma, gipoderma qavatlari;
d) shok, hujayralar, teri osti qavati;
e) silliq teri, mushak tolalari, elastik qavati.
7. Massajning bo‘g‘im-boylarmlariga fiziologik ta’sirini bilasizmi?
a) bo^imlarda shishlar, patologik holatlarga ta’sir etadi;
b) to‘qimalami, qon ta’minlashishi, ishqalanishni yo'qotadi, shishlar 

so'riladi, og'riq qoladi, shikastlanishda ta’siri katta;
c) bo‘gimlarda og‘riq qoldiruvchi, to‘qima, mushak, teriga ta5siri 

yaxshi;
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d) qon aylanish, mushakning elastikligi, shikastlanishlami oldini 
oladi;

e) shishlar socriladi, bo‘g‘imlardagi tuzlami eritadi, og'riq qoldirishga 
ta?sir etadi.

8. Massajning mushaklarga fiziologik ta’sirini bilasizmi?
a) mushaklarda qon elastikligini, kuchi ko'payadi, qizishi ortadi;
b) qisqarish, elastikligi, kuch ortishi, atrofiyani oldi olinadi, mushak- 

larda sut kislotasi kamayadi, mayinlik mayda kapilyarlar ochilishini 
kuchaytiradi;

c) qisqaruvchanlik, cho£ziluvchanlik, kuch chidamliligi;
d) terilar qiziydi, qon oqishi yaxshilanadi, elastikligi ortadi, og'riq 

qoladi;
e) cho'zilishi, elastikligi, mayinligi ortadi.
9. Massajning yurak qon tomir sistemasiga fiziologik ta’sirini bila- 

sizmi?
a) a’zo va to'qimalarda qayta taqsimlanishga, tomirlami kengayishiga 

ta5sir etadi;
b) terida, ichki a?zolarda, mushaklarda, qon aylanishi doiralarda 

dimlanish kamayadi, yurakning qon bilan ta?minlanishi yaxshilanadi;
c) pereferik qon, ichki a5zo, teri mushaklarda qon oqishi yaxshi- 

lanadi;
d) limfa tomirlari, limfa tugunlari, qon aylanish doiralariga ta’siri 

katta;
e) qonni qayta taqsimlanishi, qon bilan ta'minlamshi, qizishi, og'riq 

qolishiga ta’sir etadi.
10. Massajning limfa sistemasiga ta’siri. Limfa sistemasini nechaga 

bo'linishini bilasizmi?
a) limfa kapilyarlari, limfa tomirlari;
b) limfa tugunlari, limfa kapilyarlari;
c) limfa kapilyarlari,tomirlari, tugunlari;
d) limfa tugunIari,qon oqimi, vena tomirlari;
e) limfotsitlar, plazmatik hujayralar.
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II ЪоЪ. MASSAJNING TURLARI УА USULLARI

1. Gigiyenik massaj
Gigiyenik massaj ertalabki gimnastika mashqlari bilan birgalikda 

o‘z-o‘zini massaj qilish shaklida bajariladi. Gigiyenik massajning 
asosiy maqsadi quyidagilardan iborat:

•  sog liqni mustahkamlash.
• ish qobiliyatini oshirish va muntazam saqlab turish.
• kasalliklarning oldini olish.
2. Sport massaji
Sport massaji, asosan, sportchilaming mashq, qilish davrida 

quyidagi maqsadlarda keng qo'llaniladi:
•  jismoniiy va ruhiy hayajonli holatlaming oldini olishda.
• mehnat faoliyatini mukammallashtirishda.
• kundalik ish qobiliyatini oshirishda.
•  qo ‘zg ‘alishlaming oldini olish yoki ulami kamaytirishda.
• musobaqalardan, mashq, mashg‘ulotlaridan keyingi charchash 

holatlarini tezlikda bartaraf etish va tetiklikni tiklash.
3. Davolovchi massaj
Davolovchi massajning mohiyati shundan iboratki, organizm 

to‘qimalariga silash, ishqalash, ezish va tebratish usullari bilan 
mexanik ta’sir etishdir. Ana shu mexanik ta’sirlarni qo‘l bilan, ya’ni 
manual (lotincha — qo‘l massaji), maxsus apparatlar yordamida 
(apparatli massaj), bevosita yoki muhitning tarang tebranma 
harakatlari yordamida (suv, havo va h.k.) bajarish rmimkin.

Davolovchi massaj funksional (lotincha — ijro etish, bajarish, 
funksiyasiga bog'liq bo‘lgan) terapiyaning eng kuchli va tez natija 
beruvchi vositalaridan biri hisoblanadi. Massaj davolovchi jismoniy 
badantarbiya ishtirokida klinik amaliyotda ichki kasalliklar, asab 
sistemasi, xirurgik, ginekologik, quloq, burun, ko‘z, tish, milk, teri 
va boshqa kasalliklarni kompleks (lotincha — aloqa, bir-biriga bog‘- 
liq) davolashda keng ko‘lamda qo‘llaniladi.

Davolovchi massaj shifoxona, poliklinika, sanatoriy-kurort, sau- 
na, fizkultura dispanserlari va boshqa davolash-profflaktika muassa- 
salarida tatbiq qilinmoqda. Ayniqsa, hozirgi paytda bemorlar salo- 
mathgini tiklash, ularni tez muddat ichida kasb-mehnat faoUyatiga

зз



qaytarish, nogironlikning oldini olish, tibbiyot reabiiitatsiyasining 
hamma bosqichlarida bemorlami davolash vositasi sifatida massaj- 
ning qo‘llanishi uning ahamiyatini oshirdi va ommalashuviga sabab 
bo‘ldi.

Davolovchi massaj nafaqat kasalliklami davolashda, balki 
sog‘lom odamlarga ham turh profilaktik maqsadlarda: aqUy hamda 
jismoniy charchashni bartaraf etishda, ish qobiUyatini qisqa vaqt 
ichida tiklash va kasb kasalliklarida organizmga ziyon qiladigan 
salbiy omiUar bilan kurashishda tavsiya etiladi.

Har bir inson jismoniy, ma’naviy, madaniy kamolotga erishishi, 
o‘zida hayotning gigienik qoidalarini mukammallashtirishi hamda 
har xil kasalliklaming oldini olish maqsadida bir yilda ikki marta 10 
tadan massaj oUb turishi, muntazam ravishda jismoniy badantarbiya 
mashqlari bilan shug‘ullanishi ishonchU va sinalgan asosiy tadbiriy 
choralardir.

Insonning oUy asab faoUyati haqidagi ilmiy tushunchalar paydo 
bo‘lguncha va tibbiyot olamiga I.P.Pavlovning zamonaviy fiziologik 
ta’limoti tatbiq etilmaguncha davolovchi massaj mahalUy, ya’ni 
faqatgina kasal a’zoga qo'llaniUb kelingan. Organizmdagi a’zolar- 
ning bir-biri bilan uzviy reflektor (lotincha — aks etish, retsep- 
torlaming ta’sirlanishiga markaziy asab sistemasi orqaU organizm 
tomonidan qaytariladigan javob reaksiyalari) funksional bog'lanish 
hisobga olinmagan. Nosog‘lom manbadan tashqarida segmentar 
ta’sirlar qo‘llanilmagan (L.E. Sherbak ta'limoti). Xuddi shunday 
massaj klassik massaj deb nomlanadi.

Hozirgi paytda klinik amaUyotda davolovchi massajning yangi — 
segmentar-reflektor yo'nalishi keng tatbiq etilmoqda. Organizmning 
segmentar (lotincha — bo‘lak, a’zo yoki boshqa anatomik tuzilma- 
ning bir qismi) tuzilishini e’tiborga olgan holda, orqa miyaning har 
bir segmentidan chiqqan asab tolalari (o‘zlarinint to‘g‘risidagi) ichki 
a'zolami innervatsiya qiladi (lotincha — a’zo va to‘qimalaming 
asablar bilan ta'minlanishi).

Segmentar-reflektor massaj organizmning muhim hayotiy 
funksiyalari, ya'ni modda almashinuvi, ichki sekretsiya faoUyati, 
oziqlanish jarayonlarini to‘Uq regulyatsiya (lotincha — tartibga 
keltirish) qiladi va normallashtimvchi (lotincha — o‘lchov, me'yor, 
miqdor, qoida va h.k.; - to‘g‘ri chiziqU, mo‘btadil, raso) ta’sir etadi.

Davolovchi massajning metodikasida segmentar-reflektor yoki 
nuqtaU aurikuloterapiya, suv-jokoterapiya va boshqa turdagi 
massajlar birgalikda qo‘llanganda ijobiy natija berishi isbotlangan.
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4. Segmentar-reflektor massaj
Fiziologiya fanining tamoyillari, I.P.Pavlovning nazariy ta’limoti 

asosida A.E. Sherbak (1903) davolovchi massajniit yangi yo'nalishi 
bo‘lgan segmentar-rellektor turini taklif qildi va uning organizmga 
fiziologik ta'sirini isbotlab berdi. Segmentar-reflektor massaj klinik, 
sport, sanatoriy-kurort amaliyotida keng qo‘llanilayotgan va yuksak 
samara berayotgan zamonaviy davolash vositalaridan biridir.

Organizmdagi hamma to‘qimaga, a’zo va sistemalar bir butun 
bo‘lib, doimo reflektor ravishda o‘zaro bog‘liq bo‘ladi. Funksiyasi 
jihatidan a’zolarni asab tolalari bilan ta’minlaydigan segmentlarda 
o‘zgarishlar sodir qiladi. Shuning uchun bemorning biror a’zosi ka- 
sal bo‘lsa, u hech qachon mahalliy bo‘lmaydi. Reflektor o'zgarishlar 
teri, mushak, biriktiruvchi va boshqa to‘qimalarda sodir bo'lishi 
mumkin (birlamchi kasallik manbai). Massaj kasal a'zolarga 
to‘g‘ridan-to‘g‘ri ta’sir qilmasdan, balki ularni asab tolalari bilan 
ta'minlovchi orqa miyaning segmentlari orqali bevosita ta’sir etadi.

Natijada birlamchi kasallik manbai yo'qoladi va xasta a'zoning 
funksiyasi tiklanadi. Organizmning uzviy bog‘liqligi reflekslar 
(vistserosensor — ichki a’zolarning ta’sirlanishi natijasida teri 
sezuvchanligining o‘zgarishi) yo‘h orqali amalga oshib, klinik 
amaliyotda esa katta ahamiyatga egadir.

1-jadval
Ichki a'zolaming segmentar innervatsiyasi

№ A’zolar Orqa miya segmentlari
1 Yurak aortaning ko iaruvch i qismi S3-S4, D1-D8
2 0 ‘p k a  va bronxlar S3-S4, D3-D9
3 Oshqozon S3-S4, D5-D9
4 Ichaklar S3-S4, D9-L1
5 T o ‘g ‘ri ichak D11-D12, L1-L2
6 Jigar, o ‘t pufagi C3-C4, D6-D9
7 Oshqozon osti bezi S3-S4, D7-D9
8 Taloq S3-S4, D8-D9
9 Buyrak, siydik  yo  ‘llari Sl, D9-D12
10 Siydik pufagi D ll, L3,S1-S3
11 Prostata bezi D10-D12, L,S1-S3
12 Bachadon D10-L3
13 Tuxumdon D12, L3

Izoh: S-bo‘yin, D-ko‘krak, L-bel, S-dumg‘aza orqa miya segmentlari
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Ichki a’zolaming kasalliklarida teri seznvchanligining o'zgarish 
mexanizmi asosida vistserosensor reflekslar yotadi. Sezuvchanlik 
оЧа ynqori bo'lgan teri yuzasida og‘riq hissiyotlari paydo boladi, bu 
sohalar Zaharin-Ged zonalari (yunoncha — m alum  xususiyatlar 
bilan ajralib turadigan joy) deb ataladi (6-rasm).

10-rasm. Icbki 
a’zolarning

kasailiklarida og‘riqlar 
aks etgan Zaharin- 

Ged zonalari.
A. Tananing old 

tomondan ko‘rinishi:
1-o‘pka; 2-jigar; 

3-me’da; me’da osti 
bezi; 4-jigar; 5-buy- 

rak; 6-ingichka;
7-siydik pufagi;
8-siydik yo‘li;

9-yurak.
B. Tananing orqa 

tomonidan qo‘rinishi:
10-ichaklar; ll-o epka- 
lar; 12-bronx; 13-me’- 

da, me’da osti bezi;
14- buyraklar;
15- bachadon.

Rus klinitsisti G.A. Zaharin birinchi boclib 1889-yil, vrach Ged 
1898-yilda ichki a/zolarning ayrim kasalliklarida terining ba’zi qism- 
larida sezuvchanlikning yuqori bo'lishi (giperesteziya) haqida 
batafsil malumot berdilar.

Bunday zonalar paydo bo‘lishining fiziologik sababi shuki, ichki 
a’zolardan kelayotgan og'riqli hissiyotlar simpatik (organizm 
faoliyatini boshqarishda ishtirok etuvchi) asab tolalari bo'ylab orqa 
miya nosoglom segmentlarining hujayralariga uzatiladi.

Uzatish zonalari orqa miyaning innervatsiya qiladigan segment- 
lari bilan belgilanadi. Shuning uchun orqa miya nervlarining 
chiqqan nuqtalariga segmentlar to‘g‘ri keladi (11-rasm).
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5-jigar; 6-yo‘g‘on ichak; 7-ingichka ichak; //{

I -  bo‘yin bo‘limming segmetlari (7 ta);
II — koVkrak bo‘limining segmentlari (12 ta);
III — bel bo‘g‘imining segmentlari (5 ta).

11-rasm.. Ichki a’zolarning bar qator 
kasaJliklarida og(riqlarning aksi paydo 

bo‘ladngan ba’zibir Zyaharin-Ged

8-buyraklar; 9-siydik pufagi va siydik- 
tanosil a’zolar sistemasi.

1-bronx va o‘pkalar; 2-yurak; 3-qizil- 
o‘ngach; 4-me’da va me’da osti bezi;

zonalamni sxematik joylashishi. /{

ш

Og‘riqli hissiyotJar orqa miyaning kasal segmenti sohasidagi 
hamma sezuvchi hujayralami qo‘zg‘atib uzatiladi. Bunday 
qo‘zg‘alishlar qaysi segment bilan bog‘liq bo‘lsa, o‘sha sohadagi 
terida aks etadi.

Masalan: stenokardiya va kardioskleroz kasalligida og'riqli hissi- 
yotlar chap qo‘lda paydo bo‘ladi, terining giperesteziya sohasi esa 
yelkaning ichki yuzasida vujudga keladi. Ba’zida reflektor jarayon 
aksincha jarayon bo‘lishi mumkin, ya’ni nosog‘lom manba terining 
yuzasida bo‘lib, ichki a’zolarda og‘riqlar paydo qiladi. Masalan: son 
va dumba sohasidagi qo‘yishlarda og‘riq siydik pufagida kuzatiladi. 
Ichki kasalliklar klinikasida nosog‘lom a’zoni to‘g‘ridan-to‘g‘ri mas- 
saj qilishning iloji bo‘lmagan paytlarida orqa miyaning segmentlariga 
ta’sir etish orqali davolash usuli katta ahamiyat kasb etmoqda.

Segmentar-reflektor massaj va faol harakat rejimi mashqlari 
kurort terapiyasida kompleks davolash usullarining muhim yordam- 
chi vositalaridan biri hisoblanadi. Bu massaj jismoniy vazifa (nag- 
mzkajlardan keyingi charchoqni juda tez bartaraf etadi va balneo- 
terapiya (lotincha — hammom terapiya), ya’ni mineral suvlar, bal- 
chiqlar bilan davolashning samarasini kuchaytiradi.

Segmentlarga ta’sir etishda klassik massajning silash, ishqalash 
(shtrixsimon, arrasimon, kesmasimon), ezish (ko‘krak sohasini bo- 
sish) va vibratsiyaning uzluksiz usullaridan turtish, chayqatish va 
boshqa turlari juda keng qo‘llaniladi.

Markaziy asab sistemasi, yurak, ko'krak qafasi hamda qo‘llarning 
tomirlariga ta’sir etish uchun orqa miyaning bo‘yin segmenti, tepa
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ko‘krak segmentlarming paravertebral (umurtqa chizig‘iniug ikki yon 
tomonlari). Bosh, bo‘yin va yoqa sohalari massaj qilinadi

Oyoq tomirlari, qorin bo‘shiig‘i, kichik tos a’zolarinmg 
faoliyatini yaxshilash maqsadida orqa miyaning pastki ko‘krak, bel, 
dumhg‘aza segmentlari, tos va ko‘krak qafasi sohalari massaj 
qilinadi. Segmentar, reflektor massajda usullar pastdan yuqoriga bir 
maromda, ohista bajariladi (8-rasm). Tananing massaj qilinayotgan 
sohasidagi mushaklar butunlay bo‘shashtirilib va o‘rtacha fiziologik 
holat yaratilib, so‘ngra massaj qilinadi.

“Segmentar massaj” deganda nafaqat orqa miyaning alohida 
segmentlari to‘g‘risidagi ta’sir qilish texnikasi, (yunoncha — chevar; 
san'at, mohirlik), balki umurtqa pog'onasining anatomiyasini, ya’ni 
orqa miyaning tuzilishini yaxshi bilish zarurligini ham jiddiy 
tushunish maqsadga muvofiqdir.

Masalan: vegetativ polinevrit, tebratish (lotincha — tebranish) 
ta'sirida kehb chiqadigan kasbiy kasalliklarning har xil shakl va 
bosqichlarida yoqa sohasi massaj qilinadi.

Oyoqlarda sezuvchanlikning buzilishi tufayli yuzaga keladigan 
kuchli og‘riqlarda oyoq va bel sohalari massaj qilinadi.

Segmentar-reflektor massajning asosiy xususiyatlaridan biri — 
ketma-ket, ya’ni teriga, teri osti va mushaklarga ta'sir qilishdan 
iboratdir. Mushaklarga ta'sir qiladigan eng asosiy usullardan biri

12-rasm. Tananing orqa sohasida segmentlar- 
reflektor massajning ketma-ket, raqamlarga 

muvofiq bajarilishi
(O.Glezer va A.V. Dalixo, 1965).

Segmentar-reflektor massaj usullarini 
tanlash, ulami bajarish qoidasi, ta'sirlar- 
ning dozasi (yunoncha — miqdor, o‘l- 
chov), patologik (yunoncha — azoblanish, 
kasallik -  bilim, tushuncha) jarayonning 
kechishi va bemoming individual (lotin- 
cha individuus — bo‘linmas ma’lum bir 
shaxsga xos) xususiyatlari bilan uzviy 
bog'liq boTadi. Segmengar-reflektor mas- 
sajda usullar pastdan yuqoriga, bir ma- 
romda, ohista bajariladi.

ezish hisoblanadi.
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Ayniqsa, tananing orqa mushaldarini massaj qilayotganda to‘qi- 
malarni ko‘ndalang, kesmasimon: umumiy, o‘ng va chap yon to- 
monlar; uzunasiga: yig‘ish — yaqinlashtirish, uzoqlashtirish — cho‘zish 
va bosib ezish usullari ijobiy ta’siiga ega bo‘Ub, yaxshi samara beradi.

Ezish usullarining hammasi pastki segmentlardan tepaga, 
umurtqa pog‘onasining paraver-tebral, qiltiqU o'siqlari oraUg‘i va 
ularning ikki yon tomonlari, qovurg'alar bo‘ylab, kuraklarning ichki 
qirrasidan tashqarisiga qarab bajariladi.

Klinik amaUyotda segmentar-reflektor massajning qo‘llanishi 
har bir kasallik uchun alohida, maxsus ishlab chiqilgan va ilmiy 
isbotlangan hamda differensiyallangan metodikaga asoslangan (12- 
rasm).

5. Nuqtali massaj
Tananing m alum  nuqtalariga va joylariga har xil ko‘rinishdagi 

tabny kuch bUan ta’sir o'tkazib davolash talaygina sharq mam- 
lakatlarida (Xitoy, Koreya, Hindiston, Yaponiya, Tibet, MongoUya 
va boshqalarda) necha ming yillardan beri qo‘llaniUb kelinadi. Bu 
usul mohiyat e'tibori bilan refleks hodisasiga bog‘Uq bo‘lganligi 
sababU refleksoterapiya (igna bUan davolash, erman bilan kuydirish, 
elektr yoki lazer nurlari yordamida ta’sir o‘tkazish, nuqtaU massaj va 
boshqalar) deb ataladi.

NuqtaU massajining segmentar-reflektor massajdan farqi shuki, 
ta'sirotlar tananing tor, chegaralangan yuza sohasiga beriladi. Bu 
massaj turi refleksoterapiya usuU sifatida qo‘Uanfladi. NuqtaU massaj 
I yoki II, III barmoqlarning yostiqchalari yoki II, III barmoqlaming 
yarim bukUgan falangalari yordamida tanlangan soha (nuqta)da 
silash, ishqalash, ezish va tebratish usullari bajariladi.

NuqtaU massaj ikki xU bosim kuchi ta’sirida amalga oshiriUb, 
uning tinchlantiruvchi (tormozU) va qo‘zg‘atuvchi usuUari tafovut 
qilinadi.

• Tinchlantiruvchi (tormozU) usuUda I, II, I-III barmoqlaming 
yostiqchalari yordamida tanlangan nuqtada uzluksiz, sekin-astalik 
bilan yuzaki, aylanma harakatlar bajariladi. Ta'sirlar nuqtaning tubiga 
yetganda xuddi elektr toki o‘tayotgandek qizish, uvushish, yoqimU 
og‘riq, bo‘shashish va boshqa shu kabi his-tuyg‘ular paydo bo'ladi, 
shundan keyin bosimni pasaytirib, barmoqlar ushlab turiladi va yana 
yuzaki nozik harakatlar bUan massaj qilinadi (2-4 minutgacha). 
Massaj muolajasi 3-4 marta, qo‘lni olmasdan qaytariladi.

• Qo‘zg‘atuvchi usul qisqa, kuchU va barmoqni tezlikda bosib 
olish bilan amalga oshiriladi. Ta’sir etish vaqti 1- 60 sekundgacha va
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undan ortiq davom etishi mumkin. Bu massaj bemorlarda individual, 
kasallikning klinik kechishini hisobga olgan holda qo'llaniladi.

Spazm holatlari, reflektor qo‘zg‘aluvchanlikning susayishi oqiba- 
tida bo‘shashgan mushaklami mustahkamlash, ularda qon aylanish, 
modda almashinuvini yaxshilash va izdan chiqqan harakat funksiya- 
larini tiklashda nuqtaJi massaj tezkor vosita sifatida keng qo'llaniladi.

Bu massaj turida nuqtalami tanlash mushak gurahlarining 
shikastlanish sohalariga bog‘liq bo‘ladi. Nuqtalaming joylashuvi 
to‘qimalarning asab ustunlari va tomir-asab tutamlari o‘tadigan 
yo‘llariga to‘g‘ri keladi. Ana shu nuqtalarga ta’sirlar chuqur stabil 
(lotincha — barqaror, o‘zgarmaydigan, bir joyda) ishqalash usullarini 
qo‘llash bilan amalga oshiriladi.

Nuqtali massaj usuli bilan davolash ham gimnastika mashqlari 
ishtirokida olib boriladi. Bolalarda uchraydigan bosh miyaning 
spastik paralichi (lotincha — falaj-shol), bosh, orqa miyaning 
jarohatlari va insult (sakta)dan, keyingi buzilishlarda nuqtali massaj 
bilan davolash juda tez natija beradi. Bunga erishish uchun 
massajchidan katta tajriba, malaka va mahorat talab qilinadi. Massaj 
qilinadigan nuqtalar har doim vrach nazorati ostida, kasalliklaming 
belgilariga qarab, massajchi bilan birgalikda sinchiklab tanlanadi.

6. Kosmetik massaj
Kosmetik (yunoncha — bezash san'ati) massaj yuz terisini 

parvarish qilishda qo‘llanadi. Massajnnng bu turi terining qurishi va 
sho‘ralashini bartaraf etib, uni yumshoq, elastik va nafis saqlashga 
imkon beradi. Kosmetik massaj o‘ziga xos usulda, alohida metodika 
asosida amalga oshiriladi. Massaj paytida teri va mushaklardagi 
retseptorlar ta’sirlanadi, impulslar asab tolalari orqali markaziy asab 
sistemasiga uzatilib, javob reaksiyalarini hosil qiladi.

Bundan tashqari, terida yuqori faollikka ega bo‘lgan; moddalar 
hosil bo‘lib, ular parchalangan oqsil mahsulotlari bilan birgalikda 
har xil a’zolarga, shuningdek, asab va yurak, qon-tomir sistemasiga 
ta’sir qiladi, to‘qmalarning qon bilan ta’minlanishi hamda 
oziqlanishi yaxshflanadi, venalarda qonning oqishi tezlashadi, limfa 
oqimi yaxshflanadi, yog‘ va ter bezlarining sekret ajratish faoliyati 
faollashadi. Massaj teri yuzasini tozalaydi, uni bezlaming, ortiqcha 
sekretidan va epidermisning muguz hujayralaridan ozod qiladi, 
natijada teri taranglashadi, yuzning rangi yaxshflanadi.

Kosmetik massaj ta'sirida organizmning umumiy holati yax- 
shilanadi: qon bosimi pasayadi, pulsnint tezligi kamayadi. Massaj- 
dan keyin teri harorati va issiqlik tarqalishi ortadi.
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Kosmetik massaj ikki turga bo‘linadi:
* Profilaktik kosmetik massaj yuz, bo‘yin terisini tarang, ajinsiz 

yaxshi saqlash va boshdagi sochlaming ildizini mustahkamlashda 
keng qo‘l!aniladi.

• Davolovchi kosmetik massaj esa kosmetik yetishmovchiliklar- 
ni bartaraf etish uchun, kompleks davo choralari bilan birgalikda 
soch, yuz, bo‘yin terisi kasalliklarini davolashda; xirurgik kosmetika- 
da — yuz va tananing tug‘ma hamda orttirilgan nuqsonlarini tuzatish 
maqsadida plastik operatsiyalarda qo‘l!aniladi.

Nazorat savollari

1. Massajni qaysi turlarini bilasiz?
2. Gigiyenik massajni qo‘llashdan maqsad?
3. Sport massajini o‘tkazishdan maqsad nima?
4. Sport massaji mashqlari mashg‘ulotlar qaysi maqsadda qo‘lla- 

niladi?
5. Davolovchi massaj qaysi vaqtda qo'llaniladi?
6. Davolovchi massaj faqat kasallanganlarda qo‘llaniladimi?
7. Segmentar-reflektor massajni bilasizmi?
8. Nuqta massajining mohiyati qanday?

MASSAJ TURLARI

Massajning umumiy va mahalliy turlari qo'llaniladi. Massaj 
muolajasi (seansi) deb massajning usullarini qo‘llashga nisbatan 
aytiladi. Umumiy massaj deb, odam tanasining hamma qismini, 
davomiyligidan qat’iyy nazar, massaj qilishga aytiladi. Umumiy 
massajning davomiyligi odamning individual xususiyatlariga (tana 
og‘irligiga, tana yuzasining katta-kichikligiga, oTchamiga, mushaklar 
massasiga va boshqalarga), ish faoliyatiga, kun vaqtiga, massaj 
turiga, maqsadiga bog‘liq.

Tananing ayrim qismlarida o‘tkaziladigan (orqa, qo‘1, oyoq, 
ko‘krak qafasi, bel va h.k.) massaj mahalliy massaj deb nomlanadi. 
Umumiy va mahalliy massaj usullari bir-birini, ikki kishi bir kishini 
yoki o‘z-o‘zini massaj qilganda qo‘llanilishi mumkin.

Umumiy massaj

Turli massaj tizimlarida umumiy massajga har xil vaqt ajratiladi. 
Masalan, shved massaj tizimida umumiy massaj 30-35 daqiqa

41



davom etib, oyoqlaxdan bosh tomonga yo‘naltirilgan holda 
o‘tkaziladi; fin tizimida — 40 daqiqagacha, rus tizimida - o‘rtacha 
45 daqiqa, ayrim holatlarda 60 daqiqa.

Butun tananing umumiy massaji vaqtida tananing ayrim qismlari 
uchun taxminan quyidagi miqdorda vaqt ajratiladi: orqa, bo‘yin, 
yelkaning usti, dumba - 8 daqiqa; oyoqlar -  16 daqiqa (hax bir oyoq 
— 8 daqiqadan, orqa va oldingi yuzalaxi — 4 daqiqadan); qo‘llar — 14 
daqiqa (har biri — 7 daqiqadan), ko‘krak va qorin sohasi — 7 daqiqa. 
Vaqtlami btmday taqsimlash shartli bo‘lib, massaj maqsadiga qarab, 
vaqtni qaytadan taqsimlash mumkin. Umumiy massaj silashdan 
boshlanib, siqish, uqalash, ishqalash, qoqish, silkitish usullari ketma- 
ket bajariladi. 45 daqiqalik umumiy massaj muolajalarida ayrim massaj 
turlariga taxminan quyidagicha vaqt ajratiladi: silash, qoqish, 
tebrantirish, faol va sust harakat mashqlarini bajarishga — 10% (4,5 
daqiqa); siqish va ishqalash turlariga — 40% (18 daqiqa); uqalash 
usullariga — 50% (22,5 daqiqa) (13-rasm). Sobiq ittifoq tizimida 
qo‘Uaniladigan umurniy massaj quyidagi uslubda o‘tkaziladi

13-rasm. Umumiy massaj o‘tkazishda tananing ayrim qismlarini 
ketma-ket massaj qilish (raqam bilan ko‘rsatilgan)
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Bu rasmda umumiy massaj o‘tkazilishida tananing massaj qili- 
nadigan qismlari ketma-ketligi raqamlar bilan ko‘rsatiladi. Bu uslub 
bo'yicha umumiy massaj orqadan, bo‘yinning uzoq qismlaridan 
boshlanadi. So‘ngra yaqin qo‘l, yelkaning ichki yuzasini, tirsak 
bo‘g‘imi, bilak va tartibda massajni takrorlaydi. Keyin uzoq dumba 
oluvchi o‘z qo‘lini bosh tomonga qo'yadi, bu holda yelka, tirsak 
bo‘g‘imi, bilak-panja bo‘g‘imi, kaftning tashqi yuzalari massaj 
qilinadi. Massajchi qarama-qarshi tomonga o‘tib, o‘sha sohalarda va 
tartibda massajni takrorlaydi. Keyin uzoq dumba sohalarida va 
dumg‘azada massaj qiladi. Qarama-qarshi tomonga o‘tib, o‘sha 
joylar massaj qilinadi. So‘ngra yaqin oyoqning son va tizza 
bo‘g‘imida, keyin qarama-qarshi tomonga o‘tib oyoqni shu sohalari 
massaj qilinadi. Keyinchalik esa kambalasimon mushakni va tovon 
payi massaj qilinadi, qarama-qarshi tomonga o‘tib oyoqning shu 
sohalarini massaj qilib (tovon, oyoq panjasini osti yuzasi oyoq 
panjalari oxirrog‘ida massaj qilish tavsiya etiladi). Massaj oluvchi 
chalqanchasiga yotadi. Massaj ko‘krakni uzoq tomonidan 
boshlanadi, so‘ngra yaqin qo‘l massaj qilinadi, boshqa tomonga 
o‘tib massaj harakatlari uzoq ko‘krakda o'tkaziladi. Bundan keyin 
yuqorida ko‘rsatilgan tartib bo‘yicha oyoqlar - son, tizza bo‘g‘imi, 
boldir va oyoq panjasi massaj qilinadi. Qorinni massaj qilish bilan 
umumiy massaj tugallanadi. Umumiy massaj maqsadiga ko‘ra 
massajchi eng samarali usullami qo‘llash lozim.

Go'dak va yosh bolalarda o‘tkaziladigan umumiy sog'lomlash- 
tiruvchi massaj o‘ziga xos xususiyatlarga ega. Massaj 2-3 haftalik 
go‘daklarda, gimnastika mashqlari esa 1,5 yoshga to‘lgan bolalarda 
o‘tkazilishi tavsiya etiladi. Massaj vaqti 2-3 daqiqadan asta-sekin 
uzaytirilib, bola bir yoshga to'lganda 15 daqiqagacha davom etishi 
mumkin. Yosh bolalarda ham quyidagi massaj usullari — silash, 
ishqalash, uqalash, qoqib qo‘yish va tebrantirish usullari qo‘llaniladi. 
Massaj mayinlik bilan kuch ishlatmasdan o'tkaziladi. Silash usuli 
kaft barmoqlari, bitta barmoq yuzalari bilan bajariladi. Qoqish va 
tebrantirish usullari ham barmoqlar bilan bajarilishi lozim. Massaj 
harakatlari limfa va vena tomirlari yo‘nalishi tomonga bajariladi. 
Massajchi massaj oluvchining oyoq tomonida turadi.

Umumiy massaj bajarilishi uchun bolalar chalqanchasiga yotadi. 
Birin-ketin qo‘l, oyoq, ko‘krak, qorin massaj qilinadi, so‘ngra 
bolani qorni bilan yotqizib tananing orqasi massaj qilinadi.

To‘rt yoshdan oshgan bolalarda umumiy massaj kattalardagi 
kabi bajariladi

43



Tananing ayrim qismlari massaji
(mahalliy massaj)

Mahalliy massajning davomiyligi massaj olinadigan joyga, mas- 
saj turiga va massaj maqsadiga bog‘liqdir. Masalan, kaftning katta 
barmog‘i bo‘g‘imini 2-3 daqiqa davomida massaj qiliusa, tananing 
orqa qismi 20-25 daqiqa davomida massaj qilinadi.

Mahalliy massaj mukammal bajarilishi bilan umumiy massajdan 
farq qiladi. Mahalliy massaj o'tkazilishida barcha massaj usullari 
ketma-ket ravishda (silash, siqish, uqalash, qoqib qo‘yLsh, tebra- 
ntirish) qo‘llaniladi.

Har bir massaj usulining oralig'ida, albatta, silash usuh 
o'tkazilishi lozim. Bo‘g‘imlami massaj qihshda silash usuUdan keyin 
ishqalash usuU bajariladi. Harakat mashqlarini bajarishdan oldin, 
mushaklaming ish faoUyatini oshirish maqsadida uqalash usuUari 
qo'llanilishi zarur. MahalUy massaj doimo silash bilan tugatiladi, 
massaj qilingan qo‘l va oyoqlar tortib tebrantirish usuU bilan yakun- 
lanadi. MalakaU massajchi massaj oluvchi kishiga moslashtirUgan 
massaj metodikasini tanlashi lozim. Shu bUan birga, har bir massaj 
usulini o‘tkazishda umumiy qonunlarga amal qilinadi. Dastlabki 
yuzaki joylashgan to‘qimalar yengU va mayin massaj qilinadi. 
Muolaja boshlanishida qisqa muddatU bo‘ladi. Keyinchalik 
massajning kuchi va davomiyligi asta-sekin oshirib boriladi.

Orqani massaj qilish. Massaj sUash usuU bilan boshlanadi. Bu 
usul ikki qo‘l bUan, har bir qo‘l o‘z tomonini sUaydi (13-rasmga 
qaralsin) va ikki qo‘l bUan ketma-ket silash tarzida, bir yoki ikki 
qo‘1 bilan (20-rasmga qaralsin) bajarUadi.

Siqish usuUari ko‘ndalang kaft qirrasi bilan bajariladi (29-rasmga 
qarang). Awal orqaning uzun mushaklari, keyin esa serbar 
mushaklari massaj qilinadi.

Uqalash usullari orqaning uzun mushaklarida bir qo‘l bilan (40- 
rasmga qaralsin); to‘rt barmoq yostiqchasi bilan bukilgan barmoqlar 
falangasi bUan (51-rasm) doira shakUda; ikkinchi qo‘l yordamida 
(52-rasm); kaftning asosi bilan doira shaklida o‘tkaziladi.

Uzun mushaklarini uqalab, orqaning serbar mushaklariga 
o'tiladi. Bu erda bir qo‘l bilan oddiy uqalash (40-rasmga qaralsin), 
ikkinchi qo‘1 yordamida bajariladigan uqalash (43-rasmga qaralsin), 
qo‘sh halqasimon uqalash (44-rasmga qaralsin) turlari qo‘UanUadi. 
Kurak osti bir qo‘l bilan oddiy uqalash tarzida uqalanadi. Bundan 
so‘ng mushaklar silkitib-silkitib bo‘shashtiriladi. Zarur bo‘Jganda, 
qoqish usullari ishlatUadi, so‘ngra ishqalash usuliga o‘tUadi.
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Ishqalash bel qismidan boshlanadi. Bu muolajani to‘rt barmoq 
yostiqchalari bilan (67-rasmga qaralsin), bukilgan barmoqlaming 
yuzasi bilan va ikkinchi qo‘l yordamida bajarish mumkin. So‘ngra 
qovurg‘alar orasida to‘rt barmoq yostiqchalari bilan to‘g‘ri chiziq, 
ilon izi, doira shaklida, ikki qo‘l bilan ketma-ket ravishda 
bajariladigan ishqalash usullari qo‘llaniladi (68-a,b-rasmga qarang). 
Trapetsiyasimon mushaklar fassiyasida (umurtqa pog‘onasi bilan 
kuraklar o‘rtasi) to‘rt barmoq yostiqchalari, bukilgan barmoqlar 
yuzasi, katta barmoq yostiqchasi bilan ishqalash usullari o‘tkaziladi. 
Yelka bo‘g‘imi to‘rt barmoq yostiqchalari, katta barmoq 
yostiqchalari bilan ishqalanadi. So‘ngra kurak osti kaft qirrasi yoki 
yozilgan (katta barmoq va ko‘rsatkich barmoq yuzasi bilan) kaft 
bilan ishqalanadi (87-rasmga qarang).

Katta barmoq yostiqchalari bilan (82, 83-rasmlarga qarang) yoki 
ikkinchi, uchinchi barmoq yostiqchalari bilan umurtqa pog'onasi 
bo‘ylab ishqalash usuli o‘tkaziladi. Orqa sohaning massaji qo‘1 
kaftining asosi bilan ilon izi shaklidagi ishqalash bilan tugatiladi.

Bo‘yinni massaj qilish. Massaj oluvchi yotgan va o‘tirgan 
holatida o‘tkaziladi. Massaj oluvchi o‘tirgan bo‘lsa, massajchi uning 
orqa tomonidan turib hamma massaj usullarini bajaradi. Yotgan 
holatda silash, ishqalash kabi usullar o‘tkaziladi. Bo‘yinning orqa 
sohasida katta barmoq do‘mboqchasi bilan yoki kaft qirrasi bilan 
yuqoridan pastga yo'naltirib, kaftni ko‘ndalang qilib siqish usuli 
bajariladi. Bo‘yin mushaklari oddiy, xalqasimon, bir qo‘1 yoki ikki 
qo‘l bilan bajariladigan uqalash uslubida massaj qilinadi. So‘ngra 
to‘rt barmoq yostiqchalari bilan, katta barmoq yostiqchasi bilan, 
ikki qo‘1 bilan navbatma-navbat ishqalash usuli ensa suyagiga 
yopishgan mushaklar massaji uchun qo‘llaniladi.

Bundan keyin umurtqa pog‘onasining bo‘yin qismida ishqalash 
usuli o‘tkaziladi. Bir qo‘lning katta barmoq yoki ikkinchi va 
uchinchi barmoq yostiqchalari umurtqa pog‘ onasining ikki yoniga 
qo‘yilib, umurtqa pog‘onasining ko‘ndalang o‘siqlari ustida doira 
shaklida ishqalash usuli o‘tkaziladi. Bo‘yin bilan har xil harakat 
mashqlarini bajarish va uni silash bilan massaj tugatiladi.

Boshni massaj qilish. Massaj oluvchi o‘tirgan holatda bo‘ladi. 
Massaj harakatlari sochning o‘sish yo‘nalishi bo‘yicha bajariladi. 
Awal peshona va ensa sohalari 3-4 marta silanadi, so'ngra boshning 
yon tomonlari boshning yuqorisidan quloqqa tomon yo‘nalgan 
holda 3-4 marta silanadi.
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Silash usuli bajarilgan yo'nalishlari bo‘ylab, kaftning qirrasi 
bilan siqish usuli o‘tkaziladi. Boshning oldingi yuzasida (peshona) 
va yon tomonlarida (chakka) kaftning bosh barmoq tomonidagi 
qirrasi bilan siqish usuli o‘tkaziladi. Bo‘sh qo‘l bilan bosh ushlab 
turiladi. Muolaja 3-4 marta silash usuli bilan almashtirilib 
o'tkaziladi.

Ishqalash usullari shu yo‘sinda, ammo birmuncha kuch bilan 
terini joyidan siljitgan holda o‘tkaziladi. Bunda ishqalashning barcha 
usullari qo‘llaniladi.

Tizza bo‘g‘imini ishqalash. Tizza bo‘g‘imining orqa va old 
yuzalarida ishqalash usullari bajariladi. Muolaja orqa yuzasi 
konsentrik shaklda bajariladigan silash bilan boshlanadi. So‘ngra 
bo‘g‘imning yon tomonlarida ishqalash usuUarining boshqa turlari 
qo‘llaniladi. Tizza bo‘g‘imidagi massaj konsentrik silash, faol-sust 
harakat mashqlarini bajarish bilan tugaydi (58-rasmga qarang). 
Tizza oldi yuzasida ishqalash turlari ham o‘tkaziladi. Tizza 
qopqog‘ida siljitish usuli o‘tkaziladi. Buning uchun massajchi qo‘i 
kaftini tizza qopqog‘i ustiga qo‘yib, ikkinchi qo‘lini uning ustiga 
joylashtiradi. 2-3 marta chap va o‘ng tomonga siljitish harakatini 
bajaradi. Silash va turhcha harakat mashqlarini bajarish bilan massaj 
tugatiladi. Tananing boshqa qismlari shunga o‘xshash tartibda 
massaj qilinadi.

Nazorat savoUari

1. Massaj turlarini bilasizmi?
2. Massaj seansi deganda nimani tushunasiz?
3. Umumiy massaj deganda nimani tushunasiz?
4. MahalUy massaj deganda nimani tushunasiz?
5. Umumiy massaj seansida tananing mssaj qilinadigan 

qismlami ketma-ketligini bilasizmi?
6. Umumiy massaj muolajasini davomiyligi nimaga bog‘Uq?
7. Umumiy massajga ajratilgan vaqtni bilasizmi?

MASSAJ TIZIMLARI

Massaj usullarining o‘ziga xosligi, massaj harakatlarining yo‘na- 
lishi — massaj tizimi deb ataladi. Massaj nazariyasi va amaUyotida 
m alum  bo‘lgan bir qancha: shved, rus, xitoy, turkiy (sharq) massaj
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tizimlari bor. Sport va tibbiyot sohasida rus, fin, shved massaj 
tizimlari ko‘proq qo‘llaniladi.

Turkiy massaj (ko‘pincha, sharq massaji deb ataluvchi) tizimi 
juda qadimdan maTum bo‘hb, undan hanuz foydalaniladi. Bu 
massaj turi haddan tashqari dag‘al, qattiq va kuchli bo‘lib, qo‘1 va 
oyoqlar yordamida shiddat bilan bajariladi. Undan ko‘proq 
hammomlarda foydalaniladi.

Shved massaj tizimi. XIX asrda P.Ling shved massaj tizimiga 
asos solgan. 1813-yilda Stokgolmda massaj va davo gimnastikasi 
Davlat instituti tashkil qilindi. Bu institutni tugatgan talabalar 
boshqa mamlakatlarda massaj maktabini ochdilar.

Shved massaj tizimi silash, ishqalash va harakat usullaridan 
tarkib topgan, bunda eng asosiy e’tibor bo‘g‘imlarni massaj qilishga 
qaratilgan. Shved massaji tizimida vaqtning 60-70 foizi ishqalashga, 
30-40 foizi harakatlarga (faol, sust), 5-7 foizi silashga ajratiladi.

Shved tizimidagi massaj klassik usullardan farq qilib, jadalroq 
sur’atda bajarilib, chuqur, to‘qimalargacha, hatto suyakkacha etib 
boradi. Bu massaj turini vazifasi qon va limfa aylanishi yaxshilashga 
intilish emas, balki teri ostidagi qattiqlikni (qotib qolgan qattiq joy) 
ishqalash, mushaklarning nerv-tomir tugunlami cho‘zishdan iborat. 
Massaj harakatlarining yo‘nalishi qo‘1 va oyoqlarda yuqoridan pastga 
qaratilgan bo‘lib, markazga intiluvchi qon va limfa harakatlari 
yo‘nalishiga qarama-qarshi bajariladi. Masalan: qo‘lni elkv va bilak 
qismi alohida — alohida, yuqoridan pastga qarab massaj qilinadi. 
Oyoqlar ham xuddi shu usulda massaj qilinadi. Hozirgi vaqtda shved 
mutuxassislari rus sistemasidagi ko‘pgina usullami qo‘llaydilar. 
Sobiq Ittifoq davridagi massaj tizimida ham bo‘g‘imlar massaji va 
har xil harakatlar amalda qo‘llaniladi.

Fin massaj tizimi. Massaj vaqtida harakat yo‘nalishi oyoqdan 
bosh tomonga qaratiladi, bu kam samaralidir, hammomlarda fin 
massaji ishlatilmaydi. Sport amahyotida fin massaj tizimidan eshkak 
eshish, boks, kurash, og‘ir atletika kabi sport turlarida foydalanish 
yaxshi natija bermaydi. Ammo yassi mushaklar (orqaning uzun 
mushaklari, bilakni yozuvchi mushaklar, boldiming oldi yuzasida 
joylashgan mushaklar)ni massaj qilish yaxshi natija beradi. So'nggi 
yillarda fin massaj tizimi yangi usullar hisobiga ancha boyitilgan.

Sobiq Ittifoq massaj tizimi. Bu tizimning asoschisi, xizmat 
ko‘rsatgan fan arbobi, meditsina fanlari doktori, professor I. M. 
Sarkizov-Serazini hisoblanadi.
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I.M. Sarkizov-Serazini massajning nechog‘li ahamiyatli ekanini 
asoslab bergan. U massajning nazariy, amahy va pedagogik 
jihatlarini targ‘ib qihshga katta hissa qo‘shgan.

Massaj usullari

Massaj amahyotida asosan uch xil usul ishlatiladi: qo‘l, apparat, 
aralash va ayrim hollarda oyoq usuU qo‘UaniUdi.

Massajning qo‘l usuli (klassik usuU) qadimdan ma'lum bo‘Ub, 
boshqa usullaming asosidir. Hozirgi vaqtda asosan, qo‘l usuU qo‘Ua- 
niladi, chunki qo‘l yordamida a’zo va to‘qimalarga beriladigan 
ta’sirotni o‘zgartirib turish mumkin.

Massajning apparat usuli (turU mexanik moslamalar yordami- 
da). Qadim zamonlarda massaj jarayonini yengiUashtirish uchun har 
хй buyumlar, moslamalar qo‘Uanilgan. Masalan, qadimgi Yuno- 
nistonda qashlag‘ichlar, Yaponiyada tayoqchalar, 0 ‘rta Osiyoda bir 
tomoni to‘mtoq yassi yuzalik moslama, yirik va mayda tishU qattiq 
yog‘och taroqlari (bosh og‘rigan holatlarda), Rossiyada ham- 
momlarda har xU daraxtlarning novdalaridan boylamlar qo‘Uanilgan. 
Hoziigi vaqtda zamonaviy massaj apparatlari keng qo‘Uanihnoqda.

Massajning oyoq usuU — asosan sharq mamlakatlari va Afrikada 
keng qo'llaniladi. Ko‘p hoUarda massajning qo‘l usuU bUan qo‘shib 
oUb boriladi Massaj usulini (oyoq bUan tepib qo‘yish) - kundaUk 
hayotda ota-bobolarimiz charchoqni tarqatish, ish qobihyatini 
oshirish, davolanish niyatida amalda qo‘llab kelganlar. Oyoq massaji 
qon oqimi bo‘ylab va qon oqimiga qarshi yo‘naUshda bajariladi. Bu 
xU massajni uqalash siqish, bo‘g‘inlami massajchi yordamida 
harakat yo‘U bilan bajaradilar.

Hamma usullarni qo‘shib massaj qilish. Massajning bu usuUda 
qo‘l, maxsus moslamalar va oyoq massajlari birgalikda qo‘llaniUshi 
mumkin. Bunda awal qo‘l bilan qilinadi, so‘ngra moslamalar yor- 
damida yoki oyoq bilan bajariUb, yana qo‘l bUan massaj qiUb 
yakunlanadi.

Nazorat savollari

1. Massajni kimlar qilishi lozim?
2. Massajni xulq-atvori, tashqi ko‘rinishi qanday bo‘lishini bUa- 

sizmi?
3. Massajchi sog'lom hayot tarzi, deganda nimani tushunasiz?
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4. Massaj tizimlaridan nechtasini bilasiz?
5. Qanday massaj usullarini bilasiz?
6. Hamma usullami qo‘sliib massaj qilishni bilasizmi?
7. Massaj usullarini bajarishdagi texnikasi va metodikasini 

qo‘llashdagi asosiy qoidalarni bilasizmi?
8. Odam tanasida limfa tuklari qaysi sohalarida joylashgan?
9. Massaj usullarini bajarayotganda qo‘l harakatlari qanday 

yo‘nalishda bo‘ladi?
10. Massaj usullari necha xil?

Test savollari

1. Qaysi massaj turlarini bUasiz?
a) klassik, kosmetik, segmentar;
b) davolovclii, sport, gigiyenik, segmentar;
c) gigiyenik, nuqtali, davo, sport;
d) sport, gigiyenik, klassik, davo;
e) davolovchi, sport, gigiyenik, segmentar, nuqtali.
2. Gigiyenik massaj qay vaqtda o‘tkaziladi?
a) og'ir mehnatdan so‘ng; b) dam olish vaqtida;
c) sog‘liqni mustahkamlash uchun; d) kasallikdan so‘ng;
e) sog‘Uqni mustahkamlash, ish qobiUyatini oshirish va saqlab 

qolish, kasallikni oldini olish.
3. Sport massaji qaysi maqsadda qo‘llaniladi?
a) jismoniy va ruhiy holatlami oldini olishda;
b) ish qobUiyatini oshirishda; 
v) qo'zgalishni oldini olishda;
g) mashq mashg‘ulotlaridan so‘ng;
d) mehnat faoUyatini mustahkamlashda, jismoniy va ruhiy ho- 

latlami oldini oUshda, ish qobUiyatini oshirishda, musobaqa va 
mashqlardan so‘ng charchaganda;

4. Davo massaji qayeriarda qo‘llaniladi?
a) sanatoriya-kurortlarda;
b) saunada;
v) fizkultura dispantserlarida; 
g) davolash-profilaktik muassasalarda;
d) shifoxona, poliklinika, sanatoriya, kurortlarda, sauna, fizkul- 

tura dispantserlarida.
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5. Segmentar-reflektor massajning asoschilari kimlar?
a) Uxtomskiy A.A., Bogamolets A A ;
b) Bikov K.M., Anoxin P.K.; 
v) Anoxin P.K., Pavlov I.P.;
g) Bogomolets A.A., SherbakAE.;
d) Pavlov I.P., Sherbak AE.
6. Zaharyan-Ged zonalari haqida nechanchi yili ma’lumot 

berilgan?
a) 1888 yil, 1890 yil b) 1889 yil, 1891 yil
v) 1889 yil, 1898 yil g) 1880 yil, 1900 yil
d) 1888 yil, 1900 yil

7. Segmentar-reflektor massajining asosiy xuususiyatlari nima- 
da?

a) kasal zonani massaj qilish;
b) bo‘yin-yelka sohalarini massaj qilish; 
v) bel sohasini massaj qilish;
g) bo‘yin, yelka, bel sohalarini massaj qilish;
d) terini, teri ostini va mushaklaiga massaj orqali ta’sir etish.
8. Nuqta massaji qadimdan qaysi mamlakatlarda davolash uchun 

qo‘llanilgan?
a) Mongoliya, Koreya, Xitoy, Turkiya;
b) Bulg‘oriya, Hindiston, Vyetnam; 
v) Gruziya, Qozog'iston, Qirg‘iziston; 
g) Yaponiya, Vyetnam, Koreya, Xitoy;
d) Tibet, Mongoliya, Yaponiya, Hindiston, Koreya, Xitoy.
9. Nuqtali massajning segmentar-reflektor massajdan farqi ni- 

mada?
a) teri orqali keng ta'sir ko‘rsatadi;
b) teri osti qatlami orqali ta’sir ko‘rsatadi;
v) teri yuzasiga yaqin joylashgan nervlar orqah ta’sir etadi; 
g) teri sohalari orqah ta'sir etadi;
d) ta'sirotlar tananing tor, chegaralangan yuza sohasi orqaU 

ta’sir etadi.
10. Kosmetik massaj turi nechta?
a) kosmetik turi;
b) klassik turi;
v) nuqsonlami tuzatish turi; 
g) jarrohlik turi;
d) profllaktik davo turi.
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11. Qanday massaj tizimlarini bilasiz?
a) Xitoy, Sharq tizimlari;
b) Turkiy, Rus, Xitoy, Shved, Fin tizimlari;
c) Rus, Xitoy, Shved tizimlari;
d) Sharq, Rus, Xitoy, Koreya tizimlari;
e) Shved, Koreya, Yaponiya, Xitoy tizimlari.
12. Rus massaj tizimini asoschisi kim?
a) Gofman; b) I.M. Sarkizov-Serazini;
c) A.A. Bogomolets; d) LZabludovskiy;
e) Р.К. Anoxin.
13. Massaj usullarini bilasizmi? Necha xil usullari ishlatiladi?
a) qo‘I, apparat usullari;
b) apparat, oyoq usullari;
c) qo‘I, oyoq, apparat usullari;
d) oyoq, qo‘1, tayoqchalar usullari;
e) apparat, muz usuh, qo‘l.
14. Shved massaji tizimida umumiy massajga qancha vaqt 

ajratilishini bilasizmi?
a) 20-25 daqiqa davomida; b) 30-35 daqiqa davomida;
c) 40-45 daqiqa davomida; d) 45-50 daqiqa davomida; 
e) 50-60 daqiqa davomida.
15. Fin tizimida umumiy massajga qancha vaqt ajratiladi?
a) 20-25 daqiqa davomida; b) 30-35 daqiqa davomida;
c) 40-45 daqiqa davomida; d) 45-50 daqiqa davomida; 
e) 50-60 daqiqa davomida.
16. Rus tizimida umumiy massajga qancha vaqt ajratiladi?
a) 30-35 daqiqa davomida; b) 35-40 daqiqa davomida;
c) 45-50 daqiqa davomida; d) 55-60 daqiqa davomida; 
e) 55-65 daqiqa davomida.
17. Mahalliy massaj davomiyligini bUasizmi? Kaftning katta 

barmog‘i bo‘g‘imini qancha vaqt davomida massaj qilishni bilasizmi?
a) 1-2 daqiqa; b) 2-3 daqiqa;
c) 3-4 daqiqa; d) 4-5 daqiqa; 
e) 5-6 daqiqa.
18. Mahaliy massaj tananing orqa qismini qancha vaqt davo- 

mida massaj qilishni bilasizmi?
a) 10-15 daqiqa; b) 15-20 daqiqa;
c) 20-25 daqiqa; d) 25-30 daqiqa; 
e) 30-35 daqiqa.
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III bob. MASSAJNING GIGIYENIK ASOSLAM

Massaj xonasiga va jihozlariga muayyan talab qo‘yiIadi

Massajni maxsus massaj xonalarida olib borish tavsiya etiladi. 
Har bir ish joyi uchun 8 m 2 joy talab etiladi. Ayrim hollarda, havo 
harorati +20°-22°C bo'lganida massaj ochiq havoda o‘tkazilishi 
mumkin.

Massaj olinadigan joy quyosh nurlaridan va shamoldan muhofa- 
zalangan bo‘lmog‘i zarur.

Massaj xonalari, quruq, sun’iy yoritilgan bo‘lishi kerak. Yoritish 
12°—13° lyuks bo‘lishi shart.

Massaj xonalari yaxshi jihozlangan, soatiga 2—3 marta havo 
almashadigan bo‘lishi lozim.

Massaj xonasi qatorida quruq havoli hammom, dush, kiyi- 
nib—yechinish xonasi, hojatxona bo‘lishi maqsadga muvofiq. Havo 
harorati va namligini ortishi massajning samarasiga salbiy ta’sir 
etishi mumkin.

Massajni maxsus kushetkada olib borish lozim. Kushetkaning 
uzunligi 185—200 sm, balandligi 50—70 sm (imkoniyat bo‘lsa, baland- 
ligini o‘zgaradigan qilish maqsadga muvofiq). Kengligi 50—60 sm 
bo‘lib, yuvish qulay sintetik mato bilan qoplangan bo‘lishi kerak.

Kushetkadan tashqari ikkita yostiq bo‘lishi kerak: birining 
diametri 25—35 sm (bosh yoki oyoq tagiga qo‘yish uchun), ikkin- 
chisi 15—20 sm diametrdagi (tizza bo‘g‘imini massaj qilish uchun). 
Kushetkaga yorug‘lik nuri faqat yon tomondan tushushi lozim, 
shunda massaj qilayotganda va massaj olayotganda halaqit bermaydi

Massajdan so‘ng 10—20 daqiqa dam olish tavsiya etiladi (maxsus 
dam olish xonasida).

Tananing qo‘l qismini massaj qilish uchun balandligi 70—80 sm, 
uzunligi 50 sm, kengligi 30 sm dagi stol, yostiqcha bo‘lishi lozim.

Massaj xonasida 2—3 ta stul, parda, ikkita shkaf, qum soati (3, 
5, 10, 25 daqiqalik), har xil surtma vositalar bo‘lishi lozim. sochiq, 
sovun, vazelin, talk, surtma moylar, ichiladigan suv, oyna kiyim 
yuvgich moslamalar, birinchi yordam ko‘rsatish uchun aptechka 
bo‘lishi kerak.
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Bimdan tashqari massaj xonasida sollyuks va kvarts lampalari, 
vibratsiya va pnevmatik massaj apparati, qon bosimini olchash 
uchun apparat, sekundomer, dinamometr, panja dinamometri 
bo‘lishi kerak.

Massaj xonasida begona odamlar bo'lmasligi lozim.
Massaj xonasida hech qanday shovqin—suron bo‘lmasligi kerak. 

Yoqimli musiqa ohanglari taralsa massaj yaxshi o‘tadi.
Massaj vaqtida ishlatiladigan talk, terini iflos qilmaydi, yog‘ va 

terini so‘rib oladi, terini sirg‘anchiq qiladi ammo, ko‘pchihk muta- 
xassislar massajni surtmalarsiz, toza qo‘l bilan bajarishni tavsiya eta- 
dilar. Shu bilan birga, massajning ishqalash usuli bajarilganda teri 
shilinishi mumkinligini esda tuting. Shuning uchun massajning si- 
qish, ishqalash kabi usullarini moyli surtmalar yordamida olib borish 
ma'qul. Uqalash va zarb bilan qoqish usullari quruq terida o‘tkazili- 
shi mumkin.

Massajchiga qo‘yiladigan talablar

Eng awalo, massajchi o‘z qo‘llariga e’tibor berishi lozim. 
Qo‘llar quruq, toza bo‘lishi shart. Qo‘l terisi butun, tirnoqlar kalta 
qilib kesilgan bo‘lishi lozim. Har bir massajdan oldin massajchi 
qo'lini iliq suv va sovun bilan yuvadi. Massaj tugagach yuvilgan 
qo'llariga kremlar yoki yumshatuvchi suyuqliklar surtishi kerak. 
Agarda qo‘llari terlasa, 1% li formalin eritmasi bilan artiladi, sovuq 
suvda qo‘llar yuviladi va kaftlarga talk sepiladi. Qo‘llar sovuq va 
nam bo‘lsa, kontrast haroratidagi suv bilan vanna qilish. Nam qo‘lni 
limon sharbati yoki aroq bilan artish yaxshi natija beradi. Qo‘llarda 
qadoq hosil bo‘lgan bo‘lsa, ulami yo‘qotish lozim, qadoq hosil 
qiladigan ishlami qilmaslik kerak. Qo‘llarni muntazam parvarishlash 
esa uyda jismoniy ish qilganda yoki sport bilan shug‘ullangan 
taqdirda ham massaj muolajasini bajarish uchun barmoqlaming 
yaxshi holatda saqlashni ta'minlaydi. Qo‘llar kaft terisi tekis, kuchli, 
chiniqqan va barmoqlar hamkatchan bo‘lmog‘i lozim. Bu sifatlami 
massajchi maxsus mashqlar yordamida rivojlantirish lozim.

Jismoniy mashqlar bilan birga o‘z-o‘zini massaj qilish juda 
foydalidir. Bunda quyidagilarga ahamiyat berish kerak:

• kaftning cho‘zilishi xususiyatiga (bilak bo‘g‘imida kaftni 
orqaga va oldinga bukish va yozish);

• barmoqlami yaxshi yozilish xususiyatiga;
• barmoqlar va katta barmoqlar kuchiga;
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• bilak bo‘g‘imidagi harakatchanlikka;
. kaft va barmoq bo‘g‘inlari harakatchanligiga (barmmoq- 

laming aylanma harakati).
Bunday ajoyib harakatlami ertalabki gimnastika kompleksiga 

kiritish salomatlik uchun juda muhimdir.
Massaj davomida ko‘p kuch sarflanishi bois massajchi o‘z quv- 

vatini tejashga o‘rganishi lozim. Qo‘l harakatlar bir maromda va 
muayyan og‘irliklarda bo‘lmog‘i lozim. Chap va o‘ng qo‘l harakatlari- 
ni almashtirish, har bh massaj uslubiga qarab muayyan mushaklami 
ishga solish, boshqa mushaklaiga og‘irlik bermaslik lozim.

Masalan: barmoqlar uchi bilan bajariladigan massaj usullari 
davomida falanga, bilak, yelka, tana mushaklari qo‘shilmasligi lozim. 
Biomexanika qonunlariga asoslanib, suyak richaglaridan to‘g‘ri 
foydalanish kerak. Kerak vaqtda qo‘l, tana og‘irligidan foydalanish 
mumkin, lekin mushaklarining kuchlanishini orttirmaslik lozim.

Massajchi o‘z malakasini ham nazariy, ham amaliy jihatdan 
oshirib maxsus mashqlardan foydalanish lozim.

Massajchi massaj qilish vaqtida oq, toza xalat va qulay 
poyafzalda bo‘lmog‘i lozim. Qo‘llarida hech narsa bo'lmasligi kerak, 
chunki massaj vaqtida teri shikastlanishi mumkin.

Massajchi o‘z ish faoliyatini rejalashtirishi kerak. Buning uchun 
davomh, qiyin massaj muolajasini ish kunining boshlanishiga qo‘yib, 
yengil massaj s muolajasi bilan almashtirib o‘tkazishga harakat 
qihshi lozim. Ish kuni davomida 5-10 daqiqadan 2-3 marta dam 
olish tavsiya etiladi.

Ish jarayonida massajchi o‘z tana vaziyatini tez o‘zgartirib 
turishi lozim, chunki tanani uzoq vaqt bir holatda tutib turish tez 
charchashga oUb keladi.

Massaj oluvchining gigiyenasi

Massaj seansi oldidan massaj oluvchi Uiq dush qabul qilishi yoki 
ho‘l sochiq bilan artinib, so‘ng tanasini quritishi kerak. Mahafliy 
massajda iflos joyni spirt bilan artish mumkin. Agarda, teri qalin tuk 
bilan qoplangan bo‘lsa, massajni mato bilan yopib qo‘yib yoki har 
hil massaj emulsiyalari ishlatib oUb borish mumkin. Shunday 
qilinganda tuklar ildizi ta’shlanmaydi va shikastlanmaydi.

Massaj oluvchining tana holati: massaj samaraU boMishi uchun 
massaj qiUnadigan mushaklar to‘la bo‘shashgan holatda bo‘lishi 
lozim. Bu maqsadga tananing ma'lum holatlarini tanlab olish
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natijasida erishiladi. Tananing mushaklari, bo‘g‘mlari bo‘shashgan 
holatida massaj o‘tkazilsa, yaxshi natija beradi.

Massaj oluvchi qomi bilan yotganida qo‘l mushaklarining 
bo‘shashish holatlariga erishiladi. Oyoq mushaklarini bo‘shashtirish 
holatiga tizzi bo‘g‘ini ostiga yostiq qo‘yib (tizza bo‘g‘imi 25-40°C 
bukilganda) yoki oyoqning tagidan ushlab osilgan holatda tutib 
turilganida erishiladi.

Massajchining xulq-atvori

Ish jarayonida massajchi massaj oluvchi bilan yaqin munosabat 
o‘mata bilishi darkor.

Odatda, massajchi va massaj oluvchi o‘rtasida o‘zaro ishonch 
paydo bo‘ladi. Massajchining umumiy madaniyati, layoqatidan tash- 
qari uning muomalasi katta ahamityaga ega. Muayyan psixologik 
muhit hosil etmoq uchun massajchi xushmuomalalik bilan o‘ziga 
ishonch hosil etishi lozim.

Juda ko‘p odamlar o‘zlarida ro‘y beradigan o‘zgarishlarga aha- 
miyat berishlarini unutmaslik kerak. Ularga paydo bo‘lgan o‘zga- 
risltlar haqida aytmaslik ma’qul. Massajchi o‘zini to‘g‘ri, vazmin 
tutishi lozim.

Massajning tavsiya yoki ma’n etilishi holatlari

Hamma sog‘lom odamlarda asab tizmining reaktivligi va yosh 
xususiyatlarini hisobga olgan holda massaj o‘tkazish o‘rinli. Massaj 
oluvchi uchun birinchi massaj muolajasi qisqa muddath bo‘lgani 
ma’qul.

Tana harorati ko‘tarilganda, o‘tkir yallig‘lanish holatlarida, teri 
kasallilklarida (zamburug'U, yiringU chipqon chiqqanda), terining 
o‘ta sezuvchanlik holatida, teri jarohatlanganda, haddan tashqari 
charchash va hayajonlanish holatlarida, qon ketishga moyil kishilar- 
da, ko‘k tomirlaming ko‘zga ko‘rinarU kengayishida va yalligTani- 
shida massaj ma’n qilinadi. Shu bilan birga tanada o‘smalar paydo 
boTganda massaj qilinmaydi.

Churra tushganda, hayz ko‘rish davrida, homiladorlikda, siydik 
va o‘t pufaklarida tosh paydo bo‘lganida qorin sohasida massaj 
o‘tkazib bo‘lmaydi.
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Massaj usuUarini qo‘Uasb texnikasi

Massajning harakat yo‘nalishlarining bir maromda, mukammal 
bajarish, ulami epchillik bilan takrorlashga erishish, qo'llanilgan 
usuUaming davriyligi, bilmexanika (suyak dastaklari-richagjning 
qoida hamda qonunlarini qo‘llay bilish va boshqalar massajchinmg 
mehnat gigienasini ratsional tashkil qilishda alohida muhim 
ahamiyatga ega bo‘lgan omillar jumlasidandir.

Massaj muolajasini bajarish jarayonida massajchi o‘zi va bemor 
uchun qulay holatini tanlashi kerak. Massaj kushetkasiga qarshi tik 
turib massaj qilish maqsadga muvofiqdir.

0 ‘tiigan holatda ishlash massaj qiluvchini charchatadi, bu esa 
tana, qo‘l va bosh harakatchanligini ma'lum darajada chegaralaydi, 
nafas olish faohyatini susaytirib, dimlanish hodisalarga oUb keladi, 
umurtqalararo osteoxondroz va kasb kasalUklaming rivojlanishga 
imkon yaratdi. Massaj usullarini muntazam o‘tirib bajarish 
massajchining mahorat tajribasini keskin pasaytiradi Faqatgina yotoq 
rejim belgilangan (og‘ir va уша olmaydigan) bemorlar uchun massaj 
muolajasi bevosita ulaming yotgan joylarida bajariladi (14-rasm).

Massaj kushetkalari
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14-rasm. Massaj uchun maxsus kushetkalar.
a — oddiy kushetka; b — elektr isitkichli kushetka.

Kushetka balandligi massajchining bo'yiga to‘g‘ri kelishi shart. 
Shakilantirish uning uchun bo‘yiga moslangan individual kushetka 
yoki maxsus ko‘taruvchi moslamalar o‘matilagan massaj stohdan 
foydalanish maqsadga muvofiqdir. Bu variant juda ratsional 
hisoblanadi, chunki muolaja davomida massajning maqsadiga qarab, 
usullarni har xil balandfikda bajarishga to‘g‘ri keladi.

Masalan, orqa, dumba, qorin mushaklari massajida, orqa sohasida 
kuraklaiga ishlov berishda; skoleoz kasaUigida — deformatsiyalangan 
qovurg‘alarda bosish usullarining bajarishda va boshqa vaziyatlarda 
kushetka balandUgini o‘zgartirishga to‘g‘ri keladi.

Ko‘tariluvchi moslamaU massaj stoU bo‘lmagan taqdirda 
oyoqlarining tagiga qo‘yiladigan tagUklardan foydalaniladi. Ular 
kushetkaning ikki yon tomoniga, ya’ni keraldi joyga surib qo‘yiladi 
va uning ustiga chiqib massaj qilinadi. Massaj qiluvchining bo‘yiga 
moslashtirilgan ushbu qulay holat massaj texnikasini samaraU 
qo'Uanishi va charchamaslikni ta’minlaydi.

Massajchining charchashiga sabablar:
• massaj xonasining havo harorati va yorug‘lik manbaiga;
• xona havosining ventilyatsiyasiga;
• devoming gigienik holatiga;
• massaj xoiiasidagi jihozlaming joylashishiga;
• massajchining dam oUshi uchun yaratilgan sharoit, kiyim- 

boshi va h.k.
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Massajchining harakati katta jismoniy kuch sarflashni talab 
etadi, shuning uchun ish paytdagi turish vaziyatida gavda og‘irli- 
gining ikkala oyoqqa teng taqsimlanishini ta’minlash maqsadida 
vaqti-vaqti bilan tana vaznini goh u oyoqqa, goh bu oyoqqa tashlab, 
almashtirib turiladi. Bir xil holatda 3-5 minutdan ortiq turmaslik 
kerak.

Tananing uzoq vaqt bir holatda turib qolishi tez charchash va 
kasb kasalliklari: yassi panjalik, skolioz, qoT-oyoq venalarining ken- 
gayishi, miozitlar, yelka-kurak periartriti (qobiq bo‘g‘imining yal- 
ligTanishi) va boshqa kelib chiqishga sabab boTadi.

Massajchi ortiqcha harakatlar qilmasligi uchun bemomi “yaqin” 
tomonida turib, “uzoq” tomonini ham massaj qilishni o‘rganishi ke- 
rak. Butun gavda bilan oldinga engashish, ya’ni tananing og‘irligini 
qo‘llarga “tanlash” yoki zo‘riqtirishdan ehtiyot bo‘lishi lozimdir. 
Ko‘krak qafasi va qo'llardagi harakatlar erkin, bir tekisda 
bo‘lishining ta’minlash uchun yelka mushaklari tortishmagan, 
bo‘shashgan va bosh oldinga egilmagan bo'lishi shart.

Tanlangan usullami bajarish uchun kerakli mushaklami ishga 
jalb etish va faqatgina ularning kuchidan emas, balki suyak dastak 
(qo‘1 panjasi, bilak, tirsak, yelka)laridan, ayniqsa, chuqurroq mu- 
shaklarga ta’sir etish uchun tana og‘irligidan foydalanish maqsadga 
muvofiqdir. Har bir usul uchun massaj harakatining yo‘nalishlari bir 
tempda va tekis bajarilishi shart.

Masalan, uzuq-uzuq (pauzali) vibratsiyaning kertish va qoqish 
usullarining ta'sirini kuchaytirish uchun qo‘1 mushaklarini tarang- 
latib, charchatish shart emas, aksincha, buning uchun ishlayotgan 
suyak dastaklarining og‘irligi (massasi)dan, ya’ni maksimal 
bo‘shashgan qo‘1 panjalarining barmoqlaridan foydalanish kifoyadir.

Massajchi og‘irhk kuchi ta’sirida ishlayotgan suyak dastak- 
larining sonini ko‘paytirish hisobiga, energiyasini bir hil sarflash 
hamda ulaming chidamlilik darajasini muntazam rivojlantirishga 
erishadi, natijada massaj ta’surotlarining yuksak natijalarini 
ta'minlash, o‘zining kuchini ehtiyotlab va tejab sarflashga imkon 
yaratadi.

Massaj qiluvchi ish bajarish jarayonida yoysimon harakatlami 
ko‘proq qo‘llashga intilishi kerak. Massaj amaliyotidagi tajribala- 
rimizning ko‘rsatishicha gorizontal o‘q bo‘yicha bukilmagan, to‘g‘ri, 
ya’ni yoyilgan bo‘g‘imlar yordamida qo‘llami harakatlantirish 
mushaklaming yuqori darajada taranglashishi, zo‘riqishi va tez 
charchashiga olib keladi. Yoysimon yo‘nalishli harakatlarda esa
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qo'llardagi suyak dastaklarining vazifasi teng taqsimlanadi, shuning 
uchun ishlayotgan qo‘llar ortiqcha mushak qisqarishlarini sezmaydi, 
natijada harakatllar maromda bajariladi va charchoq kamayadi.

Massajchining o‘ng va chap qo‘llarda bir xil ishlashni bilishi 
charchamaslik va ish qobihyatining yuksalishini ta’minlaydi. Asosiy 
va yordamchi usullaming turli xillarini qo‘llash katta ahamiyatga 
egadir. Massaj usullarinmng o‘zi ham birlamchi signal sistemasi 
doirasida shartli asab reflektor bog'liqliklarining hosil bo‘Ushida 
asosiy manba bo‘Ub xizmat qiladi.

Massajchining so‘z bilan bemoming mhiyatini davolashi esa 
ikkilamchi signal sistemasi orqaU ta'sir qiladi. ShartU reflekslaming 
hosil bo‘lishi uchun massaj o‘tkazilayotgan joyning ichki va tashqi 
sharoitlari ham ijobiy terapevtik natijaga erishishda muhim 
ahamiyatga egaligini doimo diqqat-e’tiborda tutish lozimdir. 
Shuning uchun ham qanday massajning texnikasini noto‘g‘ri 
bajarish, muolajani ijobiy ta'sir ko‘rsatadigan qulay va muvofiq 
joyda qilmaslik ham davolash jjarayonining keyingi bosqichlarida 
qiyinchiliklar tug‘dirishi mumkin.

KuchU qo‘zg‘atuvchi usuflar bilan massajni boshlash muolaja 
davomida to‘satdan qisqa, uzuq-uzuq vibratsiyaning spazm ta’sirida 
ega bo'lgan mushtlash-savalash, shapiUatish va urish usullarini 
qo‘llash, ulami birdaniga to'xtatib, massaj muoladasini yakunlash 
yoki yangi tezkor harakatlarga o‘tish aslo mumkin emas.

Massaj muolajasi 3ta bosqichdan tashkil topgan:
•  kirish,
• asosiy,
• yakunlovchi.
1. Kirish 1-5 minut davomida massaj oluvchini yengil silash va 

ishqalash usullari bilan asosiy bosqichga tayyorlashdan iboratdir. 
Bemorda issiq, yoqimU hissiyotni paydo qilish uchun usullami iloji 
boricha tezroq maromda bajarish kerak.

2. Asosiy bosqich 5-30 minut va undan ham ko‘proq vaqt davo- 
mida, kasalUklaming klinik-fiziologik xususiyatlari, ya’ni diagnozini 
hisobga olgan holda diflerensial maqsadga qaratilgan massaj usul- 
larini qo'Uagan holda amalga oshiriladi.

3. Yakunlovchi bosqichda massaj usullarining intensivligi 1-5 
minut davomida pasaytiriladi, massaj qilinayotgan sohani silash va 
uzluksiz vibratsiya bilan muolaja oxiriga yetkaziladi.

Massaj muolajasi tanadagi mavjud bo'lgan og'riqlami kuchaytir- 
masligi, aksincha, massajdan oldingi og‘riqlar asta-sekinlik bilan ka-
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mayib, “yoqim”li hissiyotlaiga aylanishi va massaj ta’sirida butunlay 
bartaraf etilishi kerak.

Massaj muojalasidan keyin bemorlar tanasida issiqlik, uyqu- 
chanlik, komfort, massaj qilingan soha va butun tananing bo‘sha- 
shishi, umumiy holatning yaxshilanishi, bo‘g‘imlardagi harakat- 
laming ortishi, nafas olishning osonlashishi, erkin bo‘lishi va shu 
kabi bir qancha ajoyib sezgilardan iborat bo‘lgan holat kuzatiladi.

Massaj kursi shartli ravishda 3 davrga bo‘linadi:
1. Boshlang‘ich muolajalar 1-3 tagacha bo‘lib, massajga 

nisbatan organizmning javob reaksiya (og‘riqlaming kamayishi, 
rohatlanish, mudroq bosish, nafas olish va harakatlaming yengil, 
erkin bo‘lish va h.k.) larini aniqlash uchun zamrdir. Bu davrda 
massaj usullarining organizmga umumiy ta’siri nazarda tutiladi, 
reflektor ta’sir etiladigan sohalar ajratilmaydi va tananing massajga 
nisbatan moyilligi kuzatiladi.

2. Asosiysi 4-kundan boshlanib to 20-23 tagacha bo‘lib, massaj 
oluvchining fiziologik holati, kasallikning kechish xususiyatlari va 
massaj qilinayotgan sohadagi fimksional o‘zgarishlar hisobga olingan 
holda massajning differentsiyalangan metodikasi qo‘llaniladi. Har 
bir muolaja davomida usullar ta’sirini intensivligi ko‘paytirilib 
boriladi.

3. Yakunlovchi kurs 1-3 ta muolajadan iborat bo‘lib, ta’sir- 
laming kuchi va davom vaqti qisqartirilib boriladi. Shuningdek, 
mustaqil mashg‘ulotlarda jismoniy mashqlarni massajyor, massaj 
apparati va balneologik muolajalar bilan birgalikda qo‘llashni tavsiya 
etish lozim.

Surtiladigan va sepiladigan vositalar
Massaj muolajasi davomida silash usullarini sirpanuvchi 

harakatlar bilan erkin bajarish uchun massaj oluvchining terisi juda 
toza, qumq va silliq bo‘lishi shart. Ishqalashda esa to‘qimalarda 
burmalar hosil qilib terini yig‘ish va ezish usulida mushaklami 
qo‘ldan chiqib ketmasligini ta’minlash maqsadida qo'llar panjasining 
barmoqlari teriga yopishib turishi kerak.

Massaj amaliyotida awallari va hozirgacha ham ko‘p joylarda 
surtiladigan vositalardan vazelin qo'llanib kelinmoqda. Ammo uning 
bir qator salbiy xususiyatlari mavjuddir. Vazelin va kosmetik konser- 
virlangan (lotincha conservare — saqlash, asrash), parfyumeriyali 
kremlar, emulsiyalar terining teshiklarini berkitib, massaj qilayotgan 
qo‘llaming sezish darajasini susaytiradi.
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Teri yuzasi ortiqcha sirpanchiq boTganligi sababli qo‘Uar chuqur 
yetgan to‘qimaIami ushlash va mushaklarni ezish imkoniyatiga ega 
bo‘lmaydi. Bu vositalar yuqori yopishqoqlik xususiyatiga ega bo‘lib, 
ter va yog‘ bezlaridan ajralgan yogsimon moddalar, teri yuzasidan 
ko‘chgan qipiqsimon epiteliy, bakteriyalar Ьйап yopishib, teriga 
infeksiya tushishiga hamda allergik holatlaming (teriga har xil 
toshmalar toshishi) kelib chiqishiga sababchi bo‘ladi.

Teri nam va yogli bo‘lgan hollarda toza talkdan foydalanish 
mumkin. Bu hidsiz, ta’msiz kukun silikat magniy bo‘lib, 
singdkuvchi (adsorbsiyalovchi) vosita hisoblanadi. Talk ter va yog‘ 
bezlarining ajratmalarini o‘ziga yaxshi shimib olib, terini 
ta'sirlanishdan saqlaydi, silliq qiladi hamda epidermis qavatini 
tozalashga imkon beradi.

Talkni dastlab qurituvchi shkaflarda 160°C da 90 minut 
davomida sterilizatsiya qilinadi, so'ngra sepish uchun og‘zida mayda 
teshiklari bor maxsus idishlarga solinib ishlatiladi. Afsuski, talk ham 
ayrim salbiy xususiyatlarga ega bo‘lganligi uchun uni qo‘llash 
birmuncha chegaralangan.

Masalan: talkni qo‘lga va massaj qilinayotgan sohaga sepayot- 
ganda zarrachalari to‘zg‘ib, massaj xonasidagi jihozlami, kiyim-bosh 
va boshqa narsalarni ifloslantiradi. U terini kuchli quritish 
xususiyatiga ega bo‘lib, muntazam qo'llanilganda yog‘ va ter 
bezlarining chiqamv yo‘llarini berkitib, bezlaming sekretsiya 
ajratishiga xalaqit beradi, ularda yallig‘lanish jarayoni, ya’ni yiringli 
yarachalar paydo bo‘lishiga imkon yaratib beradi. Surtiladigan va 
sepiladigan vositalarsiz qilinadigan massaj hammasidan ko‘ra 
mukammal, ideal (fransuzcha ideal, yunoncha idea — namuna, har 
jihatdan yaxshi, bekamu ko‘st) hisoblanadi.

Faqatgina shunday «qumq» massaj qo‘llaming massaj 
qilinayotgan to‘qimalar bilan yaqin aloqada boTishiga, ushlab ko‘rib 
his etish sezgisining rivojlanishiga, massaj oluvchila badaniga tegish 
bilan yoqimli dam olish holatining, massajchining issiq va muloyim 
qo‘llarini his etish tuygusining paydo bo‘lishi uchun shart-sharoit 
yaratishga qodirdir.

Issiq va yumshoq qo‘llarning tanaga tegishi, markaziy asab 
sistemasiga afferent impuls (lotincha impulsus — turtki)lar oqimining 
o‘tishini ta’minlaydi, asab to‘qimasining funksional holatiga ijobiy 
ta'sir ko'rsatadi. Reflektor reaksiyalar va terida hosil boTgan 
mahalliy issiqlik qon aylanishini yaxshilayli, teri teshiklari ochilib, u 
yaxshi tozalanadi, ter va yog‘ bezlaridan ajralgan sekretlar chiqib 
ketadi.
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Albatta, «quruq» massajning samarali natijalariga tinimsiz tajri- 
ba, massaj usullarming nazariy asoslarini sinchiklab o‘rganish, ama- 
Uy o‘zlashtirish, ulami mahorat bilan bajarish, bemoming terisi va 
massajchi o‘zining qo‘llarini maxsus tayyorlashi orqah erishiladi.

Agarda massaj qilinayotgan sohada teri ortiqcha nam bo‘lsa, 
oldin uni quritish yoki toza talk (Bush — perfiimeg laic, Indiya)dan 
foydalanish mumkin. Aksincha, teri qumq bo‘lsa, oziqlantiruvchi 
moylar qo‘Uaniladi, masalan: zaytun, chakamug‘, kunjut, Johnson 
baby oU (ItaUya), «Orifiame» (Shvetsiya) va h.k.

Massaj oluvchining terisi muolaja paytida, albatta, toza bo‘lishi 
kerak, aks holda, usuUami bajarayotganda teriga infeksiya tushishi 
mumkin. Shuning uchun massaj muolajasiga kelishdan oldin 
gigienik dush qabul qilish va toza kiyim kiyishni bemorlarga 
madaniy tarzda tushuntirish lozimdir.

Ba'zi mualliflar girsutizmda (ayoUarda erkaklardagi singari 
tuklar, soqol-mo‘ylovlar chiqishi) tuklami oUb tashlashni tavsiya 
etadUar. Bunday qilish aslo mumkin emas.

Tuklar o‘ta qalin bo‘lgan hollarda mahoratU massajchi kerakU 
usuUarni tanlab teriga ta’sir qiladi. Teri va soch Udizlarini 
shikastlamasdan yaxshi terapevtik natijaga erishadi. Terida tuklar 
o‘ta ko‘p va teri nam bo'lgan hollarda yaponlar toza batist yoki 
qog‘oz salfetka ustidan massaj qilishni tavsiya qilganlar (15-rasm).

15-rasm. Yapon massaji (qo‘l mnshaklarini ezish)

Massajchining ish nonnasi va uning hisoboti

Shifoxona, poliklinika, dispanser va boshqa davolash-profflakti- 
ka muassasalarida ishlaydigan massajchi hamshralaming vazifalari va 
ish normasi Sog'Uqni Saqlash vazirligining 228-sonU (1995-yU, 22- 
may) buyrug‘ida ifodalangan.
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Massaj vaqtining normasi muolajaning minutlarda ancha davom 
etishi yoki massaj birliklarining soni bilan belgilanadi. Bitta massaj 
muolajasining birhgi sifatida 10 minut davomida bajarilgan ish qabul 
qilingan.

Ushbu jadvalda kattalar va bolalar uchun tananing alohda qismla- 
rida o'tkaziladigan massaj muolajasining shartU birliklarda taqsimlanishi 
hamda uni bajarish uchun ketadigan o‘rtacha vaqt ko‘rsatilgan.

0 ‘zbekiston RespubUkasi Sog‘Uqni Saqlash Vazirligining 1995- 
yil 22-maydagi 228-sonU buyrug‘iga 1-ilova.

2-jadval
Massaj muolajasining shartli birliklari

Massaj muolajasining 
nomlari

Massaj muolajasi 
biiiiklarining soni

kattalarda bolalarda
1. Bosh massaji (peshona. chakka va ensa, tepa sohasi) 1,0 1,0
2. Ynz massaji (peshona, qosh, ko‘z atrofi, burun, yonoq, 

pastki jag, ogiz atrofi va engak) 1,0 1,0
3. Bo‘yin mushaklarining massaji 1,0 1,0

4.
Yoqa sohasining massaji (boiinning orqa yuzasi, og‘iz- 
IV ko‘krak umurtqasigacha, ko‘krak qafasining old 
tomoni-M qovurg‘agacha)

1,0 1,0

5. Qo‘llarning massaji 1,0 1,0
6. Yelka ust, кшак sohasi massaji 1,0 1,0

7. Yelka butimi massaji (yelka tepasining uchdan bir qismi, 
yelka butimi atrofi va yelka ustining bir xil tomonlari) 1,5 1,0

8. Tirsak butimi massaji (yelka usii tepasining uchdan biri, 
butim atrofi va yelkaning pastki uchdan bir qismi) 1,5 1,0

9.
Bilak bo‘g‘imi massaji (panjaning proksimal bo‘limi, 
biiak bo‘g‘imi va bilak oldi-panjadan to tirsakkacha 
bo‘lgan sohalari)

1,0 1,0

10. Q oi panjasi va bilak oldi massaji 1,0 1,0

11.

Ко‘кгак qafasining massaji (old tomonida — yelka usti 
chegarasidan to qovurg‘alargacha; orqa tomonida — VII 
bo‘yni umurtqasidan to I bel umurtqasigacha boigan 
sohalar)

1,5 1,5

12.
Orqa massaji (VII bo‘yin umurtqasidan to 1 bel 
umurtqasigacha, chap o‘rta qoitiq osti (aksillyar) 
chizigidan, bolalarda bel-dumg‘aza sohalari bilan birga)

1,0 1,0

13. Oldingi qorin devori mushaklari massaji 1,0 1,0

14. Bel-dumg‘aza sohasi massaji (1 bel umurtqasidan to 
dumbaning pastki burmasigacha) 1,0 1,0

15. Bel-dumgaza sohasining segmentar massaji 1,0 1,0

16.
Orqa va bel massaji (VII bo‘yin imiurtqasidan to 
dumg‘aza asosigacha, sondan to o‘ng o‘rta qoitiq osti 
chizigigacha)

1,5 1,5
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17.
Bo‘yin-ko‘krak umurtqasi massaji (bo‘ymning orqa 
ynzasi, orqaning 1 bel umurtqa sohasigacha, chapdan to 
o‘ng orqa qo‘ltiq osti chizig‘igacha)

1,5 1,5

18. Bo‘yin-ko‘krak umurtqasining segmentar massaji 2,0 2,0

19.
Umurtqa sohasining massaji (bo‘yinning orqa yuzasi, 
orqa bel-dumg‘aza sohalari. chapdan to o‘ng orqa qo‘ltiq 
osti chizig‘igacha)

1,5 1,5

20. Oyoqlar va bel massaji (oyoq kaft, boldir, son, dumba va 
bel sohalari, shuningdek teplili bo‘g‘imlar) 1,5 1,5

21. Oyoqlarning massaji 1,0 1,0

22. Chanoq-son quymich massaji (sonning yuqori ushdan 
bir qismi, chanoq-son bo‘g;imi va dumba sohalari) 1,0 1,0

23.
Tizza bo‘g‘ini massaji (boldirnnng yuqorigi uchdan bir 
qismi, tizza bo‘g‘ini va son sohasining pastki uchdan bir 
qismi)

1,0 1,0

24. Oshiq-boldir bo‘g‘imi massaji (oyoq panjasi. oshiq-boldir 
bo‘g‘imi va boldirning pastki uchdan bir qismi) 1,0 1,0

25. Oyoq panjasi va boldirning massaji 1,0 1,0
26. Umumiy massaj 6,0 4,0

Eslatma:
Bitta massaj muolajasini bevosita bashqarish uchun ketgan 10 

minut vaqt shartli massaj birligi deb qabul qilingan.
Massaj xonasidan tashqapu (sayyor) holatlarda massaj muolaja- 

sini bajarish uchun sarf qilingan haqiqiy vaqt birligi hisobga olinadi.
Ko‘rsatilgan normalar massajchi hamshiralaming shtat (nemis- 

cha Stoat-davlat, tegishli organlar tomonidan tasdiq etilgan 
xodimlar tarkibijlarini belgilash va ish haqini hisob-kitob qilishda 
(amaldagi joriy shtatli normativ va mehnat haqini to‘lash shartlari 
izohlangan maxsus tartib-qoidalardan tashqari hollarda) standart 
(inglizcha slan-ian-nusha, qolip, bir xil) bo'lib xizmat qilolmaydi.

Massaj vaqti ba’zi hollarda bemorning dardi og‘ir yoki 
yengilligiga qarab, shifokor-mutaxassis yoki massajchi tomonidan 
maslahatlashgan holda belgilanadi.

Massajchi albatta har kungi, haftalik va undan keyingi ish 
faoliyatini oldindan rejalashtirishi maqsadga muvofiqdir. Ish 
kunining boshlanishiga uzoq davom etadigan og‘irroq; massaj 
muolajalarini belgilab, ularni yengillari bilan almashtirib bajarish 
lozim. Massajchi ish kuni davomida 5-10 minutdan 3-4 marta 
tanaffus massaj qilishi tavsiya etiladi.

Massajning vaqti massaj oluvchining individual hususiyatlariga, 
ya’ni yoshi, bo‘yi, tana og‘irligi, teri osti yog‘ qatlami va mushak 
sistemasining rivojlanish darajasi, a'zolardagi o‘zgarishlaming klinik
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shakli va bemorning ahvoli, massaj qilinayotgan soha, shuningdek 
massajning turiga ham bog‘liq bo'ladi.

Massaj muolajasining hisobi maxsus daftarda qayd qilinadi. Daf- 
tarda har bir bemor uchun maxsus ajratilgan ustun bo'lib, massajchi 
har kuni unga davolash jarayonida bemoming massaj ta'siriga 
bo'lgan javob reaksiyalarini yozib borishi maqsradga muvofiqdir.

Davolash kursining oxirida massajning samarasi kunlik yozuvlar 
asosida tahlil etilib, xulosa yakunianadi. Daftardagi yozuv va 
natijalar vrach tomonidan nazorat qilinadi.

Massaj muolajasini qabul qilishga bo‘lgan ko‘rsatmalar va umu- 
miy mone (qarama-qarshi)liklar

Sog‘lom odamlar uchun massajning klassik o‘zini o‘zi massaj 
qilish, nuqtali va boshqa turlarini qabul qilish tavsiya etiladi. 
Yuqoridagi boblarda turli xil xastaliklarda davolovchi massajning 
keng qo‘lamda qo‘llanishi haqida to‘liq bayon etildi.

Keyingi bobdagi mavzularimizda ham sumnkali kasalliklaming 
har xil shakllarida va davrlarida davolovchi massajning samarali 
qo'llanishiga bo‘lgan ko'rsatmalar to‘g‘risida batafsil to‘xtalamiz.

Massajchi hamshira massaj muolajalarini hamisha vrach 
yo‘llanmasi asosida bajarishi maqsadga muvofiqdir. Ayrim kasalliklar 
va shikastlanishlarda kasalliklaming etiologiyasi, patogenezi (lotin- 
cha pathogenesis — kasallikning kelib chiqish sabablari va rivoj- 
lanishi), klinik formasi (lotincha forma — shakl) hamda jarayonning 
bosqichiga bog‘liq holda massaj muolajasi qafiyy differentsiyalangan 
metodika asosida, albatta, davolovchi shifokoming maslahati bilan 
amalga oshiriladi.

Massajchi barcha shubhah vaziyatlarda mutaxassis vrach bilan 
maslahatlashishi lozim.

Massaj olishga monelik qiluvchi holatlar:
• o‘tkir isitmali holatlar;
• o‘tkir shamollash jarayonlari;
• yiringli jarayonlar (qayerda bo'lishidan qat’iy nazar);
• teri kasalliklari (infeksiyali yoki zambumg'li);
• terining allergik reaksiyalari;
• qon oqishlar va qonab turishlar;
• qon oqishiga moyil bo‘lgan qorin bo‘shlig‘i a’zolarining 

kasalliklari;
• qon kasalliklari;
• trofikasi buzilishi natijasida venalaming kengayishi va trom- 

bozlar;
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• serebral krizlar bilan kechadigan aterosklerozlar;
• tomiriar anevrizmi;
• limfatik tugunlaming shamollashi;
• trofikasi buzilgan endoarteriitlar;
• o‘tkir yurak yetishmovchiligi;
• o‘tkir tomir yetishmovchiligi;
• yurakning chap bo‘lmacha-qorincha klapani yetishmovchiligi;
• yurakning o‘ng bo‘ lmacha- qorincha klapani yetishmovchiligi;
• aorta klapani yetishmovchiligi;
• gipertoniya (xafaqon) kasalligining III B bosqichida;
• bronxial astma xuruji davrida;
• ekssudativ plevritning o‘tkir bosqichida;
• bronxoektatik kasalligida (to‘qimalaming parchalanish davri-

da);
• sil kasalligining faol shakli;
• kichik tosdagi tashqi va ichki jinsiy a'zolaming o‘tkir yiringli 

kasaUiklarida;
• abortdan keyingi davrda (1-hayz ko‘rishga qadar);
• homiladorlik va xayz kurganda;
• bachadon bo'yin eroziyasi, poliplar va boshqalarda;
• jinsiy a’zolardagi o‘smalar operatsiya yo‘li bilan olib 

tashlangandan
• keyingi davrda;
• churralarda;
• o‘tkir jigar yetishmovchiligi;
• o‘tkir buyrak yetishmovchiligi;
• buyrak-tosh kasalligi, o‘t-tosh kasalligi va h.q;
• sumnkali osteomielit;
• suyak va bo‘g‘imlaming o‘tkir sil shikastlanishlari;
• haddan tashqari ruhiy (psixik) holatlar;
• sifilis, gonoieya va boshqalar;
• narkotiklar qabul qilgandan keyingi o‘tkir og‘riqlar;
• bezarar va xavfli o‘smalar, tug‘ma dog‘lar, hollar va boshqalar.

Nazorat savollari

1. Massaj o‘tkaziladigan joy(xona) qanday bo‘lishi kerak?
2. Massaj maxsus kushetkalar, qanday mato, bo‘yi va eni qan- 

cha bo‘ lishi kerak?
3. Massaj xonasini yomg‘liklari va dam olish xonalari haqida 

nimalar bilasiz?
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4. Massajchiga qo'yiladigan asosiy talablar qanday?
5. Massaj oluvchining gigiyenasini bilasizmi?
6. Massajga tavsiya yoki ma’n etilish holatlarini bilasizmi ?
7. Massaj muolajasini bajarish jarayonida massaj olish uchun 

qulay holatni bilasizmi?
8. Massajchining charchash sabablarini bilasizmi?
9. Surtiladigan va sepiladigan vositalami bilasizmi?
10. Massajchini ish normasi va hisobatini bilasizmi?

Test savollari

1. Massajni maxsus xonalarda olib boriladi. Har bir ish joyi 
uchun qancha joy ajratilishini bilasizmi?

a) 5 m2joy; b) 6 m-^joy;
c) 7 w-^joy; d) 8 т2]оу\
e) 9 m2joy.
2. Massaj o‘tkaziIadigan xona harorati qancha bo‘lishini 

bilasizmi?
a) +15°-16°C iliq; b) +17°-18°C ihq;
c) + 19°-20°C iliq; d) +2Г-22°С iliq;
e) +230-24°C ihq.
3. Massaj xonasini quruq sun’iy yoritilish normasini bilasizmi?
a) 100-110 lyuks; b) 110-120 lyuks;
c) 120-130 lyuks; d) 130-140 lyuks;
e) 140-150 lyuks.
4. Massaj xonalari necha soatda havo almashtirib turishni 

bilasizmi?
a) soatiga 1 marta; b) soatiga 2 marta;
c) soatiga 2-3 marta; d) soatiga 3-4 marta;
e) soatiga 4-5 marta.
5. Maxsus kushetkalarning uzunligini bUasizmi?
a) 110-120 sm; b) 130-140 sm;
c) 150-160 sm; d) 170-180 sm;
e) 185-200 sm.
6. Maxsus kushetkani balandligi qancha boiadi?
a) 40-45 sm; b) 50-55 sm;
c) 60-70 sm; d) 75-80 sm;
e) 80-85 sm.
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7. Massaj olgandan so‘ng qancha vaqt dam olishi kerakligini 
bilasizmi?

a) 5-7 daqiqa; b) 10-15 daqiqa;
c) 10-20 daqiqa; d) 20-25 daqiqa; 
e) 25-30 daqiqa.
8. Tananing qo‘l qismini massaj qilish uchun balandligi qancha 

sm  stol bo‘lishini bilasizmi?
a) 60-65 sm  balandlikda; b) 70-80 sm;
c) 85-90 sm; d) 95-100 sm;
e) 100-110 sm.
9. Massajchining ish kuni davomida necha marta dam olishini 

bilasizmi?
a) 1-2 marta; b) 2-3 marta;
c) 3-4 marta; d) 4-5 marta;
e) 5-6 marta.
10. Massajni dam olish davomiyligini qancha vaqt bo‘lishini bi- 

lasizmi?
a) 2-3 daqiqa; b) 4-5 daqiqa;
c) 5-7 daqiqa; d) 5-10 daqiqa;
e) 10-20 daqiqa.
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IV bob. MASSAJ USULLARINI BAJARISH 
TEXNIKASI VA USLUBIYATI

Massaj usullarining texnikasini va metodikasini o‘ rganish 
quyidagi asosiy qoidalarga asoslangan:

Qo'llaniladigan hamma usullar limfa oqimi bo‘ylab, yaqin 
joylashgan limfa tugunlariga yo‘naltirib bajariladi.

Qo‘Uar — barmoq uchlaridan tirsak bo‘g‘imigacha;
• tirsak — bo‘g‘imidan qo‘ltiq ostigacha (bu yerda limfa 

tugunlari joylashgan);
• oyoqlar — tovondan tizza bo‘g‘imigacha (tizza bo‘g‘imi 

ostidagi limfa tugunlarigacha);
• tizza — bo‘g‘imidan chot qismigacha (chot limfa tugunlariga- 

cha) massaj qilinadi.
• ko‘krak qafasi — o'rtasidan boshlab yon tomonlarga qo‘ltiq 

ostiga yo‘nalgan holda;
• orqa tomon — umurtqadan yon tomonlarga;
• bel -  dumg‘aza qismi chot tuguniga yo‘nalgan holda;
• bo‘yin -  soch qoplangan joydan pastga yo‘nalgan holda o‘m- 

rov osti bezi (tuguni) tomon massaj qilinadi.
Limfa tugunlari massaj qilinmaydi.
Massaj oluvchining holati — mushaklarni imkon boricha 

bo‘shashtirishiga imkon berishi lozim; massaj oluvchining tanasi 
toza bo‘lishi kerak; massaj o‘tkazilganda og‘riq hosil bo‘lmasligi lo- 
zim, chunki bu reflektor yo‘l orqali bir qator noxush hislarni uyg‘o- 
tib, bunda arterial qon bosimining ko‘tarilishiga, asabiylashishga 
sabab bo‘ladi va massaj kutilgan natijani bermaydi.

Massaj samarasini oshirish maqsadida har xil surtma moylar, 
talk va bolalar badaniga sepiladigan upalardan foydalanish mumkin. 
Davo maqsadida turli surtmalami va moylami ham ishlatish 
mumkin. Ammo hozirgi vaqtda surtadigan moddalar ishlatilmasa 
ham yaxshi natija beradigan qumq massaj keng qo‘llanilmoqda. 
Massaj va o‘zini massaj qilish, qumq massaj davomiyligi tananing 
bir qismida 2—3 daqiqadan oshmasligi lozim.

Massaj usullarini tavsiflashda ayrim iboralar ishlatiladi. Jum- 
ladan, agar qo‘l oldinga yo‘naltiriladi deyilsa — kaft bosh barmoq va
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ko'rsatkich barmoqlar bilan oldinga siljiydi; qo‘l teskari harakat 
qiladi deganda — kaft jimjiloq tomonga siljiydi.

Massaj oluvchining massajchiga nisbatan yaqin joylashgan qo‘l 
va oyoqlari «yaqindagi» iborasi bilan ifodalanadi; massajchidan 
uzoqroq joylashgan qismlari «uzoqdagi» iborasi bilan ifodalanadi. 
Agarda massajchining tana (yelka) o‘qi massaj oluvchining tanasiga 
nisbatan perpendikular holatda bo‘lsa, massajchining holati «ko‘n- 
dalang» tushunchasi bilan ifodalanadi; agarda bu o‘qlar parallel 
bo‘lsa, massajchining holati «uzunasiga» tushunchasi bilan ifoda- 
lanadi.

Massajning fiziologik ta’siri fiziologik xususiyatlari bilan 
farqlanadigan usullaming yig‘indisiga bog'liqdir. To‘g‘ri tanlangan 
massaj usullari majmuasi massaj metodikasini tashkil etadi.

Massajning usuli va texnikasini o‘rganishdan oldin odam anato- 
miyasi va har bir usulning fiziologik ta’siri bilan tanishmoq lozim.

Massajda, asosan, 8 xil usul: silash, siqish, uqalash, ishqalash, 
qoqish, faol va sust harakatlar, tebratish qo‘llaniladi. Usullaming 
har biri o‘zining samaradorligi va bajarilishi bilan farqlanadi. 
Tananing massaj qilinadigan joyiga qarab massaj usullari tanlanadi 
(16-rasm).

дтггго ■{г*
■ОТГСТГГ̂

16-rasm. Massaj usullarini bajarishda qo‘I harakatlarining yo‘nalishi 
ko‘rsatilgan: a) to‘g‘ri chiziqli; b) ilon izi shaklida; d) spiralsimon; 

e) doira shaklida; f) uzuq-uzuq.

Quyidagi keltirilgan sxemada (1) massaj usullarining ta’sir etish 
sohasi ko‘rsatilgan. Ikkinchi sxemada odam organizmiga tetiklanti- 
ruvchi va tinchlantiruvchi ta’sir etadigan massaj usullari keltirilgan.

Silash — usullarining fiziologik ta’siri
Silash usuli faqat terida bajariladi. Bu juda mayin, engil usul 

hisoblanadi. U bo‘shashgan kaft yuzasi bilan bajariladi. Bu holda 
to‘rtta barmoqlar zich bo‘lib, katta barmoq iloji boricha to‘rt
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barmoqdan uzoqlashgan hoktda bo‘kdi. Kaftning (17-rasm) katak- 
k r  bikn ko‘rsatilgan qismi, massaj qilinayotgan joyga bir tekis qo‘- 
yikdi. Siksh tinch, ritmik shaklda, yengil va erkin hoktda o‘t- 
kazilishi lozim.

17-rasm. SSash nsulini o‘tkazishda 
kaftning holati (belgilangan qismi 

bilan bajariladi)

Siksh nerv tizimini tinch- 
kntiradi, uzoq davom ettirilsa, 
og‘riqni qoldiradi. Silash nati- 
jasida terining yashab bo‘lgan 
yuqori qavati (epidermis) ko‘- 
chib tushadi, terining nafas 
olishi yaxshilanadi, ter va yog‘ bezlarining funksiyasi faollashadi, teri 
qon tomirkri kengayib kapilkrlar ochikdi.

Silash ta’sirida terining harorati ko‘tarikdi, tomirkrda qon va 
limfa qayta taqsimlanishi yakunknadi. Silash a’zo va to‘qimakrda 
to‘pknib, dimlanib qolgan suyuqliklami tarqatadi, teri va 
mushakkming tarangligini oshiradi.

Refleksogen sohakmi (bo‘yin-ensa, ko‘krak qafasining yuqori 
qismi, to‘sh suyagi osti va qorin sohasi va h.k.) siksh ichki a’zokr, 
hujayrakming o‘zgaigan faoliyatiga reflektor ta’sir etadi Sport 
amaliyotida silash yuqori ta’sirchanlik hoktkrida, start oldi 
hayajonknishida, jismoniy mashqkrdan so‘ng tikknish maqsadida, 
jarohatknganda (birinchi kunkrda), qon tomirkri torayganda, 
mushakkr bexos qisqaiganda (tomir tortishganda) qo‘lknikdi. Siksh 
yengil, ortiqcha kuch sariknmasdan, sekin va bir tekisda bajariladi.

Silash usulining turlari va bajarish texnikasi
Siksh usulining turlari massaj jarayonida ko‘p qo‘lknikdi: 

to‘g‘ri chiziqli, navbatma-navbat, siniq chiziqli (ilon izi), ikki usulni 
arakshtirib, bir qo‘l bikn, konsentrik aykna shaklida (doirakr).

To‘g‘ri chiziqli silash

Massajchi perpendikulyar holatda turadi, bo‘shashgan kaft 
oldinga siljitish yo‘li bilan harakatkntiriladi.

Tananing orqa qismini silash. Massaj oluvchi qomi bikn yotib, 
yaqin tomondagi qo‘l kafti tashqi yuzasiga peshonasini qo'yadi, 
yuzini esa massaj qikyotgan tomonga qarama-qarshi yo‘naltiradi.
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Massajchi kaftini uzoqdagi orqaning uzun mushaklari bel 
qismiga qo‘yadi, bu holda to‘rt barmoq bir-biri bilan zichlashgan 
bo‘lib, mushakka nisbatan ko‘ndalang joylashadi, bosh barmoq to‘rt 
barmoqdan ancha uzoqlashgan bo‘lib, mushak yo‘nalishiga qarati- 
ladi.

Qo‘l beldan bo‘yingacha umurtqa pog‘onasi bo‘ylab harakatlan- 
tiriladi (18-a rasm).

Silashni tugallash oldidan katta barmoq boshqa barmoqlar bilan 
biriktirilib, trapetsiyasimon mushaklaming yuqori boylamlari 
silanadi. So‘ngra qo‘lni qaytarib, awalgidan pastroq qismi silanadi 
(18-b rasm).

Orqaning eng serbar mushalarini silashda kaft, qorinning qiya 
mushaklari yonbosh suyagining qirrasiga qo‘yiladi, qo‘l barmoqlari- 
ning uchlari kushetkaga tegadi, katta barmoq boshqa barmoqlardan 
ancha uzoqlashgan bo‘ladi (18-d rasm).

18-rasm. Orqani to‘g‘ri chiziq
usulida bir qo‘l bilan silash

Silash yuqori tomonga 
yo‘naltiriladi, to‘rtta barmoq 
qo‘ltiq ostiga, katta barmoq 
yelkaga deltasimon mushak- 
ka yetadi. Agarda umurtqa 
pog‘onasining bel qismidagi 

fiziologik bukilmalar haddan tashqari kuchli bo‘lsa (masalan, lordoz 
holatlarida), umurtqa pog‘onasini to‘g‘rilash maqsadida qoringa 
yostiqcha qo‘yiladi. Ayollarning sut bezlarini og‘ritmaslik maqsadida 
ko‘krakning katta mushaklari qismiga (o‘mrov osti chuqurchasiga) 
kichkina yostiqcha qo‘yiladi.

B«‘yin va trapetsiyasimon mushakni silash. Massaj oluvchining 
boshi, barmoqlari bir-birining orasiga kiritilgan qo‘llari ustiga 
qo‘yiladi, engak ko‘krakka tegib turadi. Silash uzoq bo‘yin 
sohasidan, boshning soch o‘sa boshlagan chegarasidan boshlanadi. 
So‘ngra qo‘l past tomonga yelka bo‘g‘imiga tushiriladi. Bunda katta 
barmoq bo‘yinning o‘rta qismini va trapetsiyasimon mushak 
qismini, to‘rtta barmoq esa bo‘yinning yon tomonini silaydi 
Bo'yinning o‘ng tomoni chap qo‘l bilan, chap tomoni o‘ng qo‘l 
bilan silanadi.
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Qoini silash. Awaliga massajchiga yaqin qo‘llar silanadi. Q o i 
mushaklarmi bo‘shashtirish uchun uni tirsak bo‘g‘imidan bukib, 
kaftning ichki yuzasi yuqoriga qaratiigan bo‘lishi kerak. Yelkaning 
ichki tomoni tirsak bo‘g‘imidan qoitiq ostigacha silanadi (to‘rtta 
barmoq ikki boshli mushakni, katta barmoq uch boshli mushakni 
silaydi), so‘ng bilak silanadi (19-rasm).

19-rasm. QoMni ichki 
yuzasini silash

Keyin qo‘lni bosh tomon- 
ga, 15-20 sm oldinga olib qo‘- 
yiladi (bosh qarama-qarshi 
tomonga qaratilgan bo'ladi). 
Bu holatda yelka va bilakning 
tashqi yuza qismlari silanadi. 
Massajchi qo‘lni o'tirgan ho- 
latda massaj qilishi mumkin.

Belni sUash. Bu muolaja orqa qismni silagandek bajariladi (19-a 
rasm). Harakatlar dumg‘aza sohasidan boshlanib, yuqoriga qovur- 
g‘alar tomoniga va yonga qorinning qiya mushaklari tomoniga yo‘- 
naltirib bajariladi.

19-rasm. Bir qo‘I bilan silash
• belni silash;
■ sonning orqa yuzasini silash;
• boldiming orqa yuzasini silash

Dumba mushaklarini silash. Massajchi massaj oluvchining tana- 
siga orqa tomoni bilan parallel yoki perpendikular turadi. Massajchi 
qo‘lining bosh barmog‘i dumba orasidagi burmada joylashgan, to‘rt 
barmoq esa son tomonga qaratilgan bo‘ladi. Oldin dumba ostidagi 
burmadan yuqoriga, tosning yonbosh suyak tomoniga qaratib sila- 
nadi. So'ngra pastga qarab chot limfa tugunlariga yo‘naltirilgan ho- 
latda silanadi.

Sonning orqa yuzasini sttash. Harakatlar tizza osti chuqurcha- 
sidan yuqoriga qarab (19-Ъ rasm), sonning ichki, o‘rta va tashqi
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qismlarda bajariladi. Katta barmoq imkoniyat boricha to‘rt 
barmoqdan uzoqlashtirilib, kaft yuzasi massaj qilinayotgan sohaga 
zich yotadi. Sonni silash dumbaning pastki burmasida tugatiladi.

Boldirning orqa yuzasini sUash. Massaj qilinayotgan oyoq yostiq 
ustida yoki massaj kushetkalarining maxsus ko'tarilgan qismida 
joylashtiriladi. Massajchining qo‘li boldirga ko‘ndalang ravishda 
qo‘yiladi, bu holda ham katta barmoq to‘rt barmoqdan imkoniyat 
boricha uzoqlashgan bo‘ladi. Silash tovondan tizza osti chuqurchasi 
tomoniga yo‘naltirib bajariladi (19-d rasm).

Oyoq kaftini silash. Massaj oluvchining oyoqlari yostiq yoki ku- 
shetkaning ko'tarilgan qismida joylashtmladi. Massajchi massaj oluv- 
chining yon tomonida unga qarab turadi. Oyoq kafti barmoqlardan 
tovon tomoniga yo‘naltirib silanadi. Massaj oluvchining orqa tomonini 
silab bo‘lgandan so‘ng uni chalqanchasiga yotqiziladi va tananing oldi 
yuzasida massaj o‘tkaziladi (boshga yostiq qo'yish lozim).

Ko‘krak mushaklarini silash. Silashning bu turi ko‘krakning 
uzoq qismida bajariladi, bunda chap ko‘krak mushaklari o‘ng qo‘l 
bilan, o‘ngdagisi chap qo‘l bilan silanadi. Harakatlar ko‘krak 
qafasining pastki qismidan boshlanib, qo‘ltiq osti chuqurchasi 
sohasida tugaydi.

20-rasm. Bir qo‘l bilan boldiming tashqi
yuzasini to‘g‘ri chiziq shaklida silash

Sonning oldingi yuzasini silash.
Tizza bo‘g‘imidan yuqoriga qarab av- 
val sonning ichki, keyin o‘rta va tash- 
qi tomonlari silanadi

Bunda massajchining bosh barmog‘i o‘zi tomoniga qaratilgan, 
to‘rtta barmog‘i songa ko‘ndalang ravishda qo‘yilgan bo'ladi. Massaj 
qoidasiga binoan, massajchiga yaqin joylashgan oyoq massaj 
qilinadi.

Boldirning tashqi yuzasini silash. Massaj qilinuvchining tizza 
bo‘g‘imidan ushlab, oyoq kaftini ichkariga ozgina burgan holda 
boldir mushaklarini silaydi. Qo‘1 boldir suyagi bilan tovon suyagini 
biriktiruvchi bo‘g‘imdan tizza bo‘g‘imi tomoniga boldir mushaklari 
ustidan yo‘naltiriladi (20-rasm).

Oyoq kaftining ustki yuzasini silash. Bu muolaja boldimi massaj 
qilgani kabi o‘tkaziladi. Qo‘1 oyoq panjalaridan boshlab boldir 
suyagi bilan tovon suyagini biriktiruvchi bo‘g‘im tomoniga 
yo‘naltiriladi.
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Qorinni sOash. Massajchi qo‘lini massaj oluvchining qorin soha- 
sidagi quymich suyagining qirrasiga qo‘yadi: bunda katta barmog‘i 
kushetkaga tegib turishi, qolgan to'rtta barmog‘i yuqoriga qaragan 
holda turishi kerak. Qorinning qiya mushaklari, tosning yonbosh 
suyagining qirrasidan boshlab ko‘krak qafasi tomoniga qarab 
silanadi. So‘ngra qo‘l ozgina yuqoriroqdan yana 4—6 yo‘l bo‘yicha 
qorinning uzoqda joylashgan qiya mushaklarigacha silanadi. Bunda 
to‘rtta barmoq kushetkaga tegib turishi lozim.

Ketma-ket silash. Ketma-ket silashda qo‘llar to‘xtovsiz ravishda 
harakatda bo‘ladi: bir qo‘lning oldinga yo'nalgan silovchi harakati 
tugashi bilan ikkinchi qo‘l shu yo‘l bo‘yicha orqa tomon bilan 
(jimjiloq tomoni bilan) silash harakatini davom ettiradi. Ketma-ket 
silash uslubi ko'rsatilgan holatlarda, to‘g‘ri chiziqh silash o‘tkazilgan 
tana qismlarida bajariladi (21-rasm).

Siniq chiziq yoki ilon izi shaklida silash. Bu silash, yuqorida 
ko‘rsatilgan to‘g‘ri chiziq shakUdagi silash uslubi kabi bajariladi. 
Undan farqi shuki, qo‘lning kaft yuzasi massaj qilinuvchi sohaga 
ozgina qiyshaytirib qo‘yiladi. Ilonizi shakUda silash kaft harakatini 
oldinga yo'naltirgan holda bajariladi.

Harakatlar yengil va silUq bo'lishi kerak (22-rasm). Bo‘yin so- 
hasida ilon izi shakUdagi silash qo‘llanmaydi.

Tkki usuldan aralashtirib foydalanish. Bu silash usuU barcha 
massaj turlarida keng qo‘llaniladi. Bu uslub ketma-ket silashning 
biroz o‘zgargan turidir. Birinchi qo‘l ilon izi shakUda silasa, ikkinchi 
qo‘l to‘g‘ri chiziq shakUda ketma-ket silaydi. Masalan, orqaning
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o‘ng tomonini silashda, o‘ng qo‘l bel qismidan bo‘yin qismigacha 
sbbq ilon izi shaklida oldinga harakatlansa, chap qo‘l orqa tomoni 
(jimjiloq tomoni) bilan o‘ng qo‘lning orqasidan ergashadl 
Massajchining qo‘llari tana sirtidan uzilmasligi lozim. Qo‘llar 
ketma-ket to'xtovsiz harakatda ho‘ladi.

22-rasm. Uonizi 
shaUida silash

Ilon izi shakhda si- 
lashni o‘ng qo‘l bilan 
ham, chap qo‘l hilan 
ham hajarish mumkin.
Ikki usulni aralashtirib 
silash ketma-ket silash 
o'tkazilgan tana soha- 
larida bajariladi (22- 
rasm).

Bo‘yin sohasida silashning bu turi ishlatilmaydi.
Bir qo‘l bilan sUash. Bir qo‘l bilan silashda massajchi va massaj 

oluvchining yelka o‘qlari uzunasiga bo‘lib, massajchining tanasi, 
massaj oluvchining bosh va oyoq tomoniga qaragan bo'ladi. Massaj 
qiluvchining qo‘h doimo oldinga yo‘naltiruvchi harakat bajaradi.

Orqani silash. Massajchi massaj oluvchining yonida turib, yaqin 
qo'lini orqaning uzoq tomonidagi uzun mushak ustiga, tos yonbosh 
suyagining qirrasiga qo‘yadi va 2-3 marta bo‘yin qismigacha silaydi. 
So‘ngra massajchi uzoq qo‘h bilan orqaning yaqin tomonidagi uzun 
mushaklami silaydi. Jarayon orqaning eng serbar mushaklari ustini 
2-3 marta silash bilan yakunlanadi.

Belni silash. Massajchi massaj oluvchining soni yonida turib, 
belning o‘ng tomonini o‘ng qo‘l bilan, chap tomonini chap qo‘l 
bilan umurtqa pog‘onasidan kushetka tomoniga qarata 2-3 
sohalarda silaydi. Oldin o‘ng tomon, so‘ng chap tomon silanadi.

Dumba mushaklarini silash. Massajchi yaqin qo‘h bilan uzoqda 
joylashgan dumba mushaklarini, uzoq qo‘h bilan massajchiga yaqin 
joylashgan mushaklaming ustini 2-3 marta silaydi. Silash 
dumbaning ostidagi burmadan boshlanib, bir necha soha bo‘ylab: 
dumg‘aza qismi, dumba mushaklaming o‘rta qismi va yon 
qismlarida chot limfa tuguniga yo'nalgan holda bajariladi.

Sonning orqa yuzasini silash. Massajchi yaqin qo‘lini massaj 
oluvchi sonining ichki qismini (tizza bo‘g‘imidan yuqori) qo'lning
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to‘rtta barmog‘mi kushetkaga tegizib, katta barmoq sonning orqa 
yuzasiga tegib turgan holda chot qismi tomoniga yo‘naItirib 2-3 
marta silaydi. So‘ngra uzoq qo‘li bilan sonning tashqi yuzasini 
silaydi.

Boldirning orqa yuzasini silash. Massajchi massaj oluvchining 
oyoq kaftlari yonida turadi. Uzoq qo‘li bilan massaj oluvchining 
boldirini, tovon suyagini boldir suyagi bilan birlashtiruvchi bo‘g‘imdan 
ushlab, 45-90°C ga ko‘tarib turadi. Yaqin qo‘lini tovonga qo‘yib, tizza 
bo‘g‘imi ostidagi chuqurchaga yo‘nalgan holda silaydi.

Ko‘krak qafasini silash. Massaj oluvchining boshi ostiga yostiq 
qo‘yib chalqanchasiga yotqiziladi. Qo‘l ko‘krak mushaklaridan 
pastroqqa qo‘yiladi. Silash to‘sh suyagi bo‘ylab yuqoriga va qo‘ltiq 
ostiga yo'naltirgan holda, 2-3 marta bir tomonga, so‘ngra 2-3 marta 
boshqa tomonga yo'naltirib bajariladi.

Qorin qismini silash. Massaj oluvchining boshi ostiga yostiq 
qo‘yib chalqanchasiga yotqiziladi. Davo massajida bel ostiga 
kichkina yostiqcha qo‘yiladi. Massajchi massaj oluvchining tos-son 
bo‘g‘imi yonida turadi. 0 ‘ng qo‘l kaftini massaj oluvchining chap 
chot qismiga qo‘yib, qovurg‘alar tomonga yo‘nalgan holda 2-3 
marta silaydi. So‘ngra chap qo‘l ЬДап qorinning o‘ng tomoni xuddi 
shunday silanadi.

Boldirning tashqi yuzasini silash. Massaj oluvchining oyog'i 
tizza bo‘g‘imidan bukilib kushetkaga qo‘yiladi. Oyoq panjalari 
kushetkada o‘tirgan massajchining soniga tiraladi. Massajchi massaj 
oluvchining oyoq tizzasini yaqin qo‘li bilan ushlab, uzoq qo‘U bilan 
boldir mushaklarini tovon-boldir bo‘g‘imidan tizza bo‘g‘imiga 
yo‘nalgan holda silaydi (23-rasm).

23-rasm. Boldiming tashqi yuzasini bir qo‘l bilan silash
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Qo‘lning to‘rt barmog‘i oldinga qaragan holda (katta barmoq 
ozgina yon tomonga qaratilgan) boldir bo‘y!ab silash amalga 
oshiriladi.

Ikki qo‘l bilan silash. Bu silash ketma-ket uslubda chap va o‘ng 
qo‘l bilan bajariladi, bir qo‘l massaj harakatini tugatishi va tezda 
awalgi holatiga qaytishi bilanoq, ikkmchi qo‘l harakatni boshlaydi. 
Bunda silash bir qo‘l bilan silash kabi o‘tkazilib, katta barmoq 
haddan tashqari uzoqlashtiriladi, kaftlar oldinga harakatlanadi.

Massajchining yelka o‘qlari massaj oluvchiga nisbatan parallel 
ravishda turadi.

24-rasm. Ikki qo‘l bilan orqani silash

Orqani silash. Ikki qo‘l bilan butun orqa yuzasi, orqaning uzun 
mushaklari, undan pastroq soha va eng serbar mushaklar silanadi. 
Chap qo‘l orqaning chap tomonini, o‘ng qo‘l o‘ng tomonini beldan 
boshlab bo‘yin tomonga, so‘ngra qo'ltiq osti tomoniga yo‘nalgan 
holda ketma-ket silaydi (24-rasm).

Bunda katta barmoq awaliga uzoqlashgan bo‘hb, harakat 
tugashi bilan to‘rt barmoqqa qo‘shiladi. Shuni yodda saqlash 
kerakki, uzluksiz ta’sirot hosil qilmoq uchun qo'llami asli holiga 
qaytishida teri yuzasi bo‘ylab mayin harakatlantirish lozim.

Bo‘yin va trapetsiyasimon mushaklarni silash. Massajchi massaj 
oluvchining bosh tomonida turib, o‘ng qo‘l bilan bo‘yinning chap 
tomonini, chap qo‘l bilan o‘ng tomonini silaydi (25-rasm). Bu usul 
ketma-ket awal bir qo‘l, so‘ngra ikkinchi qo‘l bilan soch o‘sib 
chiqqan qismdan, deltasimon mushaklar tomon yo‘nalgan holda 
bajariladi.
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25-rasm. Bo‘yin va trapetsiyasimon mushaklarni silash

Belni silash. Bel ikki qo‘l bilan, yuqoriga yo‘nalgan holda ket- 
ma-ket silanadi. Belning o‘rta qismi yuqoriga qarab silanadi, pastki 
va yon taraflari quymich suyagining qirrasi bo‘y!ab kushetka tomo- 
niga silanadi. Dastlabki harakatlar tos yonbosh suyagining yuqori 
qirrasidan boshlanadi, keyingisi orqaning pastki qismidan qorinning 
qiya mushaklari tomoniga yo‘naltirib bajariladi.

Dumba mushaklarini sflash. Ikki qo‘l dumba osti burmalariga 
qo'yiladi, bunda katta barmoqlar dumbalararo burma bo‘ylab joyla- 
shadi.

Oldin dumg‘aza qismi, so‘ngra tos qismining o‘rta va yon to- 
monlari silanadi. Qollaming harakati yuqoriga, yon tomonga chot- 
ga yo‘naltiriladi.

Sonning orqa yuzasini sflash. Kaftlar sonning orqa yuza qismiga 
ketma-ket qo'yiladi. Yaqin qo‘lning to‘rt barmog‘i sonning ichki 
qismini, uzoq qo‘lning to‘rt barmog‘i sonning tashqi qismini, katta 
barmoqlar esa sonning o‘rta qismini silaydi. Qo‘l harakatlari 
dumbaning pastki burmasiga yaqinlashganida barmoqlar bir-biri 
bilan qo'shilgani hohda tugatiladi.

Ko‘krak qafasini silash. Harakatlar yelpig‘ichsimon shaklda 
pastdan yuqoriga, qo‘ltiq osti chuqurchasiga tomon qaratilgan 
bo‘ladi. Bunda to‘rt barmoq qo'ltiq osti chuqurchasiga, katta 
barmoq esa deltasimon mushaklargacha borib tegadi. Harakatlar 
asta-sekin butun ko'krak qafasini egallaydi.

Qorinni silash. Ikki qo‘l bilan silash qov suyagidan qovuig‘alar 
osti tomonga yo‘nalgan holda oUb boriladi. Qo'flaming harakatlari
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oldin qorinning to‘g‘ri mushaklaridan boshlanib, so‘ngra yon 
tomonga siljib boriladi.

Sonning oldingi yuzasini sflash. Massaj oluvchining oyog‘i mas- 
sajchi sonining ustida turadi. Qo‘Uar tizza bo‘g‘imidan chot to- 
monga yo'nalgan holda harakatlanadi (26-rasm). Har ikkala qo‘l 
tizza bo‘g‘imiga qaytishida jimjilog‘i bilan son terisiga tegib 
sirg‘anishi kerak.

26-rasm. Sonning oldingi ynzasini silash

Boldirning oldingi yuzasini sflash. Massaj oluvchi chalqancha- 
siga yotadi, tovoni kushetkadan ozgina osilgani holda massajchining 
soniga tiralib turadi. Boldir oyoq kaftidan boshlab tizza bo‘g‘imiga 
tomon silanadi. Oyoq kaftining oldingi yuzasi ham shu holatda 
silanadi.
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Konsentrik aylana shaklda silash. Bu usul jarohatlanishlarda, 
bo‘g‘im!ar kasallanganida samaralidir. Aylana shaklda silash katta 
bo‘g‘imlarda (tizza, yelka, tirsak, boldir-tovon bo‘g‘imIarida) 
0‘tkaziIadi. Massaj qilinayotgan sohaga massajchi bosh barmoqlari 
uzoqlashgan ikki kaftini iloji boricha bir-biriga yaqin holda 
joylashtiradi (27-rasm).

Bunda bir qo‘lning to‘rt barmog‘i bo‘g‘imning ichki tomonidan 
kushetkalarga tegib turadi, ikkinchi qo‘lning katta barmog‘i tashqi 
tomonda turadi.

So‘ngra har ikkala kaft uzunasiga yo'nalgan holatda massaj 
sohasidan yuqoriga siljiydi. Tizza bo‘g‘imi silanganda qo'llar sonda 
o‘z vaziyatlarini o‘zgartiradi. To‘rt barmog‘i bilan kushetkaga tegib 
turgan qo‘1 sonda ko'ndalangiga tashqi tomonga, katta barmoq 
kushetkagacha siljiydi, ikkinchi qo‘1 esa aksincha harakat bajaradi. 
So‘ng kaftlar to‘g‘ri chiziq shaklidagi yo‘nalish bo‘ylab tizza 
bo‘g‘imidan boldiming yuqori qismiga qaytadi. Bu harakat bir 
necha marta takrorlanadi.

Uslubiy ko‘rsatma

1. Silashni sekin-asta, ritmik shaklda, yengil va erkin holatda 
bajarish lozim. Tezlik ritmi buzilgan massaj harakatlari limfa 
oqimini buzadi. Massaj oluvchiga salbiy ta’sir ko'rsatishi mumkin.

2. Silash ta’sirida terining harorati ko‘tariladi, to‘qimalardagi 
bosim pasayadi, og‘riq qoldiruvchi sifatida ta’sir etadi.

3. Silanayotgan soha yonidagi mushaklar ham bo‘shashgan 
bo‘lishi lozim. Mushaklami bo‘shashtirish uchun koTsatilgan 
bo'shatish sxemasidan foydalanish lozim.

4. Silash jarayonida massajning qo‘1 kafti yengil teri yuzasida 
surilishi lozim. Buning uchun massaj oluvchining terisi va 
massajchining esa qo‘li qumq bo‘lishi lozim. Ko‘p miqdorda surtma 
moylardan foydalanish qo‘lni sirpanish harakatini qiyinlashtiradi.

5. To'qimalar shishganda (masalan sportchi shikastlanganda) 
shikastlangan soha yuqorisini limfa suyuqliklari yo‘lini ochish uchun 
silash lozim. Shunday qilib tizza bo‘g‘imi ishganda oldin sonni 
(so'ruvchm massaj) keyin shishgan sohaning chegarasi va keyin esa 
bo‘g‘in sohasi silanadi.

6. Massaj muolajalari silash usuli bilan boshlanib, silash usuh 
bilan tugatiladi. Silash usuU boshqa usullari orasida ham qo‘llani-
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ladi. Bir massaj muolajasi vaqtida hamma silash usullarmi qo‘Uash 
shart emas.

Nazorat savollari

1. Silash usullari qanday bosim bilan o‘tkaziladi?
2. Silash usulining tezligi qanday?
3. Silashda kaftning qaysi sohalari ishtirik etadi?
4. Silash usulining fiziologik ta’sirini bilasizmi?
5. Silash usullari teriga qanday ta’sir etadi?
6. Silash nerv tizimiga qanday ta’sir etadi?
7. Silash usullari teri, qon va limfaga qanday ta’sir etadi?
8. Silashni ichki a’zolarga ta’sirini bilasizmi?
9. Sportda silash usuli qay holatlarda qo‘llaniladi?
10. Sportda shikastlanganda, qon tomirlar torayganda, tomir 

tortishganda (mushak bexos qisqarganda) qo‘llanadimi?
11. Silash usullarining turlarini bilasizmi?

Test savollari

1. Qo‘Uaniladigan hamma massaj usullar odam tanasida hara- 
katlar qay tomonga yo‘naltirib bajarUadi?

a) oyoqdan bosh tomonga yo‘naltirib;
b) tanada yaqin joylashgan limfa tugunlariga yo‘naltirib bajari- 

ladi;
c) oyoqdan belgacha;
d) qo'ldan boshgacha;
e) bo‘yindan yelkagacha.
2. Massajda asosan necha xil usullarini bilasiz?
a) silash, uqalash, ishqalash, qoqish, harakatlar;
b) faol, sust harakatlar, tebrashish, silash, uqalash, ishqalash, 

qoqish usullari;
c) uqalash, ishqalash, qoqish, mushtlash, shappaklash;
d) ishqalash, qoqish, silash, uqalash, ishqalash, depsinish;
e) silash, ishqalash, harakatlar, tebratish, sust, faol harakatlar, 

mushtlash.
3. Silash usullarinig turlarini bUasizmi?
a) to‘g‘ri chiziqli, navbatma-navbat, siniq chiziqh, paralel 

chiziqli;
b) siniq chiziqh, aralash, bir qo‘1 bilan, kontsentrik shakUda;

83



c) to‘g‘ri-chiziqli , navbatma-navbat, siniq chiziqli, ikki usulini 
aralashtirib, bir qo‘l bilan,konsentrik, aylana shaklida;

d) aylana shaklida, ketma-ket, uzuq-uzuq, bir va ikki qo‘l bilan. 
ikki qo‘l bilan

e) parallel chiziqh, ketma-ket, ikki qo‘l bilan, aylana shakUda 
ketma-ketU.

4. Silash usuli qanday kuch va tezlikda bajariladi?
a) silash tez, erkin, bosib bajariladi;
b) silash tinch, bir ritmda, yengil va erkin bajariladi;
c) silash bosib, ezib tez ritmda bajariladi;
d) erkin, tez, bosimni kuchaytirib bajariladi;
e) silash bosim bilan tezkor, shiddat bilan bajariladi.
5. Teriga ta’siri qanday?
a) terining harorati ko‘tarildi, yumshaydi, elastikligi ortadi, 

dag‘allashadi;
b) terining tarangligi oshadi, teri qon tomirlari kengayadi terini 

nafas olishi yahshilanadi, ter va yog‘ bezlarining funksiyasi faoUa- 
shadi;

c) terini bo‘shashishi, tomirlaming kengayishi, terini kapilyarlar 
ochiladi;

d) terini cho‘zilishi, ter chiqishi, ter osti bezlarining yumshashi, 
mushaklar bo‘shaydi;

e) nafas olish, chiqarish tezlashadi, terini cho‘ziluvchanligi, 
elastikligi ortadi.

6. Silash usuUari nerv tizimiga ta’sirmi bilasizmi?
a) nerv tizimini tinchlantiradi;
b) nerv tizimini qo‘zg‘atadi;
c) nerv tizimini suslashtiradi;
d) nerv tizimini uzoq davom ettirilsa tinchlantiradi, og‘riq qola- 

di.
7 . Tananing orqa qismini silash uchun massaj oluvchi qanday 

holatda bo‘ladi?
a) o‘tirgan holatda; b) yonboshlab yotgan holatda;
c) qomi bilan yotgan holatda; d) turgan holatda;
e) oyog‘larini bukkan holatda.
8. Tananing bel qismini silash qaysi mushaklardan boshlanadi?
a) qo‘1 beldan qovurg‘alararo mushaklardan boshlanadi;
b) kaftni uzoqdagi orqaning uzun mushlariga qo‘yib boshlanadi;
c) kaftami qorin mushaklariga qo‘yib boshlaydi;
d) orqani serbarg mushaklaridan boshlanadi;
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е) serbarg mushaklaridan pastga qaratib boshlanadi.
9. Tananing orqa qismidagi uzunchoq mushakni silashda massaj- 

chining kaft holatini bilasizmi?
a) barmoqlar oldinga qaragan;
b) bosh barmoq to‘rt barmoqga birikka holatda;
c) mushakka nisbatan ko‘ndalang bo‘lib, bosh barmoq to‘rt 

barmoqdan ancha uzoqda bo‘ladi;
d) mushaklarga nisbatan uzunasiga qo‘yib boshlanadi;
e) butun kaft yuzasi bilan.
10. Orqaning serbar mushaklarini silashda massajning qo‘I kafti 

holati qanday?
a) qorinni to‘g‘ri mushkka qo‘yiladi;
b) qorinni kuch mushaklari yonboshiga qo‘yib, kushetga tegiga 

yo‘naltirilgan holatda;
c) qo‘ltiq ostiga qo‘yilgan holatda bajariladi;
d) qorindan yuqoriga qo‘yib bajariladi;
e) limfa tuguni tomon qo‘yib bajariladi.
11. Sonning orqa yuzasini silash harakatlari qayerdan boshla- 

nadi?
a) tizza osti chuqurchasidan yuqoriga;
b) boldir mushaklardan yuqoriga;
c) oyoq osti mushaklardan yuqoriga;
d) boldir, yon mushaklariga qarata;
e) dumba mushaklaridan son tomonga qaratib.
12. Oyoq kaftini silash holatini bilasizmi?
a) oyoqlar ostiga yostiq yoki kushetkani ko‘ tariladigan qismini 

ko'tarib qo'yish;
b) oyoqlar bukilgan holatda;
c) oyoqlar ko‘tarilgan holatda;
d) oyoqlar kushetka holatda;
e) oyoqlar tizzadan bukilgan holatdan.
13. Ko‘krak mushaklarini silash usulida harakatlar qaysi qism- 

dan boshlanadi?
a) uzoq qismdan; b) pastki qismdan;
c) yuqori qismdan; d) qovurg‘alar orasida; 
e) qo‘ltiq ostidan.
14. Qorinni qaysi mushaklaridan silash boshlanadi?
a) to‘g‘ri mushaklaridan; b) qiya mushaklaridan; 
c) oraliq mushaklari; d) keng mushaklardan; 
e) aralash mushaklardan.
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15. Ko‘krak qafasini silashdagi massaj oluvchining holatini bUa- 
sizmi?

a) massaj oluvchi chalqancha yotadi;
b) yonboshlab yotadi;
c) cchalqancha yotib bosh ostiga yostiq qo‘yiladi;
d) oyoqlar tizzadan bukilgan holatda;
e) tizzadan bukilgan, bosh ko‘tarilgan.
16. Konsentrik aylana shaklida sUash tananing qaysi qismida 

qo‘Uanadi?
a) tananing bo‘yin qismidan;
b) dumba sohasidan;
c) tizza, yelka, tirsak, boldir- tovonlarda;
d) barmoq bo‘ginlarida;
e) oyoq, qo‘l bo‘g‘inlari va tizzada.

Foydalanilgan adabiyotlar

1. Нурмухамедов K.A., ГазиеваЗ.Ю. Массаж. T., 2008.
2. Рихсиева О.А., Бирюков А.А., Массаж поддержание и сохра- 

нение здоровья и восстановление трудоспособности. Т., Медицина, 
1988.

3. Рихсиева О.А, Саидов Т.М., Нурмухамедов К.А. Массаж. Т., 
1996.

Siqish usulining fiziologik ta’siri

Massajda siqish usuli asosiylaridan bo‘lib sportda, gigienik, 
davolash va kosmetik massaj usullarida keng qo‘llaniladi. Siqish 
usuli massaj amaliyotida keng qo‘llaniladigan usul. U massaj 
jarayonining 60% vaqtini egallashi mumkin. Bu usulning mexanik 
ta’siri ko‘lami keng. Bu usul qon aylanish jarayonini tezlashtiradi 

Siqish usuli ta’sirida massaj qilinayotgan joyda qon tomirlari 
tezlik bUan qonga to‘ladi. Bu to‘qimaning oziqlanishiga va harorat- 
ning ko‘tarilishiga olib keladi. Markaziy nerv tizimiga u qo‘z- 
g‘atuvchi sifatida ta’sir ko‘rsatadi. Siqish usuli limfa harakatini 
kuchaytiradi, dimlanish, shishlar yo‘qolishini ta'minlaydi og'riqni 
qoldiruvchi ta'sirga ega bundan tashqari, siqish usuli teri va 
mushaklaming tonusini oshiradi, ulaming oziqlanishi va funksional 
ish holatini yaxshilaydi. Bu usuldan qumq massaj vaqtida ham, turli 
surtma moylar bilan qilinadigan massaj vaqtida ham muvaffaqiyath 
foydalanish mumkin. Sport amaUyotida siqish usuU sportchi
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organizimini jismoniy ish bajarishga tayoriash charchashni yo‘qotish 
va jismoniy qobiliyatini oshirish hamda qayta tiklashda samarali 
qo‘Uaniladi. Siqish usuli markaziy nerv tizimini qo‘zg‘otib 
organizmni tetiklashtiradi. Shu bois sportda lanjlik, ishonchsizlik 
beparvolik holatlarida (start oldi apatiyasi) shu ahvoldan 
sportchilarni chiqarish maqsadida siqish usul qo'llaniladi. Siqish 
usuiining hamma turlari metodik va texnik jihatdan yengil ham 
onson. Siqish usullarmi bajarganda asosan teri ostida joylashgan 
mushaldarga teri osti yog‘ qavatiga ta’sir etiladi buning uchun qo‘l 
bosimini oshirish kerak. Siqish usuli unchalik katta bo‘lmagan joyda 
chiziq shaklida bajariladi

Siqish usuli ko‘p hollarda sportchilarin qayta tiklash va 
shikaslangan holatlarda shishni so‘rilib ketishida davo massaj sifatida 
foydalaniladi.

Siqish usulining turlari va bajarish texnikasi

M assaj amaliyotida siqish usulining bir necha turi mavjud.
• ko‘ndalangiga,
• kaftning qirrasi bilan,
• bir qo‘l bilan,
• ildd qo‘l bilan,
• ildd qo‘lning Jcaft asoslari bilan,
• ilcki qo‘l orasiga olib siqish,
• katta barmoq yostiqchasi bilan siqish shular jumlasidan.
Ko‘ndalang siqish. Bu usul massaj oluvchiga nisbatan perpendi-

kular holatda turib yoki o‘tirib bajariiadi. To‘rt barmoq zichlangan, 
biroz bukilgan, katta barmoq ko‘rsatkich barmoqqa zich yopishgan, 
kaft yuzasi pastga qaragan holda massaj qilinayotgan joyga 
ko‘ndalang qo‘yiladi (28-rasm). Ko‘ndalang siqish katta barmoq
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Orqa yuzasida siqish. Massaj oluvchi qoringa yotadi, boshi yaqin 
qo'lining kaftida joylashadi, yuzi massajchi tomoniga qaratiladi, orqa 
mushaklami bo‘shashtirish uchun uzoq qo‘li tana bo‘ylab bel sohasida 
yotishi lozim. Massajchi kaftini orqaning uzun mushaklari ustiga 
ko'ndalangiga qo‘yib, bo‘yin boshlanadigan joygacha siqadi (29-rasm). 
Shu shaklda harakat 4-6 marta barmoqlar kushetkaga yetguncha 
takrorlanadi, oxirgi siqish qo‘ltiq osti chuqurchasida tugaydi.

Bo‘yin va trapetsiyasimon mushaklarni siqish. Kaft bo'yinning 
soch o‘sib chiqqan qismiga (umurtqa pog‘onasi yoniga) yoki ensa 
suyagining chizig‘iga qo‘yilib, past tomonga I-II ko‘krak umurt- 
qasigacha siqiladi. Keyin bo‘yinning yon tomonlari va yelka usti 2-3 
marta siqiladi.

Qoini siqish. Massaj oluvchining yaqin qo‘li tana bo‘ylab cho‘- 
ziladi, kaft yuzasi yuqoriga qarab yotadi. Yelkaning ichki yuzasida, 
tirsak bo‘g‘imidan qoitiq osti chuqurchasigacha siqish usuli 
bajariladi. Bilak 3-4 soha bo‘ylab, kaftdan tirsak bo‘g‘imi tomoniga 
yo‘nalgan holda siqiladi. Yelkaning tashqari yuzasida siqish usulini 
o‘tkazish uchun qo‘1 bosh oldiga qo‘yiladi, bunda yelka va bilak 
mushaklari bo'shashadi. Yelkada qo'lning tirsak bo‘g‘imidan yelka 
bo‘g‘imiga, bilakda esa kaft bo‘g‘imidan tirsak bo‘g‘imiga 
yo‘naltirilgan holda siqiladi.

Bel yuzasida siqish. Kaflt quymich suyagining ustiga qo‘yilib, 
yuqoriga o‘n ikkinchi ko'krak umurtqasiga va yon tomonga 
yo'naltirilgan holda siqish harakati bajariladi.

29-rasm. Orqa yuzasini siqish
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Dumba mushaklarida siqish. Massajchi massaj otuvchining bosh 
tomoniga nisbatan yarim aylana holida orqasi bilan turadi. Kaft dum- 
ba ostining burma qismiga ko‘ndalang qo‘yiladi va uchta soha bo‘ylab 
yuqoriga hamda yon tomonga yo‘naltmb siqish usuli bajariladi

Sonning orqa yuzasida siqish usuli o‘tkazilishida massajchi 
perpendikular holatda o‘tirgan yoki tik turgan holda bo‘lishi kerak.

Qo‘l kafti sonning ichki sohasiga, tizza bo‘g‘imi yoniga 
ko‘ndalang qo‘yilib, dumba osti burmasigacha siqish usuli bajariladi. 
So‘ngra qo‘l yuqoriroqqa qo‘yilib, yangi qismda barmoqlar sonning 
tashqi yuzasidan kushetkaga tekkunga qadar 4-5 marta siqish usuli 
bajariladi.

Boldirning orqa yuzasida siqish. Massaj qilinadigan oyoq yostiq 
ustida yoki kushetkaning ko‘tarilgan qismida yotadi. Massajchi 
qo‘lini АхШ payining ichkari qismiga ko‘ndalang qo‘yib, tovondan 
tizza bo‘g‘imi tomoniga yo‘naltirib, 3-4 soha bo‘ylab siqish hara- 
katlarini bajaradi.

Ko‘krak qafasida siqish. Massaj oluvchi boshini yostiq ustiga, 
qo'lini qorin ustiga qo‘yib chalqanchasiga yotadi. Massajchi massaj 
oluvchining bosh tomoniga nisbatan yarim aylana hosil qilib 
burilgan holatda tik turadi. Siqish harakatlari 2-3 soha bo'ylab sut 
bezining yuqori qismida 2 marta, sut bezining pastki qismida 1-2 
marta qo‘ltiq osti chuqurchasi tomoniga yo‘naltirilgan holatda 
bajariladi.

Sonning oldingi yuzasidagi siqish. Massajchi qo‘l kaftini sonning 
ichki tomonida tizza bo‘g‘imiga ko‘ndalang qo‘yadi. Oldin sonning 
ichki tomoni, so‘ngra o‘rta va tashqi tomoni massaj qilinadi (30- 
rasm). Sonning o‘rta va tash- 
qi tomonida ko‘proq kuch 
ishlatib bajariladi. Ichki to- 
monida esa siqish usuli ancha 
mayin va yengilroq bajariladi.

30-rasm. Sonning oldingi 
yuzasidagi siqish

Boldirning oldingi yuzasida siqish. Massajchi o'tirgan yoki tik 
turgan holda bir qo‘lini tizza bo‘g‘imiga qo‘yib, boldirni ozroq 
ichkari tomonga buradi. Ikkinchi qo‘li bilan oyoq kaftidan tizza 
bo‘g‘im tomonga 2-3 soha bo‘ylab siqish harakatlari bajariladi (31-
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rasm). Oyoq kaftming ustki yuzasida barmoqlardan boldir-tovon 
bo‘g‘imi tomoniga qarab siqish usuli bajariladi.

31-rasm. Boldirning oldingi yuzasida siqish

Qo‘1 kaftining qirrasi bilan siqish. Qo‘l kafti massaj o‘tkaza- 
yotgan joyga jimjiloq tomonidagi qirrasi bilan ko‘ndalang qo‘yiladi. 
Qo'lning to‘rt barmog‘i bo‘shashgan, cho‘mich shaklida, ozgina 
bukilgan holda katta barmoq ko‘rsatkich barmoq ustida bo‘ladi (32- 
rasm).

32-rasm. Kaftning qirrasi bilan 
siqishda kaftning holati

(belgilangan qismi bilan bajariladi)
33-rasm. Orqani qo‘l kaftning 

qirrasi bilan siqish

Qo‘l kaftining qirrasi bilan siqish ko‘ndalang siqish usuh kabi 
bajariladi (32-, 33-rasmlar).

Bir qo‘l bilan siqish. Massajning bu usuh yaqin qo‘l bilan bajari- 
ladi Qo‘l kafti katta barmoq oldinga qaragan va ko‘rsatkich bar- 
moqqa yaqinlashtirilgan holatda mushak uzunasi bo‘ylab qo‘yiladi.
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Katta barmoqning bu holati kaftning ichki yuzasidagi katta 
barmoq ostidagi do‘mboqchani yanada bo‘rttiradi. Siqish katta 
barmoqning do‘mbog‘i va kaftning asosi bilan bajariladi To‘rt 
barmoq jimjiloq tomonga qaratilgan bo‘lib, bo‘shashgan holda teri 
ustidan sust sirg'anadi (34-35-rasmlar).

34-rasm. Boldirning tashqi yuzasini 35-rasm. Bir qo‘l bOan siqishda 
kaft qirrasi bOan siqish kaftning holati (belgilangan kaf qismi

bilan bajariladi)

Orqa yuzani siqish. Massajchi massaj oluvchining oyoq tomoni- 
da turadi. Yaqin qo‘lning kafti umurtqa pog‘onasi bo‘ylab bel qismi- 
ning uzun mushaklari ustiga qo'yiladi, so‘ng to‘g‘ri chiziq shaklida 
bosh tomonga yo‘nalgan holda 4-5 soha bo‘ylab massaj qilinadi. 
Harakatlar yakunida qo‘1 kafti qoTtiq ostigacha boradi.

Bo‘yin va trapetsiyasimon mushaklarni siqish. Massajchi massaj 
oluvchining bosh tomonida turib chap qo‘li bilan bo‘yinning o‘ng 
tomonini, o‘ng qo‘li bilan bo‘yinning chap tomonini soch o‘sa 
boshlagan joydan umurtqa pog‘onasi bo‘ylab trapetsiyasimon 
mushaklar tomon massaj qiladi. Hamma harakatlar, albatta, yelka 
bo‘g‘imigacha yetishi kerak.

Bel qismini siqish. Massajchi tik holatda turadi, ikki qo‘1 kaftini 
bir vaqtda dumg‘aza sohasiga qo'yadi va baravariga yuqoriga va 
pastga kushetka tomonga qaratilib siqish bajariladi.

Dumba mushaklarini siqish. Massaj dumba osti burmasi, dumba 
mushaklarining o‘rta va yuqori qismi bo‘ylab chot qismiga 
yo'naltirilgan holda bajariladi.

Sonning orqa yuzasini siqish. Massaj oluvchi qomi bilan oyoq 
kaftlarini yostiq ustiga qo‘yib yotadi. Massajchi massaj oluvchining 
oyoq kaftlari yonida turishi kerak. Yaqin qo‘li bilan massaj 
qilinayotgan oyoqning to‘pig‘idan ushlab turadi, uzoq qo‘li bilan 
sonning ichki va o‘rta yuzasida (36-rasm) tizza bo‘g‘imidan
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dumbaning pastki burmasi tomon massaj qiladi. So‘ngra massajchi 
qo‘lini almashtirib, bo‘sh qo‘li bilan dumg'aza sohasini bosib turadi 
va yaqin qo'li bilan sonning tashqi yuzasini 2—3 sohalarida massaj 
qiladi.

36-rasm. Sonning orqa yuzasini bir qoi bilan siqish

Boldiming orqa yuzasini siqish. Massajchi massaj oluvchining 
oyoq kaftlari yonida turadi. Uzoq qo‘li bilan boldir-tovon bo‘g‘i- 
midan ushlagan holda oyoq ozgina yuqoriga ko‘tariladi, yaqin qo‘li 
bilan oyoqning ichki yuzasini axill payidan tizza osti chuqurchasi 
tomon 2-4 soha bo‘ylab massaj qiladi, so‘ngra qo‘llar almashinib, 
oyoqning tashqi yuzasi 2-4 soha bo‘ylab massaj qilinadi (37-rasm).

37-rasm. Boldirning orqa yuzasini 
bir qo‘l bilan siqish

Ko‘krak qafasida siqish turini ba- 
jarish. Massaj oluvchi chalqanchasiga 
yotadi. Massajchi massaj oluvchining 
yuziga yuzini qaratib turadi, uzoq 
qo‘li bilan massaj oluvchining uzoq 
qo'lini kaftidan ushlab, kushetkadan 
2-3 sm yuqoriga ko'taradi (ko‘krak 
qafasi mushaklarini bo‘shashtirish 
maqsadida). Yaqin qo‘li bilan to‘sh 
suyagidan qo‘ltiq osti chuqurchasiga 
yo‘nalgan holda massaj qilinadi.
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Ayollarda bu usul sut bezi yuqorisida ikki marta (38-rasm) va 
pastida uch marta siqish bajariladi.

38-rasm. Ко‘кгак mushaklarini 
bir qo‘l bilan siqish

Sonniug old yuzasini siqish.
Massaj oluvchining oyog‘i mas- 
sajchining sonida turadi. Massaj- 
chi uzoq qo‘li bilan massaj oluv- 
chining oyog‘ini tizza bo‘g‘imi 
ostidan ushiab turib, tashqi tomonga ozgina buraydi, yaqin qo‘li bi- 
lan sonning ichki yuzasini 2-3 soha bo‘ylab massaj qiladi (39-rasm).

Boldirning tashqi yuzasini siqish. Massaj oluvchi chalqanchasiga 
yotadi. Massaj oluvchining oyog‘i tos-son va tizza bo‘g‘imlarida 
bukilgan holatda tovoni kushetkaga tegib turadi. Oyoq kaftining 
yuqori qismi o‘tirgan holatdagi massajchining soniga tiralib turadi 
(40-rasm). Massajchi yaqin qo‘lini massaj oluvchining tizzasiga 
qo‘yib, uzoq qo‘li bilan boldiming tashqi tomonida oyoq kaftidan 
tizza bo‘g‘imi tomoniga yo‘nalgan holda 2-3 soha bo'ylab massaj 
qiladi. Bunda katta barmoq katta boldir mushagi bo'ylab 
harakatlantiriladi, to‘rtta barmoq esa kambalasimon mushaklar 
ustidan sust sirg'anadi.

39-rasm. Sonning oldingi yuzasini bir 40-rasm. Boldirning tashqi yuzasini 
yoki ikki qo‘l bilan siqish bir qo‘l bilan siqish

Ikki qo i bilan siqish. Bu uslubda massajchining qo‘1 kafti xuddi 
bir qo‘1 bilan siqish kabi qo‘yiladi, ikkinchi qo‘1 esa uning ustiga 
qo‘yilib siqish ta'sirotini kuchaytiradi. Massaj qilayotgan qo‘l kaf- 
tining tashqi yuzasiga ikkinchi qo‘l kafti ko‘ndalang qo‘yiladi (41- 
rasm).
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41-rasm. Sonning orqa yuzasini ikki qo'l bilan siqish

Orqa mushaklarini siqish. Massajchi va massaj oluvchming ho- 
latlari bir qo‘l bilan siqish muolajasiniki kabi. Massaj qilayotgan 
qo‘lning bosh barmoq do‘mbog‘i ustiga ikkinchi qo‘lning kaft qirrasi 
qo'yiladi. Qo‘llar bel sohasida umurtqa pog‘onasining yonida uzun 
mushaklar ustiga qo‘yiladi. Beldan yuqori tomonga 4-5 soha bo'ylab 
yo‘naltirilgan holatda massaj qilinadi.

Bo‘yinni va trapetsiyasimon mushaklarini siqish. Massajchi 
siqishning bu turini massaj oluvchining bosh tomonida tik turgan 
holatda bajaradi. Boshning ensa qismi soch o‘sgan joyidan pastga, 
yelka bo‘g‘imiga yo‘nalgan holatda 3-4 soha bo‘ylab massaj qilinadi.

Dumba mushaklarini siqish. Bu usul bir qo‘l bilan o‘tkaziladigan 
massaj kabi bajariladi. Ikkinchi qo‘l massaj qilayotgan qo‘l ustiga 
qo'yilsa siqish ta'siroti ortadi.

Sonning orqa yuzasini siqish. Massajchi massaj oluvchining 
oyoq tomonida turadi. Massajchining uzoq qo‘li sonning ichki yuza- 
siga tizza bo‘g‘imi yoniga qo‘yiladi, yaqin qo‘l bosh, ko‘rsatkich, 
o‘rta barmoqlar yostiqchalari bilan massaj qilayotgan qo‘lning bosh 
barmoq do‘mboqchasi ustiga ko‘ndalang qo‘yiladi. Bu harakat tizza 
bo‘g‘imidan chotga yo‘nalgan holda bajariladi (37-rasm). Bu usul 
sonning o‘rta qismida, massaj qilayotgan qo‘lning bosh barmoq 
do‘mbog‘i ustiga ikkinchi qo‘lni jimjiloq tomonidagi qirrasi bilan 
qo‘ygan holda o‘tkaziladi. So‘ngra qo‘llarning holati o‘zgarib 
muolaja davom etadi.
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Boldirning orqa yuzasini siqish. Kambalasimon mushaklarda 
o‘tkaziladigan siqishning bu turi xuddi sonning orqa yuzasida 
o‘tkaziladigan tarzda bajariladi (33-rasmga qarang).

Ko‘krak qafasida siqish usuli. Massaj oluvchi chalqanchasiga 
yotadi. Ikki qo‘l bilan siqish usuli bir qo‘l bilan siqish usuh kabi 
bajariladi. Bunda ikkinchi qo‘lning uchta barmoqlari massaj qila- 
yotgan qo‘lning bosh barmoq do‘mboqchasi ustiga ko'ndalang holda 
qo‘yiladi.

Sonning oldingi yuzasini siqish. Bu siqish usuli bir qo‘l bilan 
siqish usuU kabi bajariladi. Har bir qo‘l o‘z tomonidan harakat 
bajaradi: yaqin qo‘l sonning ichki yuzasini 3-4 marta (uzoq qo‘l 
yaqin qo‘lning ustida turadi) va aksincha (36-rasmga qarang).

Boldirning oldingi yuzasini siqish. Massaj oluvchi chalqancha, 
oyog‘i ozgina tashqariga surilgan holatda yotadi. Tovoni kushet- 
kadan osiUb turadi. Massaj oluvchining oyog‘i massajchining soniga 
(chap oyog‘i chap songa va aksincha) tiraUb turgan holda salgina 
ichkariga buriladi. Uzoqdagi qo‘l massaj qiluvchi qo'lning bosh 
barmoq do‘mbog‘iga ko'ndalang holda bo‘ladi. Bunda katta barmoq 
katta boldir mushaklari bo‘ylab yo‘naladi (boldiming ichki 
tomonida), to'rtta barmoq esa katta boldir suyagi ustidan sust 
sirg‘anadi.

fkki kaft asosi bilan siqish. Bu usul, ko‘pincha, qo‘l va oyoq- 
larda o‘tkaziladi. Kaftlar oldinma-keyin qo‘yiUb, birinchisi ozgina 
yuqoriroq, ikkkinchisi esa undan pastroqda bo‘lishi lozim. Har bir 
harakat qo‘llar holatini almashtirib-almashtirib bajariladi. Bu usul 
hammomlarda sovun yoki har xil surtmalar bilan o‘tkazilsa yaxshi 
natijalar beradi.

fkki qo‘I bilan ushlab (kaftlar orasiga oUb) siqish. Bu usul faqat 
qo‘lning yelka qismida va oyoqning boldir qismida o‘tkaziladi. Mas- 
sajchining qo‘U massaj qilinayotgan sohani ikki qo‘1 kafti orasiga oladi. 
Bunda har bir qo‘lning barmoqlari bir-biriga tegib turishi lozim. Siqish 
harakatlari doimo massaj qilinayotgan joyning pastki qismidan bosh- 
lanib, yuqori tomonga yo‘nalgan holatda bajariladl

Ikki qo‘l bilan ushlab (kaftlar orasiga olib) siqish. Bu usul faqat 
qo‘lning yelka qismida va oyoqning boldir qismida o‘tkaziladi. 
Bunda har bir qo‘lning barmoqlari bir-biriga tegib turishi lozim. 
Siqish harakatlari doimo massaj qilinayotgan joyning pastki 
qismidan boshlanib, yuqori tomonga yo‘nalgan holatda bajariladi 
(42-rasm). Bu usulda ham hammomlardan foydalanish yaxshi natija 
beradi.
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42-rasm. Boldirni ikki qo‘l kafti orasiga otib siqish

Katta barmoq yostiqchasi bilan siqish. Bu siqish kuclili o‘ziga 
xos ta’sir ko‘rsatadi. Bu usul tananing har bir qismida qo‘llanilib, 
ayniqsa, orqa uzun mushaklarni massaj qilish ancha samaralidir. Bu 
usul vaqtida bosh barmoq bukilmasdan massaj qilinayotgan joyga 
45° li burchak ostida qo‘yilishi kerak. Siqish sekin bajariladi. Har bir 
harakat yo‘nalishi orasida 1-2 sm oraliq bo‘lishi lozim.

Uslubiy qo‘rsatma

• Siqish usuli tananing hamma sohalarida sekin bajariladi.
• Massaj qilinayotgan soha mushaklari bo‘shashgan holatda 

bo‘lishi lozim.
• Ta’sir kuchini orttirish uchun ikkinchi qo‘lni qo‘l ustiga 

qo‘yib (og'irlashtirib bajariladi).
• Mushaklarning massasiga (kengligiga) qarab ta’sir kuchi 

tanlanadi.
• To‘qimalami siqib massaj qilganda massaj oluvchi og‘riq 

sezmasligi lozim.
• Sport massajida siqish usuh, odatda, uqalashdan oldin yoki 

almashlab bajariladi.

Nazorat savollari

1. Siqish usullarining turlarini bilasizmi?
2. Siqish usulininig fiziologik ta'siri qanday?
3. Massaj oluvchining mushak holatlari qanday bo‘ladi?
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4. Siz uzoq tana so‘zmi qanday tushunasiz?
5. Ko‘krak mushaklari qanday holatda massaj qililadi?

Test savollari

1. Siqish usuHarining turlarini bilasizmi?
a) kaft yuzasi, qirasi, bir qo‘l bilan, bosh barmoq bilan;
b) kaftni qirrasi, ko‘ndalangiga, bir va ikki qo‘l bilan, kaftning 

asosi, ikki qo‘l orasiga olib, kaitita barmoq bilan;
c) kaft asosi, bosh barmoq, to‘rt barmoq qirrasi, ko‘rsatkich 

barmoq bir qo‘l ikki qo‘l qirrasi bilan;
d) bosh barmoq, musht bilan, ko‘ndalangiga, ikki qo‘l barmog‘i 

bilan;
e) ikki qo‘l kaftining asosi, bosh barmoq, ko‘rsatkich barmoq, 

kaft ustiga kaftni qo‘yib.
2. Ko‘ndalang siqish usuli qoMning qaysi qismi bilan bajariladi?
a) kichik barmoq bilan;
b) kaftning qirrasi bilan;
c) to‘rt barmoq bilan;
d) kaitita barmog‘i bilan;
e) kaftning asosi bilan.
3. Massajchi massaj oluvchining orqa mushaklarini qaday, 

ko‘nda)ang silash usulini bajaradi?
a) massajchi kaftini massaj oluvchining uzun mushaklari ustiga 

ko‘ndalangiga qo‘yib, bo‘in mushaklarigacha harakatlantiradi;
b) kaftning asosi bilan;
c) to‘rt barmog'i bilan;
d) kaftning qirrasi bilan;
e) buklangan falangalar bilan.
4. Siqish usulining qon aylanishiga ta’siri qanday
a) qon aylanishini nomallashtiradi;
b) qon aylanishini sekinlashtiradi;
c) qon aylanishini tezlashtiradi;
d) qon aylanishini tomirlami to‘ldiradi;
e) qon tomir haroratini ko‘taradi.
5. Siqish usuUari markaziy nerv tizimiga ta’siri qanday?
a) tinchlantiruvchi; b) qo‘zg‘atuvchi; 
c) xotiijamlik; d) ohistalik;
e) xushyorlikka.
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6. Siqish usullari limfa harakatlariga qanday ta'sir etadi?
a) susaytiradi;
b) og‘irlikni qoldiradi;
c) kuchaytiradi, dimlanish, shish yo‘qotadi, og‘riq qoladi;
d) dimlanishni, og‘riqni kuchaytiradi;
e) og‘riq, dimlanishlar susayadl
7. Siqish usullarining teriga ta’siri qanday?
a) tonusi ortadi;
b) oziqlanishi yaxshilanadi;
c) funktsional holati yaxshilanadi;
d) oziqlanishi, tonusi, funksional holat yaxshilanadi;
e) funktsional holati normallashadi.
8. Sport amaliyotida siqish usuiining qayo vaqtda qoilanadi?
a) mashgiilot oldidan;
b) charchashni yo‘qotish;
c) jismoniy ish qobiliyatni oshirish;
d) charchashin qoldirish, mashg‘ulot oldi, jismoniy ishni 

oshirish;
e) mashg‘ulotdan keyin, charchashni oldini olish, jismoniy 

ishdan keyin.
9. Sport amaliyotida markaziy nerv tizimiga qanday start oldi 

holatlarida siqish usuli qo‘llani!adi?
a) lanjlik, ishonchsizlik;
b) his, hayajonlanish;
c) beparvolik, lanjlik, ishonchsizlik;
d) g‘azablanish, asabiylanishda;
e) asabiylashish, his-hayajonlashishda.
10. Ikki kaft asosi bilan siqish tananing qaysi qismlarida qo‘l- 

lanishini bilasizmi?
a) belda, bo‘yinda; b) dumba, oyoq ostida; 
c) oyoq, qo‘lda; d) qo‘l, belda;
e) oyoq va kaft yuzasida.

Adabiyotlar
1. Нурмухамедов K.A., ГазиеваЗ.Ю. Массаж. T., 2008.
2. Рихсиева О.А., Бирюков А.А. Массаж поддержание и сохране- 

ние здоровья и восстановление трудоспособности. Т., Медицина, 
1988.

3. Рихсиева О.А, Саидов Т.М., Нурмухамедов КА. Массаж, Т., 
1996.
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Uqalash usuli

Uqalash asosiy usul bo‘lib, mushaklar tizimi va, ayniqsa, chuqur 
joylashgan mushaklami massaj qilishda qo‘llaniIadi. Masalan, sport 
massajida umumiy massaj vaqtining 60% uqalash usuliga ajratiladi. 
Sport massajining tiklanish turida esa 80% gacha vaqt ishqalashga 
ajratiladi.

Uqalash ta'sirida paylaming elastikligi oshadi, qisqargan mushak 
pardalari cho‘zilib tortiladi, to‘qimalarda qon, limfa oqimi yaxshi- 
lanadi. Buning oqibatida patologik jarayonlar tezda yo‘qohb ketadi.

Uqalash to‘qimalaming oziqlanishini yaxshilaydi, modda 
almashinishini, chiqindi mahsulotlaraing chiqariUshini kuchaytiradi, 
charchashni yo'qotadi, mushaklaming qisqarish xususiyatlarini, 
bo‘g‘imlaming harakatini, paylaming cho‘ziluvchanhgini oshiradi.

Uqalash usuh markaziy nerv tizimiga qo‘zg‘atuvchi ta’sir etib, 
organizmni tetiklashtiradi. Uqalash tufayU nafas oUsh yengillashadi, 
yurakning urishi tezlashadi, tana harorati ko‘tariladi. Umumiy 
jihatdan bu ta’sir xuddi sust gimnastikasi ta ’siriga o‘xshashdir. 
Shuning uchun uqalash usuUariga katta ahamiyat beriladi.

Uqalash usulining fiziologik ta’siri

Uqalash asosan 3 xil bo‘Ub, mushaklar tizimi va ayniqsa, chu- 
qur joylashgan mushaklami massaj qilishda qo‘Uaniladi. Masalan, 
sport massajida umumiy massaj vaqtining 60% ni uqalash usuliga 
ajratiladi. Sport massajining tiklanish turida esa 80% gacha vaqt 
ishqalashga ajratUadi.

Uqalash ta’sirida paylarning egUuvchanligi oshadi, qisqargan 
mushak pardalari cho‘ziUb tortUadi, to'qimalarda qon, limfa oqimi 
yaxshUanadi. Buning oqibatida patologik jarayonlar tezda yo‘qohb 
ketadi.

Uqalash to'qimalaming oziqlanishini yaxshUaydi, modda alma- 
shinuvini, chiqindi mahsulotlarni chiqarilishini kuchaytiradi, char- 
chashni yo‘qotadi, mushaklarning qisqarish hususiyatlarini, bo‘g‘im- 
larni harakatlarini paylarning cho‘zUuvchanligini oshiradi.

Uqalash usulining turlari va bajarish texnikasi

Uqalashning barcha turlari mexanik ta’siriga ko‘ra ikki guruhga 
bo‘linadi.
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Suyakdan ajratib bo‘ladigan mushaklarda kaft yoki kaftlar bilan 
bajariladigan uqalash -  birinchi guruhni tashkil etadi. Bu guruhga 
kiradigan oddiy uqalash, qo‘l ustiga qo‘lni qo‘yib uqalash, ikkita 
qo‘l bilan xalqasimon shaklda uqalash va ikki qo‘l bilan oddiy 
uqalash turlari amalda ko‘p ishlatiladi.

Suyakdan ajratib bo‘lmaydigan mushaklarda suyaklarga bosib, 
o‘z joyida har tomonga qo‘zg‘atib bajariladigan harakatlar 
uqalashning ikkinchi guruhini tashkil etadi. Bu guruhga kiruvchi 
uzunasiga uqalash, bir qo‘l bilan, ikki qo‘l bilan uqalash, 
chimchilash shaklida uqalash, to‘rt barmoq yostiqchasi bilan, 
bukilgan barmoqlaming falangalari bilan, kaft asosi bilan doira 
shaklida, ikki kaft asoslari bilan uqalashlar amalda ko‘p ishlatiladi.

Oddiy uqalash — bu usulga hamma massaj turlarida katta 
ahamiyat beriladi. Oddiy uqalash turi kaftning ichki yuzasi bilan 
to 'rt barmoq yostiqchalari ishtirokisiz, oldinga intilgan holda 
bajariladi (42-rasm).

Oddiy uqalash texnikasi beshta sikldan iborat: katta barmoq 
haddan tashqari uzoqlashtirilib kaft mushakka ko‘ndalang holda 
qo‘yiladi, yozilgan barmoqlar bilan mushaklar ko‘ndalangiga zich 
ushlanib, to‘rt barmoqlar bilan katta barmoq tomoniga biroz 
yaqinlashtirib ko'tariladi, mushaklar aylana shaklidagi harakatlar 
vositasida iloji boricha jimjiloq tomonga siljitiladi, barmoqlami 
yozmasdan (mushak kaft orasida bo'lishi lozim) kaft mushak bilan 
birgalikda awalgi holatga qaytadi, harakatning oxirida barmoqlar 
mushakni qo‘yib yuboradi (kaft esa mushakka zich joylashgan holda 
qoladi), kaft oldinga 3-4 sm surilib mushakni yangi sohada birinchi 
siklda takrorlay boshlaydi. Ushbu siklik harakatlar uzluksiz 
bajariladi.
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Harakatlami bir tekisda, og‘ritmasdan, siltamasdan bajarish lo- 
zim. Oddiy uqalash turi orqaning serbar mushaklarida, qorinning 
qiyshiq mushaklarida, yelka, dumba mushaklarida, bilakning ichki 
yuzasidagi mushaklarda bajariladi.

Bu usul kuch ishlatmasdan, yuzaki holda olib boriladi, ko‘pin- 
cha, uzoq davom etgan kasallikdan turgandan so‘ng, mushaklarda 
har xil og‘riqlar paydo bo'lganda ham ishlatiladi.

Orqa yuzasini uqalash. Massaj oluvchi qomi bilan boshini yaqin 
qo‘lning kafti ustiga qo‘yib, uzoq qo'lini tana bo‘ylab cho‘zib 
yotadi. Massajchi qo‘lini qorinning qiya mushaklariga, tos yonbosh 
suyagining qirrasi yoniga qo‘yadi. Bu holda kaftning to'rtta barmog'i 
kushetkaga tegib turadi, katta barmoq imkon boricha 
uzoqlashtirilgan (yuqoriga qaragan) bo‘ladi. Harakatlar tos qismidan 
qo‘ltiq osti chuqurchasi tomon yo‘naltirib, 4-5 marta takrorlanib 
bajariladi. Bunda katta barmoq deltasimon mushakkacha, to‘rtta 
barmoq qoltiq osti chuqurchasigacha yetishi lozim. Orqaning serbar 
mushagini uqalashda qo‘l harakati kurak ostida tugaydi (43-rasm).

43-rasm. Orqaning eng serbar mushaklarini oddiy uqalash

Kurak ostini uqalash. Buning uchun bo‘sh qo‘l kaftining ichki 
yuzasi yuqoriga qaratilgan holda massaj oluvchining yelka bo‘g‘imi 
ostiga qo‘yiladi. Massaj bajaradigan qo‘l yonbosh suyagining 
qirrasiga orqaning serbar mushagi bilan orqaning uzim mushagi 
orasiga qo‘yiladi. Massaj bajaradigan qo‘l harakati kurakka yetishi 
bilan bo‘sh qo‘l orqaU kurakning yelka bo‘g‘imidan yuqoriga 
ko‘tariladi va massaj bajaradigan qo‘lning ustiga kurakni suradi.
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Ikki-uch marta uqalash usulini bajargandan so‘ng, kurak pastga 
tushirilib, uqalash harakati qo'ltiq osti chuqurchasiga yo‘naltirib 
bajariladi.

Bo‘yin va trapetsiyasimon mushaklarda uqalash usulini o‘tkazb>h.
Massaj ohtvchining boshi, qo‘l barmoqlari bir-birining orasiga kiritil- 
gan, kaftlar ustiga qo‘yiladi va engak ko‘krakka biroz tegib turadi. 
Massajchi massaj ohivchiga nisbatan ko‘ndalang holda turib, qo‘lining 
to‘rt barmog‘i oldinga qatagan, katta barmoq orqaga uzoqlashtiradigan 
holda boshning sochh qismiga ko‘ndalang qo'yadi. Umurtqa 
pog‘onasi yoki yon tomonda joylashgan mushaklami qo‘l orasiga olib, 
yuqoridan pastga kaft orasida uqalaydi. So‘ngra qo‘l dastlabki holatga 
qaytib, uqalash harakatlari pastga va yon tomonga trapetsiyasimon 
mushaklaming yuqori qismlari bo'ylab va yelka bo‘g‘imigacha 
yo‘naltirilgan holda o‘tkaziladi.

Qo‘lni uqalash. Bir qo‘lda tana bo‘lib kaft yuqoriga qaratilgan 
holatda turadi. Massajchi massaj oluvchiga nisbatan perpendikular 
holatda tik turib yoki o‘tirib kaftni tirsak bo‘g‘imi yoniga qo‘yadi. 
Yelkaning ikki va uch boshlik mushaklarini kaft orasiga olib, qo‘ltiq 
osti chuqurchasi tomonga yo‘naltirib uqalanadi.

Agarda yelka mushaklar katta bo‘lsa, oldin ikki boshlik mushak, 
keyin uch boshli mushak uqalanadi. So‘ngra massajchi mushaklarini 
kaftdan tirsak bo‘g‘imi tomonga yo‘naltirib uqalanadi. Yelkaning 
tashqari tomonini uqalash uchun massaj oluvchining qo‘li oldinga, 
bosh tomonga o'tkaziladi. Massaj oluvchining orqasiga massajchi 
orqasi bilan yarim bukilgan holda turadi. Bu holda uch boshlik va 
deltasimon mushaklar uqalanadi (44-rasm).

44-rasm. Yelkaning tashqi yuzasini oddiy uqalash
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Dumba mushaklarini uqalash. Massajchi qo‘lini dumba mushak- 
larinmg pastiga, dumba burmalari yoniga qo‘yadi. Uqalash ichki, 
o‘rta, tashqi soha bo‘ylab chot limfa tugunlari tomon yo‘naltirilib 
bajariladi.

Sonning orqa yuzasini uqalash. Massajchi tik yoki o‘tirgan holda 
massaj oluvchining soni ichki tomoniga, tizza bo‘g‘imi yoniga qo‘l 
barmoqlarini qo‘yadi. Tana qimirlamasligi uchun ikkinchi qo‘lini 
tos qismiga qo‘yadi. Yozilgan barmoqlar bilan mushaklarni ushlab 
dumba tomonga qaratilib uqalanadi, so‘ngra sonning o‘rta va tashqi 
tomonlarida bu usul takrorlanadi. Agarda mushaklar massasi katta 
bo‘lsa, oddiy uqalash uch-to‘rt soha bo‘ylab o‘tkaziladi.

Boldirning orqa yuzasini uqalash. Bu usul ikki holatda o‘tka- 
ziladi: massaj oluvchining boldir yonida massajchi tik turadi. Uzoq 
qo‘li bilan boldir 45-90° burchak ostida egiladi, yaqin qo‘li bilan 
tovonda tizza bo‘g‘im chuqurchasiga tomon mushak uqalanadi (45- 
rasm), massaj oluvchi chalqanchasiga yotadi, oyog‘i tizza bo‘g‘imida 
bukiladi. Oyoq kafti kushetka ustida o‘tirgan massajchining soni 
tagida turadi. Bunday holatda kambalasimon mushaklarning 
bo‘shashtirilishiga imkoniyat yaratiladi. Massajchi yaqin qo‘li bilan 
massaj oluvchining tizzasi ustidan bosib turib uzoq qo‘li bilan 
boldiming orqa yuzasida mushaklarni 2-3 marta uqalaydi, so‘ngra 
qo‘llar holati almashtirilib, boldirning boshqa qismlari uqalanadi.

45-rasm. Boldirning orqa ynzasini oddiy uqalash

Ko‘krak mushaklarini uqalash. Massaj oluvchi boshi ostiga yos- 
tiq qo‘yib, chalqanchasiga yotadi. Massajchi unga nisbatan ko‘nda- 
lang turadi. Massajchi yaqin qo‘li bilan massaj oluvchining uzoq
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qo'lini kushetkadan 1-2 sm.ga ko‘tarib 2-3 soha bo'ylab bo‘sh qo‘li 
bilan ko‘krak mushaklarini uqalaydi.

Qorin mushaklarini uqalash. Massaj oluvchi oyoqlarini tizza va 
tos-son bo‘g‘imidan bukib chalqanchasiga yotadi. Massajchi qo‘lini 
massaj oluvchining to‘sh suyagini xanjarsimon o‘simtasi yoniga 
qo‘yib, pastga qov suyagiga yo‘naltirilgan holda oddiy uqalash 
usulini bajaradi, so‘ng boshqa qo‘lini qorinning qiya mushaklari 
ustiga qo‘yib yuqoriga, orqaning serbar mushaklari tomon yo'nalgan 
holda uqalaydi.

Sonning oldingi yuzasini uqalash. Massajchi uzoq qo‘li bilan 
massaj oluvchining tizzasi ostiga qo‘lini qo‘yib, sonni tashqi 
tomonga ozgina buradi, yaqin qo‘li bilan tizza bo‘g‘imidan boshlab 
chot sohasigacha sonning ichki qismini uqalaydi (46-rasm). Sonning 
o‘rta sohasi ham shu qo‘l bilan uqalanadi. So‘ngra qo‘llaming 
holatini o‘zgartirib, uzoq qo‘li bilan sonning tashqi tomoni yon 
bosh suyakning oldingi qirrasi yuqorisiga yo‘nalgan holda uqalanadi.

Ddd qo‘1 bilan oddiy uqalash (qo‘l ustiga qo‘lni qo‘yib uqalash). 
Bu chuqur ta’sir etadigan usuldir. Katta va kuchh rivojlangan 
mushaklami uqalash oddiy uqalash kabi bajariladi (47-rasm). 
Masalan, sonning oldingi yuzasida bu usul soha bo‘ylab (ichki, 
o‘rta, tashqi) o‘tkaziladi. Bu usulni bajarish texnikasi oddiy uqalash 
kabi o‘tkaziladi, ammo massajning ta’sirini oshirish maqsadida 
ikkinchi qo‘l uqalashni bajarayotgan qo‘lning ustiga qo‘yiladi.

46-rasm. Sonning oldi yuzasini 47-rasm. Orqaning mushaklarini
oddiy uqaiash qo‘lni qo‘I ustiga qo‘yib uqalash
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Ikki qo‘l bilan doira shaklida uqalash. Hamma massaj turlarida 
bu usul keng qo‘llaniladi. Bu usulni yassi mushaklardan tashqari 
barcha mushaklami uqalashda qo‘llash mumkin. Tarang holda 
bo‘lgan mushaklar bu usul yordamida yaxshi bo‘shashtiriladi.

Uqalashga ajratilgan vaqtning 60% shu usulga bag‘ishlanadi. Ikki 
qo‘l bilan doira shaklida uqalashning texnikasi quyidagicha: massajchi 
massaj oluvchiga nisbatan ko‘ndalang o‘tirgan уоЙ tik tuigan holatda 
bo‘ladi. Qo‘llar, to‘rt barmoqlari bir tomonga, bosh barmoqlari 
qarama-qarshi tomonga qaratihb, massaj o‘tkaziladigan sohaga 
ko‘ndalang qo'yiladi. Bunda bukilgan tirsaklar bir-biridan biroz 
uzoqlashgan bo‘ladi. Ikki qo‘l bilan mushakni zich ushlab (barmoqlar, 
albatta, yozilgan holda bo‘lishi shart) kaftlar orasida mushaklami ezib, 
ozgina yuqoriga ko'tarib, bir qo‘l bilan o‘zidan jimjiloq tomonga 
(chap qo‘1, chap tomonga), ikkinchi qo‘l bilan o‘ziga katta barmoq 
tomonga bosib siljitiladi. So‘ngra mushaklami qo'llaidan 
chiqarmasdan, shu harakatlar teskari tomonga bajariladi Xuddi 
mushakni bir qo‘ldan ikkinchi qo‘lga uzatilayotgandek. Bu holda 
mushak «O» harfi shaklida siljitiladi. Ikki qo‘l bilan doira shaklida 
uqalash bir tekisda og‘ritmasdan, siltamasdan bajariladi. Massaj 
jarayonida massaj oluvchining mushaklari taranglashuvi yoki terisining 
ko‘karishi uqalashning noto‘g‘ri o‘tkazilganligidan darak beradi

Orqa mushaklarini uqalash. Massajchi va massaj oluvchining 
holatlari oddiy uqalashdagi kabi bo‘ladi.

Massajchi qo‘llarini tos yonbosh suyagini qirrasi yoniga qorin- 
ning qiya mushaklariga zich qo‘yadi. Harakatlar qo‘ltiq osti chuqur- 
chasiga yetguncha davom etadi.

Mushaklami zich ushlab ozgi- 
na yuqoriga ko‘tarib siljitadi, bun- 
da bir qo‘1 qoTtiq osti chuqurcha- 
si tomoniga jimjiloq tomoni bilan, 
ikkinchi qo‘1 esa bosh barmoq 
tomoniga yo‘nalgan holda hara- 
katlantirib uqalanadi (48-rasm).

48-rasm. Orqa mushaklarini uqalash

Uqalayotgan qo‘lning harakati jimjiloq tomoni bilan qoTtiq 
ostiga etganida qo‘1 olinadi, ikkinchi qo‘1 esa harakatni oddiy 
uqalash usulida tugatadi.
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Bo‘yinda va trapetsiyasimon mushakda uqalash. Ikki qo'l bilan 
doira shaklda uqalash ham oddiy uqalash kabi bajariladi. Orqada er- 
gashib keladigan kaft harakatni yelka bo'g'imi ustida davom ettiradi.

Qo‘lni uqalash. Bu uqalash usuli oddiy uqalash kabi (48-rasmda 
ko'rsatilgan tarzda) bajariladi. Dumba mushaklarini uqalashda 
harakatlar 2-3 soha bo‘ylab chot limfa tugunchalari tomoniga 
yo‘naltirilgan holda bajariladi.

Sonning orqa yuzasini uqalash. Oddiy uqalash usuli bajari- 
ladigan holatda o'tkaziladi. Jimjiloq tomoni bilan harakatlanadigan 
qo‘l, dumba sohasiga etishi bilanoq harakat tugatiladi, uqalash 
harakatini ergashib kelayotgan qo‘l oxiriga yetkazadi.

Boldirning orqa yuzasini uqalash. Bu usul yuqorida ko'rsatilgan 
holatlarda o'tkaziladi. Jimjiloq tomoni bilan harakatlanayotgan qo‘l 
tizza osti chuqurchasiga yetishi bilan qo‘l ko‘tariladi, uqalashni orqa- 
dagi eigashib kelayotgan qo‘l tugatadi (49-rasm). Agarda kamba- 
lasimon mushaklar katta bo‘lsa, bunda oldin boldirning ichki tomoni,

so‘ngra tashqi tomoni uqalanadi.

49-rasm. Boldirning orqa yuzasini nqalash

Ko‘krak mushaklarini uqalash. Bu
usul ikki-uch soha bo‘ylab qo‘Itiq osti 
chuqurchasiga yo‘naltirilgan holda 
bajariladi (50-rasm).

50-rasm. Ko‘krak mushaklarini ikld qo‘l 51-rasm. Qorin
bilan aylana shaklida uqalash mushaklarini uqalash

Qorin mushaklarini uqalash. Massaj oluvchi oyoqlarini tizza 
bo‘g‘imida bukib, chalqancha yotadi, qo‘llari esa tana bo‘ylab yoki 
ko‘krak qafasi ustida yotadi. Massajchi qo‘llarini qorinning to‘g‘ri
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mushaklariga ko‘ndalang - bir qo‘lini qovurg‘a yoyi ustiga, ikkinchi 
qo'lini ozgina pastroqqa qo‘yadi. Mushaklarni kaftlar orasida 
ushlab, yuqoridan - pastga qov suyagiga yo‘naltirib uqalanadi, 
orqadagi ergashgan qo‘l harakatni tugatadi (51-rasm).

So‘ngra qo‘llami qorinning qiya mushaklari ustiga qo‘yiladi, tos 
suyagining qirrasidan qo‘ltiq osti chuqurchasiga yo‘naltirib tananing 
yon tomoni uqalanadi. Qorinda ikki qo‘l bilan doira shaklida 
uqalash usuli massaj oluvchi chap tomoni bilan yonboshlab 
oyoqlarini bukib yotgan holda ham bajarilishi mumkin. Bu holda 
massajchi massaj oluvchining orqa tomonida turib, qorinning to‘g‘ri 
mushaklarini xanjarsimon o‘simtadan pastga, qov sohasiga yo'nalgan 
holda uqalaydi. Qorinning qiya mushaklari pastdan yuqoriga 
yo‘naltirib uqalanadi (52-rasm). Sonning oldingi yuzasida ikki qo‘l 
bilan doira shaklida uqalash usuli orqa yuzasidagi uqalash kabi 
bajariladi.

52-rasm. Tananing yon tomonmi nqalash

Ikki q oi bilan oddiy uqalash. Bu usul faqat sonda va yelkada 
bajariladi. Bu usul yordamida bir vaqtning o‘zida sonning (yelka- 
ning) oldingi va orqa yuzasi mushaklari barobar uqalanishi mumkin. 
Uqalashning bu turini davomiyligi boshqa usullarga nisbatan ikki 
barobar ko‘p bo‘lgandagina yaxshi natijaga erishiladi.
Sonning mushaklarini uqaiash. Massaj oluvchi chalqanchasiga 
yotadi, massajchi o‘zining yaqin tizzasini massaj oluvchining boldir- 
tovon bo‘g‘imi qismida kushetkaga qo‘yadi. Massaj oluvchining 
oyog‘i 45 • burchak ostida ko‘tarilgan holda tashqi tomonga ozgina
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burilgan bo‘lib, massajchining chot sohasida tovon payini tekkizib 
yotadi.

Massajchi massaj oluvchining soniga tizza bo‘g‘imi yuqorisiga 
yaqin qo‘Iini sonning orqa yuzasiga, uzoq qo‘lini sonning oldingi 
yuzasiga qo'yadi, har bir qo‘l mushaklami ketma-ket siljitib 
yuqoriga, jimjiloq tomoniga, chotga yo‘naltirib uqalash usulini 
bajaradi (53-rasm).

Yelka mushaklarini uqalash. Massaj oluvchi qomi bilan yotadi, 
boshi bo'sh qo‘li kaftning orqa yuzasi ustida bo‘ladi. Massajchi 
massaj oluvchining yelka bo‘g‘imi yonida ko‘ndalang turadi.

53-rasm. Sonni ikki qo‘l bilan oddiy nqalash

Massaj oluvchining yon tomoniga 
yozilgan, massaj qilinadigan qo‘lini 
bilak va kaft sohasidan, massajchi ik- 
kala son orasida ushlab turadi. Mas- 
sajchi ikki kaftini tirsak bo‘g‘imiga 
qo‘yib, bir qo‘li bilan yelkaning ikki 
boshli, ikkinchi qo‘li bilan esa yelka- 
ning uch boshli va deltasimon mu- 
shaklarini uqalaydi.

Bir qo‘l bilan uqalash. Bu usul fa- 
qat quruq massaj o‘tkazganda, mayda 
mushaklarda qo‘llaniladi. Bu usulni 
faqatgina kaftning kuchh va chidamli 
bosh barmoqlarigina bajara oladi. 

Massajchi ko‘ndalang turadi. Kaftning bosh barmog‘i massaj 
qilinayotgan soha bo'ylab, to‘rt barmoq esa bosh barmoqdan ozgina 
uzoqlashgan holda qo‘yiladi (diagonal). To‘rt barmoq bo'shashgan 
holatda mushaklar ustida sust harakat qiladi. Bosh barmoqning 
yostiqchasi bilan mushakni bir vaqtda bosib, ezib, to‘rt barmoq 
tomonga doiraviy harakatlar shakhda siljitamiz. So‘ngra, bosh 
barmoqni mushak bilan birgalikda dastlabki holatiga qaytaramiz. 
Barmoqning bosish kuchi kamaytirihb, barmoq biroz ko‘tariladi, 
ammo barmoq massaj qilinayotgan joydan ajratilmaydi. Barmoq o‘z 
o'midan 2-4 sm oldinga surihb ta’riflangan harakatlar yana 
takrorlanadi.

Orqa mushaklami uqalash. Massaj oluvchi uzoq qo‘h bilan tana 
bo‘ylab yozilgan hohda, yaqin qo‘lining tashqi yuzasiga boshini
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qo‘yib qomi bilan yotadi. Massajchi yaqin qo‘l kaftini massaj 
oluvchining bel qismiga qo'yadi. Bunda bosh barmoqning 
yostiqchasi umurtqa pog‘onasi bo‘ylab orqaning to‘g‘ri mushaklari 
ustiga, barmoqlar esa biroz yonga uzatilgan holda qo‘yiladL Bu 
doiraviy harakatlar bel qismidan yuqoriga, bo‘yin tomonga qo‘l 
kushetkaga tekkuncha bir necha marta takrorlanadi, harakatlaming 
soni orqaning uzunligiga bog‘liq, taxminan 9-12 marta (54-rasm).

54-rasm. Orqaning uzun mushaklarini bir qo‘l bflan uqalasb

Bo‘yin va trapetsiyasimon mushaklami uqalash. Massaj oluvchi 
qomiga, qovushtirilgan kafflarning tashqi yuzasiga boshini qo‘yib 
yotadi. Massajchi massaj oluvchining bosh tomonida turadi va o‘ng 
qo‘li bilan massaj oluvchi bo‘yinining chap tomonini, chap qo‘li 
bilan o‘ng tomonini trapetsiyashnon mushak tomoniga pastga va 
yelka bo‘g‘im tomonga yo‘naltirib uqalaydi.

Dumba mushaklarini uqalash. Massaj oluvchi qomi bilan yotadi. 
Uzoq dumba mushaklarini massajchi yaqin qo‘lning katta barmog'i 
bilan uqalaydi. Dumbaning pastki burmasidan yuqoriga va yonga 
chot sohasiga uch-to‘rt yo‘llanma bo'ylab uqalanadi.

Sonning orqa yuzasini uqalash. Massaj oluvchi qomi bilan 
yotadi, boldiri yostiqning ustiga qo‘yiladi. Massajchi massaj 
oluvchining boldiri yoniga turib, yaqin qo‘li bilan tovon payini 
ushlaydi. Uzoq qo‘lining katta barmoq yostiqchasi bilan tizza 
bo‘g‘imidan dumba mushaklari tomoniga qarab sonning ichki, o‘rta 
yuzasini 4-6 marta uqalaydi. So‘ngra uzoq qo'lini dumba 
mushaklarining ustiga qo‘yib, yaqini bilan sonning tashqi tomonini 
ikki-uch yo‘nalishda uqalaydi.
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Boldirning orqa yuzasini uqalash. Massajchi massaj oluvchining 
boldiri yonida turadi, uzoq qo‘li bilan yaqin boldimi tovon-boidir 
bo‘g‘imdan ushlab biroz ko‘taradi. Yaqin qo‘l bilan tovon sohasidan 
boshlab tizza chuqurchasi tomon uch-to‘rt yo‘nalishda boldiming 
ichki yuzasi uqalanadi. So'ngra yaqin qo‘l bilan holdirni ushlab 
turib, uzoq qo‘li bilan boldiming tashqi sohasini uch-to‘rt 
yo‘nalishda uqalaydi.

Oyoq tagini uqalash. Massajchi massaj oluvchining boldiri 
yonida turadi, uzoq qo‘li bilan tovonning tashqi yuzasidan ushlab, 
yaqin boldimi biroz ko‘tarib turadi, yaqin qo‘li bilan tovondan oyoq 
barmoqlari tomoniga 4-5 yo‘nalishda uqalanadi.

Ko‘krak mushaklarini uqalash. Bu usul massaj oluvchi 
chalqancha yotgan holatida o‘tkaziladi. Massajchi uzoq qo‘li bilan 
massaj oluvchining qo‘l kaftida ushlab turadi, yaqin qo‘l bilan 
ko‘krak yuqorisida ikki marta, undan pastda uch marta qo‘ltiq osti 
chuqurchasi tomonga yo‘naltirib uqalaydi.

Qo‘lni uqalash. Qo‘lni qaysi holatlarda silagan bo‘lsak, xuddi 
shunday holatda uqalash turi bajariladi.

Sonning oldingi yuzasini uqalash. Massaj oluvchi oyog‘ini mas- 
sajchining soniga qo‘yadi. Massajchi sonning ichki tomonini yaqin 
qo‘li bilan, tashqi tomonini uzoq qo‘li bilan 3-4 yo‘nalishda uqa- 
laydi, harakatlar tizza bo‘g‘imidan yuqori tomonga qaratilgan bo‘- 
ladi.

Boldirning oldingi yuzasini uqalash. Massaj oluvchi chalqancha 
yotadi, oyoq tizza bo‘g‘imidan bukilgan, tovon kushetkaga tegib, 
barmoqlari o'tirgan massajchining soniga tirahb turadi. Massajchi 
uzoq qo‘lini tizzasi ustiga qo‘yib, yaqin qoMining katta barmog'i 
bilan katta boldir mushagini asta-sekin yuqoriga yo‘nalgan holatda 
uqalaydi.

Ikki qo‘l bilan uqalash. Ikki q o i bilan uqalashni bajarish texni- 
kasi bir qo‘1 bilan uqalanishnikiga o‘xshash, metodikasi esa (dast- 
labki holatlari, qo‘lni almashtirish tartiblari, ta’sir kuchini oshirish 
shakllari) ikki q o i bilan siqish usulinikiga o‘xshab bajariladi.

Uqalashning bu turi bosh barmoqning ta’sirini ikkinchi qo‘1 
yordamida kuchaytirilishi bilan, bir qo‘l bilan uqalashdan farqlanadi. 
Uqalash ta'siroti bosh barmoqning timoq falangasiga ikkinchi 
kaftning qirrasi yoki to‘rt barmoqni ko‘ndalang qo‘yish bilan 
kuchaytiriladi. Bunda ikkinchi qo‘1 bosh barmoqning bosish kuchini 
oshirishdan tashqari bosh barmoqning to‘rt barmoq tomoniga 
aylanib yaqinlashishiga ham yordam berishi mumkin.
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Bosh barmoqlar bilan uzunasiga uqalash. Bu usul uzun mushak- 
larda, bo‘yiga yo‘nalgan holda, ikki qo‘lning bosh barmoqlari bilan 
bajariladi. Massajchi uzunasiga turib bosh barmoqlari bir-biriga tegib 
turgan, to‘rt barmoqlari yon tomonga qaratilgan ikki qo‘l kaftlari 
yuzalarini massaj qilinadigan joyga qo‘yadi. 0 ‘ng qo‘lning bosh 
barmoq yostiqchasi bilan mushakni bosib ezib, o‘ng tomonga 
siljitiladi, so‘ngra shunday harakat chap tomonga chap qo‘l bosh 
barmoq yostiqchalari bilan bajariladi. Bu vaqtda o‘ng bosh barmoq 
doira shaklida harakatni tugatib, dastlabki holatiga qaytayotib, 
yuqoriga 2-4 sm  ga suriladi, doiralaming soni massaj qilinayotgan 
joyning uzunligiga bog‘liq. Masalan, sonda har bir barmoq 7-9 
marta doiraviy uqalashni bajaradi. Shunday qilib, har bir katta 
barmoq ketma-ket oldinga suriladi, qolgan barmoqlar esa 
mushaklami yon tomondan tutib turib, bosh barmoqlar uchun 
suyanchiq bo‘lish bilan birgalikda uqalash ta'sirini oshirishga 
yordam beradi (55-rasm).

Qo‘lni uqalash. Massaj oluvchi qomi bilan yotadi, peshonasi 
uzoq qo‘lining kafti ustida, yuzi massajchiga teskari holatda bo‘ladi. 
Massajchi qo'llarim tirsak bo‘g‘imi yoniga qo‘yib, yelkaning uch 
boslili va ikki boshli mushaklarida, har birida ikki yo'nalish bo‘ylab 
uqalashni bajaradi. Bu uqalash turi bilakning ichki yuzasida bajari- 
ladi.

Sonning orqa yuzasini uqalash. Massaj oluvchi oyoq kaftlarini 
yostiq ustiga qo'yib qomida yotadi. Massajchi massaj oluvchining 
soni ichki yuzasiga tizza bo‘g‘imi yonida ikki qo'lini qo‘yib,
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dumbaning ostki burmasi tomon ikki martadan ichki, o‘rta va tashqi 
yuzalarini uqalaydi.

Boldiming kambalasimon mushaklari va sonning oldingi yuzasi 
mushaklari yuqoridagi tartib bo‘yicha 3-4 yo‘nalishda uqalanadi.

To‘rt barmoq yostiqchalari bilan uqalash. Bu usul orqaning yassi 
mushaklarida, boldiming mushaklarida, boldiming kambalasimon 
mushaklarida, sonning to‘rt boshli mushaklarida va boshqalarda 
qo‘llaniladi. Yassi mushaklar massaji vaqtida to‘rtta barmoq bir-biri 
bilan zich birikadi, katta mushaklarda esa barmoqlar biroz ochilgan 
holda bukilib, massaj qilinadigan joyga barmoqlaming uchlari 
perpendikular holatda turadi (56-rasm). Bu usulning ta’sir kuchini 
oshirish maqsadida ikki qo‘Idan foydalanish mumkin.

56-rasm. Boldirning orqa yuzasini to‘rt 
barmoq yostiqchalari bilan uqalash

Bukilgan barmoqlaming falangalari 
bilan uqalash. Bu usul barmoqlar o'rta 
falangalarining tashqi yuzasi yoki o‘rta 
falangalar bilan timoq falangalari orasi- 
da bo‘g‘imlar yordamida bajariladi. Kaft 
barmoqlari biroz bukilib, musht tugiladi.

Mushakni suyakka bosib ezib, jim- 
jiloq tomoniga siljitib massaj qilinadi. 
Bunda katta barmoq massaj qilinayot- 
gan joyga tayanib, kaftni mahkam tutib 

siljishiga yordam beradi. Bu usul haddan 
asosan, mushaklar ichkarisiga chuqur ta’sir 

qo‘llaniladi (57-rasm). Uqalashning bu turi 
qo'lning ustiga qo‘lni qo‘yib, ta’sir kuchini oshirish uchun (58- 
rasm) hamda ikki qo‘l bilan ham bajariladi.

Ikkala qo‘lning bukilgan barmoqlari bilan uqalash usuli yassi 
mushaklarda, masalan, orqaning mushaklarida qo‘llaniladi. Bunda 
kaftlar bir-biridan 2-3 sm dan 5-8 sm  gacha nari qo‘yiladi. Har 
ikkala qo‘lning bukilgan barmoq falangalari o‘z tomonlariga (o‘ng 
qo‘l o‘ngga, chap qo‘l chapga) qaratilib, harakatlar ketma-ket 
bajariladi.

turishga va oldinga 
tashqari dag‘al bo‘lib 
ko‘rsatish maqsadida
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57-rasm. Orp musliaklami 58-rasm. Orqa mushaklarai q«‘lni
buklangan barmoqlar falangalari ustiga qo‘lni quyib, bukilgan barmoqlar 

bilan doira shaklida uqalash falangalari bilan doira shaklida uqalash

Kaft asosi bilan doira shaklida uqalash. Bu usul katta mushaklarda 
va yassi mushaldarda qo‘llaniladi. Bu usului bir qo‘l bilan, ikki qo‘l 
bilau hamda qo‘lning ustiga qo‘lni qo‘yib bajarish mumkin. Massaj 
qilinayotgan mushakning ustiga massajchining kafti ichki yuzasi bilan 
qo‘yilib, jimjiloq tomonga doira shaklida siljitib uqalanadi (ozgina 
bukilgan barmoqlar oldinga yo‘nalgan holda sust siljiydi).

Bu usulni ikki qo‘l bilan bajarish texnikasi yuqorida ko‘rsatilgan 
shaklda bo‘lib, ushbu usul ko‘proq yassi mushaklarda qo‘llaniladi. 
Massaj o‘ng qo‘lni o‘ng tomonga, chap qo‘lni chap tomonga 
ketma-ket doira shaklida harakatlantirib bir tomonlama pastdan 
yuqoriga yo‘nalgan holda bajariladi. Kaftlar bir-biridan 4-7 sm  nari 
turishi kerak.

Ikki musht qirralari bilan uqalash. Bu usul bir qo‘l bilan hamda 
ikki qo‘l bilan bajariladi. Ko‘pincha, katta va kuchli mushaklarni 
massaj qilish uchun qo‘llaniladi. Barmoqlami musht qilib bukib, 
musht qirralari bilan mushaklar uqalanadi (59, 60-rasmlar). 
Doiraviy harakatlar jimjiloq tomonga qaratilib bajariladi.
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60-rasm. Sonning oldi yuzasini ikki musht qirralari bilan uqalash

Bu usul Udd musht bilan bajariladi, bir qo‘l bilan ikkinchi 
qo'lning bosh barmog'ini ushlash kerak, chunki mushtlar bir-birdan 
ajralmagan holda uqalash kuchini oshiradi. Bu uqalash usulida 
mushtlaming doiraviy harakatlari goh bir tomonga, goh ikkinchi 
tomonga yo‘naltiriladi. Masalan, son mushaklarini bu usulda 
uqalashda oldin ikki musht o‘ng tomonga doira shaklida (tizzadan 
chotga), so‘ngra esa chap tomonga doira shaklida (tizzadan 
chotgacha) bajariladi. Ikki musht qirrasi bilan uqalashni to‘g‘ri 
chiziq bo‘ylab, uzuq-uzuq (3-4 sm) shaklda bajarish mumkin.

Uslubiy ko‘rsatma

• Uqalash usul harakatlari bir tekisda, og‘ritmasdan, siltamas- 
dan, keskin harakatlarsiz bajarilishi lozim.

• Massaj oluvchi ko‘nikma hosil qilishi uchun uqalash usullari 
yengilroq yuzaki o'tkazilib bir ikki muolojadan so‘ng massaj ta'siri 
kuchi orttirib boriladi.

• Mushaklarda uqalash usuli qo‘llanganda, suyakdan ajratib 
bo‘ladigan mushaklami ajratib olib yoki ikkinchi turi mushaklarni 
bosib, ezib bajariladi.

• Massajda uqalash usuli asosiy bo‘lib, sport massajida ko‘p 
vaqt talab etadi.

• Mushak qaysi bir sabab bilan harakatlari yaxshi bo‘lmasa, 
uqalash usuli unga sust gimnastika vazifasini o‘taydi. Shuning uchun 
sport massaji amaliyotida shikaslanganda, mushak tonusi
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buzilganda, mushak atrafiyasida, qo‘zg‘a!ishi huzilganda va boshqa 
sabablarda keng qo'llaniladi.

• Uy sharoitida o‘rganish uchun yumshoq mato yoki 
odeyalolardan o‘rganish uchun foydalanish qulay.

Nazorat savollari

1. Uqalash usullarining turlarini bilasizmi?
2. Uqalash usulini mexanik ta’sir orqali ikkiga bo‘linishini 

bilasizmi?
3. Uqalash usullarining fiziolagik ta’siri qanday?
4. Uqafash usuffari qanday kuch biian bajarihshini bilasizmi?
5. Qorin soha mushaklari massaj qifiladimi?

Test savollari

1. Sport massajida umumiy massajni qancha vaqti uqalash 
usuliga ajratiladi?

a) 60%; b) 50%; c) 55%;
d) 40%; e) 45%.
2. Uqalashni usullarining to‘qimalariga ta’siri qanday?
a) kamaytiradi; b) yaxshiiaydi;
c) modda almashinuv kamayadi; d) normada;
e) kuchaytiradi, normallashtiradi.
3. Chiqindi mahsulotlarga ta’siri qanday?
a) chiqindilami kamaytiradi;
b) chiqindilarni kuchaytiradi;
c) chiqindilarni chiqarishni suslashtiradi;
d) chiqindi chiqarishni normallashtiradi;
e) chiqindi chiqarishi to‘xtatadi.
4. Markaziy nera tizimiga uqalash usullarini ta'sirini bilasizmi?
a) bo‘shantiradi; b) tetiklashtiradi;
c) qo‘zg‘atuvchi, tetiklashtimvchi; d)susaytiruvchita’sir etadi;
e) normallashtiradi.
5. Uqalash usullarining nafas ohsh ta'sirini bilasizmi?
a) tezlashadi; b) chuqurlashadi;
c) engillashadi; d) kengayadi;
e) harorati ko‘tariladi.
6. Uqalash usullari qo‘llaganda yurak urishga ta’sirini bilasizmi?
a) yaxshilanadi; b) sekinlashadi;
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с) normallashtiradi; d) tezlashtiradi;
e) kamaytiradi.
7. Uqalashning barcha turlari mexanik ta’siriga ko‘ra nechta 

guruhga bo‘linadi?
a) besh guruhga; b) uch guruhga;
c) ikki gumhga; d) to‘rt guruhga;
e) olti guruhga.
8. Birinchi guruhga kiradigan suyakdan ajralib boiadigan 

uqalash usullarini bilasizmi?
a) ikki halqasimon, kaft asosi bilan;
b) bukilgan falangalar, bosh barmoq bilan;
c) oddiy qo‘1 ustiga qo‘lin qo‘yib halqasimon, ikki qo‘1 bilan 

uqalashlar;
d) kaft ustiga kaftni qo‘yib juft barmoq bilan.
9. Suyakdan ajratib bo‘lmaydigan mushaklarni uqalash usullarini 

bilasizmi?
a) uzunasiga, oddiy, ikki halqasimon uqalashlar;
b) kaft bilan, to‘rt barmoq yostiqchalari, ikki qo‘l bilan;
c) bir qo‘l bilan, uzunasiga, ikki qo‘l bilan, chimchilash shaklida 

bukilgan falangalar bilan kaft asosi, doira shakhda, ikki qo‘l asosi 
bilan uqalashlar;

d) oddiy, bosh barmoq, ikki qo‘l bilan oddiy uqalash, ikki qo‘l 
bilan doira shakhda uqalash, aylana shakUda ikki qo‘l bilan 
uqalashlar.

10. Tananing qaysi qismlarida uqalashni to‘rt barmoq yostiqcha- 
lari bilan usuli qo‘Uanadi?

a) yassi, teri, uch boshh, rombosimon mushaklarda;
b) boldir, yassi kambalasimon sonni to‘rt boshU mushaklarda;
c) sonni ikki boshU, boldirsonni uzun, fatsiyalarida, qorin 

mushaklarida;
d) boldiming uzun, barmoqlarning yozuv, sonni keng 

mushaklarida;
e) ikki boshU, qayta yumaloq, keng romasimon mushaklarda.
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Ishqalash usullarining fiziologik ta’siri

Massajning barcha turlarida ishqalash keng qo‘llaniladi. Bu 
massaj turi bo‘g‘imlarda, paylarda, boylamlarda, nervlaming chiqish 
joylarida va boshqa sohalarda o‘ tkaziladi. Ayrim holatlarda kosmetik 
maqsadda turli kasalliklarda hamda terini tezda qizdirish uchun 
bajariladi. Ishqalash boshqa massaj usullaridan farq qiladi. Ishqalash 
mahalliy haroratni oshiradi, qon aylanishini kuchaytiradi,
to‘qimalami qizdiradi va yumshatadi.

Ishqalash yordamida bo‘g‘im va boylamlarning harakatchanligi, 
egiluvchanligi, mustahkamligi va ishchanligi oshadi. Ishqalash usuli 
kundalik hayotimizda, sportda keng qo‘llaniladi.

Ishqalash usuli og‘riqlami qoldirish xususiyatiga ega. Massaj 
maqsadiga binoan va bo‘g‘imlaming shakliga, paylaming
joylanishiga qarab ishqalash harakatlari qo'llaniladi. Bunda 
massajning ishqalash uslubini bajarish vaqtida massajchining qo‘li 
teri ustidan mayin, yuzaki siljimasligi lozim. Ishqalash usullari ko‘p 
hollarda to‘g‘ri chiziqli va doiraviy shaklda bajariladi.

To'qimalar orasiga kirishni yengillashtirish maqsadida har xil 
surtmalar va davo moddalari qo‘llanilmasligi lozim. Ayrim 
holatlarda awal qumq massaj o‘tkazilib, so'ngra turli moylar, 
surtmalardan foydalanish mumkin. Ishqalash usullari silash va 
harakatlar bilan birgalikda o‘tkaziladi.

Ishqalash usulining turiari va bajarish texnikasi

Massaj amaliyotida quyidagi ishqalash usullari qo'llaniladi: 
«qisqich» shaklida, barmoqlarning yostiqchalari bilan, katta barmoq 
do‘mboqchasi bilan, kaft qirrasi bilan, musht qirrasi bilan 
bajariladigan ishqalash. Ishqalash to‘g‘ri chiziq, spiral, doira va 
uzuq-uzuq shaklida o‘tkazilishi mumkin. Bu harakatlar bir qo‘l yoki 
ikki qo‘l bilan bajariladi.

«Qisqich» shaklida ishqalash. Bu usul faqat bo‘g‘imlardagina 
ishlatiladi. Bunda zich turgan kaft barmoqlari bo‘g‘imlarining bir 
tomonda, katta barmoq esa boshqa tomonida joylashadi. Bir xil 
paytlarda ishqalash barmoqlar yostiqchalari bdangina (masalan, 
bilak-kaft bo‘g‘imida), boshqa paytlarda esa kaft yuzasi bilan
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(masalan, tizza bo‘g‘imida) bajariladi. «Qisqich» shaklidagi ishqalash 
to‘g‘ri chiziq yo‘nalishida bajariladi.

61-rasm. Tizza bo‘g‘iiniiiing 
orqa yuzasini “qisqich” 

shaklida ishqalash

Tizza bo‘g‘imining orqa 
yuzasini ishqalash. Massajchi 
tizza bo‘g‘imini qo‘l bilan 
ushlaydi. Bunda kaft barmoq- 
lari bo‘g‘imning ichki, katta 
barmoq esa tashqi qismiga 
qo'yiladi (61- rasm.)

Kaft yuqoriga, son tomoniga to‘g‘ri chiziq shaklida yo‘naltirilib, 
har bir harakat bo‘g‘imning ichki yuzasi tomon, bir necha marta 
takrorlanib ishqalanadi. So‘ngra kaft tashqariga, katta barmoq 
tomoniga asta-sekin siljiydi. Tizza ostida massaj o'tkazilmaydi.

Tovon (АхШ) payini ishqalash. Massaj oluvchi qornida yotadi. 
Massajchi tovon tomonida uzoqdagi qo‘li bilan boldirni 45-90°

burchak ostida ko'tarib turadi, 
yaqin qo‘1 bilan tovondan kamba- 
lasimon mushaklar tomoniga 
to‘g‘ri chiziqli ishqalash usulini 
bajaradi. Bunda kaft barmoqlari 
ichki tomonda, katta barmoq 
tashqi tomonda joylashgan ЬоТа- 
di (62-rasm).

62-rasm. Tovon (Axffl) paylni 
“qisqich” shaklida isbqalash

Tizza bo‘g‘imining oldi yuzasini ishqalash. Massaj oluvchi 
chalqanchasiga, boldir ostiga yostiq qo‘yib yotadi. Tizza bo‘g‘imning 
orqa yuzasini ishqalash kabi bajariladi.

Boldir-oyoq panjasi bo‘g‘imini ishqalash. Massaj oluvchi chal- 
qancha yotadi. Ishqalash bo‘g‘imning oldi yuzasidan (bo‘g‘imning 
oralig‘i bo‘ylab) axill payi kaft tomoniga yo‘naltirib bajariladi (63- 
rasm ) kaft barmoqlari bo‘g‘imning ichki to‘piq ostini, katta barmoq 
bo‘g‘imning tashqi to‘piq ostini ishqalaydi.
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64-rasm. Boldir-oyoq panjasi bo‘g‘imini ishqalash

Bilak-kaft bo‘g‘imini ishqalash. Massaj oluvchi chalqancha yotadi. 
Massajchi uning tirsak bo‘g‘imi yonida turib uzoq qo‘l bilan massaj 
oluvchining qo‘Iini ko‘taradi (tirsakni kushetkadan ajratmasdan), 
yaqin qo‘Iini katta barmoqiarining ustiga, to‘rt barmoqlarini pastga 
qo‘yib bo‘g‘im oralig‘i bo‘ylab ishqalaydi (61-rasm). Bu usul goh 
yaqin, goh uzoq qo'llar bilan bo‘g‘imning tashqi yuzasida bajariladi.

64-rasm. Bilak-kaft bo‘g‘imini ishqalash

Tirsak bo‘g‘imini ishqalash. Massaj oluvchi chalqancha holda, 
qo‘lini tirsak bo‘g‘imida 45-90° burchak ostida bukib yotadi. 
Massajchi uzoq qo‘li bilan massaj qilinayotgan qo‘lni ushlab turib, 
yaqin qo‘1 bilan tirsak sohasida to‘rt barmoqlar ichki tomonga, katta
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barmoq tashqi tomonga qo‘yilgan holda uch-to‘rt chiziq bo‘ylab 
ishqalash usulini bajaradi (65-rasm).

66-rasm. Qo‘l barmoqlarini “qisqich” shaklida ishqalash

Q oi barmoqlarini ishqalash. Massaj oluvchi qo‘llarni tirsak 
bo‘g‘imida 45-90° burchak ostida bukib, kaftini pastga qaratib 
chalqancha yotadi. Massajchi uzoq qo‘li bilan kaftini ushlab, yaqin 
qo‘lining ko‘rsatkich va uchinchi barmog‘i bilan «qisqich» shaklida 
ishqalash usulini o'tkazadi (66-rasm). Ishqalash harakatlari timoq- 
dan kaft tomonga qarab bajariladi. Shuningdek, har bir barmoq 
ishqalanadi. Oyoq barmoqlari ham qo‘l barmoqlari kabi ishqalanadi.

Barmoqlar yostiqchalari bilan to‘g‘ri chiziq shaklida ishqalash
Bu usul bilan bo‘g‘imlar va axill payi ishqalanadi. Bo‘g‘imlar- 

ning katta va kichikligiga qarab barmoqlar yostiqchalari yoki hamma 
barmoqlar bilan ishqalash bajarilishi mumkin. Masalan, axill payi 
barmoqlar yostiqchalari bilan ishqalansa, tizza bo‘g‘imi hamma 
barmoqlar yordamida ishqalanadi (67-rasm).
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Tizza bo‘g‘imining orqa yuzasini ishqalash. Massaj oluvchi qomi 
bilan yotadi. Massajchi yozilgan 
kaftining katta barmoqlarini tashqi 
tomonga, to‘rt barmoqlarini ichki 
tomonga qaratib tizza bo‘g‘imiga 
qo‘yadi.

67-rasm. Tizza bo‘g‘imming orqa 
sohasini hamma barmoqlar 

yordamida ishqalash

So‘ng to‘rt barmoqlari katta bamioqlarga tayangan holda 
bo‘g‘imning ichki yuzasida son suyagining ichki do‘ngi va katta 
boldir suyagining boshchasi sohasida to‘g‘ri chiziq shaklida ishqalash 
usulini bir necha marta takrorlab bajaradi. Keyin xuddi shunday 
harakatlar son suyagining tashqi do‘ngi va kichik boldir suyagining 
boshchasi sohasida bajariladi.

Tovon payini ishqalash. Massaj oluvchi qomi bilan yotadi. 
Massajchi uzoq qo‘li bilan tizza bo‘g‘imida bukilgan oyoqni 45—90° 
burchakda ko‘tarib (tizzani kushetkadan ajratmasdan), yaqin qo‘l 
bilan tovondan yuqoriga, kambalasimon mushaklar tomoniga qarab 
payni ishqalaydi.

Tizza bo‘g‘imining old yuzasini ishqalash. Massaj oluvchi orqasi 
bilan chalqanchasiga tizza bo‘g‘imi ostiga yostiq qo‘yilgan holda 
yotadi. Tizza bo‘g‘imining old yuzasi kabi ishqalanadi.

Doira va spiralsimon shaklda tizza bo‘g‘imini ishqalash usulida 
barmoqlar massaj o‘tkazilayotgan joyga perpendikular holda qo‘yilib 
burab ezib, ikkinchi joyga o‘tib harakatlami yana takrorlaydi. 
Harakatlar uzluksiz ravishda spi- 
ralsimon yoki doiraviy shaklda ba- 
jariladi. Ishqalash ta’sirotini ku- 
chaytirish uchun qo‘lni qo‘l ustiga 
qo‘yiladi (68-, 69-, 70-rasmlar).

68-rasm. Tovon payining old
yuzasini to‘g‘ri chiziq, spiralsimon 

shaklida ishqalash

To‘rt barmoqning yostiqchalari bilan ishqalash. Massaj maqsadi- 
ga va joylariga qarab uch, ikki va bir barmoq bilan bajarilishi
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mumkin. Masalan, barmoqlar bo‘g‘imlarini bitta barmoq bilan, 
umurtqaning ko‘ndalang o‘simtalarini esa ikkinchi va uchinchi 
barmoqlar bilan o'tkaziladi. Bu usullar to‘g‘ri chiziq, siniq chiziq, 
spiralsimon, doirasimon va uzuq-uzuq shaklda bajarilishi mumkin. 
Bu usul turlari (ilon izi usulidan tashqari) ikki qo‘l bilan (qo‘l va 
barmoqlar qo‘l ustiga qo‘yilib) bajarilishi mumkin (69-rasm). To‘rt 
barmoq bilan ishqalash kuchli usul hisoblanadi va murakkab 
bo‘g‘imlami ishqalashda ishlatiladi.

Belni ishqalash. Massaj oluvchi qorni bilan, oyoq kaftlari yostiq 
ustida, qo‘llami bosh tagiga yoki tana bo‘ylab cho‘zilgan holda 
qo‘yib yotadi. Massajchi massaj oluvchiga nisbatan ko‘ndalang 
turadi. To‘rt barmoqning yostiqchalarini (jimjilog‘ini tos sohasiga 
qaratib) umurtqa pog‘onasi ustiga 45° burchak ostida qo‘yadi. 
Ishqalash harakatlari 5-7 sm pastga va yuqoriga qovurg‘a tomoniga 
qaratilib bajariladi (69,70-rasmlar). Barmoqlar zich bo‘lib, haddan 
tashqari tarang ho‘lmasligi lozim.

Ko‘krak qafasini orqa tomonida ishqaiash o‘tkazilganda massaj 
oluvchi qomi bilan qo‘llariga boshini qo'yib yotadi.

Massajchi ko‘ndalang turadi. Barmoqlar yostiqchalarini umurtqa 
pog‘onasining o‘tkir o‘simtalari ustiga, biroz oldinga qo‘yib (surib) 
barmoqlar umurtqa pog‘onasi va orqaning uzun mushaklar orasiga 
joylashadi, harakatlar qowug‘alar orasida aniqlash o‘tkazilganda 
pastga, kushetka tomonga yo‘naltirib bajariladi. Ishqalashda to‘g‘ri 
chiziq, siniq chiziq, doira va uzuq-uzuq turlari qo‘llaniladi (71-rasm 
a, b).

69-rasm. Belni to6rt barmoq 
yostiqchalari bilan ishqalash 70-rasm. Belni ishqalash
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71 a-rasm. Ko‘krak qafasmi orqa 
yuzasida qoyiirg‘alararo sohalarui 

to‘g‘ri chiziqli, spiralsimon 
shaklda ishqalash

71 b-rasm. Ko‘krak qafasini oldingi 
yuzasida qovurg‘alararo sohalarini 

to‘g‘ri chiziqli, spiralsimon 
shaklda ishqalash

Dumg‘azani ishqalash. Massajchi massaj oltivchiga nisbatan 
uzunasiga turadi. Yaqin qo'lining barmoqlarini dumg‘azaning pastki 
qismiga 45 burchak ostiga qo'yib, yuqoriga tosning yon bosh 
suyagining qirrasi tomon ishqalash usulini bajaradi. Ishqalashning 
tobg4ri chiziq, siniq chiziq, spiralsimon, aylanasimon turlari 
qo‘llanilishi mumkin (72-rasm).

72-rasm. Dumg‘aza sohasida 
ishqalash usuli

73-rasm. Tizza bo‘g‘imini to‘rt 
barmoq yostiqchalari hilan aylana 

shaklida ishqalash

Tos yonbosh suyagining qirrasini ishqalash. Massajchi massaj 
oluvchiga nisbatan ko‘ndalang turadi va uning umurtqa pog‘onasi 
yoniga barmoqlarining yostiqchalarini qo6yib, kushetka tomonga 
yo'naltirib, ishqalash turlarini bajaradi. Bu harakatlami bir tomon- 
dan ikkinchi tomonga tos suyaklarining qirrasi bo‘ylab bajarish 
mumkin.
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74-rasm. Boldir-oyoq panja bo‘g‘imini 
ikki qo‘l barmoq yostiqchalari bilan 

aylana shaklida ishqalash

75-rasm. Boldir-oyoq panja 
bo‘g‘imini to‘rt barmoq yostiqchalari 
bilan, bir qo‘1 ustiga ikkinchi qo‘lni 

<|o‘yib, aylana shaklida ishqalash

Tos-son bo‘g‘imini ishqalash. Massaj oluvchi qorni bilan oyoq 
kaftlarini yostiq ustiga qo‘yib yotadi. Massajchi unga nisbatan ko‘n- 
dalangiga turadi. Bo‘g‘im sohasi to‘rt barmoqlar yostiqchasi bilan 
doira shaklida ishqalanadi. Tizza bo‘g‘imida (73-rasm), boldir-oyoq 
panjasi bo‘g‘imida (74, 75-rasmlar), kaft suyaklararo (76-rasm) va 
bilak-kaft bo‘g‘imida (77-rasm) yuqorida ko'rsatilgan kabi ishqalash 
usullarini o‘tkazish mumkin.

76-rasm. Kaftning orqa yuzasini to‘rt 77-rasm. Bilak-kaft bo‘g‘imida to‘rt 
barmoq yostiqchalari bilan to‘g‘ri va barmoq yostiqchalari bilan aylana 

aylana shaklida ishqalash shaklida ishqalash

Katta barmoq yostiqchasi bilan ishqalash. Bu usul tananing 
hamma qismlarida qo'llaniladi va birinchi, ikkinchi barmoqlar bilan 
bir vaqtda yoki ketma-ket bajariladi. Harakatlar to‘g‘ri chiziq, 
spiralsimon, doira va uzuq-uzuq shaklda bajariladi (78, 79, 80, 81- 
rasmlar).
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78-rasm. Bir qoi va ikki katta 
barmoq yostiqchalari biian to‘g‘ri 

chiziqti va ayiana shaktida ishqaiash

79-rasm. Ikki qoining katta barmoq 
yostiqchalari biian umnrtqa pog‘o- 

nasining bel va ko‘krak qismini 
ishqalash

Katta barmoq yostiqchasi bilan tovon payini, kaft suyaklarining 
oralig‘ini, tizza bocgcimini spiralsimon yoki doirasimon, oyoq 
panjasi ustini tocgcri chiziq yoki doirasimon ishqalanadi.

80-rasm. Ikki qoining katta 81-rasm. Tizza bo‘gimining ichki va tashqi 
barmoq yostiqchalari bilan yuzasini ikki qoining kaft asosi va bosh 

dumg‘azani ishqalash barmoqlaming do‘mboqchasi bilan ishqalash

Kaft asosi va katta barmoqlaming do‘mboqchasi bilan ishqalash.
Bu usul bocgcimlami (82-rasm), tovon payini va orqani massaj qilish 
uchun qo'llaniladi. Jumladan, tana- 
ning orqa qismida faqat kaft asosi 
bilan ishqalash usuh bajariladi.

82-rasm. Boldir-oyoq panja bo‘g‘imini 
kaft asosi va bosh barmoq do‘mboqchasi 

bilan ishqalash

Tananing orqa qismini ishqalash.
Massaj oluvchi qomi bilan yotib, qoclini tana bo'ylab qocyadi. 
Massajchi massaj oluvchiga nisbatan uzunasiga turadi. Socng yaqin 
qoclini asosi bilan uning bel qismiga qocyib, siniq chiziq shaklidagi

125



harakatlami uch-besh soha bo‘ylab, yuqori yelka tomonga 
yo‘naltirilgan holda bajaradi. Bu massaj turi yengil bajariladi. U 
yuzaki to‘qimalamigma emas, balki chuqur joylashgan to‘qimalarni 
ham yaxshi va tez isitadi.

Musht qirrasi bilan ishqalash. Bu usul juda kuchli bo‘lib, 
bo‘g‘imlarda oyoq panjasining ostini, fassiyalami ishqalash va teri 
massajida qo‘llaniladi.

Oyoq panjasi ostini ishqalash. Massaj oluvchi qorni bilan yotadi. 
Massajchi uzoq qo‘U bilan massaj oluvchining boldir-oyoq panjasi 
bo‘g‘imidan ushlab, yaqin qo‘lini musht qirrasi bilan barmoqlardan 
tovon tomoniga yo‘naltirilgan ravishda uch marta uzunasiga, ikki 
marta ko‘ndalangiga ishqalash usulini o‘tkazadi (83-rasm).

Kurak ostini ishqalash. Massaj oluvchi boshini bukilgan uzoq 
qo‘U kaftiga qo‘yib yotadi. Yaqin qo‘lini esa tirsagidan bukib kaft 
yuzasini yuqoriga qaratib, bel sohasiga qo‘yadi. Massajchi massaj 
oluvchining kuraklari yonida turib bir qo‘l kaftini massaj 
oluvchining yelka bo‘g‘im ostiga qo‘yib, kurak qovurg‘alaridan 
ko‘chguncha ko'taradi (84-rasm).

Ikkinchi qo‘l kaftini jimjiloq tomoni bilan ko‘tarilgan (ko‘chi- 
rilgan) kurak ostiga qo‘yib, to‘g‘ri chiziq shakUda yuqoridan pastga 
va o‘z tomoniga yo‘nalgan holda ishqalash o'tkaziladi.

Amalda ishqalash usulini qo‘Uangan vaqtda bu muolajaning bir 
necha xususiyatlariga e’tibor berish kerak: ko‘pincha, ishqalash 
cheklangan joyda o'tkaziUshi tufayU qon-limfa tomir yo‘nalishiga 
amal qilinmaydi; massaj qilinayotgan joyga nisbatan massajchining 
barmoqlari qanchalik tik qo‘yilgan bo‘lsa, ishqalash ta’siri shuncha 
kuchU bo‘ladi; ishqalash natijasida paydo bo‘lgan og‘riqlarni kamay- 
tirish maqsadida ishqalash, albatta, silash usuU bilan birgalikda

83-rasm. Oyoq kafti tagini musht 
qirrasi bilan ishqalash

84-rasm. Kurak ostini kaft 
qirrasi bilan ishqalash
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o‘tkaziladi. Bo‘g‘imlami, paylami ishqalash keyingi harakat usulla- 
rining o‘tkazilishini yengillashtiradi; seans davomida ishqalashning 
ikki usulidan ortig‘i tavsiya etilmaydi.

Ishqalash usullariga ko‘rsatma

1. Ishqalash usullarining boshqa usullaridan farqi shundaki, 
hamma vaqt qon limfa oqimi bo‘ylab bajarilmaydi. Chunki ko‘p ho- 
latlarda ma’lum yuzada, kichik sohalarga qo‘Uaniladi. Iloji boricha 
sharoitga qarab massajchi qo‘llari qon va limfa yo‘nalishi bo‘ylab 
haraktdanishi ma’qul.

2. Massaj qililayotgan sohaga nisbatan massajchining qo‘l 
barmoqlari qancha tik qo‘yiba ta’sir kuchi ortadi.

3. Ta’sir kuchini oshirish uchun bo‘sh turgan ikkinchi qo‘lni 
qo‘1 ustiga qo‘yib, ta’sir kuchini orttiriladi.

4. Silash usulini og‘riq qoldiruvchi sifatida ta’sir etishini 
e’tiborga olib, ishqalash usuli bilan almashtirib og'riyotgan sohada 
qo‘llash lozim. Silash usuli to'qimalarini bo‘shashtiradi, muolajani 
oxirida ozgina harakat usullarini qo‘llash lozim.

Ayniqsa, issiq hammomda ishqalash usullari qo‘llanilsa samarali 
bo‘ladi. Bunday muolaja sport amaliyotida keng qo‘llaniladi.

5. Bir muolajada hamma ishqalash usullarini qo‘llash tavsiya 
etilmaydi. Massaj qilish maqsadiga qarab usullar tanlanadi, qo‘llash 
joyi, vaqti, massaj oluvchining teri yuzasi holatiga, yoshiga, massaj 
usullariga bo‘lgan javob reaksiyasiga qarab belgilanadi.

6. Yumshoq to‘qimalami shikastlanish va kasalliklaridan keyin 
ishqalash usullarini ehtiyotlik bilan qo‘llash lozim.

7. Ishqalash usuli massajda asosiy usullardan hisoblanadi, 
ayniqsa, tananing bir sohasini qizdirish, bo‘g‘imlami qizdirish hara- 
katga keltirishda shishlami bo‘g‘inlar to‘qimalarida parchalanishiga 
yordam beradi.

Harakat mashqlarining fiziologik ta’siri va 
bajarish texnikasi

Davo, gigiyenik va sport massajida harakatlar keng koTamda 
qo‘llaniladi. Harakat mashqlari faol, sust va qarshilikni yengib ba- 
jaiish turlariga bo‘linadl

Faol harakat mashqlari mustaqil ravishda bajariladigan harakat- 
lar bo‘lib, ular yordamida bo‘g‘imlar, mushaklar ancha mustahkam-
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lanadi. Bundan tashqari, ko‘pincha, shikastlanish va kasallik natija- 
sida zaiflashgan, kuchsiz mushaklar faoliyatini oshirish maqsadida 
qo‘llaniladi.

Qarshilikni yengib bajariladigan harakatlar. Bunday harakatlar 
mushaklar va paylar faoliyatiga massajchi yoki massaj oluvchining 
qarshilik ko‘rsatishi bilan bog'liq.

Наг bir mushaklar guruhini bunday harakatlar yordamida 
kuchaytirish davo va sport amaliyotida keng qo‘llaniladi. Qarama- 
qarshi kuch mushaklami qisqarish kuchiga teng bo‘lishi kerak; 
harakatning boshida qarshilikning kuchi kam, keyin oshiq, 
harakatning oxirida yana pasayishi kerak. Massaj harakatlari bir 
tekisda mushaklami haddan tashqari bo‘shashtirmasdan, siltamasdan 
bajarilishi lozim.

Sust harakatlar. Bunda harakatlarga tashqi yordam ko‘rsatiladi. 
Sust harakatlar bajarilishidan oldin bo‘g‘imning faol harakat 
imkoniyatlari aniqlanishi kerak.

Harakatlar amplitudasi asta-sekin oshirib boriladi. Bunda 
qo'pollik, haddan tashqari kuch ishlatish man etiladi. Bo‘g‘im va 
mushaklarda (bukilgan va yozilganda) biroz og‘riq paydo bo'lishi 
bilanoq kuch me’yorini kamaytirish lozim, biroq shuni yodda tutish 
lozimki, og‘riqlar paydo bo‘lmasa yaxshi natijaga erishib bo‘lmaydi.

Sust harakatlar bo‘g‘imlar xastaligida, shikastlanishlarda, boylam 
va paylaming qisqarishida, mushaklar qisqarib qotib qolganda, 
tuzlar yig‘ilganda keng kolamda qo‘llaniladi. Har bir bo‘g‘imning 
anatomik tuzilishiga qarab muayyan harakatlar bajariladi.

Tizza bo‘g‘imini harakatlantirish. Massaj oluvchi qomi bilan 
yotadi. Massajchi massaj oluvchining son qismi tomonida ko‘nda- 
langiga turadi. Oyoq panjasi tomoniga yaqin qo‘li bilan oyoqning 
boldir-oyoq panja sohasidan ushlaydi, ikkinchi kaftini tos sohasiga 
qo‘yadi, tizza bo‘g‘imini yozib, tovonni dumba mushaklariga 
tekkizib bukadi.

Tos-son bo‘g‘imini harakatiantirish. Massaj oluvchi chalqancha- 
siga yotadi. Massajchi massaj oluvchining tizza bo‘g‘imlari yonida 
turib, bir qo‘lini boldir-oyoq panjasini bo‘g‘im ostiga qo‘yadi, 
ikkinchi qo‘lini esa tizza bo‘g‘imiga qo‘yib, tos-son bo‘g‘imida 
bukish va yozish harakatlarini bajaradi. Tos-son va tizza bo‘g‘im- 
larida bukish va yozish harakatlari uch bosqichda bajariladi (85- 
rasm). Massajchi ko'ndalangiga massaj oluvchining tizza bo‘g‘imi 
qarshisida turadi. Bir qo‘lini tizza bo‘g‘imi ostiga, tashqi tomondan 
kaft yuzasi bilan qo‘yib, ikkinchi qo'lini boldir-oyoq panjasi
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bo‘g‘imi ustiga qo‘yadi. Tizza ostidagi qo‘l bilan son vertikal 
holatiga yetmaguncha bukish harakati bajaiiladi. So‘ngra qo‘l tizza 
ostidan tizza ustiga o‘tkazilib, son qoringa, tovon dumba 
mushaklariga tekkuncha bukish harakati davom ettiriladi. Harakatlar 
yakunida qo‘llar awalgi turgan holatlarga qaytarilib oyoq yoziladi. 
Oyoq tushib ketmasligi uchun tizza ustida turgan qo‘1, albatta, tizza 
ostiga qo‘yilishi lozim.

85-rasm. Tos-son, tizza bo‘g‘imlarida sust harakatlar bajarish

Oyoq panjasini harakatlantirish. Massajchi massaj oluvchining 
boldir oyoq panjasi bo‘g‘imi yonida ko‘ndalang holda turadi Bir 
qo‘li bilan bo‘g‘imni, ikkinchi qo‘li bilan oyoq kafti ostini ushlab 
(86-rasm), turli xil harakatlarni bajariladi

86-rasm. Boldir-oyoq panja bo‘g‘imida sust harakatlar usuli
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Uslubiy ko‘rsatma

1. Sust va qarshilik ko‘rsatish haraktlarini bajarishdan oldin, har 
bir bo‘g‘imning anotomik tuzilishiga qarab muayyan harakatlar 
bajariladi.

2. Bo‘gimlar harakatchanlik chegarasini harakatlar yordamida 
bihb olgandan keyin berish lozim.

3. Harakat mashqlarini sekin, bir tekisda bajarish lozim.
4. Mashqlar massaj oluvchining imkoniyatiga qarab bajariladi.
5 . Qarshilik ko'rsatish mashqlari qo‘llanayotganda, massaj 

oluvchining nafas olishi, yurak urish tezligini hisobga olgan holda 
qo'llash lozim.

6. Massaj oluvchida sust, qarshilik ko‘rsatish mashqlari bajarish 
vaqtida og‘riq sezmasliklari lozim. Ayniqsa, bo‘g‘im harakatlari 
chegaralanganlarda.

7. Harakat mashqlarini bajarishdan oldin, massaj oluvchining 
mushaklari, bo‘g‘in, boylam va paylari mashq bajarish uchun tayyor 
ekanligiga ishonch hosil qilgandan keyin bajarish lozim.

Qoqish usullari
(Mushtlash, shapatilash, kaft qirrasi bilan urish)
Qoqish usullari massaj qilinayotgan joyga ko‘p qon kelishini va 

ulaming oziqlanishini yaxshilaydi, mushak tolalarini ta'sirlantirib 
qisqarish kuchini oshiradi, ana shu xususiyati bilan markaziy nerv 
tizimining qo‘zg‘aluvchanligini oshiradi. Qoqish usuh chuqur 
joylashgan to‘qimalarda qon oqimini ko‘paytiradi, mushak tonusini 
oshiradi, tomir va sekretor nervlar ishini kuchaytiradi.

Qoqish usulini to‘la bo‘shashgan mushaklarda bajarish lozim. 
Charchagan mushaklarda, masalan, tiklash massaji vaqtida qoqish 
usullari qo‘llanilmaydi.

Mushtlash usulini bajarish uchun qo‘l barmoqlari bo‘shashgan 
holda musht qilinadi va kaftning bukilgan qirrasi bilan uriladi. 
Bimda massajchi qo‘llayotgan kuch muolajaning davomiyligi, tezligi, 
mushaklaming rivojlanganligiga (87-rasm) qarab belgilanadi.

Shapatilash usuli — barmoqlar kalt tomonga biroz bukilgan 
holatda qo‘l barmoqlarini bo‘shashtirib urishdan iborat.

Kaft qirrasi bdan urish usuli — barmoqlar oralig‘i keng ochilgan 
va bo‘shashtirilgan holda jimjiloq qirrasi bilan urishdan iborat. Urish 
vaqtida boshqa barmoqlar bir-biriga tegib ta’sir kuchini oshiradi 
(88-rasm). Qoqish usuli bir tekisda bajariladi.
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Tebrantirish usulining turiari

Bu usul — siUdtib-silkitib qo‘yish, titratish va kaftlar orasida 
mushaklami asta ezib dumalatish harakatlaridan iborat.

Silkitib-silkitib qo‘yish usuli mushaklar uqalanganidan so‘ng 
mushaklami bo‘shashtirish uchun qo‘llanilib, mushaklar tolalari 
yo‘nalishi bo‘ylab o‘tkaziladi. Muolaja kaftning jimjilog‘i va katta 
barmoqlari (89-rasm) yordamida bajariladi (qolgan barmoqlar esa 
biroz ko‘tarilib turgan holda bo‘lishi kerak). Kaft goh jimjiloq, goh 
katta barmoq tomoniga tezlik bilan tebrantirish va silkitish 
harakatlarini bajaradi.

Harakatlarning tezligi taxminan 1 sekundda 6-7 marta bo‘lishi 
lozim. Massaj o‘tkaziladigan joy va massajchining qo‘li bo'shashgan 
bo‘lishi kerak.

89-rasm. Sonning oldingi 
yuzasidagi mnshaklarni 

silkitib-silkitib qo‘yish usnli
90-rasm. Qo‘lda titratish usulini 

bajarish
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Titratish usuli. Bu usul vositasida bir necha guruh mushaklarga 
ta'sir ko‘rsatish mumkin. Titratish usuli qo‘1 va oyoqlarda 
qo‘llaniladi. Qo‘lni titratish usuli (90-rasm)da ko‘rsatilgan.

Massajchi o‘tirgan holda massaj oluvchining kaftini bilak 
bo‘g‘imidan ikki qo‘li bilan ushlab o‘z tomoniga biroz tortib, o‘ng 
va chapga, yuqori va pastga yo‘naltirib titratish harakatlarini 
bajaradi.

Oyoqni titratish (tebrantirish). Massaj oluvchi chalqanchasiga 
yotadi. Massajchi massaj oluvchining oyoq panjalari ortida turib, 
chap qo‘li bilan o‘ng oyoq kaftining oldi yuzasidan ushlab bukib, 
o‘z tomoniga biroz tortadi, ikkinchi qo‘li bilan tovon payidan 
ushlaydi. So‘ngra oyoqni 35-40° burchak ostida ko'tarib, chap va 
o‘ng tomonga yo‘naltirilgan holda yuqori va pastga qaratib 
tebrantirish harakatlarini bajaradi. Shuni yodda tutish zarurki, 
tebrantirish jarayonida oyoq tizza bo‘g‘imida bukilmasligi lozim. 
Buning uchun oyoqni o‘z tomoniga tortib, tebrantirish harakatlarini 
tezkorlik bilan bajarish lozim.

Mushaklami kaftlar ichiga ohb dumalatish (yumalatish). Bu usul 
tez bajarilsa, fizologik ta’siroti bilan silkitib-silkitib qo‘yish usuliga 
o‘xshab ketadi; asta-sekin bajarilsa, mayin uqalashga o‘xshab ketadi. 
Bu usul faqat yelka va son sohalarida qo‘llaniladi.

Sonda yumalatish usulini o‘tkazish. Massaj oluvchi
chalqanchasiga, qo‘llarini tana bo'ylab qo‘yib yotadi. Massajchi 
massaj oluvchining oyoq kafflari tomonida uzunasiga turib, 
kushetkaga qo‘yilgan soniga massaj oluvchining oyog‘ini qo‘yadi 
(tovon pay bilan chot sohasiga), qo‘llaming barmoqlarini pastga, 
tizza bo‘g‘imi yuqorisidan kushetka tomonga qaratib, sonning ichki 
va tashqi yuzasiga qo‘yadl Ikki kaft orasida mushaklami chot 
tomonga yo‘naltirib, asta-sekin ezib yumalatadi. So‘ngra tizza 
bo‘g‘imida oyoqni bukib va yon tomonga surib, qo‘lining kaftini 
soxming orqa yuzasiga, uzoq qo‘l kaftini sonning oldi yuzasiga 
qo‘yib, harakatlami takrorlaydi.

Uslubiy ko‘rsatma

1. Qoqish usullari mushtlash, shappakilash va chaqqilash. 
Sonning ichki yuzasida tashqari tananing hamma katta mushak 
gumhlarida qo'llasa bo'ladi.
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2. Massajchi qo‘l barmoqlari tarang va yig‘ilgan bo‘lsa tez va 
kuchli ta'sir etadi. Ta’sir kuchini pasaytirish uchun qo‘l barmoqlar 
bo‘shashgan bo'lishi lozim.

3. Urish jarayoni bir tekkisda, ritmi tez, og‘ritmasdan bajarish 
lozim.

4. Silash va tebratish usullari sekin-asta bajarish og‘riq 
qoldiruvchi sifatida ta’sir etadi.

5. Mushtlash usuli qisqa, tez muddatli bo‘lishi lozim. Mushaklar 
tonusini oshirish uchun bir mulojada 3-4 marta 5-10 sekund 
qo‘llash maqsadga muvofiq boTadi. Mushtlash ta’sir kuchini 
chuqurroq ta’sir etishi uchun 1-2 daqiqa bajarish lozim.

6. Kaft qirrasi bilan urush bir sekundda 1-3 ta tezlikda bajarish 
lozim. Urush usuli tez, shiddatli, bir ritmda og‘ritmasdan bajarish 
lozim.

7. Hamma qoqish usullar ikki qo‘1 bilan almashtirib bajarish 
tavsiya etiladi. Qo‘1 barmoqlar bir biriga yaqin masofada 5 sm  
bo‘lishi kerak.

Nazorat savollari

1. Ishqalash turlari nechta?
2. Ishqalash usullarinmg fiziologik ta'sirini bilasizmi?
3. Ishqalash usullari tanani qaysi sohasida bajariladi?
4. Ishqalashning sportdagi ahamiyatini bilasizmi?
5. Kaftning asosi bilan deganda nimani tushunasiz?

Test savollari

I. Ishqalash usullari turlarini bilasizmi? Massaj amaliyotida 
qaysi ishqalash usullari qo‘llanadi?

a) barmoqlarning uchlari, musht, bukilgan falangalar bilan, 
musht qirrasi bilan, spiral, doira to‘g‘ri chiziq shaklida;

b) qisqich shaklida, barmoqlar yostiqchalari, kaitta barmoq 
do‘mboqchasi, kaft qirrasi, musht qirrasi bilan, to‘g‘ri chiziqli, 
spiral, doira, uzuq-uzuq shaklida;

c) kaft asosi, ikki qo‘1 bilan, kaft ustiga kaftni qo‘yib, doira 
shaklida;

d) uzuq-uzuq shaklida, qisqich shaklida, ikki halqasimon;
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е) aylana shaklida, kaft asosi bilan, ikki halqasimon, bir qo‘l 
bilan, ikki qo‘l bilan, bukilgan falangalar bilan, qisqich shaklida, 
to‘g‘ri chiziqli, musht bilan, shtrix shaklida.

2. Ishqalash usullari massaj amaliytida tananing qaysi 
qismlarida ko‘proq qo‘llanadi?

a) mushaklarda, paylarda, son mushaklarida;
b) bo‘g‘inlarda, paylarda, fatsiyalarda;
c) oyoq mushaklarida, barmoqlarda, bo‘yinda, oyoq kafti ostida, 

orqaning serbar mushaklarida;
d) umurtqa pog'onasida, belda fatsiyalarda, paylarda, mushak- 

larda, bo‘yin, yelka qismlarida;
e) tananing serbar mushaklarida, bo‘yinda, barmoqlarda.
3. Ishqalash usuUarining fiziologik ta’sirini bUasizmi?
a) terini tezda qizdiradi, yumshatadi, elastikligi ortadi, nerv 

tizimiga tinchlantiruvchi ta’sir ko‘rsatadi;
b) mahalliy haroratni oshiradi, qon aylanishini kuchaytiradi, 

to‘qimalami yumshatadi, qizdiradi;
c) yurak urishini tezlashtiradi, nafas olish susayadi, qon bosimi 

ortadi, teri va bo‘g‘imlar harakati yumshayadi;
d) nerv tizimiga tinchlantiruvchi ta’sir etadi, teri harorati ortadi, 

modda almashinuv yaxshilanadi;
e) qon, modda almashinuvini yaxshilaydi, qon bosimini oshira- 

di, nafas olish tezlashadi.
4. Ishqalash usuUari massaj amaliyotida qaysi usuUar bilan birga 

bajarUadi?
a) uqalash bilan; b) siqish bilan;
c) silash va harakatlar bilan; d) uqalash, siqish bilan; 
e) silash, siqish bilan.
5. “Qisqich” shakUda ishqalash usulini tananiug qaysi qismida 

qo‘Uanishini bUasizmsi?
a) mushaklarda; b) qovurg‘alar orasida;
c) bo‘g‘imlarda; d) tog‘aylarda;
e) barmoqlarda.
6. Tananing qaysi qismida, barmoqlar yostiqchalari bilan to‘g‘ri 

chiziq shaklida ishqalash qo‘llanadi?
a) bo‘g‘imlarda, mushaklarda b) paylarda, fatsiyalarda
c) bo‘g‘im va axil paylarda d) mushak, paylarda 
e) to'qima, mushaklarda
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7. Qo‘l kaftning orqa yuzasini qaysi ishqalash usullarini qoilash 
mumkin?

a) to‘rt barmoq yostiqchalari, bir qo‘1, bosh barmoq bilan;
b) aylana shaklida, bir qo‘1 bilan, qaitita barmoq bilan;
c) ko‘rsatkich va o‘rta barmoq, to‘rt barmoq, aylana, zigzak 

shakillarida, ikki qaitita barmoq yostiqchalari bilan ishqalash;
d) doira, aylana, zigzak, to‘g‘ri chiziqh, shtrix, vilka shaklida 

ishqalash;
e) oddiy, ikki qo‘l bilan, bosh barmoq bilan, ketma-ket ishqa- 

lash.
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У bob. SPORT MASSAJI

Massajning bu turi haqidagi ilk ma’lumotlar Yunonistonga borib 
taqaladi. I.M.Sarkizov-Serazinining aytishicha yunon sportchilari 
musobaqadan oldin, albatta, massajdan foydalanar ekanlar. 
Rimliklar yunonlar kabi harbiy xizmatchilaming jismoniy tarbiya 
tizimiga massajni kiritishgan. Mashhur Italiya olimi K.Gallen (131- 
200 yiilar) Pragam shahrida gladiatorlar maktabining bosh vrachi 
bo‘lib ishlagan vaqtida, gladiatorlaming kuchini og‘ir janglardan 
so‘ng tiklash maqsadida massajni keng qo‘llagan.

Rimliklar sport massajining trenirovka (sport mashqlari o‘miga 
o‘tkaziladigan) massaj va tiklanish massajiga bo‘linishi haqida o‘sha 
zamondayoq aytib o‘tganlar. Abu Ali ibn Sino tomonidan berilgan 
massaj kkssifikatsiyasida massajning jismoniy mashg‘ulotlar oldidan 
qo‘llaniladigan — tayyorlovchi, jismoniy mashqlardan keyin o'tkazi- 
ladigan — o‘z holiga qaytamvchi, ya’ni tinchlantimvchi massaj farq- 
langan. Bu haqda u shunday yozadi: «Tayyorlovchi massaj kishi 
organizmini jismoniy mashqlar bajarishga tayyorlash maqsadida 
o‘tkaziladi. 0 ‘zini jismoniy mashqlar bajarishga tayyorlashda awal 
tanani dag‘al mato bilan ishqalab, so‘ngra mushaklaming hamma 
qismlari ishqalanadi»; «Jismoniy mashqlardan so‘ng o‘tkaziladigan 
tiklovchi massaj ham bor; buni tinchlantiravchi massaj ham 
deyiladi»; «Bu mashq vaqtida mushaklarda to‘planib qolgan va 
mashq jarayonida tashqariga ajralib chiqishga ulgurmagan 
chiqindilar so‘rilishi, charchash holatlarini vujudga keltirmasligi 
uchun tezlikda tashqariga chiqarish maqsadida o‘tkaziladi».

Shved olimi G.Ling (1776-1839) Sport massajini targ'ib etishga 
katta hissa qo‘shgan. Peterburglik olim I.V. Zabludovskiyning 1882- 
yilda “Soglom kishilarga massajning ta'siri masalalari haqidagi 
ma’lumotlar” mavzusida yozgan doktorlik dissertatsiyasi sport 
massajini yaratishga asos boiadi.

Manbalardan m aium  bo‘lishicha, 1896-yilda Afinada bo‘lib 
o‘tgan I Olimpiya o‘yinlarida ilk bor sport massaji qo‘llanilgan. 
Mamlakatimizda sport rivojlanishi bilan birgalikda klassik massaj 
asosida sport massajining zamonaviy tizimi yaratildi.
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Hozirgi vaqtda sport massaji jismoniy tarbiya va sport mashg‘u- 
lotlarining ajralmas qismi hisoblanadi. Sport massaji sportchilaming 
charchash holatlarini yo‘qotish, qayta tiklanish jarayonlarini tezlash- 
tirish, davolash, organizmni umumiy rivojlantirish vositasi sifatida 
keng qo‘Uanilmoqda. Sport massaji uch turh bo'ladi.

Tayyorlovchi massaj

Mashg‘ulot oldidan o‘tkaziladigan massaj sportchilami musoba- 
qalarga tayyorlash maqsadida o‘tkaziladi. Massaj musobaqadan, 
mashq mashg‘ulotlaridan oldin bajariladL

Sport amaliyotida tayyorlovchi massajning quyidagi turlari ko‘p- 
roq qo‘llaniladi: bevosita musobaqa oldidan o‘tkaziladigan tayyor- 
garlik massaji, start oldi holatlaridagi qizituvchi massaj.

R azm inka m assaji. Bu massaj turi maxsus tayyorgarlik oldidan, 
u bilan birga yoki undan so‘ng o‘tkaziladi. Ayrim holatlarda tayyor- 
lovchi mashqlami o‘rniga massaj o'tkaziladi. Tayyorgarlik massaji 
umumiy fiziologik tizimlaming funksiyalarini kuchaytiradi

Tayyorgarlik massajining davomiyligi sport turlariga, shug‘ul- 
lanuvchilarning vazniga, sportchining shaxsiy xususiyatlariga, massaj 
o‘tkaziladigan vaqtga qarab 5 daqiqadan 36 daqiqagacha bo‘lishi 
kerak.

Tayyorgarlik massajida siqish, uqalash (bu usulga umumiy va 
xususiy massajda 80 % vaqt ajratiladi), ishqalash, harakat mashqlari 
qo‘llaniladi.

Start oldi holati massaji

Sportchilaming emotsional hayajonlanishi yetarli darajada 
bo‘lmaganligi yoki o‘ta hayajonlanib ketishi natijasida yuqori 
darajada tayyorlanganligiga qaramasdan magTubiyatga uchragan 
holatlar sport amaliyotida ko‘p bo‘lgan. Shu munosabat bilan his- 
hayajonni, ta'sirlanishini idora etish sportchilami musobaqalarga 
chorlashda katta ahamiyatga ega. Start oldidagi bimday holatni start 
oldi massaji bartaraf qifishga yordam beradi.

Start oldi holati - bu shartli refleks bo‘lib, asosiy 
tasirlantiruvchi sharoit raqib bilan uchrashuv, o‘z kuchiga 
ishonmaslik va h.k. bo‘lishi mumkin. Start oldidagi hayajonlanish, 
muayyan shart-sharoitdan qat’iyy nazar paydo bo‘lib, musobaqa 
boshqa shaharda o‘tkazilayotgan bo‘lsa, start oldi holati 4—6 kun
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oldin boshlanadi. Start oldi holati tomir urishining tezlashishi, 
arterial qon bosimining ko‘tarilishi, nafasning kuchayishi bilan 
xamkterlanadi.

Start oldidan hayajonlanish holati uch xil bo'ladi:
1) bo‘lajak musobaqaga jangovar tayyorgarlik (emotsional 

qo‘zg‘alishning optimal darajasi);
2) start oldi sarosimasi (emotsional qo‘zg‘alishning o‘ta oshishi);
3) start oldi loqaydligi (emotsional qo‘zg‘alishning pasayishi).
Start oldidagi his-hayajon holatining uch xil turiga qarab start

oldi massaj usuli va uning davomiyhgi tanlab olinadi. Jangovar 
tayyorgarlik holati — eng yaxshi holat. Organizmda sodir bo‘la- 
yotgan fiziologik jarayonlar bajariladigan ishga munosib bo‘Ub, 
sportchi o‘z kuchiga ishonadi. Bunday hoUarda start oldi 
tayyorgarligi, qizdiruvchi va safarbar qiluvchi massaj qo‘Uaniladi.

Tinchlantiruvchi massaj

Start oldidan sarosima holatida organizmning ba’zi bir 
funksiyalari o‘zgaradi: ta’sirchanlik, qo‘zg‘aluvchanlik oshadi, tana 
harorati ko‘tariladi, bosh og‘rig‘i, uyqusizlik, ishtahasizlik, ko‘ngil 
aynishi, o‘z kuchiga ishonmasUk alomatlari paydo bo‘ladi. Start oldi 
sarosimasi, ko‘pincha, mahoratning yetarU emasligidan dalolat 
beradi. Bunday holatlarda tinchlantiruvchi massaj qo‘llaniladi, 
bunday massaj usullarini to‘g‘ri tanlay bilish katta ahamiyatga 
egadir. Asosan quyidagi massaj usuUari qo'Uaniladi: silash turlari (4- 
7 daqiqa), engil, yuzaki ritmik shaklda bajariladigan uqalash (1,5-3 
daqiqa), silkitish (1,5-2 daqiqa). Tananing orqa, son, tos sohalarini 
silash, goh-goh silkitib qo‘yish asab tarangligini tarqatadi, tomir 
urishi va nafas olish sekinlashadi, qonning arterial bosimi pasayadi.

Tetiklashtiruvchi massaj

Tetiklashtiruvchi yoki qo‘zg‘atuvchi massaj start oldi loqaydligi 
holatida qo‘UanUadi. Start oldi loqaydligi, ko‘pincha, haddan tashqari 
hayajonlanish tufayU paydo bo'ladi. Bunda qo‘zg‘alish jarayonlari 
kuchsizlanadi, o‘z kuchiga ishonmaslik, uyqusizlik, bo‘shashish, 
diqqat-e’tiboming pasayishi, reaksiya tezligining kamayishi kabi 
alomatlar namoyon bo'ladi. Start oldidan harakat reaksiyasi susayadi, 
sportchini bunday ahvoldan chiqarib olish oson emas.

Ba’zi bir sportchUarga muddati uzaytirilgan massaj seansi 
buyuriladi. Tetiklashtiruvchi massaj uchun sport turiga 8-12 daqiqa
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vaqt ajratiladi. Massaj jarayonida, asosan, tetiklashtiruvchi, uyg‘un- 
lashtiravchi usullar hisoblangan uqalash (5-8 daqiqa), siqish (1,5-2 
daqiqa), shapatilash, kaft qirralari bilan urish, musht bilan urish 
(1,5-2 daqiqa) qo‘llaniladi.

Bu usullar jadal tarzda tananing ko‘proq qismlarida o‘tkaziladi. 
Massaj chuqur, shiddatli bo‘lmasligi lozim. Markaziy nerv tizimini 
qo‘zg‘atish uchun uqalashning qoqish usullari bilan bajarilishi yaxshi 
natija beradi. Start oldidagi tayyorlovchi massaj mashq va 
musobaqalar boshlanishidan 5-10 daqiqa ilgari yakunlanishi kerak.

Qizdiruvchi massaj

Qisqa muddath qizdiruvchi massaj musobaqa vaqtida sovib 
qolgan tananing ayrim qismlarida qon aylanishini yaxshilaydi, 
mushaklami qizdiradi va ulaming qisqarish qobihyatini oshiradi, 
tana haroratini ko‘taradi, mushaklami cho‘ziluvchan, harakatchan, 
isliga qobiUyatU, chidamU qiladi. Shikastlanishlarning oldini olish 
maqsadida tanani qizdimvchi massaj o‘tkazilishi lozim, qizdiravchi 
massaj seansining davomiyligi 5-10 daqiqa bo‘lishi kerak. Uni 
serharakatchan, tana bo‘ylab silash, uqalash, ishqalash usullarini 
aralashtirib bajarish lozim. Qizdiravchi massaj musobaqadan 2-3 
daqiqa oldin tugatiladi.

Safarbarlik massaji

Bu turdagi massaj sportchilaming imkoniyatlarini safarbar qilish 
maqsadida qo‘llaniladi. Bunday massaj sportchining rahiy holatini 
e’tiborga oUb o‘tkazilishi lozim. 0 ‘z kuchiga ishonmagan sportchi- 
larga tinchlantiravchi massaj qilish bilan birga so‘z bilan rag'bat- 
lantirish maqsadga muvofiq.

Ba’zi bir sport turlari bo'yicha musobaqalar uzoq vaqt davom 
etib, orasida tanaffuslar bo‘ladi. Ko‘pincha, bunday tanafluslar 
sportchi holatiga yomon ta'sir ko‘rsatadi. Bunday hollarda alohida 
shinam xonada, yoqimU musiqa ostida safarbarlik massaji 
o‘tkazilishi katta ahamiyatga ega.

Safarbarlik massaji 5-15 daqiqa davom etadi. Bunda ham massaj 
usullari qo‘Uaniladi. Massaj o‘tkazish uslubi sportchining umumiy 
holatiga mos ravishda tanlanadi. Safarbarlik massaji davomida uning 
qo‘zg‘atuvchi va tinchlantiravchi usuUari qo‘llanilishi maqsadga mu- 
vofiq. Safarbarlik massaji mayin, chuqur, og'ritmasdan o‘tkaziladi.
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Qayta tiklash massaji

Aqliy va jismoniy charchoqlami bartaraf etish, organizm funk- 
siyalarini tiklash va ish qobiliyatini oshirish uchun qo‘llanadigan 
massaj tiklovchi massaj deb ataladi.

So'nggi vaqtlarda sport amahyotida massajga katta e'tibor 
berilmoqda. Tiklovchi massaj uning oldiga qo‘yi!gan maqsadga bi- 
noan o‘tkaziladi. Qisqa davomatii tiklovchi massaj asab qo‘zg‘a- 
lishlarini pasaytirish uchun jismoniy mashqlar tugashi bilanoq 
tavsiya etiladi.

Ayrim holda tiklovchi massaj harakat qobiUyatlarini tezlikda tik- 
lashga qaratilgan bo‘lishi mumkin.

So‘nggi yillarda charchashni yo‘qotish maqsadida qilinadigan 
muolaja davomida tananing qaysi bir sohasida massaj qiUsh zarurligi 
masalasi muammo bo‘Ub turibdi.

Ayrim olimlar tomonidan tezlikda tiklanish uchun charchagan 
mushaklami massaj qilish tavsiya etiladi. Boshqa muallillar fikri 
aksincha. Tekshirishlar tufayh ish jarayonida qatnashgan, haddan 
tashqari ko‘p mashq bajargan mushaklami massaj qilish ish jarayonida 
kam qatnashgan yoki mutlaqo qatnashmagan mushaklami massaj 
qilishga qaraganda samaraU natija berishi isbotlangan. Shu bilan 
birgalikda, qanchalik ko‘p mushaklar massasi massaj qilinsa, massaj 
samaradorligi shunchalik ortiq bo‘lar ekan. Tiklovchi massajni suv 
muolajalaridan keyin o‘tkazish maqsadga muvofiqdir. Sport massaji 
amaliyotida tiklovchi massajning olti varianti ishlatiladi.

Sport mashg‘ulotIari va musobaqalar orasidagi qisqa vaqtli 
tanaflusda (1-5 daqiqa) o‘tkaziladigan tiklovchi massaj. Bu massaj 
quyidagi maqsadlami: nerv-mushak va mhiy zo‘riqishni bartaraf etish, 
nerv-mushak apparatini bo‘shashtirib, optimal tiklanish uchun shart- 
sharoit yaratish, umumiy ish qobiUyatini va maxsus ish qobiUyatini 
tiklash, og‘riqni yo'qotishni ko‘zlaydi. Massaj ehtiyotkorlik bilan 
kuchsiz, chuqur, ammo og‘ritmasdan o‘tkazilishi kerak. Sport 
mashg‘ulotlari va musobaqalar orasida (5-20 daqiqah tanaffusdagi) 
tiklovchi massaj. Bu muolaja sport turining xususiyatiga, bajariladigan 
mashqlar orasidagi tanaflus vaqtiga, sportchining tohqish, zo riqish 
darajasiga bog'Uqdir.

Sport mashg'ulotlari va musobaqalar orasidagi (30 daqiqadan 6 
soatgacha bo‘lgan tanaffusda) tiklovchi massaj. Mashg‘ulotlardan 
so‘ng o‘tkaziladigan tiklovchi massaj organizmni kelgusi mashqni 
bajarish uchun qayta tiklashga yordam berishi kerak. Massaj uslubi

140



tanaffiisning uznn-qisqaligiga, sportchining holatiga va sport tuiiga 
qarab belgilanadi. Musobaqa, mashg‘ulotlardan so‘ng, albatta, suv 
muolajalarini qabul qilish lozim. Massaj 5-12 daqiqa davom etib, 
mashg'ulotda asosiy ish bajargan mushaklarga e ’tibor beriladi.

Uzoq davom etuvchi musobaqalarda bir kunda bir marta 
ishtirok etgan sportchilarda o‘tkaziladigan tiklovchi massaj. Ko‘p 
kunlik musobaqa davomida qisqa muddatli dam olish natija 
bermaydi. Bir necha kun davomida to‘planib qolgan charchoq 
sportchi organizmiga jiddiy ta’sir etadi. Bunday holatlarda tiklovchi 
massaj o‘tkaziladi. Tiklovchi massaj asablanish va psixik zo‘riqishni 
yo‘qotib, quwatning qayta tiklanishi uchun shart-sharoit yaratadi 
Musobaqa tugagandan so‘ng 10-20 daqiqa o‘tgach, umumiy 
tiklovchi massaj o'tkaziladi. Uyqudan oldin 5-10 daqiqalik massaj 
o‘tkaziladi.

Dam olish kunidagi tiklovchi massaj. Dam olish kunidagi 
umumiy tiklovchi massaj mashg‘ulot jarayonida asosiy og‘irlik 
tushgan mushaklarda o‘tkaziladi. Quruq havoli hammomlardan 
(sauna) so‘ng massaj olib borilsa, yaxshi natija beradi.

Musobaqadan keyin o‘tkaziladigan tiklovchi massaj musobaqalar 
tugaganidan keyin sportchilaming jismoniy, asabiy-ruhiy kuch- 
quwatini qaytadan tiklash maqsadida tibbiy, biologik, pedagogik, 
ruhiy jihatdan ta’sir etuvchi tadbirlar majmuyi qo‘llaniladi. 10-15 
daqiqalik hammom tavsiya etiladi, keyin 10—15 daqiqalik engil qo‘1 
massaji o‘tkaziladi. Ertasiga engil nonushtadan 1,5 soat keyin yana 
hammom tavsiya etiladi. Umumiy hammom muolajalarining 
davomiyligi (bug‘xonaga kirish, umumiy tiklovchi massaj, dush va 
h.k.) 2,5-3 soatdan oshmasligi kerak. Agarda hammomga borishga 
imkoniyat bo‘lmagan taqdirda sportchida ikki marta tiklovchi 
umumiy quruq massaj o‘tkazilishi lozim: nonushtadan 1-1,5 soatdan 
keyin 30-40 daqiqalik umumiy massaj, kechqurun esa 10-20 
daqiqalik mahaffiy massaj.

Nazorat savollari

1. Ritmik sport massajni trenirovka o‘mida o‘tkazishganligini 
bilasizmi?

2. Abu Ah ibn Sino tomonidan berilgan massaj klassifikatsiyasini 
bilasizmi?

3. Olimpiya o‘yinlarida ilk bor sport massaji qayerda qo‘llangan?
4. Sport massajini turlarini bilasizmi?
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5. Tayyorlovchi massaj qanday holatlarda o‘tkaziladi?
6. Start oldi turlaiini bilasizmi?
7. Tetiklantiruvchi massaj qay vaqtda o‘tkaziladi?
8. Qaysi vaqtda qizdiruvchi massaj o‘tkaziladi?
9. Safarbarlik massaji davomiyligini bilasizmi?
10. Qayta tiklash massaji qay vaqtda qo‘llanadi?

Test savollari

Sport sohasidagi qayta tiklovchi massaj vositalari.
1. Qayta tiklash massaji mashg‘ulotlar va musobaqalar tugagan- 

dan so‘ng qancha vaqtdan keyin qoilanadi?
a) 1-5 daqiqadan so‘ng; b) 6-10 daqiqadan so‘ng;
c) 10-20 daqiqadan so‘ng; d) 20-30 daqiqadan so‘ng; 
e) 30 daqiqa -4 soatdan so‘ng.
2. Massajni davomiyligi qancha?
a) 5-10 daqiqa; b) 10-15 daqiqa;
c) 15-20 daqiqa; d) 20-25 daqiqa; 
e) 25-30 daqiqa.
3. Qaysi Olimpiya o‘yinlarda ilk bor sport massaji qoilangan- 

ligini bilasizmi?
a) I Olimpiya o‘yinlarida; b) II Olimpiya o‘yinlarida;
c) III Olimpiya o'yinlarida; d) IV Olimpiya o‘yinlarida; 
e) V Olimpiya o'yinlarida.

4. Sport massajni turlarini belgilang
a) mashq mashg‘ulot oldi, gjgienik, tetiklantiruvchi;
b) tetiklantiruvchi, suv massaji, mashq mashg‘ulot oldi massajlari;
c) sport massaji, mashq mashg‘uloti oldi, qayta tetiklantiruvchi 

massaj;
d) gigienik, davolash, mashq mashg'ulot oldi;
e) davo, gigienik, nuqta, tetiklantiruvchi, loyqadlikda qo‘llaydi- 

gan massaj.
5. Necha kun oldin start oldi hayajonlanish boshlanishini bilasiz- 

mi?
a) 1-2 kun oldin; b) 2-3 kun oldin;
c) 3-4 kun oldin; d) 4-5 kun oldin; 
e) 5-6 kun oldin.
6. Start oldidan hayajonlanish holati necha xil bo‘ladi?
a) 2 xil; b) 3 xil; c) 4 xil;
d) 5 x i l ; e) 6 xil.
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7. Tetiklantiruvchi massaj sport turiga qarab qancha vaqt 
ajratilishini bilasizmi?

a) 3-4 daqiqa; Ъ) 4-5 daqiqa; c) 5-6 daqiqa;
d) 6-7 daqiqa; e) 8-12 daqiqa.
8. Qizdiruvchi massaj seansini davomiyligini bilasizmi?
a) 3-4 daqiqa; b) 5-6 daqiqa; c) 7-8 daqiqa;
d) 8-9 daqiqa; e) 5-10 daqiqa.
9. Safarbarlik massajni davomiyligi qancha?
a) 2-3 daqiqa; b) 3-4 daqiqa; c) 4-5 daqiqa
d) 5-10 daqiqa; e) 5-15 daqiqa.
10. Sport massaji amaliyotida qayta tiklovchi massaj nechta 

variantini bilasiz?
a) 2 varianti; b) 3 varianti; c) 4 varianti;
d) 5 varianti; e) 6 varianti.
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VI ЪоЪ. DAVOLASH VA NOAN’ANAVIY MASSAJ 
USULLARI

Davolash massaji haqidagi fikrlar Hindiston, Xitoy, Yunoniston- 
ning qadimgi adabiyotlarida bayon etiigan. Qadimgi olimlar Gero- 
dikos, Gippokrat, Galen, Abu Ali ibn Sino va boshqalar har xil xas- 
taliklarda davo sifatida massajni tavsiya etganlar. Hozirda shifoxo- 
nalarda, poliklinikalarda, sanatoriylar va boshqa xil davolash muas- 
sasalarida davolash massaji keng qo‘llanilmoqda. Bu massajning 
to‘rt asosiy turi: silash, ishqalash, uqalash va tebratish farqlanadi.

Hozirgi vaqtda har bir xastalikda qo‘llaniladigan davolash mas- 
sajining uslubi ishlab chiqilgan va vaqtlari belgilangan.

Sharq tabobatida iloji boricha «tabiiy yo‘l bilan davolanish ke- 
rak» degan ibora bor. Keyingi vaqtda turli xil xastaliklarni davolash- 
da refleksoterapiya ham keng qo‘llanila boshladi. Bu usul ndloddan 
bir necha ming yil oldin Xitoy, Koreya, Yaponiya, Mo‘g‘uliston, 
Misr va 0 ‘rta Osiyoda m alum  bo'lgan.

Refleksoterapiyaning ko‘hna usullaridan biri nuqtali massajdir.
So‘nggi yillarda klassik qo‘l massajini noan’anaviy — nuqtah, 

chiziqli, segmentar, sujokoterapiya, aurikuloterapiya massaji bilan 
birgalikda o‘tkazish tavsiya etiladi, chunki bunda mushaklaming 
tonusini ko‘proq o‘zgartirish, har xil sport shikastlanishlarida 
og‘riqlami tezroq kamaytirish mumkin.

Nuqtali massaj bir qancha nomlar bilan ataladi - («barmoqh 4 
jen»), «akupressura» («bosish»), «sharq massaji».

Nuqtali massaj tananing chegaralangan qismlariga qo‘l
barmoqlari yordamida mexanik ta’sir ko'rsatish uslubi sifatida xalq 
tibbiyotidagi igna sanchishning bir turi hisoblanadi. Igna sanchish 
muolajasi asosida nuqtalar haqidagi ta'limot yotadi. So‘nggi 
ma’lumotlarga ko‘ra, odam tanasida 1500 dan ortiq shunday 
biologik faol nuqtalar mavjud, bulardan 695 tasi klassik nuqta 
hisoblanadi, amalda 100-150 shunday faol nuqtalarga ta’sir 
ko‘rsatiladi. 0 ‘rta hisobda har bir faol nuqtaning diametri 0,2 mm 
ga teng.

Sharq tibbiyoti namoyondalari igna sanchish va nuqtali massaj 
ta’sirini alohida quwatlarning aylanishi bilan bog‘lashadi. Ko‘hna
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Sharq tabobati manbalarida odamda 14 ta meridianlar, quwat 
kanallari borligi ta’kidlanadi. Bu kanallar bo‘ylab «In» va «Yan» 
nomi bilan ataluvchi quwatlar o‘tib turadi. Har bir meridian 
(boshqaruvchi) asosiy a’zo bilan bog‘langan. U ichkariga kirish 
yo‘lidan, ichki «in» sindromi va tana terisida joylashgan «yan» 
sindromidan tashkil topadi. Har bir meridian odam tanasida 
joylashgan muayyan a’zolar bilan bog'liq bo‘lib, terida biologik faol 
nuqtalariga ega bo‘ladi. Ma’lumotlarga ko‘ra, odam salomatligi ko‘p 
miqdorda organizmdagi quwat balansiga bog‘liqligi aniqlangan. Shu 
bois o‘z-o‘zining bioquwatini boshqarish va kuchaytirish katta 
ahamiyatga ega. Meridian tizimlari akupunktura (pressura) nuqtala- 
rining joylashgan o‘mini belgilashda shartli chiziqlar ham ishlatiladi. 
Ko‘p nuqtalar 12 ta juft va 2 ta toq ajoyib (mo‘jiza) meridianlarda 
joylashgan. Juft meridianlar orqa va oldingi meridianlarga ajratiladi. 
Amalda bu nuqtalami raqamlar bilan belgilash ancha qulaydir, 
bunda birinchi bo‘lib meridianlar soni rim raqamlari bilan 
ko‘rsatiladi (I—XIV). Ushbu tarzda o'quvchining e’tibori nuqtalar 
joylashgan asosiy tizimga qaratiladi, so'ngra meridiandagi nuqtaning 
tartib soni qo'yiladi (arab raqamlari bilan). Eng qisqa meridian — 
yurak meridiani V—I—9, eng uzun meridian — siydik pufagi 
meridiani VII—1—67 nuqtalarga ega.

Nuqtali massaj qo lning I, II, III barmoqlari yordamida 
o‘tkaziladi. Belgilangan (faol) nuqtalarga barmoqlar tik qo‘yilib, 
yuzaki yoki chuqur ta'sir ko‘rsatib muolaja bajariladi. Nuqtali 
massaj ikki turga bo'linadi:

1. Tinchlantimvchi (tormozlantiruvchi) massaj barmoq yostiq- 
chasini nuqta ustiga qo‘yib, uzluksiz burama shaklda harakatlantirib 
yoki asta-sekin bosim lmchini oshirib o‘tkaziladi. Har bir harakat 
barmoqni joyidan qo‘zg‘atmasdan oldin bir tomonga, so‘ngra teskari 
tomonga 3-4 marta burab yoki bosib bajariladi. Har bir nuqta 3—5 
daqiqa davomida massaj qilinadi.

2. Tetiklashtiruvchi massaj qisqa muddatli hosimdan so‘ng 
nuqtadan barmoqlarni tez va keskin olish bilan harakterlanadi. 
Bunday massaj 0,5-1 daqiqa davomida bajariladi.

Nuqtali massaj usullarini har bir odam o‘z-o‘zida o'tkazishi 
mumkin.

Chiziqli massaj sharq massajining bir turi bo‘lib, asosan, meridi- 
anlar bo‘ylab quwat oqimiga qarab o'tkaziladi. Sharq tabobatchi- 
larining fikriga qaraganda, oyoqlarda quwat oqimi oyoqlaming ich- 
ki yuzasida, oyoq panjasidan yuqoriga — chot tomonga, oyoqning
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tashqi yuzasidan esa yuqoridan pastga — chotdan panja tomonga 
oqar ekan. Chiziqli massajda ham silash, bosib silash, tebrantirib 
silash usullari qo'llaniladi. Bosib silash, asosan, I, II, III qo‘l 
barmoqlarining yostiqchasi bilan, ayrim holatlarda o‘rta barmoq 
falangasining tashqi yuzasi bilan yoki bosh barmoqning do‘mbog‘i 
bilan o‘tkaziIadi.

Tetiklantiruvchi chiziqli massaj meridianlar bo‘ylab quwat 
oqimi tomonga qaratib o‘tkaziladi Bu uslub teri va teri osti yog‘ 
qavatiga ta'sir etib, yengil, yuzaki, mayin bosish yo‘li bilan 1-2 
daqiqa davomida o‘tkaziladi. Bunda qo‘l qisqa harakatlar qilib, 
sogTom sohadan xastalangan sohaga meridian yo‘nalishi bo‘ylab 
o‘tkaziladi.

Og‘riq qoldiruvchi uslubda 5-6 daqiqa davomida kuchh bosim 
bilan teri osti yog‘ qavati, mushak va suyakka ta’sir etiladi.

Nuqta massaji

Yapon xalqining nuqtalami uqalash muolajasi (shiatsu) 
insondagi zo‘riqish va charchoqni engishga yordam berib, tanadagi 
barcha a’zolaming ish faoUyatini yaxshilar ekan.

Barmoq bilan nuqtalami uqalash. Yaponlar ming yildan buyon 
qo‘Uab kelayotgan bu muolaja tanadagi himoya kuchlarini 
faollashtiradl Shuningdek, ayollarda homiladorlik davrini yengil 
o‘tkazib, tug‘mq paytida og‘riqni ham kamaytiradi.

Barmoq bilan nuqtalami uqalash ko‘plab kasaUiklarning, hatto, 
insultning oldini oladL Bu uqalash turi bilan muntazam 
foydalanadiganlar jismu joni hamisha tetik bo‘Ub, yoshligini uzoq 
vaqtgacha saqlaydi. Bu shilobaxsh muolaja qiyin emas, faqat 
davolovchi nuqtalami aniqlab oUb, ulami to‘g‘ri bosa bilishi kerak. 
Nuqtalar bannoq uchi bilan qattiq bosilganda mushaklar cho‘zilishi 
mumkin. Shuning uchun barmoq yostiqchalari bilan asta-asta bosiladi.

Uqalash tana bo‘shashganda, ya’ni nafas chiqarilgach boshlansa 
yaxshi foyda beradi. Uqalashning bu turini sumnkaU kasaU xumj 
qiladigan kishilarga qo‘Uab bo‘lmaydi. Harorat baland bo‘lganda, 
holsizlikda, tana suyaklari singan bemorlarga tavsiya etilmaydi. Agar 
uqalash paytida og‘riq his etilsa, muolajani darhol to‘xtatish kerak.

Bo‘yinni uqalash. Uqalash, awalo, bo‘yinning oldi qismidan, 
so‘ngra quloqdan yelka tomon cho'zilgan mushaklar chetidagi 4 
nuqtadan boshlanadi (91-a rasm). Barmoqlar 3 soniya davomida 
ohista va ehtiyotlik bilan bosiladi. Muolaja 3 marta takrorlanadi.
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Ikkinchi bosqichda muolaja bo‘yinning yon qismidan boshlanadi 
(91 b- rasm). Tirsaklar yelka baravar коЧагШЬ, nuqtalar ikkala 
qo‘lning ko‘rsatkich va nomsiz barmoqlari bilan 3 soniya davomida 
navbatma-navbat, ehtiyotlik bilan uqalanadi Muolaja paytida 
barmoqlar bir xil kuch bilan bosiladi.

So‘ng orqa miyaning pastki qismi tirsaklar yelka kengligida 
ko‘tarilib, ikkala qoMdagi nomsiz barmoqlar bilan 5 soniya 
uqalanadi (92-a-rasm). Uqalash paytida boshqa barmoqlaming uchi 
bir-biriga tegib turishi kerak. Muolaja nuqtalami sal-sal qattiqroq 
bosgan holda 3 marta takrorlanadi.

Bo‘yin orqasidan har ikki tomondan o‘tgan to‘rtta nuqta o‘rta 
va ko‘rsatkich barmoqlar bilan tepadan pastga bosib 3 soniya 
davomida uqalanadi (92-b-rasm).

91-a rasm. Bo‘yin 
Sohasidagi nuqtalar

91-b-rasm. Bo‘yin sohasining 
yon tomonidagi nnqtalar

92-a-rasm. Orqa miyaning pastki 
sohasidagi nuqtalar

92-b-rasm. Bo‘yin orqa sohasining 
ikld tomonidagi nuqtalar
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Boshni nqalash. Peshonadan boshlab boshning tepasigacha farq 
ochib, shu chiziqda joylashgan 6 ta nuqta belgilab olinadi (96-a- 
rasm). Ikki qo‘ldagi ko‘rsatkich, o‘rta va nomsiz barmoqlar bilan 
shu nuqtalar 3 soniyadan bosiladi. So‘ng nuqtalar umurtqa 
pog‘onasidan yuqoriga qarata yengil aylana harakatlar bilan 5 
daqiqa bosib uqalanadi. Muolaja 3 marta qaytariladi.

Shundan so‘ng boshning yuqori qismidagi nuqtalar chap 
qo‘lning ko‘rsatkich, o‘rta va nomsiz barmoqlari bilan chapdagi 3 
nuqtani 3 soniyadan uqalanadi (93-b-rasm).

Boshni uqalash quyidagi tartibda yakunlanadi. Kaftlami boshga 
shunday qo‘yish kerakki, o‘rta barmoqlaming uchi bosh o‘rtasida 
birlashsin. 10 soniya davomida bosh kuch bilan bosilib, oxirida 
aylana harakatlar bilan uqalansa, har qanday og‘riqdan tezda xalos 
etadi.

Yuzni uqalash. Yapon ayollarining deyarli hammasi har kuni 
tanalaridagi nuqtalami uqalashlari bois ulaming yuz terisi tiniq va 
muloyim bo‘ladi. Bu muolaja, awalo, qosh o‘rtasidan peshonaga 
qarab joylashgan 3 nuqtadan boshlanadi.

Agar o‘zingiz ham buni sinab ko‘rsangiz, tezda yuzingizni ko‘r- 
kamlashganiga ishonasiz. Buning uchun quyidagi amallar bajariladi.

Ko'rsatkich, o‘rta va nomsiz barmoqlar birlashtirilib, peshona 
o'rtasiga joylashgan nuqtalar topilib (94-a-rasm), har bir nuqta 3 
soniyadan uqalanadi. 3 marta qaytariladigan bu muolaja paytida 
bukilgan barmoqlar bir-biriga tegib turishi kerak.

Ikkala qo‘lning ko'rsatkich barmoqlari bilan bumnning ikki 
tomoniga joylashgan nuqtalar uqalanadi (94-b-rasm). Muolaja 3 
soniyadan 3 martadan qaytariladl

93-a-rasm. Bosh 
sohasidagi nuqtalar

93-b-rasm. Boshning yuqori 
sohasining chapidagi nuqtalar
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94-a-rasm. Peshonadagi ikki qosh 94-b-rasm. Buninning ikki 
o‘rtasidagi uch nuqta sohasiga joylashgan nuqtalar

Jag‘ning yuqori qismiga joylashgan nuqta- 
lami belgilab (95-rasm), uch soniyadan bosib- 
bosib uqalanadi. Uqalash burun oldiga joylash- 
gan nuqtalardan boshlanadi. Muolaja bir 
vaqtning o‘zida ham chap qo‘l, ham o‘ng qo‘l 
ЬДап 3 marta bajariladi.

95-rasm. Jag‘ning yuqori sohasida joylashgan nuqtalar

Bu mashq ko‘zlar uchun mo‘ljallangan. Barmoqlar bilan ko‘z 
qovog‘i va pastidagi nuqtalar belgilab olinadi. So‘ng qovoqdagi har 
bir nuqta va ko‘z ostidagi nuqtalar (96-a-rasm) uqalanadi.

Milklar uchtm esa 3 soniya davomida awal yuqori, keyin pastki 
jag‘dagi har bir nuqta 6 martadan bosib uqalanadi (96-b-rasm).

97-a-rasm. Ko‘z kovog‘i yuqori va 
pastki sohasidagi nuqtalar

97-b-rasm. Og‘izning yuqori va 
pastki milk sohasidagi nuqtalar

Belni uqalash. Belni ko‘krak qafasi oldi sohasidan boshlab chap 
qo‘l barmoqlari bilan o‘ng tomon 5 soniya davomida bosib 
uqalanadi (98-rasm). So‘ng o‘ng qo‘l bilan chap tomondan boshlab 
shu harakatlar qaytariladi.
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98-rasm. Ko‘krak qafasining oldi sohasi

Kurak osti va bel sohasi ham ikkala qo‘lning 
bosh barmoqlari bilan umurtqaning ikki chetidan 
10 nuqta past tomondan yuqoriga qarab 3 soniya 
davomida navbatma-navbat bosiladi (99-rasm). 
Bu muolaja ham 10 soniya davomida bajariladi.

99-rasm. Kurak osti va bel 
sohalaridagi nuqtalar

100-rasm. Tos va xochsimon sohada 
joylashgan nuqtalar

101-a-rasm. Sondagi nuqtalar 101-b-rasm. Bo'ksa va 
sondagi nuqtalar

So‘ng tos va tosning xochshnon qismi muolajasi boshlanadi. Bosh 
barmoqlar bilan 3 soniya davomida tosdagi yonma-yon nuqtalami, 
so‘ng xochsimon sohadagi nuqtalar yuqoridan pastga qarab uqalanadi. 
Oxirida tosdagi 3 nuqtani uqalash zarur (100-rasm).

Oyoqlarni uqalash. Stulga o‘tirgan holda ikki qo‘llab o‘ng son- 
dagi nuqtani tos tomonga qarab har birini o‘n daqiqadan uqalab 
chiqiladi.
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Uch marta takrorlanadigan bu mashq tizza kosasi o‘rtasidagi 
nuqtalami bosish bilan yakunlanadi. Ikkala oyoqdagi nuqtalar ham 
shu holda muolaja qilinadi (101-a-rasm).

Bo‘ksadan boshlab sonning ichki qismidan to tizzaga qadar 
qismidagi nuqtani uqalanadi (101-b-rasm).

Tizza kosasini uqalash mana bunday amalga oshiriladi. 3 soniya 
davomida bosh barmoqlar bilan tizza kosasi atrofiga joylashgan 
(102-a-rasm) 6 ta nuqta uqalanadi. Bu muolaja ham uch bor 
takrorlanadi.

102-a-rasm. Tizza kosasi 102-b-rasm. Oyoq boldiridagi orqa
sohasidagi nuqtalar sohasidagi nuqtalar

Oyoq boldirining orqa qismidagi 8 ta nuqta esa ikkala qo'lning 
ko‘rsatkich barmoqlarini bukkan holda uqalanadi (103-a-rasm). Bu 
muolaja uch marta qaytariladi.

103-a-rasm. Boldirning oldi yon 103-b-rasm. Oyoqning ustld
tomonidagi nuqtalar qismidagi nuqtalar

Boldiming yon tomoni bosh barmoqlar bilan 3 soniya davomida 
6 ta nuqtalar bosilgan holda uqalanadi (103-b-rasm). Bu muolaja 
paytida ikkala bosh barmoqning uch tomoni biriga tegib turishi 
kerak.
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Oyoqning ustki qismi ikki qo‘lda bosh barmoqlar bilan 3 soniya 
davomida uch qatordan joylashgan nuqtalar, panjasi ustidagi 
nuqtalardan boshlab uqalanadi (102-b-rasm). Har bir nuqtani 
uqalash uchun 3 soniya kifoya.

Oyoq panjalarining usti, yonlaridagi nuqtalar yuqoridan pastga 
qarab bosh va ko'rsatkich barmoqlar bilan uqalanadi (104-a-rasm).

Oxirida esa oyoqning ostki qismidagi nuqtalar 3 soniya 
davomida bosh barmoqlar bilan bosib uqalanadi. 3 marta 
takrorlanadigan bu muolaja tovon oldiga joylashgan nuqtani qattiq- 
qattiq bosish bilan yakunlanadi (104-b-rasm).

104-a-rasm. Oyoq panjalari ustki va 104-b-rasm. Oyoqning ostki
yon sohasidagi nuqtalar sohasidagi nuqtalar

Qo‘llarni uqalash. Qo‘llami uqalash qo'ltiq ostidan boshlanadi. 
0 ‘ng qo‘l kafti yuqoriga qaratilib ko‘tariladi. Bukilgan joydagi

nuqtalaming har biri 5 soniyadan 
uqalanadi. Bu muolaja besh marta 
qaytariladi (105-rasm).

Chap qo‘l ham shu holatda ko'tarilib, 
qo‘ltiqdan to tirsak chuqurigacha cho'zil- 
gan joydagi 6 nuqta uqalanadi.

105-rasm. Qo‘lning holati

Qo‘lning tirsakdan ichga bukiladigan qismidagi 3 nuqtaning har 
biri 3 soniyadan bosib uqalanadi. Muolaja uch marta qaytariladi 
(106 a-rasm).
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106-a-rasm. Tirsak 
sohasidagj nuqtalar

106-b-rasm. Tirsakning pastki 
sohasidagi nuqtalar

Tirsakning sal pastki qismidan to qo‘1 uchigacha cho‘zilgan 
joydagi 24 nuqta belgilanadi. 0 ‘ng qo‘lning bosh barmog‘i bilan har 
bir nuqta 3 soniyadan bosib uqalanadi. So‘ng chap qo‘1 bilan o‘ng 
qoTdagi nuqtalar uqalanadi (106-b-rasm).

QoTtiq ostidan ко‘кгак qafasi boshlanadigan joygacha 
(klyuchitsa) bo‘lgan yo‘nalishda uch zarur nuqta bor. Shulaming 
har biriga barmoqni ko‘ndalang qo'yib, muolaja uch marta 
qaytariladi (107-rasm).

107-rasm. QoTtiq osti sohasi 108-rasm. QoTning yelka ustki 
sohasidagj nuqtalar

Keyingi muolaja qo‘lning yelkadan boshlanadigan ustki qismi- 
dagi 6 nuqtani uqalashdan boshlanadi. Har bir nuqta uch soniyadan 
bosib uqalanadi (108-rasm).

Kaftning ustki qismidagi 12 ta nuqta ham qo‘lning bosh 
barmog‘i bilan uqalanib, muolaja qilinadi (109-rasm).
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Qo'ldagi barmoqlami uqalash anchagina murakkabdir. Chunki 
panjalarda va ulaming orasida 76 ta nuqta joylashgan (110-rasm). 
Asosiysi shundaki, bu nuqtalar ichki a’zolar bilan bog'liq bo‘lganligi 
uchun muolajasi tanadagi barcha a’zolami ham davolaydi. Uqalash 
o‘ng qo‘lning ko‘rsatkich barmog‘idan soat mili yo‘nalishida ustki 
nuqtalardan boshianadi (111-rasm). So‘ng barmoqlaming yonidagi 
nuqtalar uqalanishi kerak (112-rasm).

109-rasm. Kaftning ustki 
sobasidagi nuqtalar

110-rasm. Panjalar va ulaming 
orasidagi nuqtalar

Yurak xastaliklari bilan og‘rigan bemorlaming jimjilog‘i 
qiyshaygan va yaxshi bukilmaydigan bo‘lganligi uchun ular bu 
muolaja bilan ko‘proq shug‘ullanishlari kerak.

lll-rasm. Ko‘rsatkich 112-rasm. Ko‘rsatkich barmoqning
barmoqdagi nuqtalar yon sohasidagi nuqtalar

Bu esa yurak-qon tomir tizimi xastaligini davolaydi, faohyatini 
yaxshilaydi. Jimjiloqdagi nuqtalarni uqalash jigar, o‘rta barmoqdagi 
nuqtalami uqalash esa ichak faoUyatini yaxshilab, qon bosimini
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pasaytiradi. Agar oshqozon bilan bog‘liq muammolar bo‘lsa, unda 
ko'proq ko‘rsatkich barmoqdagi nuqtalar uqalanadi. Bosh 
barmoqdagi nuqtalami uqalash esa bosh og‘rig‘ini qoldirib, miya 
faoliyatining yaxshilanishiga yordam beradi.

113-rasm. Qo‘l kaftidagi 
uch nuqta

114-rasm. Ko‘krak qafasida 
joylashgan nuqtalar

Chap qo‘l kaftidagi 3 nuqtani ham 3 soniyadan uqalansa kifoya. 
So‘ng o‘ng qo‘l ham shu taxlitda uqalanadi. Bu muolaja ham uch 
marta takrorlanadi (113-rasm).

Ko‘krak qafasini uqalash. Ko‘krak qafasidagi 4 ta davolovchi 
nuqtalar ikki qovurg‘aning oralig‘iga joylashgan. Ular pastdan 
yuqoriga qarab 3 soniyadan uqalanadi (114-rasm).

115-rasm. Jigar sohasidan 116-rasm. Bo‘yinning o‘ng va chap
yuqoriroqqa qo‘lni qo‘yish sohasida joylashgan nnqtalar

Turli kasalliklarda uqalash. Jigar xastaligining oldini olish uchun 
har kuni ertalab o‘rindan turmagan holda quyidagi mashqlar 
bajariladi. 0 ‘ng qo‘1 jigardan yuqoriroqqa qo‘yilib, chap qo‘1 bilan 
yopiladi va 3 soniyadan o‘n marta bosiladi (115-rasm).
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Tumovda — bo‘ymniug o‘ng va chap tomonida joylashgan nuqta 
1-2 soniya davomida bosh barmoqlar bilan qattiq-qattiq bosiladi 
(116-rasm). So‘ng har ikkala qoTdagi ko‘rsatkich barmoqlar bilan 
burunning ikki tomonidagi 3 nuqtalar bosiladi.

Qon bosimi oshganda - bo‘yinning old qismida joylashgan, 
tomir urishi aniqlanadigan joydagi nuqtani topib, 10 gacha sanab 
bosib turiladi. So‘ng bu nuqtani yana bir marta bosib, muolaja 
to‘xtatiladi. Ikkinchi tomondagi nuqta ham shunday uqalanadi 
(117-rasm).

117-rasm. Burunning ikki sohasida joylashgan nuqtalar

So‘ng ikkala qoTdagi ko'rsatkich, o‘rta va nomsiz barmoqlar 
bilan chakkadagi nuqta va bosh miya bo'yinga tutashib ketgan 
joydagi nuqtalar bir vaqtning o'zida bosiladi (118-rasm).

Bu muolaja har gal bosimni oshirgan holda uch marta bajariladi. 
So‘ng yana o‘sha barmoqlar bilan oshqozon sohasi bosiladi (119-rasm).

Oshqozonni 10 daqiqa sanab bosib turgach, bu ishni to‘xtating. 
Bu muolajani 10 marta bajarish kerak.
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Vaqti-vaqti bilan qabziyat bezovta qilganda ertalab turishdan 
oldin har ikkala qo‘Lning ko‘rsatkich, o‘rta va nomsiz barmoqlar 
bilan qorinning chap tomonidagi yo‘g‘on ichak burami joylashgan 
soha bosiladi, Surunkali qabziyatdan qiynaladigan kishilaming shu 
eri qattiq yoki shishgan bo‘ladi. Shundan so‘ng sal tuz solingan suv 
ichiladi.

Ajinlami yo‘qotish uchun. Quyidagi muolaja ajinlami yo‘qotish 
bilan birga, terini yoshartiiib, tetiklashtiradi. 20 yoshdan oshgan- 
larga bu muolajani har kuni bajarish tavsiya etiladi (120-rasm).

Oldin kaftlaringizni bir-biriga ishqalab 
qizdirib oling yoki barmoqlaringizni qaynoq 
suv ostida tutib turiug. Chunki bu muolaja 
bajarilayotganda barmoqlar sovuq bo'lmas- 
ligi kerak.

Ko‘z mushaklari quwatini oshirish uchun 
uqalash. Bunda quyidagi mashqlar bajariladi:

120-rasm. Past va yuqori qovoqdagi nuqtalar

1. Barmoqlaringiz uchi bilan qovog‘ingiz ustidagi nuqta 3-5 
soniya bosiladi (121-rasm).

2. Ko‘zning pastki burchagidagi nuqta bosib uqalanadi.
3. Qoshlar boshlanadigan joydagi nuqtalar uqalanadi.
4. Ko'zning ichki burchagidagi nuqtalami uqalash kerak.

121-rasm. Past va yuqori 
qovoqdagi nuqtalar

122-rasm. Past va yuqori 
qovoqdagi nuqtalar

5. Bosh barmoqlar 6-uqalash chizig‘i bo'ylab harakatlantiriladi 
(qoshning past tomonidan ko‘zning ichld burchagi tomon). 
Barmoqlar uchini pastdan yuqoriga yo‘naltirilgan holda bosiladi.
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6. Barmoqlar elpig'ich shaklida ochilib, bir vaqtning o‘zida ikki 
tomondagi 6, 7, 8 va 9-nuqtalar ustiga qo‘yilib, uqalanadi.

7. Barmoq uchlarini 6, 7, 8, 9-nuqtalarga qo‘yilib, quloq to- 
monga sal-sal bosiladi (122-124-rasmlar).

Yuqori qovoqlar uchun mashqlar. Har ikkala qo‘ldagi to‘rtta bar- 
moq yostiqchalarini pastki qovoq ostidagi suyakka bosgancha (awal 
sekinroq, keyin esa qattiq) beshgacha sanab, so‘ng ko‘zlar ochiladi.

Ko‘z atrofidagi uncha chuqur bo'lmagan ajinlarni yo‘qotish 
uchun har kuni yuzni yuvib, barmoqlaming uchi bilan ko‘z atrofiga 
birorta o‘simlik yog‘i suriladi. 15—20 daqiqadan keyin esa qog‘oz 
salfetka bilan artib olinadi. So‘ng 3—5 daqiqa davomida ko‘z 
burchagidan 1 santimetr uzoqlikda joylashgan nuqtalar bosiladi.

Boshni massaj qilish o‘tirgan va yotgan holda, 3-7 daqiqa 
davomida klassik qo‘l massaji tarzida o‘tkaziladi. Harakatlar 
boshning tepasidan har tomonga-bo‘yinga, quloqqa, peshonaga, 
pastga tomon yunaltiriladi. Massajning ushbu usullari ishlatiladi:

1. Silash: a) bosh barmoq yuqori tomonga qaratilib boshga 
qo‘yiladi, qo'lning kaftlari bilan navbatma-navbat boshning yon 
tomonlari quloq suprasiga tekkizmay 3-4 marta silanadi, so‘ngra 
peshona va ensa bo'limlari 3-4 marta silanadi: b)2 qo‘l barmoqlari 
yostiqchalari bilan navbatma-navbat har bir massaj qilinuvchi qism 
3-4 marta silanadi.

2. Siqish: ikkala qo‘lning kaft asosi bilan, hamma barmoq yostiq- 
chalari yoki bukilgan barmoqlar falangalari bilan 2-3 martadan 
siqiladi.

123-rasm. Ko‘zning qovoq 
ostidagi nuqtalar

124-rasm. Ko‘z kosachasining pastki 
sohasidagi barmoq harakatlari

Bosh og‘rishida massaj qilish
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3. Barmoq yostiqchalari bilan ishkalash: bunda harakatlar 
doirasimon yoki uzuq-uzuq chiziq holida terida bajariladi.

4. Uqalash: harakatlar hamma barmoq - yostiqchalari bilan 
doira va to‘g‘ri chiziq shaklida bajariladi Bu usullar ikki qo‘l yoki 
bir qo‘l bilan bajariladi (ikkinchi qo‘l bilan bosh ushlab turiladi). 
Barmoq yostiqchalari bilan terini bosib har tomonga yo'naltirib 
suriladi. Uqalash silash usuli bilan almashtirib turiladi.

5. Urib qoqib qo‘yish usullari boshda hamma baimoq 
yostiqchalari bilan (boslming peshona, ensa-gardan qismlarida 
jadalroq) bajariladi. Massaj silash usuh bilan yakunlanadi.

Bosh og‘riganda tinchlantiruvchi nuqtalik massaj qo‘llaniladi. 
Xar bir nuqta barmoq yostiqchasi bilan asta-sekin awal bir 
tomonga, so‘ngra qarama-qarshi tomonga burama harakat bilan 3-5 
daqiqa davomida massaj qilinadi. Simmetrik nuqtalar baravariga 
massaj qilinadLMassaj jarayonida massaj oluvchi ko‘zini yumib 
o‘tirishi kerak. 4, 10-13 nuqtalarda tetiklantiruvchi nuqtaU massaj 
o'tkaziladi (chuqur bosib, burama harakat 0.5-1 daqiqa davomida). 
125-rasmda bir qancha nuqtalar to'plami ishlatilish uchun tavsiya 
etilgan. Bosh og‘rishini qoldirishda har bir odam o‘ziga yaxshi ta’sir 
ko‘rsatadigan 3-4 nuqtani tanlab massaj o‘tkazish lozim.

125-rasm. Bosh og‘riganda massaj qilish nuqtaiari
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1- miqta (syuan’-li, XI-6) quloq suprasining yuqorisidan to‘g‘ri 
gorizontal o‘tkazilgan chizig‘ining chakkaning soch chiqqan 
qismidan 1.5 sm orqada o‘tgan chiziq bilan kesishgan joyida. Bu 
nuqta har ikki tomonda simmetrik joylashgani bois ikala tomondagt 
nuqtalar baravariga massaj qilinadi.

2- nuqta (tay-yan) — boshning sochli qismi chegarasiga yaqin, 
chakka chuqqurchasida joylashgan. Bu nuqtalar ham simmetrik. Bir 
vaqtning o‘zida ikki nuqta massaj qilinadi. Massaj vaqtida chakka 
arteriyalariga tegmaslik kerak.

3- nuqta (fen-chi, XI-20) - to‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon
mushaklarning birikkan joyini, simmetrik ravishda joylashgan. Ikki 
tomondagi nuqta bk vaqtda massaj qilinadi.

4- nuqta (xe-gu, II — 4) - kaftning tashqi yuzasida ikkinchi kaft 
suyagiga yaqinroq joylashgan. 0 ‘tkgan holatda navbat bilan oldin 
o‘ng, so‘ngra chap qo‘l massaj qilinadi. Massaj vaqtida qo‘l 
mushaklari bo‘shashtkilgan holatda bo‘lishi kerak.

5- nuqta (i-fen, X-17) - pastki jag‘ bilan so‘rg‘ichsimon o‘siq 
orasidagi chuqurchada simmetrik ravishda joylashgan. Bu nuqtaga 
aniq bosilganda quloq shang‘illaydi. 0 ‘tkgan holatda ikki tomon 
baravariga massaj qilinadi.

6- nuqta (yuy-yao)- qosh yoyining cho‘qqisida bo‘lib, simmetrik 
ravishda joylashgan. Bk vaqtning o'zida o‘ng va chap tomondan 
massaj o‘tkaziladi.

7- nuqta (sin-min,VII-I) — ko‘zning ichki burchagida 2-3 mm, 
burun tomonda, simmetrik ravishda joylashgan. 0 ‘tkgan holatda, 
ko‘rsatkich va bosh barmoqlar bilan massaj qilinadi, bunda qosh osti 
yoyi sohasida ham yengil burama harakat bajariladi.

8- nuqta (kun-lun, VII-60) - tovon payi orasidagi
chuqurchaning tashqi to‘piq markazida simmetrik ravishda 
joylashgan. 0 ‘tkgan holatda bk vaqtning o'zida o‘ng va chap 
no'talar massaj o‘ilinadi.

9- nuqta (chji-in, VII-67) - oyoq jimjiloq barmog‘ining timog'i 
asosida 3mm tashqarida, simmetrik joylashgan. 0 ‘tkgan holatda bk 
vaqtning o‘zida o‘ng va chap tomon massaj qilinadi.

10- nuqta (tszu-san-li, III-36) — oyoqda, tizza qopqog‘idan 3 
sun pastda, katta boldk suyagining oldingi yuzasida bk sun 
tashqarida, simmetrik ravishda joylashgan. 0 ‘tkgan holatda bk 
vaqtning o‘zida o‘ng va chap nuqtalar massaj qilinadi.

11- nuqta (le — syuz, 1-7) — bilakda, o‘rta kaft burmasidan 0,5 
sun yuqorida, tirsak suyagining bigizsimon o‘sig‘i chuqurchasida,
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simmetrik ravishda joylashgan. Stolga qo‘yib, navbatma-navbat o‘ng 
va chap qo‘l massaj qilinadi.

12- nuqta (szin - men, XI-25) — qorinda 12-qovurg‘aning erkin 
qirrasida, simmetrik ravishda joylashgan. 0 ‘tirgan holatda bir 
vaqtning o‘zida o‘ng va chap tomon massaj qilinadi.

13- nuqta (shen - shu VII-23) - orqaning o‘rta chizig‘idan II-III 
bel umurtqalari.

0 ‘tkir o‘sig‘i orasidan 0-5 sun ikki yon tomonida simmetrik 
ravishda joylashgan.

Qorniga yostiq qo‘yib yotgan holatda, bir vaqtning o‘zida o‘ng 
va chap tomonlar massajchi tomonidan massaj qilinadi.

Osteoxondroz xastaligida massaj qilish

Osteoxondroz -  umurtqa pog‘onasi xastaligining og‘ir turidir. Bu 
xastalanish asosida umurtqa pog‘onasidagi tog‘ay disklarining dege- 
nerativ o‘zgarishlari yotadi Xastalik umurtqa suyagi tanalari, umurtqa 
pog‘onasi bo‘g‘inlari, boylamlariga tarqaladi Osteoxondroz xastaligi- 
ning ta'sir sohasi har xil. Osteoxondrozning bir ko‘rinishi — diskogen 
radikulit butun dunyoda keng tarqalgan xastalik. Bu xastalik tufayli 
vaqtincha ish qobiliyatini yo‘qotish hollari juda ko‘p. Diskogen radiku- 
Ut xastaligida ko‘proq umurtqa pog‘onasining bo‘yin va bel qismi ta’- 
sirlanadi, ayrim holatlarda osteoxondroz butunlay umurtqa pog‘onasi 
bo‘ylab tarqalishi mumkin. Bunday hollarda og‘riqni qoldirish, mu- 
shaklaming haddan tashqari tarangUgini susaytirish, umurtqa pog‘ona- 
sining umurtqalararo bo‘g‘imini, markaziy nerv tizimi va shikastlangan 
periferik nerv tolalarining tunksiyalarini tiklash maqsadida massaj qo‘l- 
laniladi Klassik qo‘l massaji bilan birga, nuqtah hamda chiziqU massaj- 
lar o‘tkazilishi yohud vaziyatga qarab o‘zga massaj turi tanlanishi 
mumkin.

126-rasm. Bo‘yin sohasini 126-rasm. Bo‘yinoi katta barmoq
ko‘ndalang siqish yostiqchalari bilan ishqalash
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Klassik qo‘l massaji (bo‘yinning orqa sohasini 6-ko‘krak umurt- 
qasigacha, yon qismlarini yelka bo‘g‘imi bilan birgalikda, ko‘krak- 
ning oldingi yuqori qismi 2-qovurg‘alargacha) massaj oluvchining 
o‘tirgan va qorni bilan yotgan holatlarida 8-12 daqiqa davomida 
o'tkaziladi. Massaj harakatlari boshning ensa qismidan orqaga 6- 
ko‘krak umurtqasigacha, yon tomonga yelka bo‘g‘imiga tomon yo‘- 
nalgan holatda navbatma-navbat silash, siqish, ishqalash, uqalashlar 
(126-127-rasmlarga qarang) bajariladi. Massaj silash bilan yakun- 
lanadi.

Nuqtali massaj, asosan, bo‘yin qismida joylashgan quyidagi 
nuqtalarda o‘tkaziladi. Massajning o‘rta va kuchli og‘riq qoldiruvchi 
uslublari ishlatiladi (128-rasm).

1. Si-may — quloqning tashqi eshitish yo‘li orqasidagi so‘rg‘ich- 
simon o‘simtada.

2 . Tyan-chuan — to‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon mushaklarining 
orqasida (qalqonsimon tog‘ayning pastki qismidan o‘tkazilgan 
chiziqning shu mushak bilan kesishgan joyi).

128-rasm. Umurtqa pog'onasining 129-rasm. Umurtqa pog'ouasining bo‘yin 
bo'yin sohasida osteoxondroz sohasidagi, osteoxondroz kasalligida 

kasaliigidagi, massaj qilinuvchi chiziqli massaj o'tkazilishi lozim bo'lgan 
nuqtalar asosiy nuqtalar

3. Tyan-din — to‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon mushaklaming orqa- 
sida (qalqonsimon tog‘ayning yuqorisidan o‘tkazilgan chiziqning shu 
mushak bilan kesishgan joyi).

4. Fu-tu — to‘sh-ko‘krak-so‘rg‘ichsimon mushaklaming o‘rtasi- 
da, qalqonsimon tog‘ayning yuqori qismida.
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5. Ya-men — bo‘ymnmg o‘rta chizig‘ida, 2-bo‘yin umnrtqasi- 
ning o‘sig‘i ustida.

6. Fen-fu - ensa suyagining do'mboqchasi ostida.
7. Sin-she - 3—4-bo‘yin umurtqalarning o‘tkir uchli o‘simtalari 

orasida (trapetsiyasimon mushaklarning tashqi chetida).
8. Chun-chu — 6-7-bo‘yin umurtqalarining o‘tkir o'simtalari 

orasida.
Nuqtali massajning samaradorligini oshirish uchun qizdiruvchi 

surtma moylardan foydalaniladi.
Chiziqli massaj. Umurtqa pog‘onasining bo'yin qismidagi 

osteoxondroz kasalhgida chiziqli massaj uch bosqichda o‘tkaziladi 
(129-rasm).

Birinchi bosqichda umurtqa pog‘onasining ikki yon tomonidagi 
chiziqlar bo‘ylab (umurtqalaming ko'ndalang o‘siqlari ustidan o‘ta- 
digan chiziq), bo‘yinning 4-umurtqasidan 12-ko‘krak umurtqasiga- 
cha, yuqoridan pastga yo‘nalgan holda 10-12 marta silanadi. Ikkin- 
chi bosqich qo‘ltiq osti orqa burmasidan, Szyan-chjen nuqtasidan 
ko‘krakning yuqori qismiga, so‘ngra umurtqa pog‘onasi tomonidagi 
Daju nuqtasigacha 10-12 marta silanadi (1-2 ko‘krak umurtqalari 
orasida). Uchinchi bosqich Bifen nuqtasidan boshlanib (ko‘krakning 
yuqori qismidan) 7-bo‘yin va 1-ko‘krak umurtqalarining o‘tkir uchli 
o‘simtalari orasi tomoniga 10-12 marta silanadi.

Bel qismidagi osteoxondroz xastaligida massaj qilish

Klassik qo‘l massaji bel, dumg‘aza sohasida 10-12 daqiqa davo- 
mida birinchi bel umurtqasidan dumba mushaklarining pastki 
qismigacha o‘tkaziladi. Massaj oluvchi qomi bilan yotadi, awal bel 
massaj qilinadi, buning uchun silash va ishqalashning hamma turlari 
qo‘llaniladi. Belda ishqalash tugaganidan so‘ng sust mashqlar 
bajariladi. So‘ngra dumba mushaklari massaj qilinadi, buning uchun 
silash, siqish, uqalash turlari bajariladi. Bundan so‘ng dumg‘aza 
massaj qilinadi, bunda asosan, ishqalash usullari qo‘llaniladi. 
Keyinchalik yonbosli suyakning qirrasi ishqalanadi. Massaj silkitib- 
silkitib qo‘yib, urish va silash usullarini bajarish bilan yakunlanadi.

Nuqtali massaj. Bu xastalikda nuqtali massaj ham muvaffaqiyatli 
qo‘llaniladi. Massaj davomida umurtqaning ikki yon tomonida 
joylashgan nuqtalariga ta’sir ko‘rsatib, oldin sog'lom tomoni, 
so‘ngra og‘rig‘i kuchli bo‘lgan tomoni massaj qilinadi. Massaj 
oldidan shu joy, albatta, isitilishi lozirn (og‘rig‘i kuchli sohalarning 
akupressura nuqtalari bir-biriga to‘g‘ri kelmasligi mumkin).
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Quyidagi nuqtalarda massaj o‘tkazish lozim (130-rasm).

130-rasm. Umurtqa pog‘onasiniug bel sohasidagi osteoxondroz kasaUigida 
cbiziqli massaj o‘tkazilishi lozim bo‘lgan asosiy nuqtalar

1. Minmen nuqtasi — ikkinchi va uchinchi bel umurtqasining 
o‘tkir uchh o‘simtalari orasida.

2. Yaoyan-guan — 4, 5-bel umurtqasining o‘tkir kuchli o‘simta- 
lari orasida.

3. Chji-byan — dumg‘aza kanaliga kirish joyida.
4. Chji-shi — orqa sohaning ikkinchi yon chizig‘ida, belning 2-3 

umurtqasi qismida.
5. Chen-fu — dumba osti burmasining o‘rtasida.
6. Xuan-Tyao -  dumbaning tashqi yuqori kvadratida (qismida). 
Bu nuqta 8-12 sm chuqurlikda joylashganligi tufayh massaj

tirsak bilan yoki kichkina tayoqchalar yordamida bajariladi.
Chiziqli massaj. ChiziqU massaj ikki bosqichda o'tkaziladi. 

Birinchi bosqichda dumba osti burmalari bo‘ylab, tashqi tomonga 
yo‘nalgan holda, bosh barmoq yostiqchalari bilan 10-12 marta 
bajariladi. Ikkinchi bosqichda bosh barmoq yostiqchalari bilan 
orqaning birinchi yon chizig‘i bo‘ylab belning 5-umurtqasidan 12-

164



ko‘krak umurtqasigacha pastdan yuqoriga ko‘tarib, so‘ngra orqaning 
ikkinchi yon chizig‘igacha o‘tib mayinlik bilan 12-ko‘krak 
umurtqasidan 5-bel umurtqasiga tomon 20 marta chiziqh massaj 
bajariladi.

OTKA УА HAVO OTKAZUVCHI YO‘LLARNING 
SHAMOLLASHIDA MASSAJ QILISH

Bu xastalik ahoU, ayniqsa, yosh bolalar orasida juda kup 
uchraydi. Shamollashlarga yetarU darajada ahamiyat bermaslik 
natijasida xastalik asoratlari turU a’zolarni zararlaydi. Ma’lumotlarga 
ko‘ra, shamollashning oldini olish odam umrini 10-15 yilga 
uzaytirishi mumkin. ShamoUash va uning asoratlarini davolash 
tadbirlari bilan birga massaj turlari keng ko‘lamda qo‘llaniladi.

Nafas olish tizimining yuqori qismlarida shamollash alomatlari 
paydo bo‘lganda ko'krak oldida yelkalardan qovurg‘alar yoyigacha 
va orqa qismlarida 7-bo‘yin umurtqasidan 2-bel umurtqasigacha 
klassik qo‘l massaji bajariladi. Massaj kattalarda 24-27 daqiqa, yosh 
bolalarda 21-23 daqiqa, bir yoshgacha bo‘lgan chaqaloqlarda 2-10 
daqiqa davomida o‘tkaziladi. Ko‘krakning oldini massaj qilishda 
katta ko‘krak mushaklari, qovurg‘alar oraUg‘i, to‘sh suyagi, o‘mrov 
suyagining birikkan joylarida silashning hamma turlari, siqish, 
uqalash turlari; ishqalash to‘sh suyagida o‘mrov suyagining to‘sh 
suyagiga birikkan joyida, o‘mrov suyagining ko‘krak bilan birikkan 
joyida, qovurg‘aiar oralig‘ida va qovurg‘alar yoyida o‘tkaziUb, silash 
bilan massaj yakimlanadi.

Shamollash bilan bog‘Uq, xastaUklarda nuqtali massaj. Kasallik- 
ning birinchi alomatlari paydo bo‘lishi bilan nuqtaU massaj o‘tkazish 
foydaUdir. Bunda ohista, bosim bilan, 
har bir nuqtada 3-5 daqiqa tiachlan- 
tiruvchi massaj qilinadi. ShamoUashning 
yengil turida birinchi guruh nuqtalariga 
ta’sir ko'rsatish lozim (131-rasm).

131-rasm. Shamollash kasalliklarida massaj 
o‘tkazish nuqtalari

1-nuqta (fen-men) — orqa sohaning o‘rta chizig‘idan 2 va 3- 
ko'krak umurtqasining uchU o‘simtalari oralig‘idan 1,5 sun tashqa-
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rida (massaj oluvchi qomi bilan yotgan holatda, bir vaqtda chap va 
o‘ng tomonda joylashgan nuqtalar baravariga massaj qilinadi).

2- nuqta (tyan-chju) — boshning soch o‘sgan chegarasida, orqa- 
ning o‘rta chizig‘idan 1,5 sun tashqarida, simmetrik ravishda 
joylashgan. Ikkala nuqta bir vaqtda baravariga massaj qilinadi.

3- nuqta (fen-fu) — ensa suyagi do‘mbog‘i tagidagi chuqurchada 
joylashgan.

4- nuqta (fey-shu) -  orqa sohaning o‘rta chizig‘idan 3 va 4- 
ko‘krak umurtqasining uchli o‘simtalari oralig‘idan 1,5 sun tash- 
qarida joylashgan.

5- nuqta (yun-men) — tananing oldingi o‘rta chizig‘idan sun 
tashqarida, o‘mrov suyagining ko‘krak bilan tutashgan chuqur- 
chasida joylashgan.

6- nuqta (tsuy-chi) — bukilgan bilak burmasining katta barmoq 
tomonida. Bu nuqta, massaj oluvchi o'tirgan holatida, ketma-ket 
massaj qilinadi.

Shamollashning keyingi davrida (burundan suyuqlik 
oqqan,aksirib yurgan vaqtlarida) nuqtah massajning ikkinchi guruhi 
qo‘llaniladi. Massaj qanchalik erta boshlansa natijasi shunchalik 
yaxshiroq bo‘ladi. Yengil va sekin burama harakatlar bilan 3-5 
daqiqa davomida tinchlantiruvchi massaj bajariladi.

1- nuqta (in-syan) — yuzda, burunning yon qanotlari yuqorisida, 
simmetrik ravishda joylashgan.

2- nuqta (ne-lyao) — yuzda, 1-nuqtadan yuqori labga tushirilgan 
perpendikulyar chiziqning kesishgan joyida, simmetrik ravishda 
joylashgan, massaj o‘ng va chap tomonda bajariladi.

3- nuqta (su-lyao) — yagona, burunning uchida joyolashgan:
4- nuqta (sin-min) — ko‘zning ichki burchagidan 2-3 mm burun 

tomonida, simmetrik ravishda joylashgan.
Massaj ko‘rsatkich barmoq yostiqchasi yordamida bajariladi.
Shamollash tasiri tomoqda sezilganda kuniga 2-3 marta 3-guruh 

nuqtalarida massaj o‘tkazilishi lozim (132-rasm).
1- nuqta (shao-shan) — qo'lning katta barmog'i timoqlari 

asosida 3 mm tashqarida, simmetrik ravishda joylashgan; chap va 
o‘ng tomondagi nuqtalar navbatma-navbat massaj qilinadi.

2- nuqta (san-tssyang) — kaftning tashqi yuzasidan, II kaft 
suyagi asosining orqasida, simmetrik ravishda joylashgan. Chap va 
o‘ng tomondagi nuqtalar navbatma-navbat massaj qilinadi

166



3- nuqta (xe-chu) -  kaftniug tashqi yuzasida bosh va ko‘rsatkich 
barmoqlaming kaft suyaklari orasida simmetrik ravishda joylashgan. 
Chap va o‘ng tomondagi nuqtalar navbatma-navbat massaj qilinadi.

4- nuqta (shou-san’-li) bilakning

Su-joko terapiya

Bu usulda davolash panja yoki kaft yordamida olib boriladi. 
Uning nomi ham shundan kelib chiqqan — Su-jok akkupunktura, 
ya’ni Panja-kaftlarga igna sanchib davolash demakdir.

Su-jok akkupunkturasining kashfiyotchisi, ijodkori koreyalik 
professor Pak Je Vudir. Pak Je Vu dunyo tan olgan ofimdir.

Bugungi kunda jahonning 35 mamlakatida Su-jok usufida 
davolash markazlari faofiyat ko‘rsatadi. 0 ‘zbekistonda ham Su-jok 
akademiyasi ochilgan, bu usul namoyondalarining respubfika 
assotsiatsiyasi ishlab turibdi.

Su-jok usuli o‘z-o‘zidan yuzaga kelmagan, albatta. Bu usul za- 
mirida buyuk yurtdoshimiz Abu Ali ibn Sino, shuningdek, qadimgi 
sharq va zamonaviy G ‘arbning shifobaxsh tabobati yutuqlari 
jamlangan. Bugungi tibbiyot fanining ko‘pgina yorqin yulduzlari — 
taniqli ofimlar Su-jok akkupunkturasini XXI asr tibbiyoti deb 
ta'riflamoqdalar. Bu usulning yuqori bosqichlari maxsus ignalar 
yordamida, boshlang‘ich bosqichi esa panja barmoqlaming muayyan 
nuqtalarini uqalash yo‘li bilan amalga oshiriladi. Su-jok insonda 
yashirin kechayotgan xastaliklami aniqlash va davolash, kelajakda 
qo‘zg‘aladigan boshqa kasalfiklarni aniqlab chora ko‘rish qudratiga 
ega bo‘lgan, mutlaqo bezarar usuldir.

Ma’lumki, insonning panja va kaftlari butun tanasi bilan muta- 
nosib va bog‘fiqdir. Inson tanasidagi har bir a’zo ta’sirchanligining
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yuqori nuqtalari qol-oyoq kaft-panjalarida joyiashgan. Go‘yoki 
butun tana kichraytirilib, uning kaft-panjalariga chizib qo‘yilgandek. 
Odamning qay bir a’zosi kasallansa, darhol kaft va panjalardagi shu 
a’zoga tegishh bo‘lgan nuqtalarda aks etadi. Agar ana shu nuqta 
topilib, uqalansa, davo to‘lqini xasta a'zoga yetib boradi va og‘riq 
barham topadi. Uni noto‘g‘ri qo‘llash ham insonga hech bir zarar 
yetkazmaydi, nari borsa davolanish samarasiz bo‘ladi. Muhimi, 
ushbu usulni qayerda va qanday sharoitda bo‘lmasin — samol- 
yotdami, avtobusdami qo‘llash mumkin. Natijasi bir necha daqiqada 
namoyon bo‘ladi.

Bosh og'rigandagi massaj. Awalo, panja va kaftlami diqqat 
bilan ko‘zdan kechirish kerak. Kaft atrofida beshtadan barmoq 
mavjudligini bilasiz. Inson tanasi ham gavda va undan 
boshlanadigan bosh qism - bosh, ikki qo‘l va ikki oyoqdan iborat.

Bu o‘xshashlik amalda yanada yaqqolroq namoyon bo'lishi 
uchun quyidagi amalni bajaring: qo‘lingizni tushirib turib, to‘g‘ri 
turing, kaftingiz oldinga qaragan bo'lsin. Bosh barmog‘ingizni 140 
darajaga yuqoriga ko‘taring.

Tananing bunday holatida — oyoqlar xuddi iclikarida, qo‘llar 
tashqarida bo‘lib, bunda o‘rta barmoq va so‘fi barmoq oyoqlaiga, 
qaramaldoq — shahodat barmoq va jimjiloq qo‘llarga to‘g‘ri keladi. 
Kaft — tana bo‘lib, kaftning ichki tomoni gavdaning orqa qismi, 
bosh barmoq — bosh va ko'krak, kaftdagi chiziqlar - ko‘krak kaftini 
qorin bo‘shlig‘idan ajratib turuvchi diafiagma. Aytaylik, 
boshingizning peshona qismi og‘riyapti. Rasmga qarab bosh 
barmoqdan peshonaga to‘g‘ri keladigan doirani toping. Endi gugurt 
cho'pini, ruchka yoki 2-3 mm yumaloq boshli asbob topib, bosh 
barmoqqa bosa boshlaymiz va og‘rig‘i kuchliroq bo‘lgan nuqtani 
axtarib topamiz. Qo'lingizdagi asbob bilan nuqtani yana ham 
qattiqroq bosasiz. 20-30 soniyadan keyin nuqtadagi kuchli og‘riq 
yo‘qoladi, yoqimli uvishish hissi paydo boTadi. Nuqtada og‘riq 
yo‘qolishi bilan boshdagi og'riq ham yo‘qoladi. Albatta, nuqta 
to‘g‘ri topilgan va qo‘zg‘atilgan bo‘lsa.

Agar og‘riq nuqtasini topolmagan bo‘lsangiz, uning foydasi ham 
kamroq — 90-95% boTadi. Ba’zan og‘riq unchalik kuchli 
boTmaganda, 5-6 soniya bosish kifoya, boshqa hollarda 3-5 daqiqa 
ham talab qilinadi. Uqalashni nuqtani qattiq-qattiq bosib ham 
amalga oshirsa bo‘ladi, shu bilan birga, soat chizig‘i yo‘nalishi 
bo‘ylab qarama-qarshi yo‘nalishda doiraviy harakatlar bilan uqalash 
mumkin.
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Oddiy va оЧкгг kasalliklami davolash. uchun bunday seanslar- 
ning bittasi ham yetarli. Agar kasallik surunkali bo‘lsa, u holda 
seanslar sonini 7-10 tagacha yetkazish kerak va og‘riq beradigan 
nuqtalami har kuni 3-4 soat oralatib 3-5 daqiqadan uqalab turish 
lozim. Davo samaradorligini yanada oshirish uchun kaftdagi og‘riq 
beruvchi nuqtalarga don, qum zarralari, kichik toshlami leykoplastir 
bilan yopishtirib qo‘yib, ulami kun davomida doimiy ravishda bosib, 
har kuni yangisiga almashtirib turish kerak.

Boshning chakka yoki ensa qismlari og‘riganda ham xuddi 
shunday amallar bajariladi.

Yana bir maslahat. Panja va kaftlarimiz bizni o‘rab turgan olam 
bilan ko‘proq aloqada bo'ladi. Yozda yumshoq issiq tuproq yoki 
qumda oyoq yalang yurish va yugurish, panja va kaftlami har kuni 
uqalash charchog‘ingizni olibgina qolmay, balki ichki a'zolar 
faoliyatini ham kuchaytirishini unutmang.

Burun, ko‘z, quloq, tomoq og‘rigandagi massaj. Eng awalo, 
bosh barmoqda ko‘rsatilgandek ko‘z, quloq, og‘iz shakli chiziladi 
Bosh barmoqda uch qismidagi pallasi go‘yo odamning kichray- 
tirilgan boshini eslatadi. Bosh barmoqning uch qismidagi palla 
markazi bumnga keladigan nuqtadir. Agar tumov yoki bumn bilan 
bog‘liq bo‘lgan boshqa dard bo‘lsa, ana shu nuqta qattiq-qattiq 
bosiladi. Shunda qaqshatgich og‘riq seziladi. Lekin bir necha daqiqa 
sabr qilish kerak. Shu nuqtadagi va shuningdek, bumndagi yoqimsiz 
holat o'tib ketadi (133-rasm).

133-rasm. Bosh barmoq sohasida 
joylashgan organlar

134-rasm. Bosh barmoqdagi chap va 
o‘ng larafni belgilash

Keyingi paytlar ko‘zingiz tez-tez charchaydigan, qizaradigan 
bo‘lib qolgan deylik. Awalo, bosh barmoqlaming ko‘zga talluqli 
nuqtasini toping. Buning uchun chap qo‘lingiz yoki o‘ng qo‘lingiz
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bosh barmog‘iga qarang, o‘ng ko‘zga taalluqli nuqta barmoqning 
o‘ng tarafida, chap ko‘zga taalluqlisi chap tarafda joylashgan (134- 
rasm).

Shuningdek, quloqlarga daxldor nuqtalar ham shu taxlit 
aniqlanadi. Odatda, qaeridir og‘rib turgan bola injiq, betoqat bo'lib 
qoladi, qulog‘i, ko‘zi, bumi xastalangan bolaning zarur nuqtalarini 
topib, ta'sir o‘tkazish, albatta oson ish emas. Shuning uchun bu 
tadbirlaming og‘riqsiz usulini qo‘llash ham samara berishi mumkin. 
Mosh donalari, olma va boshqa mevalaming donodor umg‘larini 
shifo nuqtasiga leykoplastir bilan yopishtirib qo‘yish kerak. Urug‘ 
donasi aynan nuqta ustida joylashgan yoki joylashmaganligini qattiq 
bosib, aniqlasa bo‘ladi. Agar xastalangan a’zoga taalluqli nuqta 
bo'lsa kuchli og‘riq yuzaga keladi. Kichik yoshdagi bolalarga bu 
tadbimi tunda, uyqu oldidan qo‘llash o‘rinlidir.

Og'riq qoldimvchi nuqtada mosh yoki olma umg‘i 6-7 
soatgacha saqlanadi (135-rasm).

135-rasm. Boshning peshona va oyoqning 136-rasm. Bosh barmoqning 
bosh barmoq sohasidagi nnqtalar o‘rta pallasi, bo‘yin sohasi

Tomoq va nafas yo‘llari xastalangandagi massaj. Bosh 
barmoqning o‘rta pallasi bo‘yinga, pastki pallasi, o‘pka va nafas 
yo‘llariga to‘g‘ri keladi (135-136-rasmlar). Bunda ham yuqoridagi 
tadbirlami qo‘llash kerak. Ya’ni rasmda ko‘rsatilgan tegishh 
nuqtalami topib, muolaja amalga oshiriladi.

Yurak og‘riganda, hushdan ketgandagi massaj. Biror-bir qo'shni 
ayol hushsiz ahvolda ekanUgi haqida xabar berilganda, uning 
kaftidagi yurakka to‘g‘ri keladigan nuqtasini topib, bor kuch bilan 
uqalanadi. Yurak faoUyatini qayta tiklash kerak. Ikki daqiqadan 
so‘ng bemor ko‘zlarini ochadi. Oyoq va kaftda yurakka to‘g‘ri 
keladigan nuqtalar (137-138-rasm) aks ettirilgan. Hushdan ketganda
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ana shu shifo nuqtalaridan davo topish mumkin. Uqalash bemor 
o‘ziga kelguncha amalga oshirilishi kerak. Yurak bot-bot og'rib 
turganda, shuningdek, yurak faoiiyatini yanada yaxshilash 
maqsadida ham bu usulni tez-tez erinmay takrorlab turilsa ayni 
muddaodir.

137-rasm. Bosh barmoq pastki 138-rasm. Bosh barmoq qo‘l va
pallasi, qo‘l, oyoqlarda o‘pka oyoq kafti sohalaridagi qayta

sohalari ko‘rsatilgan tiklash sohasi

Oyoq kafti massaji. Xitoylar oyoq kaftining salomatlik ko‘zgusi 
ekanligini qadim zamonlardayoq bilishgan. Zamonaviy tibbiyot 
ulaming donoligini e'tirof etdi va oyoq kaftidan quloq chig‘anog‘i 
kabi organizmdagi turli xildagi o‘zgarishlami davolashda ta’sir qilish 
yo‘li bilan foydalanish mumkin, deb hisoblashdi.

Chindan ham oyoq kaftidagi reflektor zonalarni massaj qilish 
yo‘li bilan me’da, buyrak va boshqa a’zolar kasalliklarini davolasa 
bo‘ladi. Bu gap, asosan, vegetativ nerv tizimidagi o‘zgarishlarga 
aloqador bo‘lgan kasalliklarga taalluqli. Oyoq kaftidagi ma’lum 
zonalami rag'batlantirish yo‘li bilan organizm ishini yaxshilashga 
erishish mumkin. Biroq, xususan, jiddiy kasallik bo'lganda, reflektor 
zonalami massaj qilishni, albatta, boshqa bir qator tibbiy tadbirlar 
bilan birga olib borish lozim. Bunda birgina massajning o‘zi yetarli 
bo‘lmaydi.

Oyoq kaftining reflektor zonalarini xuddi akupunktura kabi 
massaj qilinadi.

Oyoq kaftida inson organizmining barcha nerv tugunlari uchlari 
bor. Oyoq kaftidagi nerv uchlarining qo‘zg‘alishi miya orqali tegishli 
a’zoga beriladi. Shu yo‘l bilan organizmda qon aylanishi yaxshi-
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lanadi, kislorodni o'zlashtirish va shu a'zodan yoki tananing biror 
qismidan shlaklar (xilt, chiqindilar) chiqib ketishi osonlashadi. Oyoq 
kaftidagi ko‘rsatilgan nuqtalarga shunchaki barmoq bilan taxminan
1-2 daqiqa bosib turib, ta’sir qilish mumkin.

Burundagi reflektor zona, masalan, oyoq barmoqlarida, siydik 
xaltasi, tizza va egarsimon nerv tovonda bo‘ladi. Bu oyoq kaftidagi 
reflektor zonalami uzoq yillar davomida massaj qilib, katta tajriba 
orttirgan terapevtlaming tajribasi bilan aniqlangan.

Mabodo kimdir birorta reflektor zonaning o‘rniga butunlay 
boshqasini massaj qilsa, odam o‘z ahvolining yaxshilanganini 
mutlaqo sezmaydi, lekin bu salomatligiga yomon ta’sir qilmaydi. 
Reflektor zonalami noto‘g‘ri massaj qilish odamning ahvolini yaxshi 
ham, yomon ham qilmaydi.

Aurikuloterapiya
Aurikuloterapiya - (lotincha «aurikula» - «quloq chanog'i sup- 

rasi, chig‘anog‘i; «terapiya» - davolash) quloq suprasida joylashgan 
nuqtalarga ta'sir etib, davolash usullaridan biridir. Qadimgi bu usul 
sharq tibbiyotida qo‘llanilgan. Quloq markaziy nerv tizimi hamda 
ichki a’zolar bilan uzviy boglangan. Tashqi quloq nervlarga boy 
bog‘lanishlari tufayli tananing ichki a'zolari va tizimlari holatlarini 
sezish imkoniyatlariga ega. Quloqning bunday xususiyati va 
ahamiyati qadimdan tibshunoslarga ma’lum bo‘lgan.

Quloq suprasida joylashgan faol ta’sirlanuvchi nuqtalar ichki 
a'zolarning ta’sirlanish sohalarini o‘zida mujassam etgan. Bu haqda 
eramizning VII asrida quloqni igna sanchib davolash usuli asoschisi, 
olim Sun Si Myao birinchi boTib ma’lum qilgan va quloqning 
topografik haritasini tuzgan.

Aurikuloterapiya usuli XX asming 50-yillarida anatomo- 
fiziologik va davo tariqasida ilmiy-nazariy asosda qo‘llanila boshladi.

Marselda 1956-yilda o‘tkazilgan xalqaro anjumanda fransuz 
olimi Pol Nojening quloq suprasida homilaning tasviri aks etishi, 
shu bois ayrim nuqta va sohalami qo‘zg‘atib, ichki a’zolar va butun 
organizm faoliyatini tiklashi va jadallashtirishi mumkinligi haqidagi 
fikri shov-shuv uyg'otdi.

Pol Noje quloq suprasida o‘z ifodasini topgan bir necha 
reflektor sohalarni ta'riflab, ilmiy asosda quloqning topografik 
haritasini birinchi bo‘lib tuzib chiqdi.

Hozirgi vaqtda ushbu yo‘nalishdagi klinik va eksperimental 
izlanishlar davom etmoqda. Bular asosida quloq suprasining yangi
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topografik haritalari vujudga kelmoqda (139-rasm). Hamma 
haritalarida quloq solinchagi va qarshi burma bosh miyachaga 
tegishli sohalar, quloq suprasming ichki bo‘shlig‘i ko‘krak qafasida 
joylashgan a’zolarga tegishlidir, deb ta’kidlangan.

139-rasm. Quloq suprasining topografik haritasi

Malumotlarga ko‘ra, uzoq umr ko‘rgan- 
laming quloq suprasi o‘ziga xos xususiyatlariga 
ega. 90 yoshdan oshgan kishilaming 85% ida 
quyidagi xususiyatlar namoyon bo‘lgan: quloq 
suprasi ancha katta; quloq suprasi solinchagi 
uzunchoq va qalin; quloq suprasining qarshi 
burmasi o‘ta bo‘rtib turadi.

Quloq suprasida 110 ta nuqta mavjud bo‘lib, 
ular xalqaro klassifikatsiya bo'yicha 18 sohani 
tashkil etadi. Bundan tashqari, yana 60 ta qo‘shimcha nuqtalar 
mavjud bo‘lib, bulardan 18 tasi quloq suprasining oldi yuzasida, 42 
tasi orqa yuzasida joylashganligi aniqlangan.

Quloq suprasidagi nuqtalar juda zich joylashgan, har bir nuqta 
1-2 mm2 yuzaga ega. Amalda bu nuqtalami massaj qilish qiyin, 
shuning uchun massaj amaliyotida nuqtalar emas, ulami aks 
ettiravchi sohalar massaj qilinadi.

Odatda, quloq suprasi barmoqlar bilan bosib ezilganida, 
og‘riqlar sezilmaydi. 0 ‘tkir xastalanganda ayrim nuqtalar sohalari 
barmoqlar bilan bosib ezilganda og‘riq sezilishi mumkin. Surunkali 
tus olgan xastaliklarda ularga taalluqli sohalar va nuqtalar ustidagi 
terida har xil o‘zgarishlar ro‘y berishi mumkin.

Shunday qilib, quloq suprasidagi nuqtalardan davolash 
maqsadida foydalaniladi (140-rasm).

Quloq suprasidagi qo‘l, oyoq va tana qismlarining sezuvchan 
sohalari aks ettirilgan: 1-soha — quloq solinchagi va bo‘yin chigalini 
(S2—S3) aks ettiradi; 2-soha — bo‘yinning orqa yuzasini; 3-soha — 
yelka, yelka bo‘g‘imi, ко‘кгак sohasi va qovurg'alarni (I—V); 4-soha 
-  bilak va tirsak bo‘g‘imini; 5-soha qo‘l kaftini; 6-soha — qo‘l 
barmoqlarini; 7-soha — oyoq kafti, boldir-oyoq panja bo‘g‘imi va 
oyoq barmoqlarini; 8-soha — bolder va tizza bo‘g‘imini; 9-soha — 
son, chanoq-son, dumba va qov qismlarini; 10-soha — bel, 
dumg‘aza va shunga taalluqli qorin qismini; 11-soha — bel va 
qorinning yuqori qismlari (to‘sh osti sohasi)ni.
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140-rasm. Quloq suprasida qo‘l, oyoq va tana 141-rasm. Markaziy nerv 
sohalarining sezuvchanligini aks ettirilgan tizimi tarkibidagi sohalar 

sohalar raqamlar bilan belgilangan ko‘rsatilgan

Markaziy nerv tizimi tarkibidagi sohalar ko‘rsatilgan: 1-bo‘yin 
chigali; 2-ko‘krak chigah; 3-qorin chigali; 4-pastki qorin chigali; 5- 
tos simpatik tuguni. Orqa miyaning segmentlari va orqa miya 
ildizlari qarshi burma sohasida joylashgan. S-bo‘yin, T-ko‘krak, L- 
bel, S-dumg‘aza (141-rasm).

Qo‘shimcha ravishda talamus ThL (oraliq miyaning qismi), 
ko‘rish bo‘rtiqlari sohasi (S) va shen-men nuqtasi tasvirlangan. 
Talamus umumiy sezuvchanlik sohasi hisoblanadi, shu sababli har 
xil og'riqlami qoldirishda aynan shu soha massaj qilinadi.

Quloq uchburchagining pastki qismida joylashgan nuqta-stress 
nuqtasi, shen-men deb nomlangan. Ushbu ommabop nuqta stress 
(tanglik) holatlaming oldini olish va haddan tashqari asabiylashishlami 
bartaraf qilishda tib amahyotida keng qo‘Uaniladi. Bu nuqta bilan 
birgalikda quloq solinchagining pastki qirrasi ham massaj qilinadi. Bu 
yerda bosh miya po‘stlog‘ining limbik tizimi, flrontal boTaklari, 
harakat va teri sezuvchanUgining tasviri sohasi joylashgan.

Quloq suprasi sohalarini ketma-ket massaj qilish tartibi raqamlar 
yo‘nalishi bo‘yicha ko‘rsatilgan.

Odatda, quloq suprasi bosh va ko‘rsatkich barmoqlar orasiga 
olinib, massaj qilinadi. Bunda bosh barmoq quloq suprasining old 
yuzasini, ko‘rsatkich barmoq esa tashqi yuzasini massaj qiladi. 
Massajning ikki usuU qo‘llanadi: ikki barmoq yostiqchalari orasida 
aylanma shaklda ishqalash va o‘qtin-o‘qtin ezish.

Massaj oluvchi chalqancha yotganida bo‘yin ostiga kichik yos- 
tiqcha qo'yishi, qorin bilan yotganida esa kaftlar ustiga peshonasini
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qo‘yib yotishi lozim. Bu holatlarda bosh miya qon bilan yaxshi 
ta'minlanadi.

Massaj quloq solinchagi va burma sohalaridan boshlanib, quloq 
suprasining cho‘qqisi va burmaning oyoqchasi tomon (I-I) 2-3 
marta bajariladi, so‘ngra 2 -4  marta qarshi burma, oldin ustki keyin 
pastki oyoqchalar bo‘ylab (2-2A-2B) massaj qilinadi. Bundan keyin 
ko‘rsatkich barmoq (yoki tirnoq) bilan qarshi burma va quloq 
suprasi chegarasiga qarshi supachadan burmani ikki yuzasiga (3-3 
yo‘naltirilgan holda) 2-3 marta ishqalanadi yoki bosiladi. Bu sohada 
vegetativ nerv tizimi joylashgan.

142-rasm. Quloq suprasi sohalarini raqamlar va 
harakat yo‘nalishi bo‘yicha ketma-ket massaj qilish 

harakatlari yo‘naIishi ko‘rsat3gan

Quloq suprasi massajidan so‘ng quloq 
suprasi oldi tepadan pastga yo‘naltirilgan holda 
(4-4) 2-3 marta silanadi (142-rasm). ^

Ayrim holatlarda talamus (5) sohasi, quloq 'I J  
solinchagining pastki qirrasi (7) va shen-men (6) nuqtasi massaj 
qilinadi.

Massaj vaqti 3-6 daqiqa davom etadi. Ba'zan massaj davomida 
massaj oluvchi qisqa vaqtli (soniyadan bir necha daqiqagacha) 
uyquga ketishi mumkin. Shu boisdan massaj oluvchi massajdan 
so‘ng kamida 10 daqiqa dam olishi tavsiya etiladi.

Davolash amaliyotida nuqtah va chiziqU massajdan oldin quloq 
suprasini barmoqlar bilan massaj qilish lozim.

Sog‘lomlashtirish amaUyotida awal klassik tiklash massaji (yoqa, 
bo‘yin, yelka sohalari)dan so‘ng quloq suprasi massaj qilinadi (143- 
rasm).

Boldir mushaklarini bo‘shashtirish, og‘riqni va tomir tortishini 
qoldirish uchun quloq suprasidagi oyoqlaming anatomik ta’sir 
sohalarini ketma-ket massaj qilish kerak bo‘ladi. Bu sohalar 
quyidagilardan iborat.

1-soha - qarshi supacha. «Bosh miya po‘stlog‘i» sohasi. Massaj 
bosh miya faoUyatini kuchaytiradi. Bu sohaning tashqi va ichki 
yuzasini bosh va ko‘rsatkich barmoqlar yostiqchalari orasiga oUb, 
baravariga massaj qilish lozim.
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143-rasm. Boldir mushaklarida 
og‘riq va tomir tortilishida quloq 
snprasi sohalarini massaj qilish

144-rasm. Qo‘llarning jismoniy ish 
qobiliyatini qayta tiklashda quloq 

suprasining uch sohasini massaj qilish

2- soha — qarshi burma. Bu soha ikki barmoq orasiga olinib, 
ko‘rsatkich barmoq bilan aylana shaklida ishqalanadi yoki o‘qtin- 
o‘qtin bosib qarshi burmaning yuqori pastki oyoqchasi bo‘ylab 
massaj qilinadi. Bosh barmoq tayanch vazifasini bajaradi.

3- soha — Darvin bo‘rtmachasining atrofi. Bu jigar faoliyatiga 
ta’sir etuvchi va qonning qaytadan taqsimlanishini normallash- 
tiruvchi soha. Bu soha ikki barmoq orasi bilan massaj qilinadi (144- 
rasm).

Qo‘llaming ish qobiliyatini qayta tiklash maqsadida quloq 
suprasining uch sohasi, ya’ni oyoqlar mushaklarini bo‘shashtiruvchi 
birinchi va uchinchi sohalar hamda qayiq shaklidagi chuqurcha 
barmoq timog'i bilan pastdan yuqoriga yo‘naltirib massaj qilinadi. 
Qayiq shaklidagi chuqurcha qo'llar harakati va sezuvchanligiga ta’sir 
etuvchi soha sanaladi. Bu sohani massaj qilish qo‘l mushaklari 
nervlarining faoliyatini yaxshilaydi.

Qo‘l mushaklari faoliyatini oshirish maqsadida bo‘yin, yoqa, 
yelka sohalari va qo‘llaming klassik massajidan so‘ng quloq 
suprasini massaj qilish tavsiya etiladi.

Uyqusizlik holatida quloq suprasida joylashgan 1-4-sohalar 
jimjiloqning uchi bilan massaj qilinadi (145-rasm).

Timda uyqu buzilganda, uyg‘ongan zahoti 1,3, 4-sohalar massaj 
qilinadi (146-rasm).

Nafas a’zolarining o‘tkir va yuqumli kasalliklarida quloq 
suprasining tegishli sohalarini massaj qilish ko‘rsatilgan. Massaj 
xastalikning dastlabki alomatlari paydo bo‘lishi bilan qo‘llanilishi
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(darmonsizlik, lohaslik, betoblik) muhim ahamiyatga egadir. Bu 
vaqtda quloq supralari gahna-gal massaj qilinadi. Birinchi kuni 
birinchisi, ikkinchi kuni ikkinchisini va hokazo.

145-rasm. Uyqusizlikda quloq 
suprasini va o‘z-o‘zini massaj 

qilish sohalari ko‘rsatilgan

146-rasm. Nafas a'zolarining o‘tkir va 
virusli kasalliklarida quloq snprasining va 

o‘z-o‘zini massaj qilish ko'rsadlgan

0 ‘naqaylarda o‘ng quloq sup- 
rasi, chapaqaylarda esa chap quloq 
suprasi massaj qilinadi.

147-rasm. Quloq suprasidagi qon 
bosimi ko‘tarilganda qo‘Ilani!adigan faol 

nuqtalar joylashishi

Qon bosimi oshganda va pasaygan- 
da quloq suprasidagi faol nuqtalar

13-tomir tonusini me’yorga 
keltiradi. Arterial bosim oshganda 
va pasayganda qo‘llaniladi.

19-arterial bosimni pasaytiradi.
55-gipertoniyadagi asosiy nuqta
59-arterial bosimni pasaytiradi.
721, 722, 723, 724, 725, 726-bu nuqtalar arterial bosimni pa- 

saytiradi.
78-arterial bosimni pasaytiradi
82-«nol» nuqtasi. Bu nuqtadan har xil kasalliklarini davolashni 

boshlash tavsiya qilinadi.
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98-tomir tonusini oshiradi.
100-oshgan va pasaygan bosimni me'yorlashtiradi.
Massajning davomiyligi 10-12 kun bo‘lib, ikki kun davomida 

massaj ertalab va kechqurun, keyin faqat ertalab o'tkaziladi.
Belgilangan sohalar raqamlar bo‘yicha ketma-ket massaj 

qilinadi.
IV soha - quloq burmasining cho‘qqisida joylashgan. U og‘riqni 

qoldirish, tinchlantirish, yallig‘lanishga qarshi va organizmning har xil 
xastaliklarga chidamlilik qobihyatini oshirish uchun massaj qilinadi.

V soha — quloq solinchagining pastki qismi, murtak bezlarining 
ta’sirlanish sohasi aks etgan. Massaj natijasida xalqum atrofidagi 
limfatik to‘qimalarda modda almashinuvi yaxshilanadi va 
organizmning immunologik reaktivligi kuchayadi.

IV—V sohalar — birinchi va ikkinchi barmoqlar orasiga olinib, 
massaj qilinadi.

Sport sohasida qayta tiklovchi massaj torlari va 
yordamchi vositalar

Shiddatli jismoniy mashqlardan, shikastlanish va kasaUildardan 
so‘ng zamonaviy sportda ish qobiliyatini qayta tiklash vositasi sifatida 
massaj keng ko‘lamda qo‘llaniladi. Qayta tiklash massaji sport 
musobaqalari va mashg‘ulotlari tugagandan so‘ng, 30 daqiqadan 4 
soatgacha vaqt o‘tganda qo‘llaniladi. Uning davomiyligi 25-30 
daqiqani tashkil etadi Massajni qo'llanish vaqti va davomiyligi sport 
turiga, sportchining umumiy holatiga bog‘liq bo'ladi

Yosh sportchida va ayollarda massajning davomiyligi qisqaroq 
bo‘ladi. Musobaqa va mashg‘ulotlardan so‘ng, asosan, faol harakat- 
langan mushaklar, tana qismlari, shikastlangan sohalar massaj 
qilinadi.

Segmentar massaj. Bu reflektor massajining bir turi. U tanadagi 
teri qavatlariga mexanik ta’sir ko‘rsatib, nerv tizimi orqali ichki 
a’zolar va funksional tizimlar faoliyatini rag‘batlantiradi. Segmentar 
massaj texnikasi ishqalash, uqalash va boshqa xil massaj usullarini 
o‘z icliiga oladi.

Ishqalash usuli to‘qimalarini joyidan siljitib, har tomonga tortib 
bajariladi. Bu usulning alohida turlari mavjud. Quyida biz ularga 
qisqacha ta'rif berib o‘tamiz. Ishqalashning “parvarishlash” usuli 
chap yoki o‘ng qo'lning II-IV barmoqlari bilan bajariladi. Orqaning 
segmentar sohalarini massaj qilishda umurtqa pog‘onasi massaj-
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chining bosh barmog‘i va qolgan barmoqlar orasida tnrishi kerak. 
II-IV barmoqlar bilan doira shaklida vint buragandek hamma 
to‘qimaIarni ko‘chirib siljitiladi. Massaj umurtqa pog'onasi 
tomoniga yo'naltirilib bosh barmoqqa tayanib bajariladi. Bu usulni 
ikki qo‘l bilan ham bajarish mumkin. Bunda bosh barmoq 
yostiqchalari bilan pastdan yuqoriga (umurtqa pog‘onasining bel 
qismidan bo‘yin qismiga) yo‘naltirib vint buragandak massaj 
harakatlari bajariladi. Qolgan barmoqlar tayanch vazifasini bajaradi,

“Arralab” ishqalash nsuli. Ikki qo‘lning bosh va ko‘rsatkich 
barmoqlari bir biridan uzoqlashtirilib umurtqa pog'onasining ikki 
tomoniga qo‘yib bajariladi. Massaj vaqtida har ikki qo‘l orasida teri 
burmasi paydo bo‘hshi lozim. Qo‘llar qarama-qarshi tomonga 
sirpanmasdan pastdan yuqoriga yo‘naltiriladi. Teri va uning ostidagi 
to‘qimalarni joyidan siljitib arralash harakati bajariladi. Bu usul 
yordamida butun orqa sohani pastdan yuqoriga qaratib ishqalanadi 
(segmentdan segmentgacha).

Umurtqa pog‘onasining o‘tkir o'simtalarini ishqalash — ikkala 
qo‘lning I-II barmoq uchlari bilan bajariladi. Qo‘lni qo‘yganda bitta 
umurtqa pog'onasining o‘tkir uchi, albatta, barmoqlar orasida 
joylashishi lozim. Qarama-qarshi tomonga chuqur yo‘naltirilgan 
qo‘shni umurtqalarining o‘tkir uchlari orasida kichik aylana 
harakatlar shaklida massaj bajariladi.Bu harakatlar umurtqa 
pog‘onasining bel qismidan bo‘yin tomongsha yo‘naltiriladi.

Ishqalashning “siljitish” usuli. Bir necha variantlaridan iborat. 
Birinchi variantini ikki qo‘1 bilan bajariladi. Ikki kaft ichki yuzasi 
bilan umurtqa pog‘onasining o‘ng va chap yoniga qo'yiladi. Bunda 
ikki kaft oralig‘ida teri burmasi paydo bo‘lishi lozim. So‘ng bir 
qo‘lni oldinga ikkinchi qo'lni orqaga siljitib yuqori tomonga 
harakatlantiradi. Bu usulni qorin sohasida ham qo‘llash mumkin. 
Ikkinchi varianti ikki qo‘lning barmoqlari bilan II-III umurtqa 
pog‘onasi sohasidagi terini ushlab pastdan yuqoriga beldan bo‘yinga 
qarab siljitib bajariladi. Uchinchi varianti bosh va ko‘rsatkich 
barmoqlar bilan bajariladi. Bunda teri burmasi barmoqlar orasiga 
olinib pastdan yuqoriga yo‘naitirib massaj qilinadi. To‘rtinchi 
variantida uning qo‘l kaftlarining ichki yuzasi teriga qattiq bosiladi 
va chap qo‘1 kafti tomonga siljitiladi. Chap qo‘lning kafti sho‘u xil 
harakatlarni o‘ng qo‘1 tomonga qarab bajaradi. Harakatlar bel 
qismidan bo‘yin tomonga yo'naltiradi.

Kurak osti sohasini ishqalash. Massajchi chap qo‘li bilan 
sportchining chap yelkasini mahkam ushlab turadi.O‘ng qo‘lining
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barmoq uchlari bilan kurak qirrasi va kurak osti ishqalaniladi. 
Bunda chap qo‘l bel sohasiga qo'yilgan bo‘Iishi kerak.

Ko‘krak qafasini “siqib” ishqalash. Qo'llar qovurg'alarga parallei 
qo'yiladi. Qovurg‘alararo mushaklar to‘sh suyaklaridan umurtqa 
pog‘onasi tomonga yo‘naltirib silanadi va ishqalanadi. So‘ngra ko'krak 
qalasi massaj qilinadi. Massaj oluvchi nafas olganda massajchining 
qo‘llari umurtqa pog‘onasi tomonga, nafas chiqarganda to‘sh tomonga 
siipanadi. Nafas chiqarish oxirida ko‘krak qafasi siqiladi (bosiladi). 
Massajchi awal qo‘llarini dia&agmaga yaqin qo‘yadi keyin qo‘llarmi 
mushak chuqurchalariga qo‘yib takrorlaydi. Massaj ohivchi nafas 
olishni to'xtatmasligi uchun massajchi “massaj oling va nafas 
chiqaring”, deb buyuradi.

Ish qobiliyatini tiklash maqsadida uqalashning bir necha turlari 
qo‘llaniladL

“Bosib” uqalash katta barmoq yostiqchalari bilan bajariladi. 
Harakatlar awal bosim kuchini to'qimalarga chuqurroq yo'naltirilib 
so‘ng pasaytirish lozim. Bu usulning o‘ng qo‘lning katta barmog'i 
ustiga chap qo'lni qo‘yib mushtlar yordamida ham bajarish mumkin. 
Bu holda qo‘l kafti umurtqa pog'onasiga vertikal holatda bo'ladi.

“Chimchilab” uqalash — orqa, yelka usti mushaklarida o‘ng 
qo‘lning ko'rsatkich va o‘rta barmoqlar bilan teri qizarguncha 
bajariladi. Harakatlar pastdan yuqoriga yo‘naltiriladi. Bu usulni ikki 
qo‘l bilan ham bajarish mumkin. Bunda katta barmoq boshqa 
barmoqlarining ro‘parasida turadi. Haraktlar terini burishtirib 
ko‘tarib barmoqlar bilan burab bajariladi.

“Cho‘zib ” uqalash — quyidagicha bajariladi: mushak ikki qo‘l 
bilan ushlanadi (kaftlar bir biridan 3-5 sm oralig‘ida mushaklar 
ustiga qo‘yiladi). So‘ng uni cho‘zib orqa va oldiga siljitib massaj 
qilinadi (bir qo‘l o‘zidan, ikkinchi qo‘l o‘zi tomon harakatlanadi). 
Massaj qilinayotgan sohada qo‘llar almashtirilib bu harakatlar bir 
necha martda takrorlanadi. Bu usul orqa, qo‘l va oyoq mushaklar 
massajida ko‘proq qo‘llaniladi.

Oyoq bilan massaj qilish. Sportchilarning mushaklari yaxshi 
rivojlanganligi sababh ulami massaj qilish ancha qiyinchiliklar 
tug‘diriladi. 100 kilogramm og‘irlikdagi sportchilaming yaxshilab 
massaj qilish uchun massajchi juda kuchli bo‘lishi lozim. Shunday 
holatlarda qo‘l massaji o‘miga oyoq massaji qo‘llaniladi. Bunda massaj 
oluvchi sportchi erda yoki yumshoq tushakda yotadi Orqa mushaklari 
bir oyoq yohud ikkala oyoq bilan ishqalab uqalanadi. Bunda massajchi 
massaj oluvchining orqasiga oyoqlari bilan chiqib tik turadi Bel

180



tomonidan bo‘yin tomonga yo'nalgan holda uqalash usuh bajariladi. 
Orqaning mushaklarida yurish degan ibora ham bor. Oyoqlar massaji 
pastki qismidan boshlanadi. Massajdan so‘ng qo‘l bilan xuddi o‘sha 
qismlarida silash, ishqalash, uqalash usullari bajariladi.

Oyoq bilan massaj qilish, nafaqat mushak massaji katta bo‘lgan 
odamlarda, balki mushak tonusi yuqori bo'lgan sportchilarda ham 
o‘tkaziladi (mushaklari qattiq). Bularda qo‘l massaji yaxshi natija 
bermaydi. Oyoq bilan massaj qihsh, hammomdan (sauna) so‘ng 
butun tanani choyshab bilan o‘rab qo‘yib bajariladi. Oyoq bilan 
massaj qilish muddati 10-25 daqiqani tashkil etadi.

Suvda massaj qilish. Suvda massaj qilish modda almashinuvi 
jarayonini faollashtiradi, a’zo va to‘qimalarda limfa va qon ayla- 
nishini yaxshilaydi. Suv massaji mexanik ta’surotidan tashqari o‘z 
harorati, unga qo‘shilgan aralashmalar bilan katta amaliy ahami- 
yatga ega.

Suvda bajariladigan qo‘l massaji. Suvda qo‘l bilan niassaj qilish 
og‘ir mashg‘ulotlardan so‘ng, tayanch harakat apparatlarining 
shikastlanganda shifo, qayta tiklash vositasi sifatida tavsiya etiladi. 
Suvda oddiy silash, ishqalash, uqalash usullari bajariladi. Navbatma- 
navbat orqaning mushaklari, oyoq mushaklari so'ngra qo‘l, ko‘krak 
va qorin mushaklari massaj qililadi. Bu muolaja pastdan yuqoriga 
(proksimal) yo‘naltirib boshlanadi. Agarda tayanch — harakat 
apparati shikastlangan yoki kasallangan bo‘lsa bunga alohida 
ahamiyat berish lozim. Muolaja 15-20 daqiqa davom etadi. Massaj 
tugagandan so‘ng teriga, og‘riqqa, yallig‘lanishga va shishga qarshi 
surtma moylar surtiladi.

Suv vannasi davomida va dush ostida o‘z-o‘zini massaj qilish 
ham mumkin. Bu ertalabki gimnastika mashqlaridan so‘ng yaxshi 
natija beradi. Muolaja 5-10 daqiqa davom etadL Yuqorida ko‘rsa- 
tilgan muolaja og‘ir shikastlanishda, ko‘rinarli limfostaz, shish, 
arterial qon bosimi ko'tarilganda, nafas yo‘larining o‘tkir kasallik- 
larida, nokautdan so‘ng ta’kidlanadi.

Tana haroratini pasaytiruvchi massaj

Shamollaganda, odatta, tana haroratini pasaytiruvchi massaj. 
Shamollaganda, odatda, tana haroratini pasaytirish uchun antibio- 
tiklar, sulfanilamid preparatlar ishlatiladi. Bu dori-darmonlar vosita- 
sida tana haroratini tushirish organizmning keskin kuchsizlanishiga 
va sportchining jismoniy ish qobiliyatini pasaishiga ohb keladi. Tana
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harorati yuqori darajaga (38.3-39.4) ko‘tarilganda massaj qo‘llanishi 
kasalliklaming kelib chiqish sabablariga asoslanganligi, ko‘p sonh 
tekshiravlar natijasida tasdiqlangan. So'ngi yillarda dorivor 
moddalarga nisbatan allergik reaksiyaning keskin ortib borayotganini 
e’tiborga olsak, massajning amaliy ahamiyati yaqqon namoyon 
boiadi. Massaj o‘pkadagi va mushaklardagi qonning mikrotser- 
kulyatsiyasini yaxshilaydi. Bronxlar faohyatini kuchaytiradi, issiq- 
likni saqlaydi, ter ajralishini maromiga keltiradi. Tana a'zolarining 
neyrogumoral funksiyasini kuchaytiradi. Haroratning pasayishi 
umumiy holatining, uyqu va ishtahaning yaxshilanishiga olib keladi.

Haroratni pasaytiruvchi massaj qoringa yotgan holatda 
o‘tkaziladi. Awal orqa sohasi massaj qililadi. Bunda silash, 
ishqalash, uqalash va massajning segmentar usuli qo‘llaniladi. 
So‘ngra barmoq yostiqchalarida urib massaj qilish (perkussiya) — 
bronxlar joylashgan o‘rinlari aniqlanib o‘pka bo'laklari urib-massaj 
qililadi. Bundan so‘ng yana orqaning mushuklarida, qovuig‘alar 
orasida qizdiruvchi surtma moylar bilan (fenalgon, porafin, 
nikofleks va b.) silash va ishqalash usullari bajariladi. Keng ko‘krak 
qafasi, qovurg'alar orasidagi mushaklar ko‘krak tomonidan massaj 
qililadi. Bu vaqtda nafas harakatlaming faollashtiradigan (nafas 
chiqarayotgan vaqtda ko‘krak qafasini qisish) usullari qo‘llaniladi. 
Yana urib-urib massaj qilish usuli takrorlanadi. Muolaja qizdimvchi 
surtma moylar surtish bilan yakullanadi. Yurak urishi tezlashgan, 
arterial qon bosimi oshgan vaqtlarda oyoqlarda ham massaj 
o‘tkazish tavsiya etiladl Massaj tugagandan so‘ng yumshoq 
choyshab bilan o'ranish, ustiga qalin matoni yopib limonli issiq 
shirin choy berish tavsiya etiladi. Massaj muolajasi 5-15 daqiqa 
davom etadi. Birinchi kunlari muolajani bir necha marotaba 
o‘tkazsa bo‘ladi, lekin surtma moylarini kuniga bir marotaba (faqat 
kechqurin) qo‘llash kerak.

Muz bilan massaj qilish (kriomassaj). Juda qadim zamonlardan 
beri muzdan davo vositasi sifatida foydalanadilar.Sovuq (muz, qor 
va boshqalar) ta’sirida mayda qon tomirlari torayadi, ulaming 
o‘tkazuvchanlik xususiyati kamayadi, nerv oxirlarida 
qo‘zg‘aluvchanlik bo‘lishini oldi olinadi. Yumshoq to'qimalar, 
suyaklar urilganda, cho‘zilganda, shikastlanganda, tayanch-harakat 
apparati kasalliklarida og‘riq kamayadi.

Kriomassaj muz bilan to'latiigan sellofan qopcha yoki kichik 
isitgich (gryelka) yordamida o‘tkaziladi. Muz bo‘lmagan hollarda 
sellofan qopchaga suv solib sovutkichning muz xonasiga 30-40
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daqiqaga qo‘yiladi. Doira yoki ilon izi shaklida ishqalash eng 
samarali usullardan hisoblanadi.

Muz bilan massaj qilish oldidan tananing shikastlangan sohasi 
bir oz ko‘tarib qo‘yiladi. Massaj faqat shikastlangan qismda emas, 
undan bir oz yuqoriroqda va bir pastroqda ham bajariladi.

Muz bilan massaj qilish og‘ir shikastlanishlarda (pay va 
barmoqlar lat eganda, cho‘zilganda), ba’zi bir surunkali kasalliklarda 
(osteoxondroz kasalliklarida, yelka-ko‘krak bo‘g‘imi oldi yallig‘lani- 
shida, periartrit, tizza bo‘g‘imi artrozida, bel og‘riqlarida, lyumbago 
va boshqalarda) ham naf beradi-Bundan tashqari sovuqni og‘riq 
nuqtalarida qo'llash mumkin. Qon tomirlarining turg‘un toraishi va 
ko‘karish holatlari vujudga kelmasligi uchtin massajning davomiyligi 
5 daqiqadan oshmasligi lozim. Shikastlangan soha yuzasiga 10-15 
daqiqaga muz qo‘yilgan sellofan qopchalar qo‘yib bint bilan 
mahkam bog'lab qo‘yiladi. Birinchi kunlari bu muolajani ko‘p bor 
qaytarish mumkin so‘ngra muz bilan massajni issiq muolajalar (issiq 
vanna) keyinroq maxsus mashqlar bilan yoki oddiy trenajyorlarda 
mashq qilish bilan almashtirib o‘tkazish mumkin. Og‘riq qolib 
shishlar tarqalgandan so‘ng shikastlangan qismi teflanadi va 
qaytadan mashq mashg‘ulotlari boshlanadi. Muz bilan davolash 
trenajyorlarida, mashq bajarish usullarining umumiy vaqti birinchi 
kunlari 15-30 daqiqani tashkil etadLMuz bdan massaj qilish 2-3 
daqiqa davom etsa, undan so‘ng trenajyorlarda mashq bajariladi. 
Muolaja 2-3 marta takrorlanadiMuz bilan massaj qilishning ko‘p 
yillik tajribasi ko‘rsatishicha u juda yuqori samaraga ega. Usul 
bo‘g‘imlar shikastlanishi va kasaliklardan so‘ng harakatchalikni 
oshiradi, mahalliy mushaklaming taranglik tonusini kamaytiradi, 
sportchining ish qobiliyatini oshiradi.

To‘qimalarda shishlarda tarqatuvchi massaj. Tayanch-harakat 
apparatlari shikastlari va kasalliklarida, vena tomirlarining varikoz 
kengayishida, jarrohlik operatsiyalaridan so‘ng ko‘pincha shish va 
limfostaz hosil bo‘ladi. U mayda tomirlami ezadi, hamda qonning 
mikrotsirkidyatsiyasiga xalaqit beradi. To‘qimalardagi metabolik 
jarayolami izdan chiqarib to‘qimalami kislorod bilan ta’minlanishning 
buzilishiga ohb keladL Tarqatuvchi massaj limfa qon aylanishini 
tezlashtiradi, to‘qimaiarda va a'zolarda dimlanishni yo'qotildi, 
to‘qimalarda rivojlanishni tezlashtiradi. Bunday massaj ham mexanik, 
ham ieflektor ta’sir etib markaziy nerv tizimi orqah boshqariladi. 
Tekshirishlar ko‘rsatishicha, narkoz ta’sirida behush yotgan odam 
massaj o‘tkazganda tana harorati ko‘tarilmas ekan. Tananing massaj
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o‘tkazilgan qismida massaj o‘tkazilmagan qismiga nisbatan limfa va 
qon aylanishi kuchayar ekan. Bu shuni ko‘rsatiladiki, agarda tanani 
shikastlangan qismida klassik massaj o‘tkazib bo‘lmasa, segmentar 
reflektor massajni qo‘llash kerak bo‘ladi. Drenajli massaj 
o‘tkazilayotgan vaqtda oyoqlami 30-35 gradusga ko‘tarib qo‘yish 
lozim. Massaj o‘tkazish tartibi: oldin son mushaklarini, so‘ngra 
boldimi, keyin oyoq, barmoqlardan boshlab chov sohasiga silash usuli 
bajariladi. Massajchining harakatlari silliq, bir tekis, yengil, yumshoq 
bo'lishi kerak. Shapatillash, urish, chaqqilash usullari qo‘llanilmaydi 
Sog‘lom to‘qimalar ham massaj qililadi. Qo‘llar barmoqlardan 
yuqoriga yo‘naltirib massaj qililadi. Qo‘l va oyoq massajidan oldin 
umurtqa pog‘onasining bo'yin ko‘krak qismida segmentar massaj 
o‘tkaziladi (qo‘l kafti shishganda) oyoq panjasi, boldir panja bo‘g‘imi 
shishganda umurtqa pog‘onasining bel qismida segmentar massaj 
o‘tkaziladi. massaj faol, sust harakatlar bilan qo‘shib olib boriladi, 
davomiyligi 10-15 daqiqaga yetadi

Surtma, moy va gellarnl qo‘llash. Sportchilami tayanch va 
harakat a’zolarining shikastlanishi har xil kasalliklardan so‘ng tiklash 
maqsadida turh qizdimvchi moylardan foydalaniladi Tarkibiga 
kiradigan dori-darmonlarga qarab ular to‘qimalarga turhcha ta'sir 
ko‘rsatadi. Ba’zi bir surtma moylar to‘qimakming qon tomirlarini 
kengaytirsa (fenalgon, gistogel, efkamon va boshqalar),boshqalari 
yallig‘lanish va shishlami kamaytiradi (lazolin, xiridonin). 
Shikastlanish oqibatida hosil bo‘ladigan shish va og‘riq mayda qon 
tomirlarining zararlanishi natijasida bo‘lib, to‘qimalarda kislorod 
yyetishmovchiligi, kapilyarlar o‘tkazuvchanligining oshganligidandir. 
Bunda qon aylanish buziladi. Surtma moylar og‘riqni qoldirishga, 
shishlami tarqatishga, gematomalami-teri ostida qotib qolgan qonni, 
surilishiga, yallig‘lanishini kamaytirishga, qon aylanishini 
yaxshilanishiga, to‘qimalaming tiklanishiga moTjallangan. Og‘ir 
shikastlanishlarda qon tomirlami kengaytirilgan surtma moylar tavsiya 
etilmaydi. Bunday hollarda og‘riqni qoldiradigan va yallig‘lanishni 
kamaytiradigan moylar tavsiya etiladi. Yangi shikastlanishlarda 
to‘qimalar, qon tomirlari qon bilan to‘lib qolmasligi uchun moylar 
tanaga singdirilmaydi. Bunday hollarda asosan gellar qo‘Jlaniladi, 
chunki ular sovutish va tez qobihyatini qayta tiklash davrida qon 
aylanishini yaxshilash maqsadida krem va surtma moylar qo‘llaniladi. 
SumnkaU kasalliklarda (bursit-bo‘g‘im harakatchalari, pay qining 
yaffig‘laishi) tarkibida yod bo‘lgan dorilar qo‘llaniladi.
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Apizatron — asalari zahari. Tarkibida (1 g  1 yillik asalari zaxari 
qo‘shilgan moy), 10% metilsalitsilat va 1% achchiq efir moyidan 
tashkil topgan. Apizatron-mushak yallig‘lanishi, radikulit, lat eganda 
nerv og‘riganda tavsiya etiladi. Og‘riq joyiga 2-3 g  moy quyib 1-2 
daqiqa o‘tgandan so‘ng tanaga singdiriladi so‘ng bir kunda 2-3 
marotaba massaj qilinadi. Odamlarda apizatronga nisbatan o‘ta 
sezgirlik holati bo‘lishi mumkin. Shu sababli birinchi martda unda 
oz miqdorda (1 g  gacha) olib massaj qilish lozim. Agarda bu 
miqdordagi preparatni massaj oluvchi yaxshi qabul qilsa, dorining 
miqdori oshiriladi.

Virapin — 1 g  surtma moyda 0,25 mg asalari zahari bo‘ladi. U 
lat yeganda, bel og‘riganda, bo‘g‘im va mushaklar yallig‘langanda va 
boshqa xil kasalliklarda qo‘llaniladi. 2-5 g  surtma moyini og‘riq 
joyiga qo‘yib, 5-10 daqiqa davomida massaj qilinadi.

Viprosal — gyurza zahri. Tarkibida kamifora, salitsilat kislota, pax- 
ta moy, parafin, glitserin, vazelin bor. Bel og'riganda mushaklar yal- 
lig‘langanda qo‘llaniladi Surtma moy og‘riq joyga qo‘yib massaj qili- 
nadi.

Vipratoks — ilon zahri. Tarkibida metilsalitsilad, kamfora va li- 
ment asosi mavjud. Moydan mushak, bo‘g‘im oldi, bo‘g‘im boylam- 
lari harakatchanligini yalligTanishida, lat yeganda foydalaniladi.

MetilsalitsUat — og‘riq qoldiruvchi, yalligTanishni qaytaruvchi 
ta'sirga ega. Mushak kasalliklarida toza holati yoki xloroform va 
yog‘li moylar bilan almashtirib ishlatiladi.

Navtalgin — og‘riq qoldiruvchi emulsiya. Tarkibida analgin, 
metilsalitsilat va navtalon nefti emulsiyasi, kashalot yog‘ining — yog‘ 
kislotasi bilan aralashmasi, disserlangan suv bor.

Sanitaks balzami -  tarkibida metilsalitsid, evkalipt, skipidar, 
kamfora, cho‘chqa yog‘i yoki vazelin boTadi.

Bom-benge moyi tarkibida mentol, metilsalitsid, vazelin bor. 
Navtalgin, Sanitas balzami, Bom-benge og‘riq joyiga surtish uchun 
lyumbago, nevralgiya, miozit, radikulit, mushak ezilganda ishlatiladi.

Nifkofleks — surtma moyi. Tarkibida faol moddalardan: 
kapsatsin, etilnikotinad, etilenglikol salitsilat, lavand moyini 
saqlaydi Mushak ezilganda, mushaklarda og‘riq paydo bo‘lganda, 
mushaklar tortishib qolganda qo'llanadi. Og‘riq joyiga 1-3 g  surtma 
moy qo‘yib massaj qililadi.

Gimnastogal — tarkibida N-4 gidroksidi — 3 metoksi benzol — 8 
metiltrans — 6-nonil kislota amidi, nikotin kislotasining benzolli 
efiri, surtma moy asosi bor. Bu surtma moyi lat eganda, boylamlar
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cho'zilganda, bel og‘rig‘ida, bronxitda (ko‘krak qafasiga surtiladi), 
radikulit, bo‘g‘im, mushak yallig1 lauishlarida qo‘Ilaniladi. Og'riq 
joyiga 1-2 g  surtma moyini surib massaj qilinadi. Bu surtma moyi 
qizdirish xususiyatiga ega. Massaj tugugach, qo'llarni issiq suv bilan 
yaxshilab yuvish lozim.

Geparin — surtma moyi. U to‘qimalar orasidagi suyuqliklami, 
shishlami tez so'rilib ketishiga olib keladi. Bundan tashqari qon 
tomirlami kengaytirib yallig‘lanishning oldini oladi. Tromboflebit 
(qoning quyulib qolishi), limfa harakatining buzilishi, ko‘k 
tomirlaming kengayib ketishi, to‘qimalarda suyuqliklar to‘planishi 
va boshqa yaJlig'lanish holatlarida qo‘llaniladi. 3-5 g surtma moyi 
ohista surtiladi yoki bog‘lab qo‘yiladi.

Eflounon — tarkibida kamfora, evkalipt moyi, mentol, metilsalit- 
silat va boshqa bir qancha moylar bor. Og‘riq qoldiruvchi ta’sirga ega. 
Mushak shamollaganda, radikulit, lat eganda, bel bobida qo‘llaniladi. 
Og‘riq joyiga 1-3 g  surtma moy surtiladi va massaj qilinadi.

Nikoven — tarkibida geparinoid, benzilnikotin va boshqa faol 
moddalar bor. Ko‘k tomir kengayganda,qontalash, lat yeyish, paylar 
cho‘zilganda qo‘llaniladi. Og‘riq joyiga surta moy tomizilib so‘ngra 
yaxshilab massaj qililadi yoki doka bilan bog‘lab qo‘yiladi.

Fenalgon — tarkibida nikotin kislotasi 2,5% butoksietil va 0,4% 
nonil kislotasi, valinilinamid bor. Bo‘g‘im mushaklari, bog'lamlar 
cho‘zilganda, radikulit, miozit, lyumbago, qovurg‘alararo nevralgiya, 
bronxitda qo‘Uaniladi. Og‘riq joyiga ozgina qo‘yib ohista sing- 
diriladi. Massaj qilsa ham bo‘ladi. Surtma moy qilingan joylarga, 
shilliq qavatlarga tushmasligi lozim. Massajdan so‘ng qo‘llar sovun 
bilan yuvilishi lozim.

Venaruton — gel. Og‘ir shikastlanganda, lat yeganda, trombof- 
lebit, shishlarda qo‘llaniladi. Tarkibida faol o‘simlik komponentlari 
va spirt turadi. Og‘riq qoldiruvchi, mushaklar tarangligini bo‘shash- 
tiruvchi, sovutish ta’siriga ega. Kun davomida bir necha marta 
shikastlangan joyga gel surtib bogTab qo‘yiladi. Issiqlik muolajalari 
man etiladi

Pulmatin — tarkibida kamfora, timol va boshqa komponentlami 
saqlaydi. Nafas yo‘llari, o‘pka shishlarida va gripp kasalliklarida 
qo'llaniladi. Ko‘krak qafasiga ozgina surtma moyi qo‘yib massaj 
qilinadi (1 kunda 2-3 marta).

Elakur — tarkibida nosatsin, metilsalitsilat propilnikotinad va 
boshqa komponentlar bor. Bodga qarshi ta'sir etib, massajdan so‘ng 
qon tomirlarini kengaytiradi. Mushak, o‘tirg‘ich nervi, bo‘g‘imlar
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yallig‘lanishida, bel og‘riganda qo‘llaniladi. Og‘riq joyiga ozgina
moy qo‘yib massaj qililadi.

Lidokain — lat yeganda, paylar cho‘zilganda, bel og‘riganda, 
mushaklar yallig‘lanishida qo‘llaniladi. Og‘riq joyiga moy quyilib, 
so'rilib ketguncha ishqalanadi. Og‘ir shikastlanishlarda kun 
davomida bir necha marta takrorlash kerak.

Neo-kapsiderm — tarkibiga kamfora, har xil moylar, faol mod- 
dalar kiradi. Bo‘g‘imlarning bog‘lam — xaltacha apparatlari shikast- 
lanishida, lat yeganda, bel og‘riganda, mushak yallig‘langanda 
qo'llaniladi. Moyni og‘riq joyga quyib massaj qililadi.

Rixtofit — tarkibida har xil dorivor o'simliklami, moylami tuta- 
di. Moy bilan massaj qilinadi. Mushaklar bo‘shashishiga, terining 
qayta tiklanishiga yordam berib, kichik yaralar va yalhg‘lanish- 
laming bitishini tezlashtiradi. Mushak yallig'langanda mushak 
og‘riganda, mushak tirishganda, lat eganda va paylar, mushaklar 
cho‘zilganida qo‘llaniladi. Og‘riq joyiga krem surtib so‘rilib 
ketguncha ishqalanadi.

Vesima moyi. 0 ‘z tarkibida har xil o‘simlik moddalarini tutadi. 
Vesimaning bir necha turi tafovut etiladi: E; M; K; N; J bular har 
xil maqsadlarda (kasalliklarda, shikastlanishlarda, og‘riqni qoldi- 
rishda) qo‘llaniladi. Moydan massaj o‘tkaziladigan joyga ozgina 
qo‘yib massaj qililadi.

Mioton — tarkibida dorivor o‘simliklar, moylar va boshqa mod- 
dalar bor. U og‘riq qoldirish, yallig‘lanishning oldini olish, massaj 
qililayotgan to‘qimalarda qon oqimini tezlashtirish, mushaklarda 
charchash holatini yo‘qotish xususiyatiga ega. Bu kremning bir 
necha turi bor: mioton - A sport mashg‘ulotlaridan so‘ng qo‘llani- 
ladi. Qon tomirlarini kengaytirib isitish xususiyatiga ega, mushaklar- 
ni bo‘shashtiradi. Tiklash massajini o‘tkazayotganda krem mushak- 
lariga singib ketguncha ishqalanadi. Mioton-V va mioton-S mashq 
yoki musobaqalardan oldin qo‘llaniladi. Bular isitish xususiyatiga 
ega. Mushaklar,paylar shikastlanganda, har xil yallig‘lanish jarayon- 
larida qo‘llaniladi. Kremning shillig1 qavatlarga tushmasligining 
oldini olish kerak.

Kapsoderma — moyi tarkibiga kapsatsin, kamfora va boshqa 
preparatlar kiradi. Qon tomirlarini haddan tashqari kengaytirib 
qizartiradi. Mushak, o‘tirg‘ich nervi, bo‘g‘imlar yallig‘lanishida, 
mushaklar, bel og‘riganda, bo‘g‘im xaltachalarida suyuqlik 
yig‘ilganda har xil to‘qimalar cho‘zilganda qo‘llaniladi. Og‘riq joyiga 
moy quyib massaj qililadi.
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Mellivenon — tarkibiga xloroform, asalari zahari va boshqa 
moddalar kiradi. Mushaklar, bo‘g‘imlar, bel og‘riganda, mushaklar 
yallig'lanishida, osteoxondroz kasalliklarida (umurtqa pog‘onasida 
og‘riq paydo bo‘lganda) qo'llaniladi. Bu moy arterial qon 
tomirlarini haddan tashqari kengaytirish xususiyatiga ega bo'lganligi 
uchun, og‘riq joyiga ozgina moy surtib massaj qililadi. Yaralarga, 
shilliq qavatlarga moy tushmasligi kerak. Massajdan so‘ng qo‘lni 
sovun bilan yuvish kerak.

Garmdorili murakkab liniment: garmdori eritmasi, yashil sovun, 
distillangan suv, 96% - etil spirti, novshadil spirtidan iborat.

Nazorat savollari

1. Davo massaji haqidagi fikr qaysi adabiyotlarda bayon etilgan.
2. Qadimda qaysi olimlar massajni davo sifatida tavsiya etib 

qo‘llanilgan.
3. Nuqtah massaj qaysi nomlar bilan atalgan?
4. Sharq tabobatida nechta quwat beruvchi kanallar, 

meridianlar bor?
5. Chiziqli massaj haqida nima bilasiz?
6. Su-joko terapiya haqida nima bilasiz?
7. Aurikuloterapiya haqida nima bilasiz?
8. Quloq suprasida nechta nuqta mavjud?
9. Quloq suprasida nuqtalar qanday joylashgan?
10. Massajni davomiyligi qancha vaqt bo‘ladi?

Test savollari

1. Qaysi massaj turlari noananaviy massajga kiradi?
a) nuqtali, klassik; b) qo‘l, apparat;
c) nuqtali, plantar; d) chiziqli, quloq suprasi;
e) nuqta chiziqli.
2. Qo‘xna Sharq tabobatida odam tanasida nechta meridianlar, 

quwat kanaUari bor ekanini bUasizmi?
a) 10 ta kanali bor; b) 11 ta kanali bor;
c) 13 ta kanali bor; d) 14 ta kanali bor;
e) 15 ta kanali bor.
3. Gou quwat beruvchi kanallar nomlarini bttasizmi?
a) Su xok; Ъ) In xak; c) In yan;
d) Su jok; e) Bi fen.
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4. Nuqtali massajning nechta turini bilasiz?
a) tmchlantiruvchi, meridian;
b) qo‘zg‘aluvchi, qayta tiklovchi;
c) tinchlantiruvchi, tetiklantiruvchi;
d) quwat heruvchi, qo‘zg‘atuvchi;
e) og‘riq qoldiruvchi, quwat chaqiruvchi
5. Og‘riq qoldiruvchi usullar davomiyligi qancha?
a) 1-2 daqiqa; b) 3-4 daqiqa; c) 3-7 daqiqa;
d) 5-6 daqiqa; e) 2-3 daqiqa.
6. Su-joko terapiya davolash usulini bilasizmi? Su- jok akkupun- 

ktura kashfiyotchisi kim va qayerdan?
a) Vetnamdan, Pak Je;
b) Xitoylik, Su Sya Si;
c) Koreyalik, Pak je Vu, Pak Je;
d) Yaponiyalik, Chen-du, Cheni-shi;
e) Hindistonlik, Kumar De.
7. Tananing qaysi qismida ostexondroz kasalligi bo‘ladi?
a) tizza bo‘g‘imida;
b) bilak-tirsak bo‘g‘imida;
c) umurtqa pog‘onasida;
d) boldir bo‘g‘imida;
e) yelka soha bo‘g‘imida.
8. Ostexondroz kasalligida qanday noananaviy masalalar qo‘Ua 

nadi?
a) chiziqli massaj; b) su joko terapiya; 
c) nuqtah massaj; d) aurikoterapiya;
e) plantar massaj.
9. Quloq suprasi topografik haritasini birinchi bo‘Ub kim yoz- 

gan?
a) Pol Nojye; b) Sun Si Myao;
c) Abu AU ibn Sino; d) Eyler; 
e) Dj Gaddum.
10. Quloq suprasida nimalar aks ettirilganini bilasizmi?
a) teri, mushaWaming sezuvchangligi;
b) ko‘z, quloqlarning sezuvchangligi;
c) qo‘1, oyoq va tana sezuvchangligini aks ettirgan;
d) til, quloqlaming sezuvchangligi;
e) burun, ko‘z, lablaming sezuvchangligi aks ettirilgan.
11. Kimlarda oyoq massaji qoTlanUadi?
a) hammmomlarda oyoq massaji qo‘Uaniladi;
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b) suv ostida;
c) sportchi, mushaklari rivojlangan kishilarda;
d) mushaklar taranglashganda;
e) bo‘shashgan mushaklarda.
13. Muz massaji qancha vaqtga qo‘yiladi?
a) 1 daqiqa; b) 2 daqiqa; c) 4 daqiqa;
d) 5 daqiqa; e) 10 daqiqa.
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VII bob. 0 ‘Z -0 ‘ZINI MASSAJ QILISH

0 ‘z-o‘zmi massaj qiJish keng ko‘lamda uy sharoitida, ishlab chi- 
qarish korxonalarida va muassasalarda, mehnat faoliyatida, jismoniy 
tarbiya va sport bilan shug‘ullanish jarayonida o'tkaziladi. 0 ‘z-o‘zini 
massaj qilish davo maqsadlarida ham qo‘llanishi mumkin. Masalan, 
paylar va bog‘lamlar cho‘zilganda, to‘qimalar ezilganda, mushaklar, 
nerv tolalari yallig‘langan va shikastlangan holatlarda, bosh og‘ri- 
ganda, bod xastaligida, bo‘g‘imlaming shikastlanishlarida qo'llani- 
ladi. Tongda uyqudan uyg‘onib, ertalabki gimnastika mashqlaridan 
so‘ng o‘z-o‘zini massaj qilish tavsiya etiladi. 0 ‘z-o‘zini massaj qilish 
dush ostida, vannada, suvning harorati +36+38°C bo‘lgan vaqtda 
o‘tkazilishi mumkin.

Bunday o‘z-o‘zini massaj qilishda suv muolajalari bilan qo‘shib 
olib borish o‘ta og‘ir mehnat, sport mashg‘ulotlaridan so‘ng, 
tezlikda kuch-quwatni tiklashda, modda almashinishini tezlatishda, 
uyquni yaxshilashda, kayfiyatni oshirish maqsadlarida keng 
qo'llaniladi. Ayrim holatlarda vannada o‘z-o‘zini massaj qilish 
uchun har xil yordamchi vositalar ishlatiladi. Bunday massaj, 
asosan, kunning birinchi yarmida o‘tkazilishi kerak.

Sportchilar o‘z-o‘zini massaj qilishni ko‘p qo‘llaydilar. Bunda 
har xil massaj usullari qo‘llanilishi mumkin: mushaklaming tonusini 
oshirish uchun qoqish, siqish, uqalash, start oldi hayajonlanishini 
kamaytirish uchun tinchlantiruvchi usullar qo llaniladi. Massaj 
davomida har xil surtma moylardan foydalanish ham mumkin.

0 ‘z-o‘zini massaj qilish umumiy va xususiy xillarga bo'linadi. 
Umumiy massajning davomiyligi 20-25 daqiqa, xususiyniki esa 3-5 
daqiqaga yetadi.

0 ‘z-o‘zini massaj qilishning umumiy xili sonning to‘rt boshli 
mushaklaridan boshlanadi. (148, 149, 150-150a-rasmlar). Massaj 
harakatlari tizza bo‘g‘imidan yuqoriga — chot tomonga yo'nalgan 
holda bajariladi. Har bir massaj qilingan joy silash bilan 
yakunlanadi. Xuddi shu tarzda sonning orqa yuzasida o‘z-o‘zini 
massaj qilish bajariladi.
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148-rasm. Sonning oldi yuzasini kaft qirrasi bilan siqish

149-rasm. Sonning ichki yuzasida ikki qo‘l bilan xalqasimon uqalash
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150 a-rasm. Soiming tashqi yuzasini musht qirrasi bilan ishqalash

Tizza bo‘g‘imida massaj silash bilan boshlanadi, so'ng har xil 
ishqalanish turlari qo'llanilib, silash va harakat mashg'ulotlari bilan 
muolaja yakunlanadi (151, 152, 153, 154-rasmlar ) Boldir qismining 
oldi va orqa yuzasini massaj qilishda barcha massaj harakatlari oyoq 
barmoqlaridan tizza osti chuqurchasiga tomon yo'nalgan bo'lishi 
kerak (155, 156, 157, 158 -rasmlar).

151-rasm. Tizza bo‘g‘imini “qisqich” 
shaklida ishqalash

153-rasm. Tizza bo‘g‘imini ikki qo‘l 
barmoqlarining yostiqchalari bilan 

ishqalash

152-rasm. Tizza bo‘g‘imini kaftning 
asosi va katta barmoq do‘mbog‘i 

bilan ishqalash
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155-rasm. Boldirning orqa yuzasidagi 156-rasm. Boldirning orqa yuzasini 
mushaklarni ikki qo‘l bilan qo‘l ustiga qo‘lni qo‘yib oddiy

halqasimon uqalash uqalash

Oyoq kaftini massaj qilish. Tovon ostida ichki a'zolar bilan 
uzviy bog‘langan nuqtalar bor, bu bog‘lanishlaming reflektorlik 
xususiyati aniqlangan. Shu sababli bu nuqtalarga ta'sir etib, ichki 
a'zolar faoliyatini yaxshilash, organizmni chiniqtirish mumkin. Uy 
sharoitida tovon ostini massaj qilishda plantar (lotincha plantos) deb 
nom olgan noan'anaviy massaj turlaridan yordam vositasi sifatida 
foydalanish mumkin. Tovon va tovon payini massaj qilish massaj
oluvc o‘tirgan holatida o‘tkaziladi (157-rasm).

158-rasm. Oyoq tagui musht
bilan ishqalash

Awal oyoq kaft osti massaj 
qilinadi. Bunda musht qirrasi bi- 
lan oyoq panjalaridan tovon to- 
moniga to‘g‘ri chiziq va spiral 
shaklida harakatlanadi. Har bir 
usul 3-5 marta takrorlanadi. 
So‘ng qo‘l barmoqlarining yos- 
tiqchalari bilan oyoq kafti osti 
uqalanadi, tovon va tovon payi 
ham massaj qilinadi (159-rasm). 
Tovon payi ikki qo‘1 barmoqlari- 
ning yostiqchalari bilan spiralsi- 
mon, doirasimon shaklda ishqa- 
lanadi (160-rasm).
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159-rasm. Tovon payini “qisqich” 160-rasm. Tovon payini ikki qo‘l 
shaklida ishgalash barmoqlarining yostiqchalari bilan

ishqalash
Oyoq kaftida o‘tkaziladigan o‘z-o‘zini massaj qilish muolajasi 

oyoqning har bir barmog‘ini qo‘lning besh barmoq yostiqchalari 
bilan ushlab, timoqdan barmoq asosigacha doira shaklida ishqalash 
yo‘l bilan bajariladi.

To‘g‘ri chiziq shaklida ishqalash uchun barmoq ko‘ndalangiga 
ishqalanadi (161-rasm). So'ngra oyoq kafti massaj qilinadi (162, 
163-rasmlar). Boldir panja bo‘g‘imida silash, ishqalash turlari 
o‘tkaziladi.

161-rasm. Oyoq
barmoqlarini ishqalash

162-rasm. Oyoqning ynzasini katta 
barmoq yostiqchalari bilan ishqalash
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163-rasm. Oyoq tagini ishqalash

Ko‘krak sohasida (164, 165- 
rasmlar) o‘ng qo‘l bilan ko'krak- 
ning chap tomoni massaj qilina- 
di. Qo‘llaniladigan usullar: silash 
4-5 marta, siqish 4-6 marta, uqa- 
lash turlari, ishqalash turlari. Har 
bir qo‘l o‘z tomonida ishqalashni 
bajaradi. So‘ngra to‘sh suyagida 
pastdan bo‘yin tomoniga qaratib 
barmoqlar yostiqchasi bilan 
ishqalash usuh bajariladi.

164-rasm. Ko'krak qafasi 165-rasm. Qovurg‘alar oraligini to‘rt 
mnshaklarini oddiy uqalash barmoq yostiqchalari bilan ishqalash

166-rasm. Yelkaning oldingi yuzasini 
oddiy uqalash
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Yelka sohasida massaj o‘tkazishda oldin yelkaning oldingi 
yuzasi, so‘ngra orqa yuzasi massaj qilinadi. Bu vaqtda quyidagi 
muolajalar bajariladi: silash 4-5 marta, siqish 3—5 marta, uqalash 5- 
6 marta. Muolaja siltab-siltab qo‘yish va silash bilan yakunlanadi. 
Hamma harakatlar tirsak bo‘g‘inidan yelkaga yo‘nalgan holda 
bajariladi (166-rasm). Tirsak bo‘g‘inida, asosan, silash, ishqalash va 
harakat mashg'ulotlari qo'llaniladi (167-rasm). Bilak, qo‘1 kafti va 
barmoqlami massaj qilish 168, 169, 170-rasmlarda qo‘rsatilgan.

Bo‘yin va trapetsiyasimon mushaklar muolajasida oldin orqa 
(171, 172-rasmkr) qismi, so‘ng yon tomonlari (173-174-rasm) 
massaj qilinadi. Bunda silash, uqalash, ishqalash va qoqib qo‘yish 
usullari qo‘llaniladi.

168-rasm. Bilakning kaft bo‘g‘imini 
“qisqich” shaklida ishqalash

169-rasm. Barmoqlarni “qisqich” 
shaklida ishqalash

170-rasm. Ikki kaftni
biratoia ishqalash
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172-rasm. Ensa suyagi 
qirrasini ishqalash

174-rasm. Buyinning old yiizasini 
ketma-ket silash

175-rasm. Kaftning tashqi yuzasi 
bilan belni ishqalash

Dumba mushaklari va bel gavdaning tik holatida massaj qilina- 
di. Har bir qo‘l o‘z tomonida massajni o‘tkazadi. Massaj harakatlari 
dumba mushaklarida sondan yuqoriga, tos suyaklari qirrasiga tomon 
qaratilib bajariladi. Muolaja davomida silash, bir qo‘l bilan yoki kaft 
asosi bilan siqish, bir qo‘l bilan oddiy uqalash, siltab-siltab qo‘yish 
bajariladi. Ikkinchi dumba mushaklari ham shu tarzda massaj 
qilinadi. So‘ngra dumg‘aza sohasida massaj o'tkaziladi. Dumg‘aza- 
ning pastki qismidan yuqori yo‘nalgan holda silash va har xil 
ishqalash usullari bajariladi (176-rasm).

Bel sohasida umurtqa pog'onasidan yon tomonlarga va umurtqa 
pog‘onasi bo‘ylab yuqoriga ishqalash usullari bajariladi (177-rasm). 
Orqa sohasida massaj orqaning serbar mushaklaridan boshlanadi. 
Bunda hamma massaj turlari — silash, ishqalash va uqalash 
qo'llaniladi. Qorin massaji mushaklarning kuchini oshirish va 
ichaklaming harakatini kuchaytirish uchun qo‘llaniladi. Haddan 
tashqari semiz odamlarda qorinni massaj qilish ham maqsadga 
muvofiqdir. Qorinni massaj qilishda quyidagi usullar qo‘llaniladi:
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silash — ikki qo‘lni qorinning pastki qismiga qo‘ygan holda 
yuqoriga, qovurg'alar yoylari tomon, navbatma-navbat bajariladi;

ishqalash — bukilgan barmoqlaming qirralari bilan qovurg‘alar 
yoyidan pastga, yuqoriga va qorindan ko‘ndalangiga bajariladi;

uqalash — qo‘l qorinning yuqori qismiga qo‘yilib, harakatlar 
pastga yo'nalgan holda, qovuqqa qadar davom etadi. Qorinning 
to‘g‘ri mushaklarini massaj oluvchining chap yonboshi bilan 
oyoqlami bukib yotgan holatida ham uqalash mumkin. So‘ngra 
qorinning yon tomonida, tos bilan qovurg‘alar orasida joylashgan 
qorinning qiya mushaklari uqalanadi. Har bir qo‘l o‘z tomonida, 
yonbosh tos suyagining qirrasidan qovurg‘alar tomonga yo‘nalgan 
holda harakatlanadi. Kaftning to‘rt barmog‘i qorin tomonga, katta 
barmoq orqaga qaratilgan holda qorin ustiga qo‘yiladi. Qorinni 
massaj qilish silash bilan muolaja yakunlanadi.

176-rasm. Dumg‘azani ikki qo‘lni biriktirib 177-rasm. Bel уа orqani 
kaftning tasbqi yuzasi bilan ishqalash mushtlar bilan ishqalash

Boshni massaj qilish. Boshda o‘z- 
o‘zini massaj qilish 5-7 daqiqa davom 
etadi (178-rasm). Boshda o‘z-o‘zini mas- 
saj qilish bosh og‘riganida o‘tkaziladigan 
massaj kabi bajariladi.

178-rasm. Boshni barmoqlar yostiqchalari bilan 
ishqalash va nqalash
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Har xil rnassaj apparatlari yordamida ham ocz-o‘zini massaj qi- 
lish mumkin (179, 180, 181, 182, 183-rasmlar).

179‘rasm. Ko‘krak qafasini oldini 
yuzasini massajyor (g‘altakli 

yoiakcha) yordamida uqalash
180-rasm. Tananing orqa tomonini 
massajyor yordamida massaj qilish

181-rasm. Oyoq tagini massajyor 
yordamida uqalash

182-rasm. “Sport” ellektromassajyori 
yordamida belni va qorinni qiya 

mushaklarini massaj qilish
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183-rasm. Boldirning orqa yuzasini massajyor yordamida massaj qilish

So'nggi yillarda maxsus appartli massaj stoli keng ko‘lamda 
qo‘llaniladi

Massaj stoli elektr quwati bilan ishlaydi, unda maxsus ikkita 
yuritma bo‘lib, ulaming muntazam harakatknishi natijasida 
chalqancha yotgan kishining boshidan oyog‘igacha, oyog‘idan 
boshigacha massaj qilinadi (184-185-rasmlar).

184-rasm. Elektr massajyor stolining umnmiy koiimshi

185-rasm. Massaj stolida massaj oikazish
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Massaj stolining moslamalari yordamida qo‘ltiq ostidan tortib 
oyoqlarga 2 kg dan 10 kg gacha toshlami osib, umurtqa pog‘onasini 
cho‘zish mumkin (186-rasm). Bundan tashqari, massaj stoli 
organizmni umumiy tetiklashtirish va qayta trklash maqsadida ham 
qo'llaniladi.

186-rasm . Umurtqa pog‘onasi osteoxondrozi xastaligida massaj 
stolida massaj o‘tkazish

Turli sport turlaridagi massaj
Sportning har xil turlari tanadagi mushaklarga turlicha ta’sir 

ko‘rsatadi. Hattoki ikkita sport turi tepadagi bir xil qismlaming 
ishtirok etishini ta'minlasa ham, bunda qatnashadigan mushaklar 
har xildir. Yugurish va tennis o‘ynaganda oyoq ishlaydi, bu ikki 
sport turi har xil mushaklarni o‘ziga jalb etadi. Sport massajini 
o'tkazishda sport turiga bog‘Uq bo‘lib, umuman tanaga yig'ilib 
qolmasdan bu harakat jarayonlarida ishtirok etadigan mushaklarda 
o'tkaziladi. Shuning uchun velosportchiga, yugumvchiga, 
basketbolchiga, tennischiga har xil massaj muolajalari qo‘llaniladi.

Sportchining tanasi har xil sport mashg‘ulotlaridagi holatini 
ifodalovchi ko‘rsatmada sog‘lomlashtirish faohyat turlarining asosiy 
sport faoliyati turlariga mos ekanligini ko‘rsatadi, xuddi shuningdek 
prohlaktika massaj muolajalari bularga mos keladi, shuning uchun 
mushaklaming egiluvchanligini ta’minlash, hamda mashq 
mashg‘ulot]aridan keyingi og‘riqlani qoldirish uchun undan 
foydalanish lozim. Bu ko‘rsatmada shkastlanish holatlari har xil sport 
turlarida ko‘rsatilgan bo‘hb, awalo, o‘z vrachingizga ko‘rsatishingiz 
lozim. Birdaniga surunkah qattiq og‘riq paydo bo‘lgan vaqtda uni 
massaj muolajasidan oldin aniqlash lozim, awalga holatga qaytamvchi 
massaj maxsus diplomi bor mutaxassis tomonidan bajarilishi lozim.
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AEROBIKA
Aerobika mashg‘ulotlari bilan shug'ullanganda 

yuqoriga sakrashdan so‘ng yerga tushish tananing 
pastki qismiga ortiqcha yuklanishni taqozo etadi.

Ko‘pincha, paydo bo‘ladigan sub’ektiv hislar: 
boldirlardagi og‘riq, tizzalardagi kuchanish, 
tovonlardagi og‘riq, belning pastki qismini 
charchashi va kambalasimon mushakning tortilishi.

YURISH YA YUGURISH
Bu sport turlaridan asosan oyoq mushaklari ish- 

latiladi. Oyoqni massaj qilish quyidagi keng tarqalgan 
noxushliklami oldini oladi: axil payini yallig'lanishi, 
dumba mushaklarining charchashi, tizzalar, tovonlar- 
dagi og‘riqlar va payh mushaklaming cho'zilishi.

BASKETBOL
Basketbolda tez-tez keskin oldinga intilishlar va 

to‘xtashlar oyoqlarni zo‘riqtiradi, asosan son, tizza va 
to‘pig‘ bo‘g‘inlari.

Ko‘krak qafasi, qo‘1 va yelkalar koptokni oHb 
borish va uzatishda ishlatiladi.

Kuzatiladigan noxushliklar: to‘pig‘ining tortilishi, 
tizzalaming zo‘ riqishi, son mushaklarining tortilishi.

CHANG‘I
Chang‘i va tog‘ chang‘i sportchilarning asosan 

belning pastki qismi, sonning to‘rt boshh mushagi va 
kambalasimon mushakning zo‘riqishi kuzatiladi. 
Tekislikdagi yurish paytida tayoqlarga bo'lgan kuchU 
tayanch qo‘llar va yelkalami zo‘riqtirishi mumkin.

YELOSPORT
Velosport bilan shug‘ullanganda xuddi yugu- 

rish bilan shug‘ullangandek, ko‘proq kuchanish 
oyoqlar, qo‘llar, bel, bo‘yin va yelkalarga tushadi. 
Odatda, velosipedchilar tizzalar, kaft oldi 
bo‘g‘inlari va sonning to‘rt boshU mushaklarining 
zo‘riqishidan shikoyat qiladilar.
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FUTBOL
Futbolda oyoq mushaklarining ishi tezlikni oshib 

borishi va o‘yinning davomiyligiga bog‘liq. Oldinga 
keskin intilish va keskin to‘xtab qolish holatlari 
tizzalaming jarohatlanishi va son mushaklarining 
cho'zilishiga olib keladi.

Ko‘p sonli bajarilgan zarba harakatlar dumba 
mushaklarini to‘liq cho‘zilishiga olib kelishi mumkin.

SUZISH
Sportning bu turida barcha asosiy guruh musha- 
klarining harakatlarida jarohatlanish unchalik 
katta emas. Jarohatga moyil joylar bu qo‘llar, 
yelkalar va bo‘yin.

VOLEYBOL
Voleybolda kaft, qo‘llar va yelkalar asosiy ishni baja- 

radi. Bundan tashqari, sakrashlar oyoq bo‘g‘inlarining 
kuchanishiga ohb keladi.

TENNIS
Tennisning har xil turlari qo‘l, yelka va bo‘yinning 

notekis zo'riqishiga oUb keladi, shuning uchun bu 
hududlami asosan ko‘proq massaj qiUsh talab etiladi. 
Shu bilan birga oyoqlami massajiga e'tibor berish 
kerak. Chunki ular bu sport turining keskin to'xtab 
qolish va keskin oldinga, chapga intilishlarida 
toUqishga uchraydilar

OG‘IR ATLETIKA
Ko‘pchilik og‘ir atletikachilar o‘z tanalarini rivoj- 

lantirishga harakat qiladilar va buning uchun tananing 
yuqori va pastki qismlariga navbatma-navbat 
kuchlanish beradilar. Og‘ir atletikachilaming doimiy 
muammoU hududlari yelkalar, bel. Bundan tashqari 
ko‘krak qafasi va tizzalami massaj qilish foydah.
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ESHKAK ESHISH
Eshkak eshish sport turida asosan qo‘l va oyoq 

kuchi ishlatihb, bel faol ishlaydi. Lekin belga 
shkastlanishning каш foizi tushadi. Bu sport turi 
bilan shug‘uhanuvchilaming qo‘llarini, sonning 
to‘rt boshh mushaklari va belni massaj qilish 
foydali.

GOLF
Bu sport unchalik kuchlanishni talab qilmasa ham, 

tez-tez oldinga egilishlar belni zo‘riqishiga olib keladi.
Golf bilan shug‘ullanish mushaklar koordinatsiyasini 

va yelkalaming egiluvchanligini talab etadi. Shuning 
uchun asosan qo‘llar ko‘krak qafasi va belni massaj qilish 
foydah.
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VIII bob. SPORT S HIKASTLANISHLARIDA VA 
TAYANCH-HARAKAT A’ZOLARIDAGI BA’ZI BIR 

KASALLIKLARDA MASSAJ

Sport shikastlanishlarida davolash majmuasining ajralmas qismi 
massaj hisoblanadi Sportchilarda har xil shikastlanishlardan so‘ng ish 
qobiliyatini tiklashda katta amaliy ahamiyatga ega. Sport shikastla- 
nishlarida ezilish, bog'lamlaming cho‘zilishi, mushak va boylamlar- 
ning har xil shikastlanishi ko‘p uchraydigan turlari hisoblanadi. 
Yuqoridagi hamma holatlarda massaj quyidagi ta’sirga ega:

— terining qon tomirlarini ta’sirlab, terini qon bilan to‘liq 
ta'minlaydi, buning evaziga terida, qon tomirlarida qon to‘lib oqadi;

— mushaklaming faol qisqarishini ta ’minlaydi;
— periferik asab tizimning sezuvchanligini kamaytiradi, bu bilan 

shikastlangan joyda og‘riqni kamaytiradi;
— massaj qilinadigan joyga qonning ko‘p kelishini ta’minlab, 

almashinish jarayonlarini faoUashtiradi;
— atrofiya bo‘lishiga qarshilik ko‘rsatadi, bo‘lgan bo‘lsa, tezlikda 

bartaraf etadi;
— suyak to‘qimasining tiklanishiga olib keladi;
— shishlaming, suvlar chiqqan joylaming, qon quyilgan 

joylaming so‘rilishini tezlashtiradi;
— mushaklaming ovqatlanishini yaxshilab, ulam i 

mustahkamlaydi;
— mo‘ljallangan natijaga erishish uchun ayrim vaqtlarda 

shikastlangan joyni emas, balki uning atrofini massaj qilishning o‘zi 
kifoya. Bu shikastlanishda barvaqt massaj buyurishga sabab bo‘ladi.

Sport shikastlanishida o‘tkaziladigan massaj usullari xuddi 
umumiy massajdagi usullar kabi: silash, uqalash, ishqalash, qoqish 
faol va sust harakatlar hamda silkitishdan iborat. Eng ko‘p 
qo‘llanadigan silash usullaridan: bir qo‘l bilan, spiralsimon aralash, 
konsentrik shakldagi silashlar qo‘llaniladi. Silash usuli bajarilgandan 
so‘ng bir qo‘l bilan va ikki qo‘l bilan siqish usuliga o‘tiladi. Siqish 
usullaridan so‘ng uqalash usullari oddiy uqalash, qo‘lni ustiga qo‘lni 
qo‘yib uqalash, ikki halqasimon, chimchilash shaklida, kaftning 
asosi bilan va boshqalar qo‘llaniladi. Shikastlanish joyiga qarab
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massaj usullari tanlanadi. Hamma hollarda ham massaj seansini 
boshlash shikastlangan joyning yuqorisidan boshlanadi, buni 
boshqacha qilib aytganda, so'ruvchi massaj deb ataladi. Shikast- 
lanish turiga qarab massaj vaqtida surtma moylar tanlab olinadi.

Mushaklar ezilgan vaqtdagi massaj

Massaj ta’sirida shish va og‘riq tezlikda kamayadi, to‘qimalarda 
va bo‘g‘imlarda qon quyilishi so‘riladi, shikastlangan mushaklar 
mustahkamlanadi, ulaming funksiyalari yaxshilanadi. Yumshoq 
to'qimalar shikastlanganda va mushaklar uzilganda ushbu holatlar 
sodir bo‘lgandan so‘ng 1-2 kun massaj tavsiya etiladi. Bu shikast- 
langan to‘qimalarning tezlikda tiklanishiga ohb keladi. Massaj qi- 
lishdan oldin shikast yegan joyning mushaklarini yoki bo‘g‘imlarini 
iloji boricha bo‘shashtirish, o‘zining fiziologik holatiga oUb kelishga 
harakat qilish lozim.

Massaj samarasini yanada oshirish maqsadida massaj oluvchi- 
ning butun tanasi bo‘shashgan holatda bo‘Ushi lozim, buning uchun 
yotgan (yoki o‘tirgan) ma’qul.

Massaj muolajalari silashdan boshlansa, mushaklaming bo‘sha- 
shiga oUb keladi va og‘riqni kamaytiradi. Massaj xonasi, albatta, iUq 
bo‘lishi kerak.

Tayanch — harakat apparatlari shikastlanganda davolash massaji, 
asosan, shartU ravishda ikkiga: tayyorgarlik massaji va asosiy 
massajga bo‘linadi.

Tayyorgarlik massaji deganda shikastlanmagan sohani massaj 
qilish tushuniladi. Tayyorgarlik varianti - bu shikastlangan sohadagi 
limfa va vena qonlari yig‘ilgan sohadan so‘rib tarqatish ma’nosini 
bildiradi. Oldin tayyorgarlik massaji, keyin asosiy massaj amalga 
oshiriladi. Tayyorgarlik massaji muolajasi sportchining og‘riqni his 
qilishiga, shikastlanishning og‘ir-yengilUgiga qarab 3-5 marta 
o‘tkaziladi. Shikastlangandan keyin taxminan 6-8 soatdan keyin 
birinchi massaj muolajasi belgilanadi. Ushbu muolaja shikastlangan 
sohaning yuqorisidan yengil aralash silashdan boshlanadi. 
Jabrlanuvchining moslashishiga qarab silash usulining kuchliroq 
ta’sir etuvchi uslublari qo‘Uaniladi. So‘ngra siqish usullari 
(og‘ritmasdan) bajariladi. 2-3 marta siqish usullaridan so‘ng qayta 
aralash silash, keyin yengil uqalash iloji boricha katta to‘qimalarda 
bajariladi. Agarda shikastlangan soha katta mushaklarda bo‘lsa, ikki
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halqasimon uqalash usuli, silash, titratish usullari bilan aJmashib 
bajariladi.

Bir kunda 2-3 marta massaj qilinadi. Massaj muolajasi davo- 
miyligi — 5-7 daqiqa. Massaj muolajasining birinchi kuni massaj 
usullarining taxminiy vaqti quyidagicha: silashga — 2-3 daqiqa, 
uqalashga — 2-3 daqiqa, tebratish, titratishga — 1 daqiqa ajratiladi.

Massaj o ‘tkazishdan maqsad — og‘riqni kamaytirish, mushakiar 
tarangligini pasaytirish, shikastlangan sohadagi shishlami
kamaytirish, shikastlangan soha ishini qayta tiklash.

2-3 kundan so‘ng 3-5 so'ruvchi massaj muolajasidan keyin, 
agarda sportchining to‘qimasida shish bo'lmasa, sezuvchaniigi 
yuqori bo'lmasa, shikastlangan sohada og'riq sezilmasa, harorati 
ko‘tarilmasa, asosiy massaj o ‘tkaziladi.

Massaj silashdan boshlanadi, siqish va uqalashdan
(yuqoridagilardan tashqari kaft ustiga kaftni qo‘yib bajariladi) oldin 
shikastlangan soha yuqorisi, so'ngra sliikastlangan sohaga o ‘tiladi. 
Yengil aralash silash (bo‘g‘imda bo‘lsa konsentrik sliaklda), 
ishqalash qo‘llanadi. Shikastlangan soha yuzaki silanadi, undan 
qancha uzoq soha bo‘lsa, kucliliroq ta'sir bilan massaj qilinadi.

Agarda og‘riq keskin t>o‘lmasa, birinchi kundan barmoq yostiq- 
chalari bilan to‘g‘ri chiziqli ishqalash juda sust bajariladi va konsentrik 
silash bilan doim almashlab bajariladi (bo‘g‘imda). Og‘riq kamayislii 
sezilishiga qarab bir va ikki q o i barmoqlari bilan spiral va 
aylanasimon ishqalaslilarga o‘tiladi. Agar og‘riq bermasa, ishqalash 
usullari bilan faol, sust harakatlami almaslilab bajarish mumkin.

Massaj muolajalari borgan sari sliiddatliligi, vaqti ortislii bilan 
birga shikastlangan sohada ko‘proq bajariladi.

Qayta tiklash vaqtini qisqartirish maqsadida asosiy davolash 
massajini har xil qizdimvchi vositalardan foydalangan holda 
o ‘tkazish mumkin.

Shikastlangan sohani tezda qayta tiklash uchun davolash massaji 
bilan biiga massaj vaqtida yoki undan keyin jismoniy mashqlami 
ado etish (faol harakatlami shikastlangan sohada og‘ritmasdan 
bajarishni o ‘iganish lozim), hamma massajdan oldin qizdirish 
muolajalarini qila bilish maqsadga muvofiqdir.

Boylam va paylar eho‘zilgandagi massaj uslubi:
1. Boylam — suyaklararo va tog‘aylararo bo‘g‘imlar mustalikam- 

ligini ta ’minlovchi zich biriktimvchi to'qimadan iborat tuzilma. 
Boylam, asosan, bo‘g‘imlar atrofida joylasliib, turli harakatlar
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qilishga inikon beradi. Bo‘g‘imning normal harakat yo'nalishida va 
kuchdan oshib ketadigan keskin harakatlar ta'sirida bo‘g‘imda 
o‘zgarishlar ro‘y berib, uning butunligi buziladi. Shikastlovchi omil 
boylamning cho‘zilishi kuchidan oshib ketmasa, uning anatomik 
butunligi buzilmasdan turib cho‘ziladi, aks holda, boylam uziladi 
yoki yirtiladi. Aksariyat hollarda boldir-tovon va bilak-panja boy- 
lamlari shikastlanadi. Bunda shish og‘riq harakatining cheklanishi 
kuzatiladi.

Bo‘g‘im shikastlanganda, zudlik bilan shifokorga murojaat qilish 
lozim. To‘g‘ri va yetarlicha davo qilinmasa, kasallik uzoq cho‘zilib, 
qaytalanib turadi.

Paylar cho‘zilganda, oradan ikki kun o‘tgandan keyin issiq 
qilish muolajalarini buyuradilar (qizdiruvchi kompress, vanna, 
parafin) va massaj. Bo‘g‘imni massaj qilganda, massajchi qo‘l kuchi 
ta'sirini oshirmay, kasalning holatiga, uning shikastlariga e'tibor 
berib, og‘ritmasdan bajarishi lozim.

Bo‘g‘imlarda davolash massaji qoTlanayotganda, pay va 
muolajalaming birikkan joyiga e’tibor berish kerak.

2. Tizza bo‘g‘imi paylari cho‘zilganda, bo‘g‘im xaltasida 
yig‘ilgan suyuqlik oldingi devorini bo‘rttirib tizza ko‘zini yuqoriga 
suradi.

Massaj sonning oldi yuzasidan boshlanadi. 2-3 daqiqali 
tayyorgarlik massaji silash, siqish, uqalashdan keyin bo‘g‘imda 
konsentrik shaklida silash usuli (tizza ostiga yostiqcha qo‘yib) 
bajariladi. So‘ngra to‘rt barmoq yostiqchasi bilan aylana shaklida 
kaftning asosi bilan 2-3 daqiqa ishqalanadi. Bo‘g‘imning ikki yon 
sohasiga katta e’tibor berish lozim. Massaj oluvchidan tizza 
bo‘g‘imini bukishi so‘raladi va bo‘g‘imning ikki yon tomonini zich 
barmoqlami qo‘ygan holda ishqalash davom ettiriladi (katta barmoq 
tepachasini massaj qihnayotgan sohaga tekis bosib bajariladi, 
to'plangan suyuqlik yana orqaga qaytib ketmasligi uchun), massajchi 
barmoqlari ostidagi son suyagi, katta boldir suyaklar oralig‘ini sezib 
turishi кегак. Ishqalash har xil yo‘nahshda bajariladi. Massaj 
shiddati asta-sekin ortib boradi.

Tizza bo‘g‘imining orqa yuzasini massaj qilish uchun kasal 
qomi bilan yotishi kerak, boldir-oyoq panja bo‘g‘imi 45-75° 
burchak ostida bukilgan boTishi kerak. Massaj qilish texnikasi oldi 
bo‘g‘imni bajargandek bajariladi. Massaj oluvchining og‘riqni 
sezishini hisobga olgan holda bajarish lozim.
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Tizza bo‘g‘imi massaj muolajalari sust, faol, qarshilik ko‘rsatish 
harakatlari bilan tugalJanadi (ba’zi hollarda ishqalash bilan birga 
o‘tkaziladi).

Boldir-tovon bo‘g‘imi. Kasalning oyog‘i ostida yostiqcha qo‘yib, 
2-3 daqiqa boldir bo‘g‘imidan tizza bo‘g‘imiga yo'naltirilgan holda 
tayyorgarlik massaj qo‘llaniladi. Aralash silash va siqish usullari 
qo‘llaniladi.

So'ngra ikkala qo‘l barmoqlari oyoq panjasiga qo‘yilib har xil 
bosim ta’sir kuchi bilan silanadi: oyoq panjalarida kuchli bosim 
bilan, bo‘g‘imda - yengil bo‘g‘imdan o‘tib bo‘lgandan so‘ng siqishga 
o ‘tiladi. Bir necha silash, siqish usullaridan keyin bo‘g‘imda 
konsentrik silashdan so‘ng yengil ishqalash usullariga o ‘tiladi. Asosiy 
diqqat-e'tibor axill paylarining ikki tomoniga va ostiga qaratiladi. 
So‘ngra massajchi massaj oluvchiga nisbatan ko‘ndalang turib, 
to ‘g‘ri chiziqli va aylana shaklidagi ishqalash usullarini (ikki qo‘1) 
to ‘rt barmoq yostiqchasi bilan axill paylari ishqalanadi, so‘ngra ikki 
qo‘l hamma barmoqlari bilan aylana ishqalash, so‘ngra hamma 
panja bo‘g‘im yuzalari massaj qilinadi. Bo‘g‘imJami pay bilan 
qoplangan chuqur sohalarida aylana shaklidagi ishqalashdan 
foydalaniladi. U shiddatli konsentrik silash bilan almashlab hamda 
bo‘g‘imda sust bukish, yoyish bilan bajariladi. Asta-sekinlik bilan 
qarshilik ko‘rsatish harakatlari bajariladi.

Og‘riqning kamayishiga qarab massaj muolajasi vaqti 
ko‘paytiriladi va massaj ta’siri kuchi orttiriladi.

Suyak chiqishi — suyak uchlarining bo‘g‘imdan chiqib ketishi. 
Suyak chiqishi yopiq (chiqqan bo‘g‘im terisi zararlanmaydi) va 
ochiq (teri zararlanib, jarohat bo‘g‘im bo‘shlig‘igacha o‘tadi) 
bo‘lishi mumkin.

Suyak chiqishi, ko‘pincha, zararlangan bo‘g‘imdan olisroqdagi 
suyakka haddan tashqari kuch ta'sir qilishi yoki bo‘g‘imning me’yo- 
ridan harakat qihshi natijasida yuzaga keladi. Suyak chiqishida bo‘- 
g‘imni o ‘rab turgan boylam apparatlari va bo‘g‘im shikastlanganda 
bo‘g‘im shakli o‘zgaradi, qattiq og‘riydi, bo‘g‘imlami qimirlatib 
bo‘lmaydi.

Yelka suyagi chiqqanda — tirsak bo‘g‘imi qattiq og‘rib, qimir- 
latib boim aydi, yelka shakli o ‘zgarib, go‘yo uzayib ketgandek 
ko‘rinadi. Bemor shikastlangan q o i tomonga engashib oladi va 
uning tirsagidan yoki bilagidan ko‘tarib turadi. Shifokor kelguncha, 
q o in i ro‘mol bilan bo‘yinga osib olish lozim.
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Bilak suyagi chiqqanda — tirsak bo‘g‘imi qattiq og‘rib, ba’zan 
barmoqlaigacha tarqaladi, bilak shalvillab osilib qoladi, bemor uni 
sog‘ qo‘li bilan ko‘tarib oladi. Tirsak bo‘g‘hnining shakli o‘zgarib 
shishadi, ba’zan qizaradi, qo‘l panjasi va barmoqlari ko‘karib ketishi 
mumkin. Shifokor ko‘rguncha qo'lni ro‘mol bilan bo‘yinga osib 
olish lozim.

Qo‘l barmoqlari chiqqanda - qattiq og‘riydi, barmoq siljib ke- 
tadi, uni qimirlatib bo‘lmaydi. Ko‘pincha, bosh barmoq chiqib 
ketadi. Birinchi yordam chiqqan barmoqni qalin qilib o‘rab, darhol 
mutaxassis shifokorga ko‘rsatishdan iborat.

Son suyagi chiqqanda:
Belgilari: chanoq son bo‘g‘imi qattiq og‘riydi, oyoqni qimirlatib 

bo‘lmaydi. Shikastlangan oyoqning tizzasi ichki, sog‘ oyoq tomonga 
biroz burilib qoladi. Bemor chalqancha yoki sog‘ yonboshi bilan 
yotib oladi.

Birinchi yordam - oyoq holatini o‘zgartirmagan holda maxsus 
shina bilan shinalanadi. Bunday shina bo'lmasa, shikastlangan 
oyoqni sog‘ oyoqqa qo‘shib bog‘lab, taxta zambilga chalqancha 
yotqizib, maxsus kasalxonaga olib boriladi.

Suyaklar singandagi davolash massaji uslubiyati
Suyak butunligining o‘zgarishi. Suyak sinishi, ko'pincha, 

shikastlanish, zarb bilan urilish natijasida sodir bo‘ladi. Bunda 
suyakni o‘rab turgan yumshoq to‘qimalarga zarar etadi. Biror shikast 
ta’sirida teri yirtilib, singan suyak teridan chiqib qolsa, ochiq suyak 
sinishi, teriga shikast yetmasa, yopiq suyak sinishi ro‘y beradi.

Suyak sinishining belgilari naysimon uzun suyaklar (yelka, bilak, 
son va boldir) singanda yaqqol ko‘rinadi, bemor yura olmaydi, hatto 
shikastlangan oiganni qimirlatib bo‘lmaydi. Suyagi singan organ 
(qo‘l-oyoq)ning shakli va uzunligi o‘zgaradi, singan joyda 
g‘ayritabiiy silkinish paydo boTadi.

Birinchi yordam: taxtakachlash. Agar taxtakachlash uchun zarur 
materiallar boTmasa, qoTni sallacha bilan bo‘yinga osib olinadi, 
oyoq suyaklari singanda esa shikastlangan oyoqni sogTom oyoqqa 
bint bilan bogTab qo‘yiladi.

Singan sohada davo massaji qiliganda, yon atrofdagi 
to‘qimalarda qon va limfa suyuqliklarining oqishi tezlashadi, 
mushaklaming elastikligi ortadi, yaraning bitishi tezlashadi.

Yopiq sinishlar bo‘lganda, 2-3 kundan keyin massaj qilishga 
ruhsat beriladi. Massaj og‘riqni kamaytiradi, shikastlangan sohada 
mushak tarangligi pasayadi, qon yig‘ilgan sohaning so‘ruvchanligini
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oshiradi, singan joyda suyak bitishini tezlashtiradi. Shikastlangan 
sohada gips qo‘yib yoki tortib bog‘lab qo‘yilgandan so‘ng massaj 
qilish mumkin.

Gips qo‘yilgandan keyin so'ruvchi massaj va sog‘lom sohalarda 
kamroq massaj amalga oshiriladi. Birinchi kunlardagi massaj 
uslubiyati shikastlangan sohadan yuqorida joylashgan mushak 
tarangligini pasaytirishga qaratilgan bo‘lishi kerak. Birinchi 9-12 kun 
ichida bu hol alohida bilinib turadi. Shu maqsadda faqat 
shikastlangan soha yuqorisi, hatto ko‘krak, qorin silanadi. Silashdan 
tashqari yengil tebratish usuli ham qo'llaniladi.

Mialgiya (shamollasb)da massaj uslubi
Mialgiya sabablari — sovqotish, zax xonada ko‘p turib qolish, 

suvda harakat apparatlarini noto‘g‘ri yo‘naltirish, kam harakatlik, 
to‘qimalar oziqlanishining buzilishi yoki o‘rta mushaklaming 
taranglik holatidir. Mialgiyada massaj muolajalari yengil silashdan, 
titratishdan boshlanadi. Shundan so‘ng uqalash usullariga o'tiladi: 
to‘g‘ri chiziqli va to‘rt barmoq yostiqchasi bilan aylana shaklida, 
bukilgan barmoq falangalari bilan aylana shaklida, kaftning asosi 
bilan ishqalashni almashtirib goh bir barmoq, goh ikkinchi barmoq 
yostiqchasi bilan ta'sir kuchini oshirib, kaft asosi, musht bilan 
bajariladi. Ishqalashdan so‘ng uqalash bajariladi.

Miozitda massaj uslubiyati. Miozit skelet mushaklaming 
yallig‘lanishidir. Goh og‘ir yuk ko‘tarish yoki shikastlanish natijasida 
muskullarning o‘ta toliqishi ham miozitga sabab bo‘ladi. Miozitda 
miozitning oldini olish uchun sovqotish va og‘ir yuk ko‘tarishdan 
saqlanish hamda muskullarni chiniqtirish lozim.

Shikastlangandagi miozit o‘tkir va sumnkali bo‘ladi. Sumnkali 
miozit mushaklaming mayda, kichik va qayta shikastlanishlari 
oqibatida sodir bo‘lishi mumkin.

Shikastlangandagi miozitga yoqimli ta’sir ko‘rsatuvchi vositalar: 
birinchi massaj, iliq va issiq muolajalardir. Sog‘ayishni tezlash- 
tkuvchi surtma moylar (apizatron, dolpikon va boshqalar) bilan 
massaj qilinsa, tezroq ijobiy natijaga erishish mumkin. Ikkala 
holatda ham massajning davomiyligi — 5-15 daqiqa. Kuniga 2 marta 
massaj qilinadi. Xona harorati 20°C dan kam bo‘lmasligi lozim. 
Massajni harorati past xonada o‘tkazilishi lozim bo‘lgan taqdirda 
xastalangan joy solyuks bilan qizdirilishi kerak.

Davolash massaji amaliyotida apparatlardan ham foydalanish 
mumkin. Lekin qo‘l massaji bilan almashlab bajarish yaxshi samara 
beradi.
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Nazorat savollari

1. Hamma massaj usullari qaysi yo‘nalishda bajariladi?
2. Massaj oluvchining qaysi sohalarini massaj qihsh man 

qilinadi?
3. Massaj oluvchining mushaklari massaj vaqtida qanday holatda 

bo‘hshi keraic?
4. Massaj usullarini qanday kuch bilan bajarish kerak?
5. Massaj qanday bosim va tempda bajarilishi kerak?
6. Umumiy massajda tananing qaysi sohalari massaj qihladi?
7. Silash usullarini teriga ta’siri qanday?
8. Silashning nuqta massajiga ta’siri?
9. Sportda silash qay holatlarda ko'proq qo'haniladi?
10. Silashda kaft holati qanday bo‘ladi?
11. Massaj oluvchining holati qanday bo'ladi?
12. Siqish usuh mushaklarga qanday ta’sir ko‘rsatadi?
13. Uqalash usulini tanaga ta’siri qanday?
14. Ishqalash usullari bo‘g‘inlarga qanday ta’sir etadi?
15. Qoqish usuharini fiziologik ta’siri qanday?
16. Massajning qanday harakat usullarini bilasiz?

Test savollari

1. 0 ‘z-o‘zini massaj qilish xillari nechta?
а) umumiy, qoTda; b) mahalliy, xususiy; 
c) umumiy, xususiy; d) qo‘1, oyoq;
e) apparatlar, muz bilan.
2. Umumiy massaj davomiyligi qancha vaqt boTadi?
a) 10-15 daqiqa; b) 15-20 daqiqa; 
c) 20-25 daqiqa; d) 25-30 daqiqa;
e) 30-35 daqiqa.
3. Xususiy massaj davomiyli vaqtini bilasizmi?
a) 1-2 daqiqa; b) 2-3 daqiqa; 
c) 3-4 daqiqa; d) 4-5 daqiqa;
e) 3-5 daqiqa.
4. 0 ‘z-o‘zini massaj qilish harakatlar tananing qaysi qismidan 

boshlanishini bilasizmi?
a) oyoq uchidan; b) boldir mushagidan; 
c) bo‘g‘imdan; d) tizza bo‘g‘imidan yuqoriga;
e) Sonni to‘rt boshh mushagidan.
5. 0 ‘z-o‘zini massaj qilish qaysi usuldan boshlanadi?
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а) uqalash; b) siqish;
c) siiash; d) shappatilash;
e) mushtiash.
6. 0 ‘z-o‘zini massaj qilish qaysi usullar bUan yakunlanishini bi 

lasizmi?
a) siqish, silkitish; b) silkitish, uqalash;
c) haraktlar, mushlash; d) silash, harakatlar; 
e) uqalash, silash.

FoydalanUgan adabiyotlar

1. Васечкин В.И. Справочник по массажу. Л., Медицина, 1988.
2. Рихсиева А.А., Бирюкова А. Массаж: поддержание и сохра- 

нение здоровья и восстановление трудоспособности. Т., Медицина, 
1988.

3. Нурмухамедов К.А., Газиева. Массаж. Т., 2008.
4. Рихсиева А.А., Саидов Т.М., Нурмуҳамедов Қ.А., Рихсиев 

А.И. Массаж. Т., Ибн Сино, 1996.
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Yakuniy test savollari

1. Massaj so‘zi nimani anglatadi?
a) arab tilida qo‘l tekkizish; b) uqalash; 
c) ishqalash; d) siqish.
2. Massajning nechta usullarini bilasiz? 
a) 1; b) 3; c) 8; d) 12.
3. Massajning odam tanasiga ta'siri? 
a) tiklantiruvchi; b) qo‘zg‘atuvchi;
c) tiklantiruvchi, qo‘zg‘atuvchi; d) chidamlilikni oshiruvchi.
4. Massaj haqidagi kitob birinchi marta qaysi mamlakatda va qachon 

chop etilgan?
a) е.а. 2698 y. Xitoyda; b) 1600 y. Eronda; 
c)1800 y. Rimda; d) 200 y. Misrda.
5. Hindistonda massaj haqida mavzu qaysi asarda va qachon 

keltirilgan?
a) е.а. 1600 y (Ayuro-Veddi); b) Afg‘onistonda 1800 yil; 
c) Xitoyda 1700 yil awal;
6. Axill payini massaj qilishda qaysi usullar qoilanUadi?
a) ishqalash; b) silash;
c) silash va uqalash; d) silash va ishqalash.
7. Qovurg‘alar aro mushaklarda qanday usullar qoilaniladi?
a) silash, siqish, uqalash; b) siqish, uqalash, vibratsion;
c) silash, uqalash, siqish vibratsion; d) bosib bajarish usuli;
8. Qoi barmoqlarining massajida uqalashni qaysi turlari oikaziladi?
a) odiy uqalash; b) ikki qo‘1 bilan;
c) to‘rt barmoq yostiqchasi bilan; d) bosib bajarish usuli.
9. Umurtqa pog‘onasining bosib uqalash massaji turlarini ayting?
a) katta barmoq yostiqchasi bilan, ikki katta barmoq bilan, falangalar 

bilan, kaft asosi bilan;
b) o‘sgan timoqli barmoqlar bilan;
c) dag‘al qo'llar bilan; d) vazelinli qo‘llar bilan.
10. Massajchiga qo‘yiIadigan talabalar?
a) toza va kalta timoqli, uzuksiz, brasletsiz va yumshoq qo‘llar;
b) o‘sgan timoqli barmoqlar;
c) dag‘al qo‘llar;
d) vazelinli qo‘llar.
11. Profilaktik massaj nima maqsadida o‘tkaziladi?
a) tanani sog‘lomlashtirish; b) oyoq-qo‘llami harakatchanligi; 
c) bo‘yinga ajin tushmaslik; d) yuz terisini parvarishlash.
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12. Shifobaxsh kosmetik yuz massaji qachon qo‘llaniladi?
a) dermatitda; b) allergik holatlarda;
c) nevralgiyada; d) yuz va uchlamchi nerv kasalliklarida.
13. Sportda start oldi sarosimada qo‘llaniladigan tinchlantiruvchi 

massaj qanday usullardan iborat?
a) ishqalash, silash; b) uqalash, siqish;
c) siqish, qoqish, uqalash; d) silash, yengil uqalash, silkitish.
14. Start oldi loqaydlikda qo‘llaniladigan tetiklantiruvchi massaj 

usullarini belgilang?
а) silash, siqish, uqalash; b) ishqalash, silkitish;
c) tebratish, qoqish, uqalash;
d) uqalash, siqish, shappilatish, kaft qirralari va musht bilan urish.
15. Umumiy massaj seansi nimaga bog‘liq?
a) massajchining vazniga; b) tana tuzilishiga;
c) yil fasli va sutkaga; d) massaj oluvchining vazniga.
16. Massajning fiziologik ta’siri?
a) tinchlantiruvchi, qizdiruvchi, og‘riqsizlantiruvchi;
b) gumoral, mexanik, nerv-reflektor;
c) qo‘zg‘atuvchi, mexanik, qizdiruvchi;
d) gumoral, qo‘zg‘atuvchi, mexanik.
17. Suvda bajariladigan qo‘l massaji qachon qo‘llaniladi?
a) sportchi charchaganda;
b) tayyorlov davrida;
c) start oldi holatlarida;
d) og‘ir jismoniy yuklamalardan yoki TG‘A shikastlanishdan so‘ng.
18. Suvda bajariladigan qo‘l massaji qanday massajga kiradi?
a) start oldi talvasasidagi massaj;
b) start oldi loqaydligidagi massaj;
c) mashg‘ulot massaji;
d) qayta tiklash massaji.
19. Kriomassaj nima?
a) suv bilan massaj; b) issiqlik bilan massaj; 
c) moylar bilan massaj; d) muz bilan massaj.
20. Kriomassaj qanday holatlarda qofllaniladi?
a) shamollaganda;
b) oshqozon-ichak kasalliklarida;
c) YuQTs kasalliklarida;
d) THA og‘ir shikastlanishlarida, kosmetik massajda.
21. Massajga qarshi ko‘rsatmalar?
а) tana horarati oshishi; b) homiladorlik; 
c) teri kasalliklari; d) hamma javob to‘g‘ri.
22. Massaj tizimlari
a) turkiy massaj; b) shved massaji;
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c) fin massaji; d) rus massaji;
e) hamma javob to6g6ri.
23. Massaj kushetkasining balandligi?
a) 50-70 sm; b) 30-40 sm; c) 80-90 sm;
d) 100-110 sm; e) 40-50 sm.
24. Massaj kushetkasining uzunligi?
a) 110-120 sm; b) 90-100 sm; c) 130-140 sm;
d) 185-200 sm; e) 160-170 sm.
25. Massaj kushetkasining kengligi?
a) 20-30 sm; b) 40-50 sm; c) 50-60 sm;
d) 70-80 sm; e) 90-100 sm.
26. Massaj xonasining harorati?
a) 36-37; b) 20-22; c) 24-26;
d) 30-35; e) 18-20.
27. Teri vazifalari
a) himoya; b) sezgi; c) qon deposi; 
d) nafas olish; e) hamma javoblar to6g6ri.
28. Teri necha qavatdan tuzilgan?
a) 7; b) 14; c) 2; d) 5; e) 3.
29. Massajning asosiy usuUari?
a) silash va uqalash;
b) siqish va ishqalash;
c) qoqish, tebratish;
d) silash, siqish, uqalash, ishqalash, qoqish, faol va sust harakatlar;
e) to‘g‘ri javob yo‘q.
30. Teriga massaj usullarining tahsir etishi?
a) silash va siqish; b) ishqalash va uqalash; 
c) siltab tortish; d) silash, ishqalash, qoqish;
e) urish harakatlari, ishqalash.
31. Mushaklarga massaj usullari ta’sir etishi?
a) silash;
b) siltab tortish;
c) harakatlar va ishqalash;
d) siqish, uqalash, goh-goh silkitish, siltab tortish, urish usullari;
e) to‘g6ri javob yo6q.
32. Silash usullari...
a) bo6shashgan kaft yuzasi bilan faqat terida bajariladigan yengil usul;
b) teri va teri osti yog6 qavatlariga mushaklarga ta5sir ettiriladi, bosim 

bilan bajariladi;
c) yuza va chuqur joylashgan mushaklarni ta?sirlovchi usul;
d) Bo6g6imlarda, paylarda, bog6lamlarda o6tkaziladigan qo6zg6atuvchi 

usul;
e) to6g6ri javob yo6q.

218



33. Silash usuli turlari
a) to‘g‘ri chiziqli, ketma-ket, ilon izi, kombinirlashgan, bir qo‘l 

bilan, ikki qo‘l bilan, kontsentrik;
b) ko‘ndalanagiga, kaft qirrasi, bir qo‘l, ikki qo‘l bilan, katta barmoq 

yostiqchasi bilan;
c) oddiy chimchilovchi, to‘rt barmoq yostiqchasi bilan;
d) oddiy bir qo‘l bilan, ikki qo‘l bilan, halqasimon, kaflt ustiga kaflt 

qo‘yib;
e) to‘g‘ri chiziqli, spiral, diora, bir qo‘l bilan, ikki qo‘l bilan.
34. Silashning fiziologik hususiyati
a) Nerv tizimini tinchlantiruvchi va og‘riq qoldiruvchi;
b) Terida qon aylanishiniva nafas olishni yaxshilaydi;
c) Limfa oqishini yaxshilaydi;
d) Epidermis qavatini ko‘chirishini ta’minlaydi;
e) Hamma javob to‘g‘ri.
35. Siqish usuii turiari
a) to‘g‘ri chiziqli, kontsentrik, ilonizi;
b) ko‘ndalang, kaflt qirrasi bilan ikki qo‘l bilan, bir qo‘l bilan, kaft 

asosi bilan;
c) to‘rtta barmoq yostiqchasi bilan chimchilovchi, bukilgan barmoq 

falangalari bilan;
d) ikki qo‘l bilan halqasimon bir qo‘l bilan oddiy;
e) to‘g‘ri javob yo‘q.
36. Siqish fiziologik hususiyati.
a) MNS ga qo‘zg‘atuvchi ta'sir ko‘rsatadi;
b) limfa, qon aylanishi kuchaytirib, dimlanish va shishlami yo‘qotadi;
c) teri va mushaklar tonusini oshiradi;
d) to‘qimalar oziqlanishini yaxshilaydi;
e) hamma javoblar to‘g‘ri.
37. Uqalash usuii turlari.
a) Bir qo‘l bilan oddiy, kaft asosi bilan, doira shaklida.
b) Ikki qo‘l bilan halqasimon.
c) Kaft ustiga kaft qo‘yib.
d) Ikki qo‘l bilan oddiy, to'rtta barmoq yostiqchasi bilan.
e) Hamma javob to‘g‘ri.
38. Uqalash usulining fiziologik xususiyati.
a) chuqur joylashgan mushaklami ta'sirlab, paylar elastikligini 

oshiradi;
b) qon, Umfa oqishini yaxshilaydi;
c) bo‘g‘imlar harakati aktivlashadi;
d) MNS qo‘zg‘atuvchi ta’sir ko‘rsatadi;
e) hamma javob to‘g‘ri.
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39. Massaj o‘tkazish qoidalari.
a) uzoqdagi tana, dumba, bo‘yin yaqindagi oyoq-qoM massaj qilinadi;
b) yaqindagi tana, bo‘yin5 uzoqdagi dumba, qo‘l-oyoq;
c) uzoqdagi tana va qo‘l-oyoq, yaqindagi bo‘yin va dumba;
d) yaqindagi bo‘yin, qo‘l-oyoq, uzoqdagi tana va dumba;
e) uzoqdagi dumba, qo‘l-oyoq, yaqindagi tana, bo‘yin.
40. Uqalash nerv tizimiga qanday ta’sir ko‘rsatadi?
a) tinchlantimvchi; b) nafas olishni tezlatadi;
c) qo‘zg‘atuvchi; d) tana haroratini tushiruvchi.
41. Uqalash umumiy massaj vaqtining necha foizini tashkil etadi.
a) 60%; b) 100%; c) 80%; d) 50%.
42. Uqalash usuli necha guruhga boiinadi?
a) 2 ta guruhga boiinadi: suyakdan ajratib boiadigan mushaklarda, 

hamda suyakdan ajratib boimaydigan mushaklarda uqalash usuli;
b) 1 ta guruhga boiinadi: suyakdan ajratib boiadigan mushaklarda 

uqalash usuli;
c) 1 ta guruhga boiinadi: suyakdan ajratib boimaydigan

mushaklarda uqalash usuli;
d) 1 ta guruhga boiinadi: bo4gim va paylarning cho‘zi 1 uvchan 1 igini 

oshiruvchi uqalash usuli.
43. Qorin mushaklarini uqalashda oyoqlar qanday holatda boiadi?
a) chalqancha yotgan holda, oyoqlar tos-son bo‘gimida bukilgan 

holatda boiadi;
b) oyoqlar bukilmagan holda boiadi;
c) massaj oluvchi yonboshlab, oyoqlarini tizzadan bukib yotadi;
d) hamma javob to‘g‘ri.
44. Boldir mushaklarini uqaiash uchun qanday holatini tanlaysiz?
a) 45°-90° burchak ostida egib, so‘ngra uqalanadi;
b) oyoqlar bukilmagan holatda uqalash bajariladi;
c) massaj oluvchi yonbosh holatda yotib, tizza bukilgan boiadi;
d) hamma javoblar to‘g‘ri.
45. Ikki qoi kaft orasiga olib, siqish usuli tananing qaysi qismlarida 

qoilaniladi
a) oyoqlarda; b) qorin sohasida;
c) ko‘krak qafasida; d) tananing orqa sohasida.
46. Qoqish usullariga kiradi......
a) mushtlash, shappatilash, kaft qirrasi bilan urish;
b) silash, siqish usullari;
c) ishqalash usuli;
d) uqalash usuli.
47. Qoqish usuli nerv tizimiga qanday ta’sir ko‘rsatadi?
a) tinchlantiruvchi;
b) qo‘zg‘atuvchi;
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c) tana haroratini oshiruvchi;
d) mushaklar tonusini susaytiradi,
48. Qoqish usuli mushakiarga qanday ta’sir ko‘rsatadi?
a) mushak tolalarini ta'sirlantirib, qisqarish kuchini oshiradi;
b) mushaklar tonusini susaytiradi;
c) mushaklami jarohatlaydi;
d) hamma javob to‘g‘ri;
49. Siqish usuli limfa harakatiga qanday ta’sir ko‘rsatadi?
a) limfa harakatini kuchaytiradi, dimlanish, shishlami yo'qotadi;
b) limfa harakatini sekinlashtiradi;
c) limfa harakatiga qarshi usul hisoblanadi;
d) hamma javob to‘g‘ri.
50. Sport massaji tizimiga kiradigan turlami belgilang:
a) fin, rus, turk tizimlari;
b) klassik, xitoy, fm tizimlari;
c) shved, fin, klassik, sharqona tizimiari;
d) shved, fin, grek tizimlari.
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Massaj fani ma’vzulari bo‘yicha talabalarni bilimini 
tekshirish uchun testlar

1. Siqish usulining turlariga kirmaydi:
a) ko'ndalangiga, kaftning qirrasi, bir qo‘l bilan, ikki qo‘l bilan, 

ikki qo‘l kaftining asosi bilan, ikki kaft orasiga olib;
b) aralash, oddiy, ikki halqasimon, to‘g‘ri chiziqli;
c) aralash, zigzag, konsentrik, ikki qo‘l bilan;
d) kaft qirrasi, kaft asosiy bilan, katta barmoq yostiqchalari bilan.
2. Massaj usullarining qaysi biri mushakiardagi sut kislotasini 

haydaydi?
a) silash va qoqish
b) ishqalash va uqalash.
c) siqish va uqalash
d) silash va harakatlar
3. Limfa nima?
a) och sariq rangli, shilimshiq suyuqlik.
b) eritrotsitar massa.
c) qon zardobi.
d) oshqozon suyuqligi.
4. Organizmda limfaning roli.
a) drenaj va immunologik vazifasini o‘taydi.
b) ovqat hazm qilishda yordam beradi.
c) modda almashinuviga javob beradi.
d) gormonlami tashiydi.
5. Silash usulida terida qanday jarayon yuzaga keladi?
a) o‘lik epidermis hujayralari ko‘chadi, teri orqali nafas yaxshi- 

lanadi;
b) mushaklar qiziydi, teri qizaradi;
c) nerv tizimini qo‘zg‘atadi;
d) qonning harakatini tezlashtiradi.
6. Massajning endokrin tizimga ta'siri.
a) ayirish oiganlar faoliyatini susaytiradi;
b) ichki bezlar faoliyatini yaxshilaydi;
c) ovqat hazm qilishni tormozlaydi;
d) asabni taranglashtiradi.
7. Vegetativ nerv tizimi qanday bo‘limiardan iborat?
a) simpatik va parasimpatik;
b) markaziy va simpatik;
c) periferik va parasimpatik;

1-ilova
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d) markaziy va periferik.
8. Terining funksiyasi.
a) himoyalovchi, o'tkazuvchi, sezuvchi;
b) drenaj, kosmetik;
c) o'tkazuvchi, isituvchi;
d) sezuvchi, sovituvchi.
9. Epidermis hujayralarining yashash vaqti.
a) bir yil;
b) olti oy;
c) bir hafta;
d) 48 soat.
10. Limfatik tugunlarda makrofaglarning vazifasi.
a) ish qobiliyatini oshiradi;
b) qonda qand tarkibini kamaytiradi;
c) mikroblarni zararsizlantiradi, viruslar ta’sirini sustlashtiradi;
d) eritrotsitlar rivojlanishini pasaytiradi.
11. Qon, limfa harakatini stimullovchi massaj usullarini ko‘rsa-

a) silash;
b) ishqalash;
c) siqish;
d) uqalash.
12. Qaysi massaj usuU mushaklarini yaxshilaydi?
a) qoqish usuHari;
b) silash;
c) uqalash;
d) siqish.
13. Teriga ta’sir etuvchi asosiy massaj usuli:
a) qoqish usullari;
b) silash;
c) uqalash;
d) siqish.
14. Limfa oqimi qanday yo‘naladi?
a) periferiyadan yurakka qarab;
b) pastdan yuqoriga qarab;
c) yuqoridan pastga qarab;
d) markazdan chetga qarab.
15. Umumiy massaj muolajalarini davomiyligi nimaga bog‘liq?
a) massaj oluvchining ruhiy holatiga bog‘lik;
b) massaj oluvchining tana vazniga (60 min. o‘rtacha);
c) massaj oluvchining bo'yiga (150 sm — 40 min. yuqori);
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d) xizmat faoliyatiga qarab.
16. Og‘riq qoldiruvchi massaj usullarini ko‘rsatmg:
a) silash, uqaiash;
b) uqalash, ishqalash;
c) silash, ishqalash;
d) silash, siqish.
17. Limfa tugunlarining ko‘p to‘plangan joyi:
a) qo‘ltiq ostida, oshqozon osti, tizza bo‘g‘imida;
b) bo‘yin, qo‘ltiq osti, tirsak osti, chov, tizza bo‘g‘imida;
c) tirsak bo‘g‘imida, chov, tizza bo‘g‘imida;
d) bo‘yin, chov, mushaklar ostida.
18. Yelka mushaklarining samaradorligini yanada oshirishdagi 

uqalash turlari:
a) kaftning asosi bilan, bukilgan barmoqlarning falangalari bilan;
b) chimchilash usuh, aylana shakhda, kaftning asosi bilan;
c) ikki qo‘l bilan uqalash, kaftning qirrasi bilan uqalash;
d) qo‘l ustiga qo‘lni qo‘yib, ikki halqasimon.
19. Konsentrik sUash tananing qaysi hududida bajariladi?
a) tananing barcha qismlarida;
b) beld;
c) dumbada;
d) katta bo‘g‘imlarda.
20. Uqalashni o‘tkazishning ikki prinsipini ko‘rsating?
a) mushaklarni bosib, ko‘tarib;
b) mushaklami bosib, chimchilash shaklida;
c) mushaklami cho‘zib, tortib;
d) mushaklami ajratib, cho'zib, mushaklarni ezib-bosib.
21. Massajning endokrin tizimga ta’siri.
a) ayirish organlar faoUyatini susaytiradi;
b) ichki bezlar faoliyatini yaxshilaydi;
c) ovqat hazm qilishni tormozlaydi;
d) asabni taranglashtiradi.
22. Terining qatlamlarini belgilang.
a) epiderma, derma, teri osti yog‘ qatlami;
b) miokard, epikard, endokard;
c) derma, parenxima;
d) teri va teriosti yog‘ qavati.
23. Qorin sohasida qanday massaj usullari qo‘llaniladi?
a) silash, uqalash;
b) ishqalash, siqish;
c) qoqish, silash;
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d) shapatillash, uqalash.
24. Uqalashning fiziologik ta’siri.
a) mushak to‘qimalariga qizdirib, almashinuv jarayonlariga ta'sir 

qiladi;
b) bo‘g‘im va paylar harakatchanligini pasaytiradi;
c) oshqozon suyuqligini ko‘paytirib, hazm qilishga ta’sir qiladi;
d) qon aylanishini yomonlashtirib, ayirish tizimiga ta’sir qiladi.
25. Kimda ko‘krak mushagini massaji bajariladi.
a) bolalarda;
b) ayollarda;
c) erkaklarda;
d) hammada.
26. Sonni ichki yuzasida tavsiya etiladigan siqish usullari
a) bir qo‘l bilan;
b) ko‘ndalangiga, kaftning qirrasi bilan;
c) kaftning qirrasi bilan, kaftning asosi bilan;
d) ikki qo‘l kaft orasiga olib, ikki kaft asosi bilan.
27. Asosiy siiash usullarini ko‘rsating:
a) to‘g‘ri chiziqli, ketma-ket, zigzag shaklida, aralash, konsentrik;
b) kaftning qirrasi, kaftning asosi, bosh barmoq yostiqchalari, ikki 

kaft asosi, bir qo‘l bilan;
c) ko‘ndalangiga, konsentrik, kaftning qirrasi, barmoq falangalari 

bilan;
d) aralash, oddiy, qo‘l ustiga qo‘lni qo‘yib, to‘g‘ri chiziqli.
28. Siqishning asosiy turiari:
a) ko‘ndalangiga, kaftning qirrasi bilan, bir qo‘l bilan, ikki qo‘l 

bilan, ikki kaft asosi bilan, ikki qo‘l kafti orasiga olib siqish;
b) aralash, oddiy, qo‘l ustiga qo‘lni qo‘yib, to‘g‘ri chiziqh;
c) aralash, zigzag, konsentrik, ikki qo‘l bilan;
d) kaft qirrasi bilan, bosh barmoq yastiqchalari bilan, bir qo‘l 

bilan.
29. Uqalashning asosiy turiari:
a) ko‘ndalangiga, konsentrik, bir qo‘l bilan, ketma-ket;
b) oddiy, qo‘l ustiga qo‘l qo‘yib, ikki halqasimon, ikki qo‘l bilan 

bir chiziq bo‘ylab, ko‘ndalangiga bir qo‘l bilan, ikki qo‘l bilan, 
chimchilash shaklida;

c) qo‘l ustiga qo‘l qo‘yib, ko‘ndalangiga, ikki qo‘l bilan, 
chimchilash shaklida;

d) aralash, zigzag, konsentrik, ikki qo‘l bilan.
30. Organizmdagi limfaning roli:
a) oziq moddalami tashish;
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b) kislorodni tashish;
c) himoyalash, parchalangan mahsulotlami chiqarish;
d) mikroelementlami tashish.
31. Massajning asosiy qoidasi:
a) massaj mulojasining davomiyligiga rioya qilish;
b) massaj usullarining limfa oqimi yo‘nalishida bajariladi;
c) tananing ayrim qismlarida massaj usullarini ketma-ketligi 

qo‘llaniladi;
d) massaj usullarining xaotik yo‘nalishida bajariladi.
32. Qaysi yoshdan boshlab bolalarda massaj o‘tkazish mumkin?
a) 7 yoshdan;
b) 3 yoshdan;
c) 2 yoshdan;
d) 5 haftalik yoshda.
33. Umumiy massaj o‘tkazish muolijasida tana qismlarining 

ketma-ketligi
a) qo‘l, oyoq, tana, bosh;
b) orqa, bo‘yin, qo‘l, dumba mushaklari, oyoq, ko‘krak, qorin, 

oyoq;
c) qorin, oyoq, qo‘l;
d) orqa, bosh, bo'yin, dumba mushaklari.
34. Qaysi kasalliklarda massaj asosiy vosita sifatida qoiianiladi?
a) sariq kasalligida, angina, gripp;
b) skolioz, yassi oyoq, bo‘yin qiyshayganda, shollik;
c) saraton, SPID, tuberkulez;
d) bel og‘riganda, bosh og‘riganda, gripp, angina.
35. Silash usulining turlariga kirmaydi:
a) to‘g‘ri chiziqli, ketma-ket, zigzag shaklida, aralash, konsentrik;
b) kaftning qirrasi bilan, ikki kaft asossiy bilan, bir qo‘l bilan;
c) ko‘ndalangiga, kaftning asosi bilan, barmoq falangalari bilan;
d) aralash, oddiy, ikki qo‘l bilan, to‘g‘ri chiziqli.
36. Sport massaji klassifikatsiyasi kim tomondan ishlangan?
a) Galen;
b) Gerodoks;
c) Seneka;
d) Gomer.
37. Sport massaji klassifikatsiyasini sharqdagi asoschisi kim?
a) Abu Ali ibn Sino;
b) А1 Rozi;
c) Umar Xayyam;
d) Naqshbandiy.

226



38. Qaysi massaj turlari noan’anaviy massaj deyiladi?
a) nuqta, klassik;
b) qo‘l, apparatlar;
c) nuqtali,quloq suprasi,oyoq osti;
d) klassik, chiziqli.
39. Plantar massajiga tushuncha bering
a) boshni massaj qilish
b) qo‘l suyaklarini massaj qilish;
c) oyoq ostini massaji;
d) yuzni massaji.
40. “Aurikoloterapiya” atamasiga tushuncha bering:
a) qorinni massaj qilish;
b) quloq suprasini massaji;
c) oyoq ostini massaji;
d) orqani massaj qilish.
41. Tebratish usullarini aniqlang?
a) chaqqilash, tebratish, bir qo‘l bilan;
b) ikki qo‘l bilan, tebratish, silkitib-silkitib qo‘yish;
c) bir qo‘l bilan, ikki qo‘l bilan, titratish;
d) silkitib, silkitib qo‘yish, chaqqilash, tebratish.
42. Nuqtali massaj nimaga ta’sir ko‘rsatadi?
a) qo‘llaiga;
b) boshga;
c) biologik faol nuqtalarga ta’sir;
d) yelkaga ta'sir.
43. Su-jok terapiyaga tushuncha berish:
a) quloq suprasini massaj qilish;
b) oyoq ostini massaji;
c) bo‘yin massaj;
d) kaftda joylashgan nuqtalarni massaj qilish.
44. “Sun”ga tushuncha berish:
a) massajning turi;
b) massaj usullari;
c) nuqtali massajda biologik faol nuqtani topishda shaxsiy o ‘lchov 

birligi;
d) nuqtali massajning nomi.
45. Massaj haqidagi fikrlar qachon paydo bo‘lgan:
a) 100 yil ilgari;
b) XVIII asrda;
c) bizning eramizdan 2500 yil avval;
d) 500 yil ilgari.

227



46. Рау va bo‘g‘imlar egiluvchanligini oshiruvchi massaj usul
a) qoqish usullari;
b) silash;
c) uqalash;
d) ishqalash.
47. Qo‘zg‘atuvchi massaj usullarini aniqlang:
a) silash, uqalash, siqish;
b) uqalash, ishqalash, tebratish;
c) qoqish, siqish, uqalash, silash;
d) ishqalash, uqalash, siqish.
48. Sport massaj turiari:
a) tinchlantiruvchi, qo‘zg‘atuvchi, sport shikastlanishlaridan ke- 

yin;
b) mashq mashg‘ulot, musobaqa oldi, tiklovchi, sport shikastla- 

nishidan keyingi massaj;
c) mashq mashg‘ulot, mashg‘ulot oldi, qayta tiklovchi, davo;
d) mashq mashg‘ulot, mashg‘ulot oldi, qayta tiklash, qizdiruvchi.
49. Umumiy massajda qo‘IIaniladigan massaj usullarining ketma- 

ketligi:
a) silash, uqalash, qoqish usullari, siqish, ishqalash;
b) silash, uqalash, ishqalash, qoqish usullari, silash;
c) silash, siqish, silash-uqalash, silash-ishqalash, silash-qoqish 

usullari, silash.
d) silash, silkitish, silash, uqalash, silash, ishqalash.
50. Start oldi loqaydlik holatlari helgilarini aniqlang:
a) jahldorlilik, uyqusizlik, ishtahaning ko‘tarilishi, yutuqqa 

ishonchlilik;
b) harakatlaming yanada faollashishi;
c) nutq buzulishi, bosh og‘rishi;
d) bo'shashish, qo‘zg‘alish, o‘z kuchiga ishonmaslik lanjlik, 

diqqatning pasayishi, harakat tezligining pasayishi.
51. Qanday harakatlarning turlari massajda qo‘llaniladi:
a) faol, sust, sekin;
b) faol, sust, qarshilik bilan;
c) sust, sekin, tez;
d) tez, sekin, qiyin, oddiy.
52. Tananing qaysi bo‘laklarida tebratish usullari qo‘llaniIadi?
a) qo‘l va oyoqlarda;
b) orqada, oyoqda;
c) orqada, dumbada;
d) oyoq, dumbada.
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53. Massaj idassifikatsiyasi
a) sharq, gigiyenik, apparat, qo‘l massaji;
b) oldini olish, gidromassaj, qo‘l;
c) umumiy mahalliy, ko‘l, apparatlar;
d) davo, gigiyenik, kosmetik, sport.
54. Sport massaji tizimiga kiradigan turlami belgjlang:
Finlar, ruslar, turklar;
Klassik, xitoy, frnlar;
Shvedlar, fin, klassik, sharqona;
Shvedlar, fin, greklar.

55. Massaj formalari:
a) mahalliy, qo‘l massaji;
b) umumiy, apparatli;
c) umumiy, mahalliy;
d) qo‘l massaji, apparatli.
56. Zamonaviy sport massaji asoschisi.
a) Dembo;
b) Karpman;
c) Sarkizov - Serazini;
d) Biryukov.
57. Massajning bo‘g‘imlarga ta'siri.
a) bo‘g‘imlar harakatchanligi va paylar elastikligini oshiradi;
b) mushaklarni qisqartiradi, limfa oqimini kamaytiradi;
c) bo‘g‘imlar harakatini susaytiradi, mushaklami bo‘shashtiradi;
d) qon aylanishi va modda almashuvini susaytiradi.
58. Tinchlantiruvchi massaj usullarini ko‘rsating:
a) silash, tebratish, silkitish, titratish;
b) silash, silkitish, titratish;
c) titratish, tebratish, uqalash;
d) siqish, ishqalash, silash.
59. Erkaklarda ko‘krak mushaklarini uqalash turlari:
a) oddiy;
b) ko‘ndalangiga;
c) chimchilash shaklida;
d) kaftning asosi bilan.
60. Saunadan keyingi massaj vaqti.
a) ikki baravar kamayadi;
b) 10 minutga ko‘payadi;
c) 5 minutga kamayadi;
d) oddiy massajdan farq qilmaydi.
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61. Odam tanasida qancha faol biologik nuqtalar joylashgan:
a) 300;
b) 200;
c) 1000;
d) 700ga yaqin.
62. “Zaxarina - Geda sohasi” nimani bildiradi?
a) ichki a’zolar bilan teri yuzasidagi bog‘liqlik;
b) kasal oiganning bosh bilan aloqadaligi;
c) dumba, oyoq sohalarining bog'liqligi;
d) tovon va boldirning bog'liqligi, sohasi.
63. Sport massajning ta’siri:
a) tayorlovchi, qayta tiklovchi, qo‘zg‘atuvchi, sog‘lomlashtiruvchi;
b) tinchlantiruvchi, qo‘zg‘atuvchi, sogiomlashtiruvchi;
c) davo, oldini olish, kosmetik;
d) gigiyenik, mahalliy, umumiy.
64. Qayta tiklash massajini oHkazishdan maqsad:
a) mashq mashg‘ulot, musobaqadan oldin, oiganizimni yukla- 

malarga tayyorlash;
b) sport shikaslanishi natijasida vaqtincha yo‘qotilgan funksiya- 

lami tiklash;
c) oiganizmning funksional tizimlarini qayta tiklash, jismoniy ish 

qobiliyatini qisqa vaqt ichida qayta tiklash;
d) sport bilan ancha vaqt shug‘ullanmay qo‘ygan sportchilarni 

sport tayyoigarligida bo‘lishni qayta tiklash.
65. Sport massajining mohiyati
a) sport ish qobiliyatini oshiradi;
b) modda almashuvini susaytiradi;
c) adaptatsiyani pasaytiradi;
d) tana vaznini oshiradi.
66. Sport massajida uqalash usnliga ajratilgan vaqt:
a) 20% vaqt;
b) 60% vaqt;
c) 50% vaqt;
d) 30% vaqt.
67. Sport massaji qaysi sport turlarida ko‘p qoilanQadi?
a) voleybol, basketbol, futbol;
b) sambo, dzyudo, kurash, boks, futbol;
c) qilichbozlik, shaxmat;
d) tennis, futbol, kurash.
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68. Start oldi holatida his-hayojon belgilarini aniqlang
a) qo‘zg‘aluvchanlik, ishtahaning yo‘qolishi, katta g‘alabaga 

intilish, o‘z kuchiga ishonish;
b) ta'sirchanlik, qo‘zg‘aluvchanlik, tana haroratining ko'tarilishi, 

et uvishish, bosh og‘rig‘i, uyqusizlik, ishtahaning yo‘qolishi, o‘z 
kuchiga ishonmaslik;

c) lanjlik, ko'ngil aynishi, bajarayotgan ishlami sezmaslik, uyqu- 
sirash;

d) tana haroratining 38°dan oshishi, lanjlik, xohishning yo‘qolishi.
69. Ishqalash usulining asosiy turlari:
a) kaft qirrasi bilan, kaft asosi bilan, uzuq-uzuq shaklida;
b) bosh barmoq bilan, kaft qirrasi bilan, bir qo‘l bilan, ikki qo‘l 

bilan, barmoq yostiqchalari bilan;
c) shappatilash, mushtlash, chaqqilash, tebratish;
d) barmoq yostiqchalari bilan, kaftning asosi bilan ishqalash uzuq- 

uzuq.
70. Qoqish usullarini ko‘rsating.
a) mushtlash, tebratish, silkitish, titratish, chaqqilash;
b) shappatilash, mushtlash, chaqqilash, silkitib qo‘yish;
c) bir qo‘l bilan, chaqqilash, silkitib qo‘yish, shappatilash;
d) silkitib-silkitib qo‘yish, titratish, tebratish, ikki qo‘l bilan.
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2-ilova

М атuza va amaliy masfag4uJotlami 
tasfakil etisfa bo*ykfaa mavzuiar

' ... >•••   - -■ •■—-• •■—-■- —- - ■ -----—- X;- 
/  \

Marruzalar

1. Kirisfa. 
Massajiimg 
rfa-ojlaiiisfa t a r k i  
Sfaarq
aliGmalarisiag
massajga
qô shgaa
fabsalari

2. Massajnisg 
fiziologik ta9 siri. 
Massaj tasnifi, 
tizimlari.
shakfaai'L tisiiilari

Amaiiy masfag4aiotlar mavztilan

Masfag'uiotfar mavznlari Soat

I SHasfaning HsQkgik ta"sm.Tauanmg orqa 
sohasida silasfa ttsuli.

■y

2 Tmanmg oldi sofaasida siasfa usuli.

3 SiqislmiKg fiziologikta'sm. Timaamg 
orqa sofaasida siqisfa nsnii .

->

4 Tanamng oldi sofaasida siqisfa usuli. ■*У

5
Uqaiasfaning fiziologik taTm i. Bosib. ezib 
bajariladigan ttqalasfa usrilsL.

6
Snyakdan ajratifa boladigan mnsfaaldarda 
uqaiasfa usxdlari .

■•y-

7 Isfaqalaslming rizlologifc ia'siri. 
Isfaqaiasfa usidiari.

s
Tebratisfa-. titratisfa, qoqlsfa, ikkala kaft 
orasiga oiib bajariladigan usuilamlng 
flriologlkta'siri.. Harakatlar.

'У

9 Spoit massajmmg turiarl.
Tanlangan spott tmidagl massaj va uni 
qollasli usuli.

я

i l Umumiv va mahalivmassaj. 2

12
Moan¥anavIy massaj turiari: imqtali, 
segmentar, aurikuloterapiya, plantar, su-jok 
va appaiat massail.

■>
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Tavsiya etilayotgan mustaqO ishlarning mavzulari:
3-ilova

1. Massajning rivojlanish tarixi.

2. Sharq aHomalarining massajga qo‘shgan hissalari.

3. Massajnhig klassifikatsiyasi.

4. Massajning odam organizmiga fiziologik ta’siri. i

5 Siqish usullarining fiziologik ta’siri va ulami bajarish texnikasining 

alohidaligi.
6 Uqalashning usullarini sportdagi ahamiyati.

7 Ishqalashning fiziologik ta5siri.

8 Sport massajining turlari. Massajni qoMlashdagi ahamiyati.

9 Sportda mashg'ulot oldi massajini qoMlash tamoillari.

10 Sport turlarining shikastlanishiga qarab qo‘llaniladigan massaj 

majmualari.

11 Start oldi talvasasida massaj.

12 Start oldi tushkunlikda massaj.

13 Noan’anaviy massaj turlari

14 Tanlangan sport turidagi massaj.

15 SogMomlashtirishdagi klassik massaj usullarini qoMlash

16 SogMomlashtirishdagi noan’anaviy massaj usullarini qo£llash

17 Aurikuloterapiya.

18 Su-jok terapiya.

19 Plantar massaj.

20 Bolalar massaji.

21 Davolovchi massaj.

22 Kasalliklarning turlariga qarab massaj usuliarini tanlash prinsiplari.
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4-ilova

•  talabaning fan mavzulari 
bo'yicha nazariy bilim va 

amaliy ko'nikma darajasini 
aniqlash va baholash usuli.

Joriy nazorat fannmg 
xususiyatidan kelib chiqqan 

holda amaliy 
mashg'ulotlarda 6 marta 

birinchi va 5 maita ikkinchi 
oraliq nazoratigacha 

o‘tkaziladi. Talaba bu 
nazoratda maksimal 3 ball 

olishi mumkin: 1 ball -  
konspektlashtirish uchun, 

1 ball - og‘zaki javob 
uchun, 1 ball -  mustaqil 
ishni bajarganligi uchun. 
M a’ruza mashg'ulotlarini 
konspektlashtirish uchun I 

oraliq nazoratdan keyin 
joriy 0-2 ball qocyiladi,

semestr davomida 
o'quv dasturining 

tegishli (fanlarining 
bir necha mavzularini 

ocz ichiga olgan) 
boTimi

tugallangandan keyin 
talabaning nazariy 

bilim va amaliy 
ko'nikma darajasini 
aniqlash va baholash 
usuli. Oraliq nazorat 

bir semestrda ikki 
marta octkaziladi va 
shakli ocquv faniga 
ajratilgan umumiy 

soatlar hajmidan kelib 
chiqqan holda test 

shaklida belgilanadi

Yakuniy 
nazoratda 

ccYozma ish” 
shakhda amalga 

oshirilganda, 
sinov 10 variantli 

3 tadan
savollarga yozma 

javob usulda 
o'tkaziladi. Har 

bir nazariy 
savolga yozilgan 

javoblar bo'yicha 
o'zlashtmsh 

ko‘rsatkichi 0-10 
ball oralig'ida 
baholanadi.

Talaba 
maksimal 30 
ball to'plashi 

mumkin.
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5-ilova

-------=1_____________________________ ғ-------

Mashg‘ulot davomida qo'llaniladigan pedagogik 
texnologiyalar

“Tushnn-
cha
lar

tahlili”
uslubi

“Gulla-
yotgan
nilufar”
uslubi

“Tushunchalar tahlili” uslubi

Ushbu uslubda o ‘quv predmeti yoki boMimni barcha mavzulari- 
ni talabalar tomonidan yodga ohsh, biron-bir mavzu bo‘yicha o ‘qi- 
tuvchi tomonidan berilgan tushunchalarga mustaqil ravishda o ‘z 
izohlarini berish, shu orqali o ‘z bilimlarini tekshirib baholashga 
imkoniyat yaratish va o‘qituvchi tomonidan qisqa vaqt ichida 
barcha talabalami baholay olishga yo‘naltirilgan.

Uslubning qoManilishi: o‘quv mashg‘ulotining barcha turlarida 
(dars boshi yoki oxirida, o‘quv predmetini biror-bir boMimi tugan- 
langanligida) o'tilgan mavzuni o ‘zlashtirish darajasini baholash, 
takrorlash, mustahkamlash yoki oraliq , yakuniy nazorat o‘tkazish 
uchun,yangi mavzuni boshlashdan oldin talabalar bilimini 
tekshirishga moMjallangan. Ushbu uslubni mashg‘ulot jarayonida 
yakka va kichik guruhlarjamoa shaklida tashkil etish mumkin.Bu 
usulbdan uyga vazifa berishda ham foydalanish mumkin.

MashgMilotda foydalaniladigan vositalar: tarqatma materiallar, 
tayanch tushunchalar ro‘yhati, qalam yoki ruchka, slaydlar.
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1-jadval
Massaj fanining maqsadi va vazifalari

Tushunchaiar Mazmuni
1 Massaj
2 Klassik massaj
3 Noarfanaviy masaj
4 Sport masaji.

2-jadval
Massajning odam organizmiga ta’siri

Tushunchalar Mazmuni
1 Masajning teriga ta’siri
2 Masajning MNSga ta’siri
3 Masajning modda almashinuviga ta’siri
4 Masajning yurak-qon tomir tizimiga ta’siri

3-jadval
Massaj usullari

Tushunchalar Mazmuni
1 Silash.
2 Siqish.
3 Uqalash.
4 Ishqalash.
5 Tebratish, qoqish.

4-jadval
Noan’anaviy massaj nsnilari

Tushunchalar Mazmuni
1 Su-jok terapiya.
2 Aurikuloterapiya.
3 Nuqtali massaj.
4 Plantar massaj.

5-jadval
Sport massaji

Tushunchaiar Mazmuni
1 Trenirovka oidi massaji.
2 Trenirovka massaji.
3 Qayta tiklovchi massaj.
4 Sport shikastianishlaridan keyingi 

massaj.
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7-ilova
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MASSAJ

“Gullayotgan nilufar” metodini qo ilashda 
foydalash uchun savollar

1. Klassik massaj.
2. Gigienik massaj.
3. Kosmetik massaj.
4. Davolash massaji.
5.Sport massaji.
6. Apparat massaji.
7. Noan’aviy massaj.

8. 0 ‘z-o‘zini massaj qilish.
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8-ilova

Intellektual xarita metodi

Pedagogik strategiya bo'lib, talabalaming biron-bir mavzuni o‘r- 
ganishlariga yordam berib, ulaming mavzuga taalluqli tushuncha 
yoki aniq fikrlarini erkin va ochiq uzviy boglangan ketma-ketlikda 
tarmoqlanishini o'rgatadi.

Fikrlarni tarmoqlanishi quyidagicha tashkil etiladi

Boshg‘oyani Qog‘ozga G‘oyalarar Asosiy
markazga tezkorlik bilan ,aloqalarni g‘oyalami

joylashtirish o‘z g‘oyalami maxsus yozishda bosh
kiritish belgilar harflardan

(xatoliklar keyin bilan aks foydalanish
to‘g‘irlanadi) ettirish

Keraklicha 
kattajoylarni 

qoldirish 
(mashg‘ulot 
davomida 

yangi g‘oyalar 
bilan to‘ldirish 
borish uchun)

Intellektual xarita uslubning afzallik qirralari

№ AfzaUik nomi Izoh

1 . G ‘oyalami tizimlashtirish

Asosiy, ikkinchi, 
uchinchi va hokazo 
darajh tarmoqlami 
qo‘llash orqali yangi 
g‘oyalami kashf etish

2. G riyalarni ta?sirchanligini oshirish Aniq va rangli timsollar 
yordamida

3. 0 ‘zaro aloqalami ko‘rsatish G ‘oyalararo aloqalami 
namoyish qilish

4. Konsepsiyalami ajratish Rang, shrif o ‘lchami, 
ostiga chizgi bilan

5. Griyalarni baholash Maxsus belgilar 
yordamida
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Intelekt xaritasini 

to’ldiring
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10-ilova

“ASALARI GALASI” TEXNOLOGIYASI

,______________________________________________________________Qiх ---------- ----- -— ........................... ................... ....................... ......
Texnologiyani amalga oshirish tartibi

0 ‘quvchilar ikkita yirik guruhga boMinadi

................................................... ---.— m—---------------------------- £
Muammo yechimi guruhlar tomonidan taqdim etiladi 

va eng noyob javoblar rag‘atlantiriladi

Muammoli topshiriq:
1- guruh: Massajni qisqacha izohlang.
2- guruh: Sport massaji turlarini qo‘llash mumkin boigan holatlami qisqacha 
izohlang.
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GURUHLARNI BAHOLASH MEZONLARI VA 
KO‘RSATKICHLARI

Topshiriqni baholash mezonlari Ko‘rsatkichlar
ballarda

1-
gu

ru
h

2-
gu

ru
h

3-
gu

ru
h

1-topshiriq 2
- fikrlaming mavzuga mosligi va 
ifodalanishi 1

mantiqiy va aniq bayon qilinishi 1
2-topshiriq 2
- aniq hulosa chiqarish 1
- reglamentga amal qilish 0,5
- boshqalarga qo‘shimcha qilish 0,5
Jami: 4

11-ilova

AQLIY HUJUM
Bevosita jamoa bo‘lib “fikrlar hujumi”ni olib borish. Bu uslubdan 

maqsad mumkin qadar katta miqdordagi g‘oyalarni yig‘ish, 
talabalami ayni bir xil fikrlashdan holi qilish,ijodiy vazifalarni 
yechish jarayonida dastlabki paydo boigan fikrlami yengishdir.

AQLIY HUJUM  QOIDASI
Hech qanday birgalikda baholash va tanqid! 
Maqsad miqdor hisoblanadi!
Tasawurlaringni “jo 4sh urishiga” ruxsat ber!

“Aqliy hujum” usulini qoilashda 
foydalaniiadigan savollar

LSilashning fiziologik ta’siri, usullari.
2. Massaj qoidalari.
3.Siqishning fiziologik ta’siri, usullari.
4. Massaj qilishga qarshi koisatmalar.
5. Uqalashning fiziologik ta’siri, usullari.
6. Limfa va uning organizmdagi ahamiyati. 
7Jshqalashning fiziologik ta’siri, usullari.
8. Noan’anaviy massaj turlari.
9. Aurikuloterapiya nima?
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Insert texnikasi qoidasi

Insert-samarali o'sish va fikrlash uchun matnda belgilashning interfaol [
5 tizimi. |

Insert- avvalgi bilimlami faollashtirish va matnda belgilash uchun i 
| savoilami qocyilishi muolajasi. Shundan so'ng matnda uchraydigan har turdagi i 
| axboratlaming belgilanishi.
j Insert-matn bilan lshlash jarayonida ta’lim oluvchiga o'zining mustaqil i 
j bilim olishni faol kuzatish imkoniyatmi ta’minlovchi kuchli asbob.

Insert-bu, o'zlashtirishning majmuali vazifalarini yechish va ocquv j 
j materiallarmi mustahkamlash, kitob bilan ishlashning o‘quv malakalarini | 
j rivojlantirish uchun foydalanadigan o ‘qitish usulidir.

12-lova

Matnda belgilash tizimi

(V)- men bilaman deganni tasdiqlovchi belgi;
(+)-yangi axborot belgisi;
(~)-men bilganlarimga zid belgisi;
(?)-meni 0‘ylantirib qo4ydi.Bu bocyicha menga qo'shimcha axborot 
kerak belgisi;

№ Mavzular yuzasidan savollar V + - ?
1
2
3
4
5
6
7
8
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GLOSSARIY

Aurukuloterapiya -q u lo q  suprasidagi faol nuqtaiar
Avitaminoz — organizmda vitaminlar etishmasligi natijasida kelib 

chiqadigan kasallik.
Adaptatsiya -  tirik organizmning o‘zgarib turadigan tashqi muhit 

sharoitlari, yashash muhitiga o'rganib, moslanishi, muhitni o ‘zlashtirib olishi.
Abaziya- yurolmaslik. Tanani bir muvozanatda tuta olmaslik sababli 

koordinatsiyaning buzilishi oqibatida yurish qobiliyatini yo‘qolishi.
Abioz- tug‘m a zaiflik tufayli a’zo yoki sistemani hayot qobiliyatining 

sustligi.
Absensiya- sezuvchanlikni vaqtincha yo‘qolishi
Akseieratsiya- bolalar va o ‘smirlarning ancha oldingi yillardagi 

tengqurlariga nisbatan tez o ‘sishi va erta balog‘atga yetishi.
Agripniya-uyqusizlik
Adenit- limfa bezlarining yallig‘lanishi
Admamiya-quwatsizlik, bedarmonlik, og‘ir kechuvchi yuqumli kasaliiklar 

natijasida yuz beradi.
Akinez- faol harakatlaming bo‘lmasligi, harakatsizlik (falaj).
Akatiziya- bir joyda tinch o‘tira olmaslik, hamma vaqt harakatda bo‘lish.
Akrogidroz-oyoq-qo‘lning ortiqcha terlashi.
Aritmiya- ritmning yo‘qolishi
Bazofobiya- yurish va oyoqqa turishdan qo‘rqish.
Bradipnoe — nafas olishning haddan tashqari sekinlashuvi, susayishi, 

minutiga 10-12
Venalarning varikoz kengayishi — venalarning meshsimon, tugunsimon, 

varikoz kengayishi.
Varikotomiya- varikoz venaning bir qismini kesib olib tashlash.
Varusli deformatsiya - qo‘l va oyoq panjalarining ichkariga surilishini 

keltirib chiqaradigan har qanday deformatsiyaga nisbatan qo‘llaniladi.
Varikografiya — kengaygan qon tomirlarni biron kontrast modda bilan 

to‘ldirib, rentgen nuri yordamida rasmini olish.
Vibromassaj- maxsus apparatlar yordamida tananing ayrim qismlari yoki 

refleks nuqtalarini tebranma uqalash usuli bilan davolash.
Gidromassaj- suv massaji
Gemartroz - bo‘g‘im shikastlanishi oqibatida uning ichiga qon quyilishi.
Gematoma - to ‘qimalar, organlar, tana bo‘shliqlarida qon to ‘planishi. 

Qon tomirlar shikastlanganda, qonning ivuvchanligi buzilganda ichki qon 
ketishi sabab bo‘ladi.

Gemiparesteziya — yarim tanada sezuvchanlikning buzilishi.
Gemiparez - yarim tananinng falajlanishi.
Gemiplegiya — yarim tananing to ‘la falaj bo‘lib qolishi.
Gemorragiya — qon tomir devori butunligining buzilishi.
Gemofiliya -  ko‘p qon oqishi bilan kechadigan irsiy kasallik.
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Gipermenoreya- hayz qoni haddan tashqari ko‘p keladi.
Gipogonadizm- jinsiy gormonlar yetishmasligi oqibatida kelib chiqadigan 

va jinsiy organlar hamda ikkilamchi jinsiy belgilaming yetarli darajada 
rivojlanmashgi bilan ifodalanuvchi holat.

Gipertoniya - qon bosimining oshishi.
Giperglikemiya - qonda qand miqdorining ko'payishi.
Giperemiya -  gavda yuzasining biror joyida qon ko‘payishi natijasida 

qizarib ketish.
Giperpigmentatsiya - teri va shilliq qavatlarda turli dog‘laming ko‘payib 

ketishi.
Gipertermiya -  organizmning qizishi, issiq elitishi -  organizmning biror 

sababga o‘ra qizib ketishi, haroratninng yuqori bo4ishi.
Gipertoniya kasalligi — arterial qon bosimining ko4axilishi shaklida 

namoyon boladigan yurak tomir kasalligi.
Giperfunksiya — organizm sistemalari yoki biror organ faoliyatining 

kuchayishi.
Kifoz — bukrilik, umurtqa pog‘onasining qorin tomonga egilishi natijasida 

paydo bo‘lgan bukrilik.
Kifolordoz- umurtqa pog‘onasining S- simon egilishi — unda ko‘krak va 

dumg‘aza qismlarida kifoz, bo‘yin hamda bel qismlarida lordoz bo‘ladi.
Kifoskolioz- umurtqa pog‘onasining oldinga va yonga qarab egilib qolishi.
Klimatoterapiya- iqlim sharoiti bilan davolash
Leyemiya- oq-qon kasalligi, qonda oq qon tanachalari voyaga etmagan 

leykotsitlar sonining haddan tashqari ortib ketishi bilan kechadigan kasallik.
Lyumbago — bel og‘riq, bel sanchigh- bel sohasida paydo bo‘ladigan 

qattiq sanchiq.
Poliomielit-viruslar qo‘zg‘atadigan umumiy o‘tkir yuqumli kasallik. 

Asosan orqa miyaning kulrang moddasi va markaziy nerv sistemasining boshqa 
bo‘limlari yalligManadi va buning natijasida, ko‘pincha, oyoq-qo‘l muskullari 
falaj boMib qoladi.

Somatotrop - gormon- o ‘sish gormoni
Miasteniya - mushaklaming kasalikka xos tarzda toliqib qolishi yoki 

soxta falajlik
Mikodermatit -  terining zamburug‘ tufayli yalligManishi.
Mialgiya -mushaklardagi og‘riq, ko‘pincha, shamollashdan, yuqumli 

kasalhklardan so‘ng kehb chiqadi.
Flebit -venaning yalhgManishi.
Flebektomiya- vena qon tomiri kasalliklarida venani kesib olib tashlash.
Plantar- oyoq osti massaji
Su-jok terapiya- tana sohasidagi nuqtalami kaft yuzasidagi zonasi.
Segment- bir narsaning boMagi qismi, misol: orqa miyada 31 ta segment

bor.
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