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Қожа Ахмет Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік 

университетінің жанындағы 6D110200 – «Қоғамдық денсаулық сақтау» 

мамандығы бойынша философия докторы (PhD) дәрежесін алу үшін 

Ермаханова Жанар Акбаровнаның «Оңтүстік Қазақстан облысының 

еңбекке қабілетті жасынан асқан тұрғындарына біріншілік 

медициналық-санитарлық көмекті (БМСК) оңтайландыру» 

тақырыбындағы диссертацияны қорғау жөніндегі Диссертациялық кеңес 

отырысының 

СТЕНОГРАММАСЫ 
Түркістан қаласы                                                 21-ші желтоқсан 2018 жыл 

 

 ХАТТАМА №9     

 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының докторы, 

профессор Молдалиев Икилас Суйндикович  

Диссертациялық кеңестің ғылыми хатшысы - медицина 

ғылымдарының кандидаты Бабаева Кумисай Сабетовна. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович – Құрметті 

Диссертациялық кеңес мүшелері, құрметті әріптестер және қатысушылар! 

Бүгін Диссертациялық кеңестің келесі отырысын өткіземіз. Кеңестің сегіз 

мүшесінен келу парағына сәйкес сегіз адам қатысып отыр, олардың  қатысу 

саны үштен екісінен кем емес: 

    Диссертациялық кеңестегі мүшелер саны -  9 адам. 

    Қатысқаны – 8 адам.  

1. Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович - 14.00.33 «Қоғамдық 

денсаулық және денсаулық сақтау»; 

2) Ғылыми хатшы -  медицина ғылымдарының кандидаты, доцент 

м.а. Бабаева Кумисай Сабетовна, 14.00.36 – «Аллергология және 

иммунология»; 

3) Булешов Мырзатай Абильдаевич медицина ғылымдарының 

докторы, профессор, 14.00.33 - «Қоғамдык денсаулық және денсаулық 

сақтау»; 

4) Каусова Галина Калиевна медицина ғылымдарының докторы, 

профессор, 14.00.33 - «Қоғамдык денсаулық және денсаулық сақтау», 14.00.06 

- «Кардиология»; 

5) Бектұрганов Рамазан Сейдахметович медицина ғылымдарының 

докторы, профессор, 14.00.33 - «Қоғамдык денсаулық және денсаулық 

сақтау»; 

6) Ташев Ибрагим Акжолұлы медицина ғылымдарының докторы, 

профессор 14.00.37 - «Хирургия»; 
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7) Жаксыбергенов Абай Марат ұлы медицина ғылымдарының 

докторы, профессор м.а., 14.00.33 - «Қоғамдык денсаулық және денсаулық 

сақтау»; 

8) Куатбекова Рабига Абдумусаевна медицина ғылымдарының 

докторы, профессор, 14.00.33 - «Қоғамдык денсаулық және денсаулық 

сақтау». 

Диссертациялық кеңестің отырысына дәлелді себептермен медицина 

ғылымдарының докторы, профессор Курманова Гаухар Медеубаевна қатыса 

алмады. 

Диссертациялық кеңестің отырысын жүргізу үшін кворум бар. 

Сондықтан диссертациялық кеңестің жұмысын Қожа Ахмет Ясауи атындағы         

Қожа Ахмет Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік университетінің 

жанындағы 6D110200 – «Қоғамдық денсаулық сақтау» мамандығы бойынша 

ашық деп жариялаймыз.  

 

КҮН ТӘРТІБІНДЕ 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Диссертациялық 

кеңестің мүшелері күн тәртібінде Ермаханова Жанар Акбаровнаның «Оңтүстік 

Қазақстан облысының еңбекке қабілетті жасынан асқан тұрғындарына 

біріншілік медициналық-санитарлық көмекті (БМСК) оңтайландыру» 

тақырыбындағы 6D110200 - «Коғамдық денсаулық сақтау» мамандығы 

бойынша философия докторы (phd) дәрежесін іздену диссертациясының 

қорғауы. Диссертациялық жұмыс Қожа Ахмет Ясауи атындағы Қожа Ахмет 

Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік университетінің гранттық 

қаржыландырылатын ғылыми-зерттеу жобаларының аясында «ОҚО еңбекке 

қабілетті жасынан асқан халыққа біріншілік медициналық-санитарлық көмекті 

(БМСК) оңтайландыру» атты жоба 23.06.2015 жылы №15/1164 нөмірімен 

тіркеліп, орындалды. 

Ғылыми кеңесшілері: 

Булешов Мырзатай Абильдаевич - м.ғ.д., профессор (14.00.33), Қ.А. 

Ясауи атындағы Халықаралық қазақ – түрік университеті, Жоғары 

медициналық білімнен кейінгі білім беру институты, «Профилактикалық 

медицина және стоматологиялық пәндер» кафедрасы. Қазақстан 

Республикасы. 

Тузельбаев Нурдилла Кельжанович – м.ғ.д., профессоры (14.00.33), Қ.А. 

Ясауи атындағы Халықаралық қазақ – түрік университеті, Жоғары 

медициналық білімінен кейінгі білім беру институты , «Жалпы дәрігерлік 

практика №1» кафедрасы.  Қазақстан Республикасы. 

Шетелдік ғылыми кеңесшісі:  

Мұстафа Нежми Илхан  - Рhd, MD, профессор,  «Гази» университетінің 

Халық денсаулық білімдері факультетінің деканы, Анкара қ., Түркия 

мемлекеті  
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Ресми рецензенттер:  

Жақсыбергенов Абай Маратұлы – медицина ғылымдарының докторы,  

14.00.33 – «Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау». Қ.А.Ясауи 

атындағы Халықаралық қазақ-түрік университетінің Жоғары медициналық 

білімнен кейінгі білім беру институты, «Педиатрия» кафедрасының  

профессор м.а. 

  Бектибаева Назипа Шакмановна – медицина ғылымдарының 

кандидаты, 14.00.33 – «Қоғамдық денсаулық және денсаулық сақтау»; 

Оңтүстік Қазақстан медициналық    академиясының «Жалпы дәрігерлік 

практика-1» кафедрасының доцент м.а. 

 Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Ізденушінің жеке іс 

құжаттарын жариялауы ушін диссертациялық кеңестің ғалым хатшысы 

Бабаева Кумисай Сабетовнаға сөз беріледі. 

Аса кұрметті, Диссертациялық кенестің төрағасы! Құрметті диссертация 

кеңесінің мүшелері! 

Докторант Ермаханова Жанар Акбаровнаның жеке іс-құжаттарында 

Қазақстан Республикасы Білім және Ғылым министрлігі Білім және Ғылым 

саласындағы бақылау Комитетінің талаптарына сәйкес тізім бойынша барлық 

құжаттары бар. Докторанттың барлық құжаттары сәйкес мерзімінде 

тапсырылған. Мінездемесімен таныстыруға рұқсат етіңіздер. 

Ермаханова Жанар Акбаровна  1980 жылы  дүниеге келген.  

1997-2003 жылдары Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық Қазақ-Түрік 

университетінің Медицина факультетінде «Емдеу ісі» мамандығын Үздік 

дипломмен бітірген.  

2003-2004 жылдары Халықаралық Қазақ-Түрік университетінің 

Медицина факультетінде Шымкент қаласында интернатураны «Терапия» 

саласы бойынша бітірген.  

2004-2007 жылдар аралығында Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-

түрік университетінің медицина факультетінде «Адам анатомиясы және 

физиологиясы»  кафедрасында гистология пәнінің оқытушысы болып жұмыс 

жасаған.   

2007-2008 жылдар аралығында С.Асфендияров атындағы Қазақ Ұлттық 

медициналық университетінің «Клиникаға кіріспе» кафедрасында оқытушы 

қызметін атқарған. 

2008-2011 жылдар аралығында Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-

түрік университетінің медицина факультетінде «Терапия»  кафедрасында ішкі 

аурулар пәнінің оқытушысы болып жұмыс атқарған. 

15.09.2009-28.12.2010жж Түркия Мемлекеті, Анкара қаласы, 

HACETTEPE университетінің Кардиология бөлімінде «Кардиология» 

мамандығы бойынша 1 жылдық оқу мерзімі бағдарламасымен біліктілігін 

арттырған. 
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01.09.2011-01.07.2013жж  Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік 

университетінің медицина факультетінде 6М110100 «Медицина» мамандығы 

бойынша магистратураны тамамдаған. 

Ермаханова Ж.А. 2015 жылы 6D110200 – «Қоғамдық денсаулық сақтау» 

мамандығы бойынша PhD-докторантураға түсті. Алғашқы күннен бастап ол 

берілген тапсырмаларды дер кезінде, тиянақты орындап, өз ісіне 

жауапкершілігін, ұқыптылығын көрсетті. 

Ғылыми кеңесшілері: Булешов Мырзатай Абильдаевич, Тузельбаев 

Нурдилла Кельжанович және шетелдік кеңесші Мұстафа Нежми Илханның 

жетекшілігімен  «Оңтүстік Қазақстан облысының еңбекке қабілетті жасынан 

асқан тұрғындарына біріншілік медициналық-санитарлық көмекті (БМСК) 

оңтайландыру» тақырыбындағы ғылыми-зерттеу жұмысын орындады.   

Диссертациялық жұмыстың тақырыбы және ғылыми кеңесшілері Қожа 

Ахмет Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік университетінің Сенат 

мәжілісінде бекітілді.  Хаттама №  5  ,   29. 04 .2016ж. 

Білім алу мерзімінде диссертация тақырыбы бойынша Түркияның 

Анкара қаласындағы 2017 жылы наурыз - сәуір айында Гази университетінде 

«Қоғамдық денсаулық сақтау» факультетінде шетелдік кеңесшісі Мұстафа 

Нежми Илханның жетекшілігімен ғылыми тәжірибеден өтті. 

Ермаханова Ж.А. докторлық диссертациясы бойынша Оңтүстік 

Қазақстан(Түркістан) облысының еңбекке қабілетті жастан асқан 

тұрғындардың денсаулығының аймақтық ерекшеліктері анықталған. Еңбекке 

қабілетті жастан асқан тұрғындардың жүрек қан тамыр жүйесі ауруларының 

біріншілік және екіншілік профилактикасын жетілдіруге бағытталған 

ұйымдастырушылық іс шаралардың жиынтығы дайындалған. Еңбекке 

қабілетті жастан асқан халыққа медициналық-санитарлық көмек көрсетуін 

жетілдіру бойынша ғылыми тұрғыдан ұсынылған іс-шаралар кешені 

әзірленген.  

Диссертациялық жұмыстың негізгі нәтижелері  Қазақстан Республикасы 

Білім және ғылым министрлігінің Білім және ғылым саласындағы бақылау 

комитеті ұсынылған ғылыми баспаларда -3, Scopus мәліметтер базасына 

кіретін халықаралық басылымдарда - 2, Отандық халықаралық ғылыми-

тәжірибелік конференцияларда - 3, Халықаралық шетелдік ғылыми-

тәжірибелік конференцияларда - 3, Республикалық ғылыми-тәжірибелік 

жұрналда - 1 мақала мен тезис түрінде ғылыми еңбектері баспаларда 

жарияланды. Диссертациялық жұмыстың нәтижелері бойынша 2 оқу құралы 

әзірленіп жарық көрді.  Докторант өзінің ғылыми жұмысының нәтижелерін 

бірнеше рет ғылыми – тәжірибелік мәжілістерде, отандық және шетелдік 

Халықаралық ғылыми-тәжірибелік конференцияларда жариялаған. 

Кафедра аралық апробациялық кеңесінің №1 22.10.2018 хаттамасы қолы 

қойылған. Оң шешімде диссертациялық жұмыстың алға қойған мақсаты, 

міндеттері, ғылыми жаңалығы, тәжірибелік маңыздылығы, негізгі ұсынылған 

тұжырымдары, қорытындылары, берілген ұсыныстары  көрсетілген. 

Диссертациялық жұмыс ашық қорғауға ұсынылды.  
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Ғылыми-техникалық ақпарат ұлттық орталығының анықтамасы берілді, 

тексеру барысында салыстырмалы  нәтижесінде диссертацияның «ҰМҒТСО» 

қорымен сәйкестігі анықталмады.  

Сонымен, ізденуші ісінің құжаттары  Білім және ғылым министрлігінің 

Білім және ғылым саласындағы бақылау комитетінің  «Ғылыми атақ беру 

ережелерінің» талаптарына  сәйкес. 

Назар салып тыңдағандарыңыз үшін рахмет.  

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Ізденушінің жеке  

құжаттары бойынша сұрактар бар 

Ма? 

Кеңес мүшелері: сұрақтар жоқ.  

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Диссертацияның 

негізгі мазмұнын баяндау үшін Ермаханова Жанар Акбаровнаға сөз беріледі. 

Сізге диссертациялық жұмыстың негізгі мазмұнын баяндау үшін 20 минут 

беріледі. 

Iзденушi - Ермаханова Жанар Акбаровна диссертациялық жұмыс 

бойынша негізгі тұжырымдар мен қорытындыларын баяндады(Баяяндама 

тіркелген). 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құрметті 

Диссертациялық кеңес мүшелері және қатысушылар, ізденуші Ермаханова 

Жанар Акбарна баяндаған зерттеу жұмысының негізгі тұжырымдар мен 

қорытындылары бойынша сұрақтарыңыз бар болса, сөз кезегі сіздерге 

беріледі. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Каусова Галина 

Калиевна: 

Құрметті, Жанар Акбаровна, ұсынылып отырған жұмыс жақсы 

орындалған, жан-жақты қарастырылған, өзекті мәселе, менің сізге қоятын 4 

сұрағым бар. 

1. Бірінші сұрағым: жүргізілген зерттеу жұмысыңыздың ғылыми 

жаңалығы қандай? 

2. Екінші сұрағым: Бүкіл әлемде геронтологиялық мәселелер 

бойынша 40 жылдан аса ғылыми еңбектер бар, Қазақстан Республикасында 

осы мәселе бойынша кімдердің еңбектерін білесіз? 

3. Үшінші сұрағым: Осы ғылыми жұмысыңыздың нәтижелерін 

қандай мекемелерде енгіздіңіз?  

4. Төртінші сұрақ: Сіздің баяндамаңызда 2007 жылы Оңтүстік 

Қазақстан облысының тұрғындары арасында неге өлім көрсеткіші жоғары? 

Ізденуші –Ермаханова Ж.А.: Аса құрметті Галина Калиевна, сұрақ 

қойғаныңызға рахмет! Жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Бірінші сұрағыңыз бойынша Қазақстан Республикасында 

геронтологиялық мәселелер бойынша жүргізілген ғылыми жұмыстар санаулы, 
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Оңтүстік Қазақстан, яғни 2018 жылдан бастап Түркістан облысы  бойынша 

бұл жұмыс алғаш рет, Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік 

университетінің Түркия Республикасы тарапынан қаржыландырылған 

гранттық жобаның аясында жүргізілді. Біріншілік медициналық- санитарлық 

көмекті жетілдіру  бойынша жүргізілген зерттеу барысында анықталғанындай 

егде және қарт жастағы тұрғындар арасында жүрек тамыр жүйесі аурулары, 

цереброваскулярлы аурулармен аурушаңдық, мүгедектік, өлім 

көрсеткіштерінің үлесі жоғары екені анықталды, сондықтан, жалпы тәжірибелі 

дәрігерлердің  практиксаында гериатриялық мәселелердің ішінде осы аталған 

аурулардың біріншілік және екіншілік профилактикасын жетілдіру бойынша 

ғылыми негізделген ұсыныстар әзірленді. 

Екінші сұрағыңыз бойынша әдеби шолу барысында Қазақстан 

Республикасында геронтологиялық мәселелер бойынша жүргізілген  ғылыми 

жұмыстар жүргізген еліміздің отандық ғалымдарын айтатын болсақ, 

2007жылы Жумадильдаева Гулмира Сарсенбай қызының ҚР егде және қарт 

жастағы зейнеткерлерге көрсетілетін аймақтық әлеуметтік –медициналық   

көмекті ұйымдастыру мәселелері қарастырылған, 2010жылы Оспанова Динара 

Алмахан қызының Қазақстан Республикасында геронтологиялық қызметті 

дамытудың әдістемелік және басқару негіздері бойынша жүргізілген ғылыми 

зерттеу жұмысының ерекшелігі – шетелдің және отандық ғалымдарымыздың 

жұмыстарына негізделе отырып, емханаларда қызмет атқаратын дәрігер – 

геронтологтардың жұмыс істеу уақытын анықтап, орташа есеппен әр 

геронтолог дәрігер қарт науқастарға 26 минут жұмсайтынын ғылыми тұрғыда 

негіздеп, ұсыныстар енгізуге бағытталған жұмыс болатын.  

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Жанар Акбаровна, 

сұрақтарға нақты, қысқа жауап беріңіз. 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: иә, жарайды, сонымен қатар, 

2018жылы С.Асфендияров атындағы Қазақ ұлттық медициналық 

университетінде жүргізіліп, қорғалған Игисенова Альфия Иманғали қызының 

докторлық диссертациялық жұмысымен де таныстым, ол кісінің ғылыми 

зерттеу жұмысында егде және қарт жастағы тұрғындардың әлеуметтік 

медициналық көмекке қажеттілігін анықтаудың математикалыө 

автоматтандырылған есептеу бағдарламасы бойынша 4 категорияға бөлу 

арқылы, осы аталған көмектің түрін ұйымдастыру ерекшеліктер 

қарастырылған.  

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Каусова Галина 

Калиевна: рахмет,   сонымен қатар, 2010 жылы жүргізілген Салтанат 

Егеубаеваның да ғылыми зерттеу жұмысын атауға болады,  жеткілікті, 

жауабыңыз толық қанағаттандырады.  

Үшінші сұрақ бойынша қандай мекемелерде ғылыми зерттеу 

жұмысымыздың нәтижелерін енгізу жасалғанын айтатын болсақ, біздің 

жұргізген ғылыми зерттеу жұмысымыз еліміздегі егде және қарт 

тұрғындардың негізгі мәселелерін  аймақтық деңгейде қарастырған жұмыс 
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болғандықтан, Оүтүстік Қазақстан облысы, яғни 2018 жылдан бастап, 

Түркістан облысының  аудандары мен Шымкент қаласының жергілікті 

емханалары мен ауруханаларында зерттеу жұмысының нәтижелерінің 

қорытындылары мен ұсыныстарымызды енгіздік, сонымен қатар, Булешов 

Данияр Мырзатай ұлымен бірігіп, жарияланған егде және қарт жастағы 

тұрғындардың жүрек қан айналым жүйесі ауруларының біріншілік және 

екіншілік профилактискасын ұйымдастыру мәселелерін қарастыратын оқу 

құралымыз Қазақстан Республикасы Білім және Ғылым министрлігінің оқу 

әдістемелік отырысында  мақұлдынып, баспадан жарияланды. Осы аталған 

оқу құралын жоғары медициналық блім беру оқу орындары мен жалпы 

тәжірибелік дәрігерлердің практикасында қолдануға ұсындық.  Галина 

Калиевна, келесі сұрағыңызға жауап беруге рұқсат етіңіз. Төртінші сұрақ 

бойынша -2007 жылы неге өлім көрсеткіші жоғары мәнге ие? 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: иә, не себепті 

2007жылы өлім көрсеткіші жоғары? 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Каусова Галина 

Калиевна: иә, 2007 жылы не себепті өлім көрсеткіші жоғары? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: 2007жылы өлім көрсеткішінің 

жоғары болуы тек қана, медициналық қызмет көрсету сапасының 

жеткіліксіздігімен емес, сол жылдары еліміздегі экономикалық дағдарыс, 

қайта реформалау уақытымен де байланыстыруға болады. Осы мерзім 

аралығында тұрғындар арасында жүрек тамыр жүйесі ауруларынан да 

болатын қөлім көрсеткіші жоғарылағаны анықталды, ал, одан кейінгі жылдары 

өлім көрсеткішінің біртіндеп азаюы байқалады, себебі, елімізде экономикалық 

тұрақтылық қалыптаса бастады және аурулардың алдын алу бойынша 

Мемлекеттік бағдарламалар қолға алынғандықтан, осы іс шаралардың 

тиімділігін көрсетті.  

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құрметті,  Галина 

Калиевна сұраққа қанағаттандыңыз ба? 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Каусова Г.К.: Иә, 

қанағаттандым, рахмет! 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Куатбекова Рабига 

Абдумусаевна: Құрметті, Жанар Акбаровна, ұсынылып отырған жұмыс 

бойынша, оның ғылыми жаңалығы, қорытындылары мен нәтижелері бойынша 

Галина Қали қызы сұрақтар қойды, енді менің сізге сұрағым, сіз осы ғылыми 

зерттеу жұмысы бойынша Халықаралық скопус базасында тіркелген 

жұрналдарды 2 мақала жариялаған екенсіз, сізге сұрақ: осы 2 мақала қандай 

тақырыпта, қай жұрналдарда жарияланды? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рабига 

Абдумусаевна, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Бірінші мақала 2017жылы «National Journal og Physiology, Pharmacy and 

Pharmacology» жұрналында егде және қарт тұрғындардың жүрек қан тамыр 
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жүйесі ауруларының қауіп факторлары жөнінде мақала жарық көрді. Екінші 

мақала, 2018жылы скопус базасының жұрналында Оңтүстік Қазақстан  

облысы  тұрғындарының денсаулық   көрсеткіштерінің  деңгейі    мен 

кардиологиялық қызметтің   ішкі  қорының  жеткіліктілігі арасындағы  

байланысты  бағалау бойынша жарияланды. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Куатбекова Рабига 

Абдумусаевна: Құрметті, Жанар Акбаровна, сізге келесі екінші сұрақ, 

ғылыми зерттеу жұмысы бойынша жарық көрген оқу құралдары қайда 

бекітілді және қолданысқа қандай мекемелерге ұсындыңыз? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рабига 

Абдумусаевна, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Біздің ғылыми зерттеу жұмысымыздың нәтижелер бойынша 2 оқу 

құралы жарияланды, бірінші оқу құралы – Біріншілік меедициналық 

санитарлық көмектің дамуының нормативтік құқықтық негіздері бойынша 

Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік университетінің сенат 

мәжілісінде бекітіліп, жариялануға ұсыныс берілді. Екінші оқу құралы егде 

және қарт жастағы тұрғындардың жүрек қан айналым жүйесі ауруларының 

біріншілік және екіншілік профилактискасын ұйымдастыру мәселелерін 

қарастыратын оқу құралымыз Қазақстан Республикасы Білім және Ғылым 

министрлігінің оқу әдістемелік отырысында  мақұлдынып, баспадан 

жарияланды. Осы аталған 2 оқу құралын да жоғары медициналық блім беру 

оқу орындары мен жалпы тәжірибелік дәрігерлердің практикасында қолдануға 

ұсындық. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Куатбекова Рабига 

Абдумусаевна: жарайды, өте жақсы. Мен өзім Білім саласында қызмет 

атқарып жүргендіктен, сізге келесі сұрақ, сіз осы жүргізілген зерттеу 

жұмысыңыз бойынша авторлық куәлік немесе патент алдыңыз ба? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рабига 

Абдумусаевна, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Біз осы ғылыми зерттеу жұмысымыздың нәтижелері мен әзірленген 

ұсыныстар бойынша авторлық куәлік және патент алу үшін сұраныс жасадық, 

дегенмен, сұраныс берген мекемелер бізге тақырып бойынша жарияланған оқу 

құралы біздің осы жұмыс бойынша авторлық құқығымызды дәлелдейтінін 

айтты.  

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Куатбекова Рабига 

Абдумусаевна: жарайды, жақсы. Келесі сұрақ, сіз осы жүргізілген зерттеу 

жұмысыңыздың баяндамасында Оңтүстік Қазақстан облысы бойынша 

Шардара ауданында кардиолог мамандардың жетіспеушілігі анықталыпты, не 

үшін осы ауданда кардиолог мамандар жетіспейді? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рабига 

Абдумусаевна, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Біздің негізгі көтеріп отырған мәселеміздің өзі егде және қарт 

тұрғындарға Біріншілік медициналық санитарлық көмек жүйесі бойынша  

көрсетілетін қызметтерді оңтайландыру болатын, зерттеу барысында 
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анықталғаны зейнеткерлік жасындағы тұрғындар арасында жүрек қан тамыр 

жүйесінің ауруларының үлесі жоғары болып шықты, сондықтан осы 

аурулардың алдын алу, медициналық көмекті жетілдіру мәселелерін 

қарастыру барысында, жүрек қан тамыр жүйесі ауруларының алдын алу 

бойынша мемлекеттік бағдарламаның тиімділік нәтижесін бағалау барысында 

анықталғаны облысымыз бойынша кардиолог мамандар жетіспейтін аймақтар 

4 ауданда анықталды, соның ішінде Шардара ауданында мамандармен 

қамтамасыз етілуі төмен екен байқалды. Оның себебінің бірі- қазіргі талапқа 

сай кардиолог –маман қызметін атқару үшін міндетті түрде Кардиология 

мамандығы бойынша 3 жыл мерзімінде резидентураны оқып бітірген болу 

керек, сондықтан, маман жеткіліксіздігі анықталып жатыр. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: сол себепті осы 

мәселені көтеру керек, кардиология мамандығы бойынша резидентураға 

сұранысты көбейту керек. Құрметті,  Рабига Абдумусаевна сұраққа 

қанағаттандыңыз ба? 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Куатбекова Рабига 

Абдумусаевна: иә, жауапқа қанағаттандым. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құрметті 

Диссертациялық кеңес мүшелері және қатысушылар, ізденуші Ермаханова 

Жанар Акбарнаға келесі сұрақ беруші, Рамазан Сейдахмет ұлына сөз беріледі.   

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: Құрметті, Жанар Акбаровна, сізге бірнеше сұрағым 

бар. 

1. Бірінші сұрағым: Біріншілік медициналық санитарлық көмек 

жүйесі бойынша  емханаларда қандай оңтайландыру жұмыстарын жүргіздіңіз? 

2. Екінші сұрағым: Өмір сүру сапасының көрсеткіштері туралы не 

айтасыз? 

3. Үшінші сұрағым: сіздің ғылыми жұмысыңыздың нәтижелері 

дамыған елдердің өмір сүру сапасының көрсеткіштерімен салыстырылды ма, 

әлде аудан аралық тұрғындардың арасында салыстырылды ма? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахметович, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Біздің негізгі өзекті мәселеміздің өзі егде және қарт тұрғындарға 

Біріншілік медициналық санитарлық көмек(БМСК) жүйесі бойынша  

көрсетілетін қызметтерді оңтайландыру болатын, жетекшімізбен бірге зерттеу 

барысында анықталғаны зейнеткерлік жасындағы тұрғындар арасында жүрек 

қан тамыр жүйесінің ауруларының сырқаттылық, мүгедектік, өлім үлесі 

жоғары болып шықты, сондықтан осы аурулардың алдын алу барысында 

БМСК жүйесінің мамандары - жалпы тәжірибелі дәрігерлердің 

кардиологиялық аурулар бойынша біліктілік сағаттарын арттыру және гериатр 

мамандармен бірігіп, осы топ тұрғындарына көрсетілетін медициналық 

көмекті оңтайландыру болатын. Сонымен қатар, зерттеу нәтижелеріне сүйене 
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отырып, БМСК жүйесінде көрсетілетін медициналық көмекті оңтайландыру 

бойынша арнайы моделімізді облысымыздың емдеу профилактикалық 

мекемелеріне  ұсындық.  

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: нақты қай жерлерге, қандай мекемелерге 

ұсындыңыз? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахметович, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз, нақты айтатын болсақ, 

Түркістан қаласының №1 орталық қалалық емханасы, «Талғат» клиникасының 

емханасы мен ауруханасы, Шымкент қаласының №2 ауруханасы және т.б. 

мекемелерге енгізілді. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: сіз еңбекке қабілетті жасынан асқан тұрғындар тек 

қана жүрек қан тамыр жүйесі ауруларымен сырқаттанады деп есептейсіз бе?  

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахметович, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахмет ұлы, алдымен алғашқы сұрақтарыңызға жауап берсін бе? 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: жоқ, қосымша сұраққа жауап беріп өтсін. 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахметович, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Бұл өзіміздің зерттеу жұмысының нәтижесінде 10 жылдық аурушаңдық, 

мүгедектік, өлім көрсеткіштерінің ішінде жүрек қан тамыр жүйесі 

ауруларының үлесі жоғары шықты, ал, негізінде егде және қарт тұрғындар 

арасында тек қана жүрек қан тамыр жүйесінің аурулары ғана емес, сүйек-

бұлшықет, зәр шығару жүйесі, асқорыту жүйесінің де аурулары орын алады. 

Бұл жұмыста зерттеу мақсатымызға осы топ тұрғындар арасында жүрек қан 

тамыр жүйесі ауруларының БМСК жүйесінде алдын алу арқылы аурушаңдық, 

мүгедектік, өлім көрсеткіштерін азайтуға қол жеткізе аламыз. Келесі сұраққа 

жауап беруге рұқсат етіңіздер 

Екінші сұрақ: өмір сүру сапасын бағалау үшін арнайы әзірленген тиімді 

болып есептелетін ӨСС бағалау үшін - 1992 жылы Ұлыбританияда 

құрастырылған Халықаралық ұйымдармен стандартталған сауалнама MOSSF-

36 (Medical Outcomes Study-ShortForm) қолданылды. Бұл сауалнама өмір сүру 

сапасын бағалаудың дербес ұлтаралық орталығының  ресейде Санкт-

Петербург қаласының медициналық ғылыми зерттеу институтының 

қызметкерлерімен 1998 ж.қайта өңделіп, құрастырылған. Бұл сауалнаманы 

қолданған себебіміз, әдеби шолу барысында метаанализ нәтижесінде 

анықталғанындай Ұлыбритания, Польша, Канада, Германия және т.б.европа 

мемлекеттерінде қолданылып жүрген сауалнама және зерттелушілердің 

жастық, жыныстық және қосымша ауруларының болуы ескеріле отырып, 
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жүргізілетін валидтілігі жоғары сауалнама болғандықтан, осы MOSSF-36 

сауалнамасы қолданылды. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: сіздің жүргізген осы MOSSF-36 сауалнама 

нәтижелерін аймақтық салыстырғанда, Созақ, Түркістан және басқа 

аймақтарды бір бірімен салыстырғанда өмір сапасының көрсеткіштері 

бойынша  қандай өзгерістер анықталды? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахметович, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Сауалнама нәтижелерін SPSS статистикалық есептеу бағдарламасымен 

тексергенімізде аймақтық айқын мәнге ие өзгерістер анықталмады, тек, 

анықталғаны, тұрғындардың жастық және жыныстық ерекшеліктеріне қарай, 

еңбекке қабілетті жасынан асқан әйелдерде ерлерге қарағанда өмір сүру 

сапасының көрсеткіштері жоғары мәнге ие болды және жастық ерекшеліктерін 

ДДҰ жіктемесіне сай, егде жас-60-74 жас, қарттық жас  -75-89 жас және 90 

жастан аса ұзақ өмір сүрушілер топтарымен салыстырғанда, соңғы 2 топтағы 

тұрғындармен салыстырғанда, егде жастағы тұрғындардың өмір сүру 

сапасының жоғары екені анықталды, яғни жас ұлғайған сайын өмір сүру 

сапасының төмендейтінің айқындалды. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: келесі үшінші сұраққа жауап беріңіз. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахмет ұлы, осы жауап жеткілікті емес пе? 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: келесі жауап - алғашқы аталған үш сұрақтың 

үшіншісіне жауап берсін. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Булешов Мырзатай 

Абильдаевич: тақырып өзекті әрі қызықты, сондықтан, сұрақтар 

туындайтыны сөзсіз. Әрине, ізденуші жауап берсін. 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Рамазан 

Сейдахметович, сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Бұл сауалнаманың нәтижелері дамыған мемлекеттердің тұрғындарының 

өмір сүру сапасының көрсеткішітерімен салыстырылмады, дегенмен, әдеби 

шолу жүргізгенімізде, Канада, Германия, Ұлыбритания мемлекеттерінде осы 

MOSSF-36 сауалнамасы арқылы бір мезеттік когортты зерттеу жұмыстары  

жүргізілетіндігі және осы сауалнамалардың нәтижелері арқылы өмір сүру 

сапасын жақсартуға бағытталған іс шараларды ұйымдастыруға, сонымен 

қатар, қосымша аурулары бар науқастардың емінің нәтижелігін бағалауда осы 

сауалнаманың қолданылатыны жөнінде деректер жиналды, мысалы, 

ревматологиялық аурулармен ауыратын науқастарда өмір сүру сапасының 

төмендейтіні, тағы бір шетелде жүргізілген ғылыми зерттеу жұмысында 

неғұрлым өмір сүру сапасы жоғары болса, соғұрлым, өмір сүру ұзақтығы да 

жоғары болатыны анықталды.  
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Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: сізден негізі осы 

дамыған мемлекеттерде жүргізілген жұмыстардың нәтижелерін  сіздің 

жүргізген жұмыспен салыстыру нәтижелерінің ерекшелігін сұрап жатыр, егер 

салыстырылмаса, жарайды, келесі сұраққа өтеміз.  

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: рахмет. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Каусова Галина 

Қали қызы: дұрыс, айта берсін, ізденуші біздің назарымызға біздің мемлекет 

үшін зерттеу барысында тұрғындар арасында сауалнаманың ең оптимальді 

вариантын қолданғанын дәлелдеп жатыр.  

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Ташев Ибрагим 

Ақжолұлы: Сұрақ - доклад барысында еңбек ететін және еңбек етпейтін егде 

тұрғындар арасында салыстырғанда еңбек ететін тұрғындар арасында 

аурушаңдық екі есе жоғары екені анықталды, не себепті деп ойлайсыз? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті,  Ибрагим Ақжол 

ұлы сұраққа жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Бұл сұрақ бойынша баяндамада берілген сурет бойынша айтатын 

болсақ, аталған жағдай еңбек ету жасынан асқан, дегенмен, еңбек етуді 

жалғастыратын тұрғындар арасында жалпы және алғашқы аурушаңдықты 

салыстырғанымызда, еңбек етуді жалғастыратын тұрғындар арасында жалпы 

және алғашқы аурушаңдық көрсеткішінің жоғары мәнге ие болғаны 

анықталды, себебі, адамның жасы ұлғайған сайын физиологиялық тұрғыдан 

еңбекке қабілеттіліктің біртіндеп  төмендейтіні белгілі,  егерде зейнеткерлік 

жасына жетіп, еңбек етуді жалғастыратын тұрғындарды еңбек етпейтін 

тұрғындармен салыстырсақ, олардың денсаулық көрсеткішінің төмен екені 

анықталып отыр, себебі, ұзақ жылдар бойы еңбек ету нәтижесінде стресстік 

факторлар денсаулыққа кері әсерін тигізеді.  

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Бектұрғанов 

Рамазан Сейдахмет ұлы: кумуляция деуге болады, не ол кумуляция 

дегеніміз? оны қалай түсіндіруге болады? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: кумулция – жинақталу, 

стресстік факторларды жинақталуы, яғни кәсіби зиянды факторларды кері 

әсерінен денсаулыққа кері әсерін тигізеді. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: демек, зейнеткерлік 

жасына жеткен соң, жұмыс істеуді тоқтату керек, демексіздер, солай ма? 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Булешов Мырзатай 

Абильдаевич: жоқ, толығымен тоқтату шарт емес, дегенмен, еңбек 

күштемесін шектеу керек.  

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құрметті,  Ибрагим 

Ақжол ұлы жауапқа қанағаттандыңыз ба? 
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Медицина ғылымдарының докторы, профессор Ташев Ибрагим 

Ақжол ұлы: иа, рахмет. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: құрметті, 

әріптестер, 12 сұрақ берілді, енді соңғы сұрақты мен қояйын, рұқсат 

етсеңіздер.  

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Каусова Галина 

Қали қызы: жеткілікті сұрақтар қойылды, жетер, деп есептеймыз. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Жанар Акбаровна, 

сіздің баяндамағызда, еңбек ету жасынан асқан жұмысшылар деп қайсы топ 

тұрғындарды атадыңыз? 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: құрметті, Ықылас Сүйіндік 

ұлы, сұрағыңызға жауап беруге рұқсат етіңіз.  

Зерттеу барысында ДДҰ мен Мадрид ассамблеясының ұсынған 

жіктемесіне сүйене отырып, 60 – 70  жас арасындағы  еңбек етуді 

жалғастырушы тұрғындар алынды.  

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: жарайды, рахмет. 

Жалпы 13 сұрақ қойылды. Осымен сұрақ қоюды тамамдаймыз. Келесі сөз 

ресми рецензент Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік 

университетінің жоғарғы медициналық білімнен кейінгі білім беру 

институтының «Педиатрия» кафедрасының м.ғ.д., профессор м.а.  Абай Марат 

ұлына беріледі. 

Ресми рецензент м.ғ.д.,профессор м.а. Жақсыбергенов Абай Марат 

ұлы: 

Құрметті кеңес Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина 

ғылымдарының докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович.сы мен 

кеңес мүшелері бүгінгі тыңдалып отырған 6D110200 – «Қоғамдық денсаулық 

сақтау» мамандығы бойыншафилософия докторы (PhD) дәрежесін ізденуге 

ұсынылған «Оңтүстік Қазақстан облысының еңбекке қабілетті жасынан асқан 

тұрғындарына біріншілік медициналық-санитарлық көмекті (БМСК) 

оңтайландыру» атты Ермаханова Жанар Акбаровнаның докторлық 

диссертациялық жұмысына ресми рецензиямды таныстыруға рұқсат етіңіздер. 

Құрметті, Ықылас Сүйіндік ұлы, негізгі мәслелелерге қысқаша тоқтап өтуге 

рұқсат етіңіздер.   

1. Зерттеу тақырыбының өзектілігі мен оның жалпы ғылыми және 

жалпы мемлекеттік бағдарламамен байланысы 

Диссертациялық жұмыс қазіргі кезде қалыптасқан әлемдегі 

демографиялық ақуал халық санының өсуі мен оның жастық  құрылымындағы 

өзгерістермен сипатталады. Соңғы жүзжылдықта біздің планетамыздың халқы 

3,5 есе өссе, соның ішіндегі егде жастағы тұрғындардың үлесі 14,0 - дан 27,3% 

- ға көбейіп отырғаны байқалады. Бір тараптан ұзақ өмір сүру XXI ғасырдың 

қол жеткізген жетістігі деп есептесек, бір тараптан — дамыған мемлекеттерде 
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тұрғындардың қартаюы мен туылудың азаюы - әлеуметтік дезадаптацияға 

әкеп соқтыратын өткір әлеуметтік мәселе. Әлеуметтік дезадаптацияның негізгі 

себептері егде және қарт тұрғындарда бірнеше факторға байланысты - 

медициналық, психологиялық, мидың органикалық дисфункциясымен 

ұштасатын әлеуметтік факторлар.  

Қартаю үрдісіне шалдыққан қоғам тек демографиялық өзгерістерге ғана 

бейім емес. Мұндай қоғамда экономикалық та, әлеуметтік те қарым-

қатынастар өзгереді, оған қоса қартайып отырған қоғамның өзі де өзгеріске 

ұшырайды. Олардың ішінде егде жастағы адамдарға медициналық және 

әлеуметтік қызмет көрсетілуімен және психологиялық мәселелерді шешумен 

қатар, олардың белсенді қартаюын жеңілдету сұрақтары, кәсіби және 

қоғамдық қызметі, қоғам үшін пайдалы еңбекке қатысуы басты орынға ие. 

Анықталған жағдай біздің елімізде нарықтық экономика ережесіне 

сәйкес жүріп отыратын әлеуметтік-еңбек қатынастарын реформалау 

барысында ескерілуі қажет. Оңтүстік Қазақстан Облысындағы егде жастағы 

өмір сүру ұзақтығына әсер ететін әлеуметтік-гигиеналық себептері 

медициналық-әлеуметтік тұрғыда бағаланды.  

Қазақстан  Республикасында геронтологиялық (медициналық және 

әлеуметтік) қызметті одан әрі дамыту және гериатриялық (медициналық) 

көмекті жетілдіру егде адамдарға жәрдем беруді ұйымдастырудың жеке 

мәселесі болып табылады. Егде адамдарға жәрдем беруді ұйымдастыру ісін 

жетілдіруге бағытталған іс-шаралардың негізгі мақсаты алдағы өмірдің 

орташа ұзақтығын ұлғайту болуы тиіс. Қазақстанның ұлттық денсаулық 

сақтау жүйесіндегі маңызды жетістіктерге және соңғы екі онжылдықта 

қабылданған реформалардың жетістіктеріне қарамастан, созылмалы 

аурулардың ауыртпалығы өсіп келе жатқандықтан  БМСК жүйесінің жұмысы 

күшеюде және құрылымды жүйелі түрлендіруді талап етеді. БМСК жүйесін 

реформалау адамдардың денсаулығын қолдау, аурулардың профилактикасы, 

стационарлық қызметтерге деген қажеттілікті төмендету және созылмалы 

ауруларды басқаруды жақсарту арқылы барлық қазақстандықтар үшін 

медициналық көмекті жақсартуды талап етеді. 

2. Диссертацияға қойылатын талаптар аясындағы ғылыми 

нәтижелер 

Ғылыми нәтижелер диссертациялық еңбектерге қойылатын талаптарға 

толық сай келеді. Ж.А.Ермаханованың ғылыми диссертациялық жұмысы 

қазіргі уақытта өзекті мәселелердің бірі. «Оңтүстік Қазақстан облысының 

еңбекке қабілетті жасынан асқан тұрғындарына біріншілік медициналық-

санитарлық көмекті (БМСК) оңтайландыру» тақырыбы бойынша орындаған 

диссертациялық жұмыс Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық қазақ-түрік 

университетінің Түркия Республикасы тарапынан Өкілетті кеңестің 

2015-2017 жылдарға арналған ғылыми жобаларды гранттық 

қаржыландыру негізінде жобаның тіркелу №15/1164 23.06.2015ж  

«Оңтүстік Қазақстан облысының еңбекке қабілетті жасынан асқан 

тұрғындарына біріншілік медициналық-санитарлық көмекті (БМСК) 
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оңтайландыру» атты ғылыми жоба шеңберінде жүргізілген ғылыми 

зерттеулердің нәтижесінде дайындалған. 

Қол жеткізген материалдар қарттардың денсаулығының өзгерістерін 

бастапқы кезеңінде анықтаудың әлеуметтік-медициналық құндылығының аса 

жоғары екендігін дәлелдеуге жол ашқан. Оңтүстік Қазақстан облысы 

тұрғындарының табиғи өсімі 2008-2017 жылдары 18,56‰-ден 23,84‰-дейін 

артты. Бұл өсімнің қалыптасуына тек туылу көрсеткішінің өсуі мен өлім 

көрсеткішінің төмендеуіне алып келген жоқ, сонымен қатар әлеуметтік 

маңызы үлкен аурулардан туындайтын аурушаңдық, мүгедектік және өлім 

көрсеткіштері деңгейінің төмендеуі себеп болды. Оңтүстік Қазақстан 

облысында еңбекке қабілетті жастан жоғары адамдардың арасында 

сырқаттанушылық деңгейі еңбекке жарамды жастағы халық арасындағы 

осыған ұқсас көрсеткіштерге қарағанда 1,5-1,7 есе жоғары екендігі 

анықталған.  

3. Диссертацияда қалыптастырылған нәтижелер мен 

қорытындылардың дәлелділік және деректілік деңгейі  
Диссертациялық еңбектің нәтижелері мен қорытындыларының 

дәлелділігі күмән туғызбайды. Диссертация кіріспеден, әдеби шолу, негізгі 

бөлім, қорытынды, тұжырымдар, тәжірибелік ұсыныстар және пайдаланылған 

әдебиеттер тізімінен тұрады. Диссертация тақырыбы бойынша ғылыми 

еңбектер жарияланған. Зерттеу міндеттері зерттеу мақсатына сай 

қойылған Зерттеу нәтижелеріне қол жеткізу барысында автор құрамды 

методологиялық әдісті қолданған. Зерттеу жұмыстары 5 кезеңде 

жүргізілген.Қол жеткізілген нәтижелер репрезентатативті түрде 

қалыптастырылған таңдамалы статистикалық жиынтықтардан алынып, 

медициналық әдістермен өңделіп, материалдардың шынайылығы немесе 

деректілігі жоғары дәрежеде қамтамасыз етілген. 

4. Диссертацияда қалыптастырылған ізденушінің әрбір ғылыми 

нәтижелерінің жаңалық тұжырымдамаларымен қорытындыларының 

дәрежесі 
Диссертациялық еңбекте қол жеткізілен нәтижелер мен 

қорытындыларының ғылыми жаңалығы бар деп есептеуге болады. Облысқа 

қарасты әкімшілік аудандардағы демографиялық жағдайдың өзгерістері, егде 

жастағы тұрғындардың үлес салмағының динамикалық тұрғыда тоқтаусыз 

ұлғаюы денсаулық көрсеткіштерінің деңгейі мен құрамында да түбегейлі 

өзгерістерге алып келуде. 

Облысымыздың егде және қарт тұрғындарының басым бөлігі әлеуметтік 

маңызы үлкен жүрек қан тамырлар жүйесі ауруларымен және олардың ауыр 

асқынуыларынан өлім-жітім көрсеткішінің жоғары болуы анықталғандықтан, 

аталған аурулардың динамикасын қатаң қадағалап, алдын алу шараларын 

жетілдірудің маңызы зор.   

5. Алынған нәтижелердің ішкі өзара біртұтастығын бағалау   
Диссертациялық еңбектің іштей біртұтастығы жұмыстың мақсатын 

дұрыс анықтап, оның міндеттерін динамикалық байланыста бірінен кейін бірін 
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шешу арқылы қамтамасыз етілген. Осы іштей біркелкілікке жұмыстың 

тұжырымы мен қорытындылары, қорғауға ұсынылған ұсыныстары да куә бола 

алады. 

 6. Алынған нәтижелердің өзекті мәселені шешуге бағыттылығы 

Алынған нәтижелер медицина қызметінің аса маңызды әлеуметтік –

экономикалық мәселелерінің бірі болып есептеледі. Зерттеу барысында қала 

мен ауылда тұратын егде және қарт жастағы  тұрғындарға көрсетілетін 

медициналық көмектің қолжетімділігі мен сапасы бойынша айқын 

айырмашылық байқалады. Сондықтан, анықталған мәселені шешу денсаулық 

сақтау саласына үлкен үлес қосатыны сөзсіз. Ж.А Ермаханованың 

диссертациялық зерттеу нәтижелері қоғамдық денсаулық сақтау жүйесінде 

ауыл тұрғындары арасында анықталған денсаулық көрсеткіштерінің 

қалыптасу ерекшеліктерінің тоқтаусыз өзгеруі алғашқы медициналық 

санитарлық көмекпен қамтамасыз ету ұйымдарының штаттық ереже бойынша 

мамандармен қамтамасыз етілуін үнемі қайта қарау қажеттігін туындатып осы 

мәслені ұйымдастыруға, сапалы көмекті көрсетуге және тұрғындар арасында 

кездесетін медициналық кемшіліктердің орнын жою мәселесін шешуге 

бағытталған.  

7. Диссертациялық еңбектің қол жеткізілген, бекітілген нәтижелері 

мен қорытындылары  

Диссертациялық жұмыстың негізгі нәтижелері жарияланған мақалаларда 

жарық көрген. Диссертациялық жұмыстың тұжырымдарымен қорытындылары 

14 ғылыми басылымдарда жарық көрген: Қазақстан Республикасы Білім және 

ғылым министрлігінің Білім және ғылым саласындағы бақылау комитетімен 

ұсынылған ғылыми басылымдарда – 3 мақала жарияланған. Отандық және 

шетелдік халықаралық ғылыми-тәжірибелік конференцияларда – 6 мақала мен 

тезистер жарияланған. Scopus мәліметтер базасына кіретін халықаралық 

басылымдарда – 2 мақала жарияланған. Ғылыми жұмыстың нәтижесі 

бойынша 2 оқу құралы әзірленіп, баспа түрінде жарық көрген. 

8. Диссертацияның мазмұны мен безендірілуі бойынша 

кемшіліктері. 

Бұл бөлімде аталған кемшіліктер диссертацияның негізгі мазмұнына 

әсер етпейтін кемшіліктер деп есептеймін. Атап өтетін болсақ: 

- Ғылыми жұмыстың 25, 26 беттерінде әдеби шолуының ғылыми 

жұмыстарының кезеңдері ретсіз қайталанып отыр; 

- Диссертациялық жұмыста стилистикалақ және орфографиялық қателер 

кездеседі; 

-  Кейбір графиктер мен таблицалар өте көп көлемді алған; 

-  Қолданылған әдебиеттердің тізімі PhD доктор ғылыми дәрежесін алуға 

лайықты диссертацияның үлгісіне сәйкес жасалуы кажет. 

9. Диссертацияның «Ғылыми дәреже беру ережелері» талаптарына 

сәйкестігі. 

Ермаханова Жанар Акбаровнаның 6D110200 – «Қоғамдық денсаулық 

сақтау» мамандығы бойынша PhD доктор ғылыми дәрежесін алу үшін 
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ұсынылған «Оңтүстік Қазақстан облысының еңбекке қабілетті жасынан асқан 

тұрғындарына біріншілік медициналық-санитарлық көмекті (БМСК) 

оңтайландыру» атты диссертациялық жұмысы толық аяқталған, дербес 

орындалған ғылыми жұмыс болып табылады. 

Жоғарыда дәріптелгендер ұсынылып отырған диссертацияның 

маңыздылығы бойынша алынған ғылыми нәтижелер Қазақстан 

Республикасының Білім және ғылым министірлігі Білім және ғылым 

саласындағы бақылау комитетінің «Ғылыми дәрежелерді беру ережелерінің» 

талаптарына сәйкес келе отырып, Ермаханова Жанар Акбаровнаның 6D110200 

– «Қоғамдық денсаулық сақтау» мамандығы бойынша PhD доктор ғылыми 

дәрежесін алуға лайықты деп есептеймін.  

 

Назар аударып тыңдағандарыңызға рахмет. 

 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: құрметті, Жанар 

Акбаровна, рецензия бойынша туындаған сұрақтарға жауап беріңіз 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті, Абай Марат ұлы 

сұрақтарға жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Бірінші ескерту бойынша 25,26 –беттеріндегі әдеби шолу бетіндегі 

алдын ала қорғау кезінде берген ескертулеріңіз  толықтырылып, түзетілді. 

Сонымен қатар, PhD ғылыми дәрежесін алуға сәйкес әдебиеттер тізімін 

түзетіп, толықтырдым, және стилистикалық-орфографиялық қателіктер 

бойынша ғылыми жетекшім Мырзатай Абильдаевичпен бірге қарап, 

диссертацияны қайта түзетіп, орнын толықтырдық. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: құрметті, Абай 

Марат ұлы докторанттың жауабына қанағаттандыңыз ба? 

Ресми рецензент м.ғ.д.,профессор м.а. Жақсыбергенов Абай Марат 

ұлы: 

Иә, қанағаттандым. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: келесі сөз кезегі, 

екінші ресми рецензент Оңтүстік Қазақстан медициналық академиясыны 

«жалпы дәрігерлік практика №1» кафедрасының доцент м.а., медицина 

ғылымдарының кандидаты Бектибаева Назипа Шакмановнаға беріледі. 

Ресми рецензент м.ғ.к., Оңтүстік Қазақстан медициналық 

академиясыны «Жалпы дәрігерлік практика №1» кафедрасының доцент 

м.а. Бектибаева Назипа Шакмановна: 

Құрметті, Диссертациялық кеңес мүшелері, сіздердің назарларыңызға 

Абай Марат ұлы, диссертациялық жұмыс бойынша барлық бөлімдеріне 

тоқталды, сондықтан, мен, сіздердің назарларыңызға,  тек ғылыми жұмыстың  

күшті және әлсіз жақтарын қарастырып өтейін.   
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Біріншіден -  тақырыптың өзектілігі –өте өзекті мәселе, осыдан 10-15 

жыл бұрын геронтологиялық мәселелер тек европа мемлекеттерінің өзекті 

мәселелері ретінде қарастырсақ, қазіргі таңда біздің еліміз үшін де 

геронтологиялық және гериатриялық мәселелер кезек күттірмей шешетін 

сұраққа айналып отыр, оның себебі, соңғы 10 жылда тұрғындардың орташа 

өмір сүру ұзақтығының жоғарылауы мен бала туылу көрсеткішінің 

динамикада төмендеуге бет алу есебінен демографиялық өзгерістерге 

ұшырауы болып отыр.  

Екіншіден -  ізденуші диссертациялық жұмысты зерттеу барысында 

әдеби шолу бөлімінде  өте сапалы жұмыс жасағаны -  алыс шетел, европа 

мемлекеттері мен Азия елдерінде жүргізілген өзінің тақырыбына сай  көптеген 

ауқымды ғылыми зерттеу жұмыстарын талдағаны көрініп тұр. Осы алынған 

зерттеу жұмыстарының нәтижелерін өзінің диссертациялық жұмысын жүргізу 

барысында негізге алған 

Үшіншіден - әлеуметтік – гигиеналық сараптау жүргізу үшін ең 

Валидтілігі жоғары сауалнаманы жүргізген. Осыған қарағанда, жұмысының 

маңыздылығының жоғарылығы байқалады. 

Төртіншіден - ғылыми зерттеу жұмысының нәтижесі  бойынша ұсынып 

отырған моделі, өзім Біріншілік медициналық санитарлық көмек жүйесінде 

жұмыс жасап, Жалпы тәжірибелі дәрігерлерді даярлау саласында жұмыс 

атқарып жүргендіктен, докторанттың ұсынып отырған моделінің 

маңыздылығын арттырып отырған - ауруларды басқару бағдарламасын БМСК 

жүйесіне енгізу арқылы толықтырылғандығы болып отыр, себебі - бұл 

ауруларды басқару мемлекеттік бағдарламасы еліміздің Солтүстік 

аймақтарында ертерек енгізілсе де, біздің  аймаққа енді енді енгізіліп жатыр, 

сондықтан, осы бағдарламаның тиімділігін Қазақстанның басқа аймақтарымен 

салыстырып,  ғылыми тұрғыда негіздей отырып, Оңтүстік аймақтарға да 

енгізу қажеттілігін ұсынып отыр.  Сондықтан, ауруларды басқару 

бағдарламасын ұсына отырып, жұмыстың маңыздылығын арттырғанын 

байқаймыз.  

Бесіншіден – жұмыстың кемшіліктері бойынша тоқталатын болсақ, 

докторантпен бірге, 1 апта көлемінде диссертациялық жұмыстың 

маңыздылығына ықпал етпейтін кемшіліктерін түзеттік, яғни, әдебиеттерін 

отандық ғылыми жұмыстармен толықтыру және стилистикалық қателіктері 

ізденуші тарапынан дер кезінде түзетілді.  

Қорыта айтқанда, диссертант Ермаханова Жанар Акбаровнаның PhD 

философия докторы дәрежесін ізденуге арналған «Оңтүстік Қазақстан 

облысының еңбекке қабілетті жасынан асқан тұрғындарына біріншілік 

медициналық-санитарлық көмекті (БМСК) оңтайландыру» атты 

диссертациялық жұмысы ғылыми негізделген,  толық аяқталған, ғылыми 

еңбек деп санаймын.  

Диссертациялық жұмыстың өзектілігі, ғылыми жаңалығы және 

тәжірибелік маңыздылығы, алынған нәтижелері, талаптарға сай жоғары 

деңгейде орындалғанын ескере отырып, Ермаханова Жанар Акбаровнаға 
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6D110200 – «Қоғамдық денсаулық сақтау» мамандығы бойынша PhD 

дәрежесін беруге лайықты деп есептеймін. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: құрметті, Жанар 

Акбаровна, рецензия бойынша туындаған сұрақтарға жауап беріңіз 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Құрметті, Назип Шакман 

қызы сұрақтарға жауап беруге рұқсат етіңіз. 

Өзіңіз атап өткендей, сіздің тарапыңыздан айтылған барлық ескертулер 

түзетілді. Шынында, әдеби шолу барысында әдебиеттер тізімінде көпшілігі 

алыс және жақын шетелдік жұмыстар көбірек қарастырылып, отандық 

жұмыстар саны аз болатын, сондықтан, отандық жұмыстардың қатары 

толықтырылды. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Сөз ғылыми 

кеңесші, медицина ғылымдарының докторы, профессор  Булешов Мырзатай 

Абильдаевич өз пікірін баяндау үшін беріледі. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Булешов М.А.: 

Аса Құрметті, әріптестер, сіздермен қайта кездесіп отырғаныма 

қуаныштымын. Ермаханова Жанар Акбарқызымен бірге жұмыс жасағаныма   

3 жылдай уақыт болды, осы мерзімде докторант өзінің талантты қыз екенін 

дәлелдеді. Әсіресе, ғылыми зерттеу жұмысында әдеби шолу жұмыстарын өте 

ауқымды жүргізуінің арқасында, зерттеу жұмысының өзектілігі, жұмыс 

жоспары, ғылыми жаңалығы, мақсаты, міндеттері мен зерттеу нәтижелері 

нақтылығымен жақсы бағытта орындалды,  докторант жұмыс жасау 

барысында өзінің жұмысқа қабілеттілігін, ізденімпаздығын жоғары деңгейде 

көрсетті.  Ғылыми зерттеу жұмыстарының барлығын өзінің қатысуымен, 

үлкен жауапкершілікпен орындады. Үлкен ауқымды жұмыс жасалды, 

жұмыстың барлық міндеттері толық шешілді,  жұмыстың жаңалығы мен 

нәтижелерінің енгізулері толық жоғары деңгейде жүзеге асырылды. 

Докторанттың ғылыми зерттеу жұмысын толық меңгергендігін баяндау 

барысында, жұмыс нәтижелері бойынша қойылған сұрақтарға берген 

жауабының деңгейінен білуге болады. Мұның барлығы мен ойлаймын - өзінің 

еңбекқорлығы арқасында. Мен өзімнің осындай шәкіртімнің болғанына өте 

қуанамын, мақтан етемін! Сондықтан, докторантымның ғылыми зерттеу 

жұмысын кез келген ғылыми отырыста дәлелденген деңгейде көрсетуге 

болады. Ал, сіздердің қолдауларыңыз, сіздердің қойған сұрақтарыңыз, 

Жанардың берген жауаптары ғылыми дискуссия түрінде өтті. Әр жұмыс 

осылай өту керек, осылай талқылану керек деп есептеймін. Сондықтан, 

әрқайсысыңызға үлкен рахмет айтамын! Рахмет сіздерге! 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: рахмет, Мырзатай 

Абильдаевич берген пікір оң, рахмет! 

Ал, енді келесі кезекті шетелдік ғылыми кеңесшісі - Рhd, MD, 

профессор,  «Гази» университетінің Халық денсаулық білімдері факультетінің 
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деканы Мұстафа Нежми Илханның пікірі баяндалды (Пікір тіркелген). 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Осылайша, пікірі оң 

шешімді, рахмет! 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Ғылыми 

кеңесшілерге сұрақтарыңыз бар ма? Сұрақтар жоқ. Баяндалған пікірлерге 

байланысты қандай ұсыныстарыңыз болады? Барлық пікірлерді ізденушінің 

жеке іс құжаттарына тіркеу туралы ұсыныс түсті. Ұсыныс қабылданды. 

Докторанттың диссертациялық жұмысын талқылауға өтеміз. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Сөз профессор, 

медицина ғылымдарының докторы    Рамазан Сейдахметовичке беріледі. 

Бектұрғанов Рамазан Сейдахметұлы: Құрметті, диссертациялық 

кеңестің төрағасы және кеңес мүшелері, Қ.А.Ясауи атындағы Халықаралық 

қазақ-түрік университетінің ғылыми диссертациялық кеңеске қатысып, пікір 

айтпау, үлкен сын болады деп есептеймын. Сондықтан, осы өзіміздің оқу 

орнымыздан - қара шаңырақтан еліміздің лайықты докторанттары шыға 

берсін, деп, тілек білдіргім келеді. Қоғамдық денсаулық сақтау мамандығы – 

бұл біздің халықтың, көпшіліктің денсаулығын зерттейтін ғылым. Сондықтан, 

осы мамандықты таңдаған докторантымыз Ермаханова Жанар Акбар қызының 

зерттеу жұмысының тақырыбы - еңбекке қабілетті жасынан асқан қарт 

тұрғындарымыздың мәселесі – өзекті мәселе. Қарттар – біздің қазынамыз!, 

деген ата бабамыздың халық сөзі бар. Сондықтан, осы мәселе бойынша, талай 

жылдардан бері осы сұрақты қоғамда көтеріп жүрген докторантымыздың 

жетекшісі м.ғ.д., профессор Тузельбаев Нурдилла Кельжан ұлының еңбегінің 

нәтижесіне  куә болып отырмыз. Қазақстанда қазіргі мәселеге тоқталатын 

болсақ, әлде де болса, біздің елімізде демографиялық прогресс тұрақты 

түрінде қалыптасуда,  яғни жастардың саны қарттарға қарағанда басым, 

дегенмен, орташа өмір сүру ұзақтығының артуы бұл мәселенің өзектілігін 

көрсетіп отыр деп есептеймін. Ал, дамығын мемлекеттердің көпшілігінде, 

демографиялық регресс, яғни, қарттардың саны жас тұрғындармен 

салыстырғанда анағұрлым жоғары, оның себебі туылудың азаюынан қарттар 

санының артуына себеп болып отыр. Кейбір орташа дамыған мемлекеттерде 

стационарлық типті тепе-теңдікті байқаймыз. Сондықтан, қарттардың 

денсаулығын біріншілік медициналық санитарлық көмек деңгейінде 

оңтайландыру - еліміздің өзекті мәселелерінің бірі деп есептеймін.  

Сонымен, докторант Ермаханова Жанар Акбаровнаның диссертациялық 

жұмысы Қазақстан Республикасының Білім және ғылым министірлігі. Білім 

және ғылым саласындағы бақылау комитетінің «Ғылыми дәрежелерді беру 

ережелерінің» талаптарына сәйкес 6D110200 – «Қоғамдық денсаулық сақтау» 

мамандығы бойынша PhD доктор ғылыми дәрежесін алуға лайықты деп 

есептеймін.  
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Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: пікіріңізге рахмет, 

Рамазан Сейдахметұлы. Жалпы бүгінгі тақырыптың өзекті екені күмән 

тудырмайтынын айта кетуіміз керек, себебі, геронтологиялық мәселе дамыған 

мемлекеттер үшін маңыздылығы жоғары болып есептеледі. Дамыған 

мемлекеттердің тұрғындарының орташа өмір сүру ұзақтығы 80 жастан жоғары 

болса, ал, біздің еліміздің тұрғындарының орташа өмір сүру ұзақтығы 72,5 

жасқа жетіп отыр. Дамыған мемлекеттер үшін әлеуметтік критерий - 

тұрғындардың өмір сүру сапасы мен орташа өмір сүру ұзақтығы  

қарастырылады. Бұл мәселелерді жетілдіру -  тек қана әлеуметтік мәселе емес, 

екінші тараптан - медициналық көмекті көрсету сапасына да байланысты 

мәселе болып табылады. Сондықтан, бүгінгі докторантымыздың  қарастырып 

отырған мәселесі қарт тұрғындарға көрсетілетін біріншілік медициналық – 

санитарлық көмекті оңтайландыру қазіргі заман талабына өзекті деп 

есептеймін. Диссертациялық кеңеске қатысып, өз пікірлеріңізді білдіріп, 

белсенді атсалысқандарыңыз үшін рахметімді білдіре отырып, келесі сөз 

кезегін докторант Ермаханова Жанар Акбар қызына беремін. 

Ізденуші - Ермаханова Жанар Акбаровна: Аса құрметті, 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының докторы, 

профессор Молдалиев Икилас Суйндикович. және диссертациялық мүшелері, 

бүгінгі дисссертациялық кеңесте ғылыми зерттеу жұмысымды зор ықыласпен 

тыңдап, қолдау көрсеткендеріңіз үшін үлкен рахмет!  Бірінші кезекте үлкен 

алғысымды  маған бағыт бағдар беріп, барлық ықыластарын бөліп, мені 

қолдаған кеңесшілерім – медицина ғылымдарының  докторы, профессор 

Тузельбаев Нурдилла Кельжан ұлы мен медицина ғылымдарының  докторы, 

профессор Булешов Мырзатай Абилдаұлына ерекше білдіремін. Екінші менің 

диссертациялық жұмысыма оң шешімдерін берген рецензенттерім – 

Жақсыбергенов Абай Марат ұлы мен Бектибаева Назипа Шакман қызына 

алғысымды білдіремін. Сіздердің берген әрбір ескертулеріңіз бен 

ұсыныстарыңыз мен үшін аса маңызды. Ғылыми зерттеу жұмысымның 

кемшіліктері мен қателерін түзетіп, қалпына келтіруге ықпал еткендеріңіз 

үшін үлкен рахмет! Сонымен қатар, Диссертациялық кеңес төрағасы – 

медицина ғылымдарының докторы, профессор Молдалиев Икилас 

Суйндикович. және Диссертациялық кеңес мүшелері, барлықтарыңызға 

жұмысты зор ықыласпен тыңдап, оң баға бергендеріңізге үлкен  рахмет! 

Ғылым  тоқтамау керек, сондықтан, осы ғылымды ары қарай дамытуға ықпал 

еткендеріңіз үшін үлкен рахметімді білдіремін! 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құрметті 

Диссертациялық кеңес мүшелері, диссертациялық жұмысты талқылау 

аяқталды. Құпия дауыс беру үшін санақ комиссиясын сайлауға ұсыныс түсті. 

Диссертациялық жұмысқа құпия дауыс беру үшін есеп комиссиясына 

ұсынылғандар: 

1. Ташев Ибрагим Акжолұлы-  м.ғ.д., профессор  
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2. Бектұрганов Рамазан Сейдахметұлы-  м.ғ.д., профессор  

3. Жаксыбергенов Абай Маратұлы -  м.ғ.д., профессор  

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Санақ 

комиссиясының аталған құрамына ешкім қарсы емес пе? Дауыс беруге 

көшейік! 

Осы ұсынысты кім қолдайды? Барлығы қолдады. 

Кім қарсы? Жоқ 

Бір дауыстан санақ комиссиясының құрамы бекітілді. 

Санақ комиссиясы жұмысқа кірісті.  

Құпия дауыс беру үшін үзіліс жарияланды (5 минут) 

 

Үзіліс 

Үзілістен кейін 

 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович: Құпия дауыс беру 

нәтижесін жариялау үшін сөз санақ комиссиясының төрағасы – медицина 

ғылымдарының докторы, профессор Ташев Ибрагим Акжолұлына беріледі. 

Медицина ғылымдарының докторы, профессор Ташев Ибрагим 

Акжолұлы: Құрметті Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина 

ғылымдарының докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович.! 

Құрметті диссертациялық кеңестің мүшелері!  21 желтоқсан  2018 жылғы  Қ.А. 

Ясауи атындағы ХҚТУ жанындағы  6D110200 «Қоғамдық денсаулық сақтау» 

мамандығы бойынша диссертациялық кеңестің санақ комиссиясының құрамы: 

Ташев Ибрагим Акжолұлы, Бектұрғанов Рамазан Сейдахметұлы, 

Жаксыбергенов Абай Маратұлы.  Комиссия құрамы  Ермаханова Жанар 

Акбаровнаның философия докторы (PhD) дәрежесін ізденуге ұсынылған 

докторлық диссертациялық жұмысына жасырын дауыс беруді қорытындылау 

үшін санақ комиссиясы сайланды. Диссертациялық кеңес құрамына 9 адам 

бекітілді, қосымша шешуші дауыс беру құқығымен 8 адам өткізілді. 

Диссертациялық кеңес отырысында 8 кеңес мүшелері, соның ішінде қаралып 

жатқан диссертация профиліне сәйкес 6 ғылым докторы. 8 бюллетен 

таратылды, таратылмаған бюллетен жоқ, жәшікке салынған бюллетен - 8. 

Ермаханова Жанар Акбаровна «Қоғамдық денсаулық сақтау» 

мамандығы бойынша философия докторы (PhD) дәрежесін беру мәселесі 

бойынша дауыс беру қорытындылары: «қарсы емес» - 8, «қарсы» - жоқ, 

жарамсыз бюллетеньдер - жоқ. 

Диссертациялық кеңес төрағасы – медицина ғылымдарының 

докторы, профессор Молдалиев Икилас Суйндикович:  Рахмет, Ибрагим 

Акжол ұлы. Санақ комиссиясының хаттамасын ашық дауыс беру арқылы 

бекіту туралы ұсыныс бар. Дауыс береміз. Осы ұсынысты кім қолдайды? Кім 

қарсы? - жоқ. Кім қалыс қалды? жоқ. 

Есеп комиссиясының хаттамасы бірауыздан бекітілді. 
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