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Annotatsiya 

Maqolada tibbiyot ta’limida axborot texnologiyalari asosida o‘quv jarayonini 

individuallashtirishning pedagogik imkoniyatlari va usullari yoritilgan. 

Individuallashtirilgan o‘qitish talabaning shaxsiy ehtiyojlari, bilim darajasi va 

qobiliyatlariga mos ravishda ta’lim jarayonini tashkil etishni nazarda tutadi. 

Zamonaviy axborot texnologiyalari — adaptiv o‘qitish tizimlari, elektron ta’lim 

platformalari, mobil ilovalar, virtual va kengaytirilgan reallik texnologiyalari, o‘quv 

analitikasi — tibbiyot ta’limida individuallashtirilgan yondashuvni amaliyotga joriy 

etish imkonini beradi. Maqolada ushbu texnologiyalarni qo‘llash usullari, afzalliklari 

hamda ularning talabalarning klinik fikrlashi, amaliy ko‘nikmalari va mustaqil ta’lim 

kompetensiyalarini rivojlantirishdagi o‘rni tahlil etilgan. Tadqiqot natijalari shuni 

ko‘rsatadiki, AT asosida individuallashtirilgan ta’lim tibbiyot mutaxassislarini 

tayyorlash sifatini sezilarli darajada oshiradi. 

Kalit so‘zlar individuallashtirilgan ta’lim; axborot texnologiyalari; tibbiyot ta’limi; 

adaptiv o‘qitish; elektron ta’lim; virtual simulyatsiya; o‘quv analitikasi; mustaqil 

ta’lim. 

 

Kirish 

Zamonaviy tibbiyot ta’limi tibbiy mutaxassislarni nafaqat nazariy bilimga, balki 

amaliy ko‘nikmalar, analitik fikrlash, mustaqil o‘rganish, raqamli savodxonlik va 

moslashuvchanlik kabi kompetensiyalar bilan qurollantirishni talab qiladi. Shuning 

uchun o‘quv jarayonini individuallashtirish — ya’ni har bir talabaning qobiliyatlari, 

tayyorgarlik darajasi, qiziqishlari va o‘quv sur’atidan kelib chiqib ta’limni 

moslashtirish — tibbiyot ta’limida ustuvor yo‘nalishlardan biriga aylanmoqda. 

Axborot texnologiyalari (AT) individuallashtirilgan ta’limni tashkil etish uchun keng 

imkoniyatlar yaratadi. Elektron ta’lim platformalari, sun’iy intellektga asoslangan 

tizimlar, mobil ilovalar, virtual simulyatorlar, adaptiv testlar va analitik monitoring 

vositalari talabalarning individual ehtiyojlarini hisobga olgan holda o‘quv jarayonini 

samarali boshqarish imkonini beradi. 

Ushbu maqolada tibbiyot ta’limida AT asosida o‘quv jarayonini 
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individuallashtirishning mazmuni, metodlari, texnologiyalari va amaliy qo‘llanilish 

imkoniyatlari tahlil qilinadi. 

1. Tibbiyot ta’limida individuallashtirilgan o‘qitishning nazariy asoslari 

1.1. Individuallashtirish tushunchasi 

Individuallashtirish — talabaning shaxsiy xususiyatlari, bilim darajasi, qobiliyatlari va 

ehtiyojlariga moslashtirilgan ta’lim jarayonini tashkil etish demakdir. Tibbiyot 

ta’limida bu jarayon quyidagilarga xizmat qiladi: 

• murakkab klinik bilimlarni bosqichma-bosqich o‘zlashtirish, 

• talabaning o‘z o‘quv ritmini tanlash imkoniyati, 

• amaliy ko‘nikmalarni o‘zlashtirishni shaxsiylashtirish, 

• diagnostik fikrlashni mustaqil rivojlantirish. 

1.2. Tibbiyotda ATning pedagigik imkoniyatlari 

Axborot texnologiyalari: 

• o‘quv materiallarini modullashtiradi va moslashtiradi, 

• ko‘p darajali testlar orqali bilimni aniqlik bilan baholaydi, 

• klinik simulyatsiya va virtual amaliyotlar yaratadi, 

• talaba faoliyatini real vaqt rejimida monitoring qiladi, 

• shaxsiy o‘quv yo‘nalishlarini shakllantiradi. 

2. AT asosida o‘quv jarayonini individuallashtirish usullari 

2.1. Adaptiv o‘qitish tizimlari 

Adaptiv tizimlar sun’iy intellekt yordamida talabaning bilim darajasini avtomatik 

aniqlaydi va unga mos o‘quv materialini taklif qiladi. 

Bu tizimlar quyidagilarni amalga oshiradi: 

• individual o‘quv rejasini yaratish, 

• topshiriqlar qiyinligini moslashtirish, 

• xatolar asosida qayta mashq taklif qilish, 

• talabaning o‘sish dinamikasini monitoring qilish. 

2.2. Elektron ta’lim platformalari (LMS) 

Moodle, Canvas, Google Classroom kabi platformalar: 

• talabaning o‘quv faoliyatini raqamlashtiradi, 
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• yakka tartibdagi topshiriqlar berish imkonini yaratadi, 

• baholashni avtomatlashtiradi, 

• bo‘sh joydagi kamchiliklarni aniqlaydi. 

2.3. Virtual va kengaytirilgan reallik (VR/AR) asosidagi simulyatsiyalar 

VR/AR texnologiyalari tibbiyotda juda samarali: 

• jarrohlik amaliyotlarini xavfsiz simulyatsiya qilish, 

• anatomik tuzilmalarni 3D ko‘rinishda o‘rganish, 

• klinik holatlarni virtual muhitda mashq qilish. 

Har bir talaba o‘ziga qulay sur’atda murakkab manipulyatsiyalarni qayta-qayta 

bajarishi mumkin. 

2.4. Mobil o‘qitish vositalari 

Mobil ilovalar individual o‘quv jarayoniga mos: 

• klinik protokollarni interaktiv o‘rganish, 

• mini-testlar, tezkor baholash, 

• kundalik o‘quv jadvalini boshqarish. 

2.5. Elektron portfoliolar 

Elektron portfolio talabaning: 

• yutuqlarini, 

• amaliy ko‘nikmalarini, 

• refleksiv yozuvlarini, 

• ilmiy va amaliy loyihalarini jamlaydi. 

Bu usul o‘quv jarayonini individuallashtirishning muhim komponentidir. 

2.6. Big Data va o‘quv analitikasi (Learning Analytics) 

O‘quv analitikasi yordamida: 

• kuchli va zaif tomonlar aniqlanadi, 

• talaba qaysi mavzuda qiyinlanayotgani kuzatiladi, 

• samaradorlik prognozi qilinadi, 

• o‘qitish strategiyasi moslashtiriladi. 
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3. Amaliy qo‘llanilish tamoyillari 

3.1. O‘quv jarayonini modullashtirish 

Har bir modul: 

• nazariy qism, 

• amaliy topshiriqlar, 

• klinik vaziyatlar, 

• testlar 

ko‘rinishida bo‘ladi va talaba ularni o‘z tartibida o‘zlashtiradi. 

3.2. Talabaning mustaqil ta’lim faoliyatini qo‘llab-quvvatlash 

AT o‘quv jarayonini quyidagicha mustaqillashtiradi: 

• o‘zining o‘quv yo‘lini tanlash, 

• mustaqil izlanish qilish, 

• onlayn qo‘llanmalar bilan ishlash. 

3.3. O‘qituvchining roli 

O‘qituvchi endi faqat ma’lumot beruvchi emas, balki: 

• fasilitator, 

• mentor, 

• o‘quv jarayonini boshqaruvchi 

sifatida faoliyat yuritadi. 

4. Individuallashtirilgan ta’limning afzalliklari 

• Talabaning o‘zlashtirish sur’ati optimallashtiriladi. 

• Murakkab klinik mavzular chuqur o‘zlashtiriladi. 

• Mustaqil ta’lim kompetensiyalari rivojlanadi. 

• Kasbiy tayyorgarlik samaradorligi oshadi. 

• Raqamli savodxonlik kengayadi. 

• Talabalarning motivatsiyasi sezilarli darajada oshadi. 

5. Xulosa 

Tibbiyotda axborot texnologiyalariga asoslangan individuallashtirilgan o‘qitish 

usullari ta’limning samaradorligini sezilarli darajada oshiradi. Adaptiv o‘qitish, virtual 
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simulyatsiyalar, elektron platformalar va o‘quv analitikasi talabalarga o‘z ehtiyojlari 

va qobiliyatlariga mos ravishda o‘qish imkonini beradi. Natijada, talabalarning klinik 

fikrlash, amaliy ko‘nikmalar va mustaqil o‘rganish kompetensiyalari rivojlanadi. 

Bunday yondashuv tibbiyot ta’limini zamonaviy global talablarga moslashtiradi va 

yuqori malakali mutaxassislar tayyorlashga xizmat qiladi. 

Albatta! Quyida “Tibbiyotda axborot texnologiyalari asosida o‘quv jarayonini 

individuallashtirish usullari” mavzusiga mos adabiyotlar ro‘yxati (APA uslubida) 

berilgan. Xohlasangiz — ro‘yxatni ko‘paytirib, rus/ingliz tiliga moslab, yoki ГОСТ 

formatida ham tuzib beraman. 
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