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Surunkali yurak yetishmovchiligi bo‘lgan bemorlarda ragamli rentgenografiya va
sun’iy intellekt: kardioreabilitatsiyaning samaradorligini masofadan baholash
Annotatsiya

Surunkali yurak yetishmovchiligi nogironlik va o‘lim darajasining yuqoriligi bilan
tavsiflanuvchi zamonaviy sog‘ligni saqlashning dolzarb muammolaridan biridir. Ushbu tadqiqotdan
magsad surunkali yurak yetishmovchiligi bilan og‘rigan bemorlarda kardioreabilitatsiya
samaradorligini masofadan turib baholashda raqgamli rentgenografiya va sun’iy intellekt
imkoniyatlarini o‘rganishdan iborat.

Tadqiqotda ko‘krak qafasi rentgenogrammalarini avtomatlashtirilgan tahlil qilish uchun
neyron tarmoglarga asoslangan algoritmlardan foydalanildi. Bunda kardiotorakal indeks, o‘pkadagi
dimlanish, interstitsial o‘zgarishlar va yurak soyasining dinamikasi kabi ko‘rsatkichlar baholandi.

Natijalar sun’iy intellektga asoslangan tahlil diagnostika anigligini oshirishi, subyektiv
xatoliklarni kamaytirishi va kasallik dinamikasini erta aniqlash imkonini berishini ko‘rsatdi.
Teletibbiyot platformalari yordamidagi masofaviy monitoring bemorlar holatini uzluksiz kuzatib
borish, davolash jarayoniga o‘z vaqtida tuzatishlar kiritish va ularning gayta kasalxonaga
yotqizilishi holatlarini kamaytirishga xizmat giladi.

Shunday qilib, ragamli rentgenografiya, sun’iy intellekt va teletibbiyot integratsiyasi
kardioreabilitatsiya samaradorligini oshirish hamda surunkali yurak yetishmovchili prognozini
yaxshilashda muhim ahamiyat kasb etadi.

Kalit so‘zlar: surunkali yurak yetishmovchiligi, tibbiyotda sun’iy intellekt, neyron
tarmoglari, ragamli rentgenografiya, tibbiy tasvirlarni tahlil qilish, telemeditsina, masofaviy
monitoring, kardioreabilitatsiya, kardiotorakal indeks, o‘pka dimlanishi, avtomatlashtirilgan
diagnostika, tibbiy axborot tizimlari.
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XpOHI/I‘-IGCKaH cepacuHad HEAOCTATOYHOCTH ABJIACTCA O,Z[HOI>'I N3 aKTyaJIbHBIX HpOGJIeM
COBPCMECHHOI'O 3ApaBOOXpaHCHUA, xapaKTepmonmeﬁc;[ BBICOKMM YPOBHEM HWHBAJIMIHOCTH H
CMCPTHOCTH. HGJ'IBIO JaHHOT'O HCCICAOBAHUA SABJISACTCA HN3YUYCHUC BO3MOXKHOCTEH I.[PI(prBOfI
peHTreHorpaduu M MCKYCCTBEHHOTO WHTEIUICKTA JUIsl TUCTAHIIMOHHON OleHKH 3((HEKTHBHOCTH
KapaAnopeaOuINTaIiK y MAIUEHTOB ¢ XPOHUYECKOH ceplIedHO HeAOCTaTOUHOCTHIO.

B HUCCIICAOBAHUMU HCIIOJIb30BAIMCh aJITOPUTMbI, OCHOBAHHLIC Ha HCprOHHBIX CeTAX, A
ABTOMAaTU3HWPOBAHHOI'0 aHalIn3a PCHTICHOIpaMmMm pr,I[HOfI KJICTKU. HpI/I 3TOM OILICHHBAJIUCh TaKHE
II0Ka3aTc/Iinu, KaKk KapI[I/IOTOpaKaJIBHbe/'I HUHJCKC, 3aCTOH B JICTKUX, MHTCPCTUIHUAJIBHBIC U3BMCHCHHA U
ANMHaAMHKa TCHU cCpala.

PeByJ‘IBTaTBI IMOKa3aJii, 4TO aHalIu3 Ha OCHOBC HCKYCCTBCHHOI'O HMHTCJIJICKTA IOBBLINIACT
TOYHOCTb AHMAr"HoCTHMKH, CHHKACT Cy6’beKTI/IBHBIe OIIMOKH M IIO3BOJISIET HA paHHeﬁ craauu
BBIABJIATH JUHAMUKY 3a00/1€BaHHUs. I[I/ICTaHIlI/IOHHHﬁ MOHUTOPHHI C IOMOIIBIO TCIICMCIUITMHCKHUX
miatopM  CrocoOCTBYET  HEMPEPHIBHOMY  HAONIOJNEHUIO 33  COCTOSHHUEM  TAI[UCHTOB,
CBOGBpeMeHHOﬁ KOPPCKTHUPOBKE IIponecca JICUCHUSA W CHHIXCHHUIO CJIIYYaCB HX HOBTOpHOP'I
rocinurain3alnuu.

Taxum 00pazom, uHTETrpanus nuhpoBOi peHTreHorpaduu, HCKYCCTBEHHOTO MHTEIJICKTA U
TSICMCAUINMHBI UMECT BAXXHOC 3HAUYCHUC JIA IMTOBBIIIICHU S B(b(l)eKTI/IBHOCTI/I KapI[I/IOI)ea6I/IJII/ITaIII/II/I
" YJIydIICHUA IIPOrHO3a XpOHquCKOﬁ cepz[equﬁ HEAOCTAaTOYHOCTH.

KaoueBnle cioBa: XpOHHUYCCKasA cepAcuHasd HCAOCTATOUYHOCTD, I/ICKyCCTBeHHHﬁ
WHTEJJIEKT B MEAMIIMHE, HEWPOHHbIE CeTH, IU(poBas peHTreHorpadus, aHaiu3 METULUHCKUX
n300pakeHui, TEJIEMENIINHA, JUCTAaHLIMOHHBI ~ MOHHMTOPHHT, KapAuopeaOuiInTanus,
KapI[I/IOTopaKaJIBHHﬁ HHJICKC, 3aCTOH JIET KHUX, aBTOMaTU3UpPOBAHHAA OWUATHOCTUKA, MCIAUITUHCKUC
I/IH(l)OpMaI_II/IOHHLIe CUCTCMBEI.

Digital radiography and artificial intelligence in patients with chronic heart failure: remote
assessment of cardiac rehabilitation effectiveness

Abstract

Chronic heart failure is one of the pressing issues in modern healthcare, characterized by
high levels of disability and mortality. The aim of this study is to investigate the capabilities of
digital radiography and artificial intelligence for the remote assessment of cardiac rehabilitation
effectiveness in patients with chronic heart failure.

The study utilized algorithms based on neural networks for the automated analysis of chest
X-rays. At the same time, indicators such as the cardiothoracic index, lung congestion, interstitial
changes, and heart shadow dynamics were evaluated.

The results showed that artificial intelligence-based analysis increases diagnostic accuracy,
reduces subjective errors, and allows for the early detection of disease dynamics. Remote



monitoring using telemedicine platforms contributes to continuous monitoring of patients'
condition, timely adjustment of the treatment process, and a reduction in their re-hospitalization.

Thus, the integration of digital radiography, artificial intelligence, and telemedicine is
important for increasing the effectiveness of cardiac rehabilitation and improving the prognosis of
chronic heart failure.

Keywords: chronic heart failure, artificial intelligence in medicine, neural networks, digital
radiography, medical image analysis, telemedicine, remote monitoring, cardiac rehabilitation,
cardiothoracic index, pulmonary congestion, automated diagnostics, medical information systems.

Kirish

Surunkali yurak yetishmovchiligi — miokardning tuzilmaviy yoki funksional buzilishlari
natijasida rivojlanadigan, yurakning nasos funksiyasi pasayishi va to‘qimalarning qon bilan yetarli
ta’minlanmasligiga olib keladigan murakkab klinik sindromdir. U yurak ishemik kasalligi, arterial
gipertenziya va kardiomiopatiyalar kabi kasalliklarning yakuniy bosgichi hisoblanadi. Aholining
garishi va yurak-gon tomir kasalliklaridan omon qolish darajasining oshishi tufayli SYuY targalishi
ortib bormoqda.

Zamonaviy davolash usullariga garamay, surunkali yurak yetishmovchiligi hali ham
shifoxonaga yotqizishning asosiy sabablaridan biri bo‘lib qolmoqgda. Shu bois bemorlarni uzoq
muddatli kuzatish va nazorat gilish muhim ahamiyat kasb etadi. Kardioreabilitatsiya bemorlarning
funksional holatini yaxshilashda muhim bo‘lsa-da, uning samaradorligini baholash muntazam
monitoringni talab giladi.

An’anaviy kuzatuv usullarining cheklanganligi ragamli texnologiyalarni joriy etishni
dolzarb giladi. Ragamli rentgenografiya yurak o‘lchamlari va o‘pkadagi dimlanishni baholashda
muhim  diagnostik  vosita sanaladi. Sun’ity intellekt texnologiyalari esa tasvirlarni
avtomatlashtirilgan tahlil qilish, tashxis aniqligini oshirish va patologik o‘zgarishlarni erta aniglash
imkonini beradi.

Telemeditsina bilan integratsiya bemorlarni masofadan turib uzluksiz kuzatish, davolashga
0‘z vaqtida tuzatish kiritish va shifoxonaga yotqizish ehtiyojini kamaytirishga yordam beradi. Shu
tariga, raqamli rentgenografiya, sun’iy intellekt va telemeditsina uyg‘unligi surunkali yurak
yetishmovchiligi bilan og‘rigan bemorlarni davolashda samarali va innovatsion yondashuvni
ta’minlaydi.

Tadgigot magsadi

Tadgigot magsadi — surunkali yurak yetishmovchiligi bo‘lgan  bemorlarda
kardiojarrohlikdan keyingi kardioreabilitatsiya samarasini masofadan baholashda ragamli

rentgenografiya va sun’iy intellekt imkoniyatlarini aniqlashdan iborat.



Shuningdek, ushbu yondashuvning diagnostik aniqligi, dekompensatsiyani erta aniglash

hamda bemorlarni uzluksiz kuzatishdagi samaradorligi baholandi.

Materiallar va metodlar

Ushbu prospektiv tadqiqot ixtisoslashtirilgan kardiologiya bo‘limi negizida, NYHA tasnifi

bo‘yicha II-III funksional sinfga mansub surunkali yurak yetishmovchiligi tashxisi qo‘yilgan 72

nafar bemor ishtirokida o‘tkazildi. Surunkali yurak yetishmovchiligi tashxisi klinik ma’lumotlar,

exokardiografiya va amaldagi klinik tavsiyalar asosida tasdiglandi.

Tadgigotga kiritish va undan chetlatish mezonlari

Tadqgigotga quyidagi bemorlar Kiritildi:

yoshi 40 dan 75 gacha bo‘lganlar;

NYHA tasnifiga ko‘ra II-11l FS SYuYe tashxisi tasdiglanganlar;

tadqiqotga kiritilish vaqtida klinik holati barqaror bo‘lganlar;

tadgiqotda ishtirok etish uchun axborotlashtirilgan rozilik berganlar.
Quyidagilar chetlatish mezonlari bo‘ldi:

so‘nggi 3 oy ichida o‘tkazilgan o‘tkir koronar sindromlar;

og‘ir yo‘ldosh kasalliklar (onkologik, terminal buyrak yetishmovchiligi va b.);
masofaviy monitoringda ishtirok etish imkoniyatining yo‘qligi (ragamli texnologiyalardan
foydalana olmaslik).

Tadgigot dizayni

Bemorlar o°zaro taqqoslanadigan ikkita guruhga randomizatsiya gilindi:

Asosiy guruh (n=36) — telemeditsina monitoringi doirasida ragamli rentgenografiya va

sun’iy intellekt algoritmlaridan foydalangan holda kuzatuv;

Nazorat guruhi (n=36) — davriy yuzma-yuz vizitlar bilan standart klinik kuzatuv (kuzatuv

davomiyligi 6 oyni tashkil etdi).

Instrumental va klinik tekshiruv usullari

Barcha bemorlarda quyidagilarni o‘z ichiga olgan diagnostik chora-tadbirlar majmuasi

o‘tkazildi:

Ko‘krak gafasi a’zolarining standart proyeksiyalarda ragamli rentgenografiyasi va olingan
tasvirlarga ragamli ishlov berish;

Yurakning ko‘ndalang o‘lchamining ko‘krak qafasining ichki diametriga nisbati sifatida
kardiotorakal indeksni (KTI) baholash;

O‘pkada qon dimlanishi belgilarini, jumladan, o‘pka surati kuchayishi, interstitsial
o‘zgarishlar, Kerli chiziglari mavjudligi va alveolyar shish belgilarini tahlil gilish;

Bemor holatini klinik baholash, jumladan, NYHA bo‘yicha funksional sinfni, yurak

qisqarishlari chastotasini, hansirash darajasini va jismoniy zo‘riqishga tolerantlikni aniqlash.
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Sun’iy intellekt algoritmlari

Rentgen tasvirlarini tahlil qilish uchun chuqur o‘rganish usullariga (konvolyutsion neyron
tarmoglari — CNN) asoslangan sun’iy intellekt modelidan foydalanildi.

Model normal va patologik tasvirlarni o‘z ichiga olgan, belgilangan ko‘krak gafasi
rentgenogrammalari bazasida oldindan o‘qgitilgan edi. O‘qitish to‘plami rentgenolog-shifokorlar
tomonidan bajarilgan ekspert belgilariga ega ma’lumotlardan iborat bo‘ldi.

Algoritm quyidagilarni ta’minladi:

e yurak va o‘pka konturlarini avtomatik aniglash va segmentatsiyalash;

e kardiotorakal indeksni avtomatik rejimda hisoblash;

e o‘pkada qon dimlanishi darajasini miqdoriy baholash;

e ketma-ket tekshiruvlar davomidagi o‘zgarishlar dinamikasini tahlil gilish.

Modelning aniqligi sezuvchanlik, o‘ziga xoslik va Fl-o‘lchovi metrikalari yordamida
baholandi.

Masofaviy monitoringni tashkil etish

Asosiy guruhda masofaviy kuzatuv tibbiy tasvirlar va klinik ma’lumotlarni real vaqt rejimida
uzatishni ta’minlovchi teletibbiyot platformasi yordamida amalga oshirildi.

Bemorlar ambulator sharoitda rentgenografik tekshiruvdan o‘tkazilib, so‘ngra tasvirlar
himoyalangan ragamli tizimga yuklandi. Olingan ma’lumotlar sun’iy intellekt yordamida avtomatik
ravishda tahlil gilindi va davolovchi shifokorga uzatildi.

Shifokor tahlil natijalari, jumladan, miqdoriy ko‘rsatkichlar va o°zgarishlar
vizualizatsiyasidan foydalanish imkoniyatiga ega bo‘ldi, bu esa quyidagilarga imkon berdi:

e kardioreabilitatsiya samaradorligini tezkor baholash;
e ahvol yomonlashuvi belgilarini aniglash;
e terapiyaga o°‘z vaqtida tuzatish kiritish.

Ma’lumotlarga statistik ishlov berish

Statistik tahlil standart dasturiy paketlar yordamida o‘tkazildi. Miqdoriy ma’lumotlar
o‘rtacha giymat (M) va standart chetlanish (SD) ko‘rinishida taqdim etildi.

Guruhlar o‘rtasidagi farqlarni baholash uchun quyidagilar qo‘llanildi:

e mustaqil to‘plamlar uchun Studentning t-mezoni;
e sifatli ma’lumotlar uchun y? (xi-kvadrat) mezoni;
e farglar p < 0,05 darajasida statistik ahamiyatli deb topildi.
Natijalar
6 oylik prospektiv kuzatuv natijalariga ko‘ra, bir qator klinik va instrumental ko‘rsatkichlar

bo‘yicha asosiy va nazorat guruhlari o‘rtasida statistik jihatdan sezilarli farqlar aniglandi.



Ragamli rentgenografiya va sun’iy intellekt algoritmlaridan foydalangan holda masofaviy
monitoring qo‘llanilgan bemorlarning asosiy guruhida o‘pka dimlanishi belgilarini aniqlash aniqligi
an’anaviy rentgenogrammalarni talqin qilishga nisbatan 28% ga sezilarli darajada oshganligi qayd
etildi (p < 0,05). Bu sun’iy intellektning tasvirlarni avtomatlashtirilgan tahlil qilish va subklinik
o‘zgarishlarni aniqlash imkoniyatlari bilan bog‘liq.

Yurak o‘lchamlarining kichrayishi va miokard remodellanishining ijobiy dinamikasini aks
ettiruvchi kardiotorakal indeksning (KTI) pasayishi asosiy guruhdagi bemorlarning 61% kuzatilgan
bo‘lsa, nazorat guruhida bu ko‘rsatkich atigi 38% tashkil etdi (p < 0,05).

Asosiy guruhda surunkali yurak yetishmovchiligi dekompensatsiyasi sababli takroriy
gospitalizatsiyalar chastotasi 32% ga kamaydi, bu bemorlarning ahvolini yanada samarali nazorat
qilish va terapiyani o‘z vaqtida tuzatishdan dalolat beradi.

Bundan tashqari, sun’iy intellekt algoritmlarini qo‘llash rentgenologik tasvirlarni tahlil qilish vaqtini
rentgenolog shifokor tomonidan an’anaviy vizual baholashga nisbatan 2 baravardan ko‘proq
gisqartirish imkonini berganligi aniglandi.

Shuni ta’kidlash kerakki, masofaviy monitoring salbiy klinik o‘zgarishlarni (hansirashning
kuchayishi, turg‘unlik belgilarining kuchayishi) erta aniqlash imkonini berdi, bu esa dori-darmon
terapiyasini tezda tuzatish va og‘ir asoratlar rivojlanishining oldini olish imkonini berdi.

Shunday qilib, ragamli texnologiyalarni integratsiyalash kardioreabilitatsiya bosgichida
surunkali yurak yetishmovchiligi bilan og‘rigan bemorlarni kuzatish samaradorligida sezilarli
afzallikni ko‘rsatdi.

Muhokama

Olingan natijalar surunkali yurak yetishmovchiligi bo‘lgan bemorlarda rentgen tasvirlarini
tahlil gilishda sun’iy intellekt texnologiyalarini joriy etishning yuqori klinik ahamiyatini tasdiglaydi.
Tashxislash va turg‘un o‘zgarishlarni aniqlash aniqligini oshirish standart talqinda har doim ham
ko‘rinmaydigan minimal strukturaviy va interstitsial o‘zgarishlarni aniglashga qodir bo‘lgan chuqur
o‘rganish algoritmlaridan foydalanish bilan bog‘lig.

Asosiy guruhdagi bemorlarning sezilarli gismida kardiotorakal indeksning pasayishi yurak
remodellanish jarayonlariga aniqroq va o‘z vaqtida monitoring o‘tkazishning ijobiy ta’siridan
dalolat beradi. Bu sun’iy intellekt yordamida morfologik o‘zgarishlarni muntazam baholash
kardioreabilitatsiya samaradorligini nazorat qilishning ishonchli vositasi bo‘lib xizmat qilishi
mumkinligini tasdiglaydi.

Qayta kasalxonaga yotgizish chastotasining sezilarli darajada kamayishi tadgigotning asosiy
klinik natijalaridan biridir. Buni dekompensatsiya belgilarini erta aniqlash va davolashni o‘z vaqtida

tuzatish imkoniyati bilan tushuntirish mumkin, bu esa kasallikning rivojlanishini oldini oladi.
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Rentgenogrammalarni tahlil gilishni avtomatlashtirish ham tibbiyot xodimlariga yuklamani

kamaytirishga va inson omili ta’sirini kamaytirishga yordam beradi. Bu, ayniqsa, sog‘ligni saqlash

tizimining yuqori yuklamasi va malakali mutaxassislar tanqisligi sharoitida muhimdir.

Xulosa

O‘tkazilgan tadqiqot shuni ko‘rsatadiki, sun’iy intellekt algoritmlari bilan birgalikda ragamli
rentgenografiyadan foydalanish kardioreabilitatsiya bosgichida surunkali yurak yetishmovchiligi
bo‘lgan bemorlarni masofadan turib kuzatishning yuqori samarali vositasi hisoblanadi.

Ushbu yondashuv quyidagilarga yordam berishi isbotlangan:

e diagnostikaning anigligi va xolisligini oshirish;

o tibbiy tasvirlarni tahlil gilishni tezlashtirish;

e dekompensatsiya belgilarini erta aniglash;

e takroriy gospitalizatsiyalar chastotasini kamaytirish;

e klinik yechimlarni optimallashtirish va terapiyani individuallashtirish.

Teletibbiyot texnologiyalarining integratsiyalashuvi bemorlarni shifoxonadan tashqarida
uzluksiz kuzatishni ta’minlaydi, bu esa ambulator davolash imkoniyatlarini sezilarli darajada
kengaytiradi va tibbiy yordamdan foydalanish imkoniyatini oshiradi.

Shunday qilib, ragamli rentgenografiya, sun’iy intellekt va telemeditsinani kompleks
qo‘llash kardiologiyada kardioreabilitatsiya samaradorligini oshirish va surunkali yurak
yetishmovchiligi bilan og‘rigan bemorlarda uzoq muddatli prognozni yaxshilashga qaratilgan
istigbolli yo*‘nalishni shakllantiradi.

Keyingi tadgiqotlarning istigbollari mashinali o‘rganish algoritmlarini takomillashtirish,
klinik ma’lumotlar bazasini kengaytirish, shuningdek, turli xil diagnostik usullarni sog‘ligni
saglashning yagona raqamli ekotizimiga integratsiyalash bilan bog‘liq.
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