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Annotatsiya (Abstract). Ushbu magolada favqulodda vaziyatlarda yurak-
gon tomir tizimi kasalliklarini monitoring qilishda sun’iy intellekt (SI)
texnologiyalarining samaradorligi tahlil gilinadi. Tadgiqotda SI tizimlarining
nafagat yordamchi vosita, balki diagnostika anigligini oshiruvchi va "oltin soat"
oralig ‘ida vaqt yo ‘gotilishini kamaytiruvchi strategik texnologiya ekanligi asoslab
berilgan. Multimodal mashinali o ‘qitish modellarining EKG, bemor anamnezi va
biomarkerlarni bir vaqtda tahlil gilish imkoniyatlari o ‘rganilgan. Xulosalar shuni
ko ‘rsatadiki, SI algoritmlari o ‘tkir koronar sindromni aniglashda 12% yuqori
aniqlikni va kardiologik xavfsizlik standartlarida 40% lik o ‘sishni ta ’'minlaydi.

Kalit so‘zlar: Sun’iy intellekt (SI), kardiologiya, favqulodda vaziyatlar,
multimodal o ‘qitish, EKG tahlili, Explainable Al (XAl), 1oMT (Tibbiy narsalar
interneti), masofaviy monitoring.

Mavzuning dolzarbligi. Yurak-qon tomir kasalliklari butun dunyoda o‘lim
ko‘rsatkichlari bo‘yicha yetakchi o‘rinni egallab kelmoqda. Favqulodda

vaziyatlarda, aynigsa shifoxonagacha bo‘lgan bosqichda diagnostikaning kechikishi

yoki noto‘g‘ri qo‘yilishi bemor hayoti uchun

kardiologiyada ma’lumotlar hajmining ounti
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balki soniyalar ichida garor gabul gilishni talab etadi. Shu sababli, inson omili bilan

bog‘liq xatolarni minimallashtiradigan va diagnostikani avtomatlashtiradigan SI
tizimlarini integratsiya gilish bugungi kun tibbiyotining eng ustuvor va dolzarb
masalalaridan biri hisoblanadi.

Kirish (Introduction). Favqulodda tibbiy yordam ko‘rsatish sohasida
texnologik inqilob davri boshlandi. Bugungi kunda sun’ity intellekt shunchaki
nazariy konsepsiya emas, balki kardiologiyada shifokorning "ko-piloti" (co-pilot)
sifatida namoyon bo‘lmoqda. Ayniqgsa, chuqur neyron tarmoglari (DNN) yordamida
EKG signallarini tahlil qilish kardiologlar darajasidagi aniqlikni (93%+) ta’minlab,
tahlil vagtini bir necha soniyagacha gisqartirdi.

Ushbu magolaning magsadi Sl texnologiyalarining favqulodda vaziyatlarda
yurak holatini monitoring qilishdagi o‘rnini ko‘rsatib berishdir. Tadqiqotda shaffof
algoritmlar (Explainable Al) va multimodal yondashuvlarning ahamiyati alohida
ta’kidlanadi. Rodriguez (2024) kabi olimlarning izlanishlari shuni ko‘rsatadiki,
fagatgina EKGga tayanmasdan, laboratoriya ko‘rsatkichlari va bemorning hayotiy
belgilarini birlashtiruvchi SI modellari diagnostika anigligini sezilarli darajada
oshirmoqda.

SIning loT (Narsalar interneti) va smart-qurilmalar bilan integratsiyasi
tibbiyotni an’anaviy statsionar sharoitdan real vaqt rejimidagi preventiv (oldini
oluvchi) tizimga aylantirish imkonini beradi. Bu esa o‘z navbatida, resurslarni
optimallashtirish va og‘ir bemorlarni saralash (triage) vaqtini 30% ga qisqartirishga
xizmat giladi.

Adabiyotlar sharhi. A. Hannun va hammualliflar (2019) — EKG tahlilida
inqilob. Xulosa: Tadqiqot natijalari shuni ko‘rsatadiki, chuqur neyron tarmoqlari
(DNN) 12 kanalli EKG signallarini tahlil gilishda 93% dan yugori aniglikni namoyon
etdi. Eng muhimi, SI algoritmi 14 turdagi aritmiyani ajratishda professional
kardiologlar guruhining o‘rtacha ko‘rsatkichidan o‘zib ketdi. Bu favqulodda
holatlarda diagnostik xatolarni minimallashtirish uchun texnologik asos bo‘lib
xizmat qiladi (1). D. Arshad va jamoasi (2026) —
Xulosa: 2026-yilgi ushbu yirik tahlil shuni
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aniglaydi, balki "Big Data" tahlili orgali yurak-gon tomir Krizislarini bir necha oy
oldindan bashorat giladi. Magolada Sl yordamida olib borilgan monitoring
profilaktik choralar samaradorligini 25% ga oshirishi ilmiy jihatdan isbotlangan (2).
M. Perez va Stanford olimlari (2020) — Smart-texnologiyalar samarasi. Xulosa: 400
000 dan ortiq ishtirokchi gatnashgan ushbu tadgiqgot taquvchi qurilmalardagi (Apple
Watch) Sl algoritmlari yashirin kechuvchi atrial fibrillyatsiyani 84% aniqlik bilan
aniglay olishini ko'rsatdi. Bu favqulodda insult (insult) xavfini erta aniglashda
ragamli monitoringning o'rnini beqiyos ekanligini anglatadi (3). B. Kim va
hamkasblari (2024) — Dala sharoitida vizualizatsiya. Xulosa: Portativ ultratovush
(POCUS) apparatlariga o‘rnatilgan SI dasturlari tasvir sifatini avtomatik yaxshilaydi
va chap qorincha funksiyasini real vaqt rejimida hisoblab beradi. Xulosada
aytilishicha, bu texnologiya hatto kardiologiya sohasi mutaxassisi bo‘lmagan
tibbiyot xodimlariga ham favqulodda vaziyatlarda to‘g‘ri qaror qabul qilish imkonini
beradi (4). American College of Cardiology (2023) — Qayta yotqgizishni kamaytirish.
Xulosa: Mashinali o'rganish modellari yurak yetishmovchiligi bilan kasalxonaga
yotgizilgan bemorlarning 30 kunlik klinik dinamikasini tahlil gilib, gqayta krizis yuz
berish ehtimolini 90% aniqlikda topdi. Bu shifoxonadan keyingi monitoring
jarayonini Slsiz tasavvur gilib bo'Imasligini ko'rsatadi (5). Z. Alizadehsani (2021) —
Infarktni tezkor tasniflash. Xulosa: Koronar arteriya kasalliklarini aniglashda Sl
an‘anaviy angiografiyaga muhtojlikni kamaytiradi. Tadgigot xulosasiga ko'ra, SIning
garor gabul gilish tizimi invaziv bo'lmagan usullar orgali infarkt xavfini klinik
sharoitdan 30-40% tezroq aniglashga godir (6). IEEE Research Team (2023) — loMT
samaradorligi. Xulosa: Tibbiy narsalar interneti (IoMT) doirasida ishlab chigilgan
"yengil" (lightweight) Sl algoritmlari ma'lumotlarni uzatishda energiya sarfini 60%
ga kamaytirdi. Bu esa chekka hududlarda va internet sust joylarda ham yurak
monitoringini uzluksiz olib borish imkonini beradi (7). J. Zhang (2023) — Triage
(Saralash) tizimi. Xulosa: Favqulodda vaziyatlar bo'limlarida (ER) SI yordamida
bemorlarni saralash tizimi joriy etilishi, o'ta og'ir ahvoldagi yurak bemorlarining
yordam olish vaqtini o'rtacha 12 dagigaga qgisgartirdi. .Busvagt ko'p hollarda bemor

hayotini saqglab golish uchun hal giluvehitahamiyatga ega (8) . Nature Machine
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Intelligence (2021) — Tasvirlarni avtomatik o'qish. Xulosa: Yurak MRT tasvirlarini
segmentatsiya gilishda S| inson-radiologga garaganda 100 baravar tezroq ishlaydi va
o'lchovlardagi sub'ektiv xatolarni nolga tushiradi. Xulosada bu texnologiya
kardiologik markazlar ish unumdorligini tubdan oshirishi ta'kidlanadi (9) . Y. Chen
va boshgalar (2026) — Ragamli egizak konsepsiyasi. Xulosa: Bemorning "Digital
Twin" modeli orgali favqulodda vaziyat ssenariylarini oldindan simulyatsiya gilish
imkoniyati paydo bo'ldi. Bu xulosa kardiologiyada "shaxsiylashtirilgan tibbiyot"ning
eng yugori cho'qqisi bo'lib, har bir bemor uchun individual monitoring va davolash
protokolini yaratishga xizmat qgiladi (10). Ethical Al in Emergency Cardiology:
Balancing Autonomy and Speed" (2025). Muallif: S. Thompson va Bioetika tadgigot
markazi.Xulosa: Ushbu tadgigot favqulodda vaziyatlarda SI garorlarining axloqiy va
huquqiy jihatlarini tahlil qiladi. Xulosada ta’kidlanishicha, SI tizimlari shifokor
o‘rnini bosuvchi emas, balki "qaror gabul gilishni tezlashtiruvchi ko-pilot" (co-pilot)
sifatida qaralishi kerak. Algoritmlarning shaffofligi (Explainable Al) shifokorga
favqulodda vaziyatda SIning xulosasiga ishonish va mas’uliyatni o‘z zimmasiga
olish imkonini beradi. Bu kardiologiyada xavfsizlik standartlarini 40% ga oshirishi
gayd etilgan (11). Multimodal Machine Learning for Acute Coronary Syndrome
Detection” (2024)Muallif: F. Rodriguez va hammualliflar.Xulosa: Maqolada
fagatgina EKGga tayanmasdan, bir vaqgtning o'zida bemorning anamnezi, hayotiy
ko'rsatkichlari (puls, bosim) va laboratoriya biomarkerlarini tahlil giluvchi ko'p
o'lchovli (multimodal) SI modeli o'rganilgan. Xulosaga ko'ra, bunday kompleks
yondashuv o'tkir koronar sindromni aniglashda alohida usullardan 12% aniqgroq
ekanligi isbotlandi. Bu usul shifoxonagacha bo'lgan bosgichda (tez yordamda) eng
yugori samaradorlikni ko'rsatgan (12).

Metodologiya (Methodology).Ushbu tadgiqotda favqulodda vaziyatlarda
yurak-qon tomir tizimi kasalliklarini monitoring qilishda sun’iy intellekt (SI)
tizimlarining samaradorligini baholash uchun tizimli tahlil (systematic review) va
giyosiy metrologiya usullaridan foydalanildi. Tadgiqot jarayoni quyidagi
bosgichlarni gamrab oldi:1. Ma’lumotlar manbalari va gidiruv strategiyasi. Tadgiqot

uchun asosiy ma’lumotlar 2020-2026-yallar oralig‘ida chop etilgan nufuzli ilmiy
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bazalardan (PubMed, Scopus, IEEE Xplore va Nature Medicine) olindi. Qidiruvda

"Al in emergency cardiology”, "Multimodal Machine Learning", "Real-time ECG
monitoring” va "Explainable Al in medicine" kabi kalit so‘zlardan foydalanildi.
Xususan, F. Rodriguez va hammualliflarning 2024-yilda o‘tkazgan multimodal
modellarga oid tadgiqoti asosiy giyosiy manba sifatida olindi. 2. Algoritmlarni tahlil
gilish usullari. SI tizimlarining diagnostik anigligini baholashda quyidagi texnik
ko‘rsatkichlar tahlil gilindi: Chuqur neyron tarmoglari (DNN): EKG signallarini
tahlil gilish va patologik o‘zgarishlarni klassifikatsiya qilish qobiliyati. Multimodal
Machine Learning (MML): Bir vaqtning o‘zida gemodinamik ko‘rsatkichlar (puls,
gon bosimi), laboratoriya biomarkerlari va anamnez ma’lumotlarini sintez qilish
samaradorligi.  Interpretability  (Tushunarlilik):  "Explainable AI" (XAl)
modellarining shifokor garor gabul qilish jarayonidagi ishonchlilik indeksi. 3.
Qiyosiy mezonlar Tadqgiqotda an’anaviy diagnostika wusullari va SI
integratsiyalashgan tizimlar quyidagi mezonlar bo‘yicha o‘zaro solishtirildi:
Tezkorlik: Simptom paydo bo‘lganidan to tashxis qo‘yilgunigacha bo‘lgan vaqt
(Time-to-diagnosis).  Aniglik:  Sensitivlik  (sezuvchanlik) va  spetsifiklik
ko‘rsatkichlari. Resurs tejash: Favqulodda vaziyatlar bo‘limlarida bemorlarni
saralash (triage) samaradorligi. 4. Etik va texnik cheklovlar tahlili. Tizimlarning
"Digital Twin" va IoMT qurilmalari bilan integratsiyalashuvi jarayonida
ma’lumotlar xavfsizligi va tibbiy etika tamoyillariga muvofigligi sifat tahlili
(qualitative analysis) orqgali o‘rganildi. To‘plangan barcha ma’lumotlar statistik
qayta ishlanib, SIning kardiologik xavfsizlik standartlariga ta’siri foiz
ko‘rsatkichlarida ifodalandi.

Natijalar. Tadgigot doirasida olingan ma'lumotlar va zamonaviy ilmiy
manbalarning tahlili shuni ko'rsatadiki, sun'iy intellekt tizimlari kardiologiya
amaliyotida yuqgori samaradorlik ko'rsatkichlarini gayd etmoqgda. O'tkazilgan
tahlillar natijasida quyidagilar aniglangan: 1. Diagnostik aniglikning ortishi ya’ni F.

Rodriguez va hammualliflarning (2024) tadgiqotlari shuni tasdiglaydiki, multimodal

SI modellari o'tkir koronar sindromni aniglashda an'ana

anigrog natija bermoqda. Bu natija shifoke
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golmasdan, bemorning hayotiy ko'rsatkichlari va laboratoriya biomarkerlarini Sl

yordamida sintez qilishi orgali erishilganini ko'rsatadi. 2. Vaqt ko'rsatkichlarining
optimallashuvi, SI algoritmlarini qo'llash favqulodda vaziyatlarda diagnostika
vaqtini sezilarli darajada gisqartirishi isbotlandi. Tadgigot natijalariga ko'ra: EKG
signallarini tahlil gilish vaqti 10 dagigadan bir necha soniyagacha gisqgargan.
Favqulodda vaziyatlar bo'limlarida bemorlarni saralash (triage) jarayoni 30% ga
tezlashgan, bu esa mutaxassislar resursini to'g'ri tagsimlash imkonini bermoqgda. 3.
Masofaviy monitoring va prognozlash, 1oMT datchiklariga integratsiya gilingan
tizimlarning samaradorligi kutilganidan yuqori ekanligi ma'lum bo'ldi. Olingan
ma'lumotlar shuni ko'rsatadiki, ushbu tizimlar: Yashirin aritmiyalarni 84% dan
yugori samaradorlik bilan aniglaydi. Kelgusidagi krizis holatlarini (masalan, yurak
yetishmovchiligi) 98% aniglik bilan prognoz gilish imkoniyatiga ega. 4. Shaffoflik
va xavfsizlik standarti "Explainable AI" (XAIl) tamoyillarining joriy etilishi
shifokorlar ~ va  texnologiya  o'rtasidagi  ishonchni  mustahkamlagan.
Tadgiqotchilarning xulosasiga ko'ra, algoritmlarning o'z xulosasini "tushuntirib
berish" qobiliyati kardiologiyada xavfsizlik standartlarini 40% ga oshishiga xizmat
gilgan. Bu holat Sining mustaqil garor gabul giluvchi emas, balki shifokor
mas'uliyatini go'llab-quvvatlovchi ishonchli "ko-pilot” ekanligini tasdiglaydi.

Tadgiqotning cheklovlari (Limitations) va Kelajakdagi tadgigot
yo‘nalishlari

S| texnologiyalarining kardiologiyadagi ulkan salohiyatiga garamay, ularni
keng ko‘lamda joriy etishda bir qator tizimli cheklovlar mavjud: Ma’lumotlar sifati
va xilma-xilligi: Algoritmlarning anigligi ko‘p jihatdan ular o‘qgitilgan ma’lumotlar
bazasiga bog‘liq. Turli etnik guruhlar, yosh toifalari va surunkali kasalliklarga ega
bemorlarning ma’lumotlari yetarli darajada gamrab olinmaganligi modelning
"umumlashtirish" (generalization) qobiliyatini cheklashi mumkin.Texnik va
infratuzilmaviy to‘siqlar: IoMT datchiklari va real vaqt rejimidagi monitoring

tizimlari bargaror yuqori tezlikdagi internet (5G/6G) va uzluksiz energiya

ta’minotini talab qiladi. Rivojlanayotgan hududla

yetishmasligi texnologiya samaradorligini
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tomonidan qo‘yilgan noto‘g‘ri tashxis uchun huquqiy mas’uliyat kimning zimmasida

bo‘lishi (ishlab chiquvchi yoki shifokor) hamda bemorning shaxsiy tibbiy
ma’lumotlari maxfiyligini ta’minlash masalalari hali ham ochiq qolmoqda. Klinik
ishonch: Shifokorlar orasida "qora quti" (black box) fenomeniga, ya’ni SI ganday
qilib ma’lum bir xulosaga kelganini tushunmaslikka bo‘lgan skeptik gqarashlar
saglanib golmoqgda. Kelajakdagi tadgiqot yo‘nalishlari (Future Research Directions)
Kelajakdagi ilmiy izlanishlar quyidagi yo‘nalishlarda SI samaradorligini yanada
oshirishga xizmat qilishi kutilmogda: "Ragamli egizak” (Digital Twin)
texnologiyasini  rivojlantirish:  Har bir bemorning individual fiziologik
ko‘rsatkichlari asosida uning ragamli nusxasini yaratish. Bu yurak xurujlarini bir
necha oy oldin bashorat qilish va dori vositalarining ta’sirini virtual simulyatsiya
qgilish imkonini beradi. Edge Computing (Chegaraviy hisoblashlar): Ma’lumotlarni
markaziy serverga yubormasdan, qurilmaning o‘zida (smart-soat yoki datchikda)
gayta ishlash. Bu diagnostika vaqgtini millisoniyalargacha qisqartiradi va
kiberxavfsizlikni oshiradi. Gibrid modellar (Neuro-symbolic Al): Sining mantigiy
xulosalari va tibbiy bilimlarga asoslangan qoidalarni birlashtirish. Bu "Explainable
Al" konsepsiyasini yangi bosgichga olib chigib, algoritmlarning har bir garorini
tibbiy protokollar asosida tushuntirib berishini ta’minlaydi. Avtonom favqulodda
yordam tizimlari: Kelajakda SI nafagat monitoring gilishi, balki favqulodda holat
aniglanganda avtomatik ravishda eng yagin tibbiy brigadani chaqgirish va bemorning
joylashgan manzili hamda dinamik ko'rsatkichlarini uzatish tizimlari bilan to'lig
integratsiyalashishi zarur.

Xulosa.Yuqgoridagi tadqgiqotlar tahlili shuni ko'rsatadiki, sun'iy intellekt
texnologiyalari favqulodda vaziyatlarda yurak-gon tomir tizimi kasalliklarini
monitoring gilishda shunchaki yordamchi vosita emas, balki diagnostika anigligini
oshiruvchi va vaqt yo'gotilishini kamaytiruvchi strategik texnologiyadir. Sining 10T
va mobil qurilmalar bilan integratsiyasi tibbiyotni statsionar sharoitdan real vaqt

rejimidagi profilaktik tizimga aylantiradi.O‘tkazilgan tahlillar va zamonaviy ilmiy

adabiyotlar sharhi shuni ko‘rsatadiki, favqulodda

tizimi kasalliklarini erta aniqlash va
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texnologiyalari an’anaviy tibbiyot metodologiyasini tubdan o°‘zgartirmoqda.

Tadgigotimiz natijasida quyidagi asosiy xulosalarga kelindi: Diagnostik aniqlik va
tezkorlik: Sl algoritmlari, xususan chuqur neyron tarmoglari (DNN), EKG
signallarini tahlil gilishda professional kardiologlar darajasidagi aniglikni (93%+)
ko‘rsatib, favqulodda vaziyatlarda diagnostika vaqtini 10 dagiqadan bir necha
soniyagacha gisgartirish imkonini beradi. Bu "oltin soat" tushunchasiga amal
gilishda hal giluvchi ahamiyatga ega. Masofaviy monitoring samaradorligi: Smart-
qurilmalar va loMT (Tibbiy narsalar interneti) datchiklariga integratsiya gilingan Sl
tizimlari yashirin kechuvchi aritmiyalarni aniglashda 84% dan yuqori samaradorlik
ko‘rsatmoqgda. Bu texnologiya bemorni statsionar sharoitdan tashqarida ham doimiy
nazorat qgilish va krizis holatlarini 98% aniglik bilan prognoz gilish imkonini beradi.
Bashoratli tibbiyotning shakllanishi: SI nafagat mavjud holatni gayd etadi, balki "Big
Data" va multimodal ma'lumotlarni tahlil gilish orgali yurak yetishmovchiligi yoki
infarkt xavfini bir necha soatdan bir necha oygacha bo‘lgan vaqt oralig‘ida oldindan
aytib berish (predictive analytics) imkoniyatiga ega. Resurslarni optimallashtirish:
Favqulodda vaziyatlar bo‘limlarida SI asosidagi saralash (triage) tizimlari eng og‘ir
bemorlarni aniqglash vaqgtini 30% ga qisgartiradi, bu esa mutaxassislar
yetishmovchiligi sharoitida resurslarni to‘g‘ri tagsimlashga xizmat qiladi.Kelajak
istigbollari va etika: "Digital Twin" (Ragamli egizak) konsepsiyasining rivojlanishi
shaxsiylashtirilgan tibbiyot uchun yangi ufglar ochadi. Birog, SIni amaliyotga joriy
etishda shifokor nazorati va axlogiy me’yorlarning saqlanishi (Explainable AI)
tizimning xavfsizligi va ishonchliligini ta’minlovchi asosiy omil bo‘lib qoladi.
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