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Annotatsiya: Ushbu maqolada yurak ishemik kasalligi bo‘lgan bemorlarda koronar
revaskulyarizatsiyadan keyin simpatoadrenal tizim faolligining operatsiyadan oldin, 12
hafta va 24 haftadagi dinamik o‘zgarishlarini baholash hamda sun’iy intellekt asosida
prognozlash imkoniyatlari yoritilgan. Tadqiqot konsepsiyasi koronar revaskulyarizatsiya
o‘tkazilgan bemorlarda katexolaminlar, yurak ritmi variabelligi, malon dialdegid,
elektrokardiografik va exokardiografik ko‘rsatkichlarni kompleks tahlil gilishga asoslanadi.
Magolada klinik-laborator va instrumental ma’lumotlar asosida “rezidual simpatoadrenal
xavf’ni aniqlashga qaratilgan sun’iy intellekt modeli taklif etiladi. Bunday yondashuv
revaskulyarizatsiyadan keyingi davrda yuqori xavfli bemorlarni erta aniqlash, individual
kuzatuv algoritmini yaratish va profilaktik choralarni takomillashtirishga xizmat qilishi
mumkKin.

Kalit so‘zlar: koronar revaskulyarizatsiya, simpatoadrenal tizim, katexolaminlar,
yurak ritmi variabelligi, malon dialdegid, oksidlovchi stress, sun’iy intellekt, prognostik
model, individual monitoring.

AnHoramma: B mamHOM craThbe paccMaTpUBAIOTCA JIWHAMHYECKHE W3MEHEHUs
AKTUBHOCTA CHMIIATOAIPEHAJIOBOM CHCTEMBI II0CJIe KOPOHAPHOM pPEeBACKYJIAPU3AIUH Y
IMAIMEeHTOB C UIEMUYECKON 00JIe3HBIO cep/Iiia JI0 Omepalium, yepes 12 u 24 Hemesan, a TakKe
BO3MOYKHOCTA WX IIPOTHO3HPOBAHUS C WCIIOJIb30BAHMEM WCKYCCTBEHHOTO WHTEJIJIEKTA.
Koumemnmust  ucciienoBanmsi OCHOBaHA HA KOMILJIEKCHOM aHa/M3e KATEXO0JIAMHUHOB,
BapuadeJIbHOCTH CePIeYHOr0 PUTMA, MAJIOHOBOIO THUAJIBAETH/IA, dJIEKTPOKAPINOrPAPDUIECKUX
U 9XOKapIUorpaduIecKux ImoKasaresiell y IaiueHToB I10c/ie KOPOHAPHON PeBaCKyJISPU3aITHH.
B crathe mpemsioskera Mojiesib UCKYCCTBEHHOI'O MHTEJIJIEKTA, HAIIPABJIeHHAS HA BBISIBJIEHHE
«OCTATOYHOTO CHMIIATOAIPEHAJIOBOTO PHUCKA» Ha OCHOBE KJIWHHUKO-JIA00pATOPHBIX U
WHCTPYMEHTAJIbHBIX JAHHBIX. TaKo# IT0IX0I MOKET CIIOCOOCTBOBATH PAHHEMY BBISIBJIEHHUIO
IMaIMeHTOB BBICOKOTO PHCKA, pa3paboTKe WHIWBUIYAJIHLHOTO aJITOPUTMa HAOJIIOIeHUus U
COBEPIIEHCTBOBAHUIO ITPOQUIIAKTUUECKUX MEPOIIPUATH IIOCIe PEeBACKYJIIPUSATIUN.

Knrouessblie cioBa: KopoHapHAS PeBACKYJISIPUAIS, CHMIIATOAIPEeHAIOBAS CUCTEMA,
KaTeXO0JaMHUHBI, BapuabeJIbHOCTH  CEepPIeYHOr0  pPUTMAa, MAaJIOHOBBIM  THAJIBIETH,
OKHMCJIUTEJIbHBIA  CTpecc, HWCKYCCTBEHHBIM  HWHTEJIJIEKT, MPOTHOCTUYECKAsI  MOJIeJIb,
WHIUBUIYAJTbHBIA MOHHUTOPUHT.
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Abstract: This article discusses the dynamic changes in sympathoadrenal system
activity after coronary revascularization in patients with ischemic heart disease before the
procedure, at 12 weeks, and at 24 weeks, as well as the potential role of artificial intelligence-
based prediction. The research concept is based on the comprehensive assessment of
catecholamines, heart rate variability, malondialdehyde, electrocardiographic, and
echocardiographic parameters in patients after coronary revascularization. The article
proposes an artificial intelligence-based model aimed at identifying “residual
sympathoadrenal risk” using clinical, laboratory, and instrumental data. This approach may
contribute to early detection of high-risk patients, development of individualized follow-up
algorithms, and improvement of preventive strategies after revascularization.

Keywords: coronary revascularization, sympathoadrenal system, catecholamines,
heart rate variability, malondialdehyde, oxidative stress, artificial intelligence, predictive
model, individualized monitoring.

Kirish. Yurak ishemik kasalligi zamonaviy kardiologiyaning eng dolzarb
muammolaridan biri  bo‘lib, uning patogenezida koronar ateroskleroz, miokard
perfuziyasining pasayishi, endotelial disfunksiya, mikrovaskulyar buzilishlar va
neyrogumoral faollashuv muhim rol o‘ynaydi. 2024-yilgi ESC surunkali koronar sindromlar
bo‘yicha tavsiyalarida YIK faqat epikardial koronar arteriyalardagi stenoz bilan emas, balki
mikrovaskulyar disfunksiya, endotelial disfunksiya, vazokonstriksiya va autonom
disregulyatsiya bilan bogliq kompleks klinik holat sifatida garaladi [1].

Koronar revaskulyarizatsiya stentlash yoki aortokoronar shuntlash miokard
perfuziyasini yaxshilash, anginoz simptomlarni kamaytirish va ayrim yuqori xavfli
bemorlarda klinik prognozni yaxshilashga garatilgan muhim davolash usulidir [1,2]. Biroq
revaskulyarizatsiyadan keyingi natijalar fagat koronar qon ogimining mexanik tiklanishi
bilan belgilanmaydi. Operatsiyadan keyingi davrda simpatoadrenal tizim faolligi, yurak
ritmi variabelligi, oksidlovchi stress, malon dialdegid darajasi, chap qorincha funksiyasi va
aritmogenlik xavfi bemorning uzoq muddatli prognoziga ta’sir qilishi mumkin [3,4].

Miokard ishemiyasi organizm tomonidan stress holati sifatida gabul qgilinadi. Bunga
javoban simpatik nerv tizimi va buyrak usti bezining medullyar gismi faollashadi, adrenalin,
noradrenalin va dofamin sekretsiyasi ortadi. Dastlab bu javob yurak qon haydash hajmini
va arterial bosimni saglashga xizmat giladi. Ammo uzoq davom etuvchi simpatoadrenal
giperfaollik miokard kislorodga ehtiyojini oshiradi, taxikardiya, oksidlovchi stress, lipid
peroksidlanishi, aritmogenlik va miokard remodelingini kuchaytiradi [4,5].

So‘nggi yillarda sun’iy intellekt va mashinaviy o‘rganish algoritmlari kardiologiyada
klinik xavfni prognozlash, invaziv muolajalardan keyingi natijalarni baholash va murakkab
biomarkerlar o‘rtasidagi yashirin bogfliqliklarni aniqlashda keng qo‘llanmoqda. PKI dan
keyingi og‘ir kardiovaskular asorat holatlari va CABGdan keyingi atrial fibrillyatsiyani
prognozlash bo‘yicha mashinaviy o‘rganish modellari ishlab chiqilmogda [7,8]. Shu sababli
koronar revaskulyarizatsiyadan keyin simpatoadrenal tizim faolligining 12 va 24 haftadagi
dinamikasini Al (sun’iy intellekt) yordamida prognozlash fanlararo innovatsion yondashuv
sifatida ilmiy va amaliy ahamiyatga ega.

Revaskulyarizatsiyadan oldingi davrda bemor organizmida miokard ishemiyasi,
og‘riq, arterial bosim o‘zgarishi, yurak yetishmovchiligi belgilari yoki psixoemotsional stress
sababli simpatoadrenal tizim faollashgan bolishi mumkin. Bu davrda adrenalin,
noradrenalin va dofamin darajasining oshishi yurak urish tezligi, miokard qisqaruvchanligi,
arterial bosim va kislorodga ehtiyojni kuchaytiradi. Koronar arteriyalarda stenoz yoki
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mikrovaskulyar disfunksiya mavjud bo‘lsa, ortgan metabolik ehtiyoj yetarli perfuziya bilan
goplanmaydi va ishemiya yanada chuqurlashadi [1,4].

Operatsiyadan oldingi bosqichda simpatoadrenal tizim faolligini baholash bemorning
boshlang‘ich neyrogumoral xavf profilini aniglash imkonini beradi. Bu bosqgichda
katexolaminlar, yurak urish tezligi, arterial bosim, EKGdagi ST-T o‘zgarishlari, aritmiyalar,
ExoKGda chap qorincha chiqarish fraksiyasi, diastolik funksiya va malon dialdegid darajasi
birgalikda baholanishi lozim. MDA lipid peroksidlanishining muhim mahsuloti bo‘lib,
oksidlovchi stress va membrana shikastlanishini aks ettiradi. YIKda MDA darajasining
ortishi kasallik ogirligi va oksidlovchi shikastlanish bilan bog‘liq bo‘lishi mumkin [5,6]. 12
haftalik davr revaskulyarizatsiyadan keyingi erta tiklanish bosqichi sifatida baholanishi
mumkin. Bu muddatda miokard perfuziyasi yaxshilanishi, anginoz simptomlar kamayishi,
jismoniy faollik tiklanishi va yurakning kislorodga ehtiyoji bilan ta’minoti o‘rtasidagi
nomutanosiblik kamayishi kutiladi. Shunga mos ravishda simpatoadrenal tizim faolligi
pasayishi, yurak ritmi variabelligi ko‘rsatkichlari yaxshilanishi va oksidlovchi stress
markerlari kamayishi mumkin [3,4]. Biroq ayrim bemorlarda 12 haftadan keyin ham
noradrenalin yoki adrenalin yuqori saglanishi, SDNN (normal sinus urishlari orasidagi
intervallarning standart og‘ishi) va RMSSD (ketma-ket N-normal intervallar orasidagi
fargqlarning kvadratik o‘rtacha ildizi) past bo‘lishi, LF/HF (past chastotali yurak ritmi
komponenti / yuqori chastotali yurak ritmi komponenti) disbalansi saglanishi hamda MDA
darajasi yetarli kamaymasligi mumkin. Bu holat revaskulyarizatsiyadan keyingi “rezidual
simpatoadrenal xavf’ni ko‘rsatadi. Bunday bemorlarda koronar oqim mexanik jihatdan
tiklangan bo‘lsa ham, vegetativ regulyatsiya, mikrosirkulyatsiya va oksidlovchi stress to‘liq
normallashmagan bo‘lishi mumkin.

24 haftalik davr esa neyrogumoral moslashuvning nisbatan barqgaror bosqichini aks
ettiradi. Agar ushbu muddatda ham katexolaminlar yuqori, YRV past, MDA yuqori, EKGda
aritmiyalar mavjud yoki ExoKGda chap qorincha funksiyasi yetarli tiklanmagan bo‘lsa,
bemor uzoq muddatli noxush yurak-qon tomir hodisalari xavfi yuqori guruhga kirishi
mumkin. Shu sababli operatsiyadan oldingi, 12 haftalik va 24 haftalik ko‘rsatkichlarni
ketma-ket tahlil qilish bir martalik tekshiruvga nisbatan ko‘proq prognostik ma’lumot
beradi.

Simpatoadrenal tizim faolligini baholashda katexolaminlar bilan birga YRV
ko‘rsatkichlari muhim ahamiyatga ega. SDNN yurak ritmi umumiy variabelligini, RMSSD
parasimpatik faollikni, LF/HF esa simpatik-parasimpatik muvozanatni baholashda
gollanadi. CABGdan keyin YRV indekslari vaqtincha pasayishi, keyinchalik esa bir necha
oy davomida tiklanishi mumkinligi hagida ma’lumotlar mavjud [3]. Shu sababli YRVni 12 va
24 haftada baholash revaskulyarizatsiyadan keyingi vegetativ tiklanish darajasini
aniqlashda foydali bo‘lishi mumkin.

Malon dialdegid esa simpatoadrenal faollik bilan oksidlovchi stress o‘rtasidagi
bog‘lovchi laborator marker sifatida qaraladi. Katexolaminlarning ortigcha sekretsiyasi
mitoxondrial ROS hosil bo‘lishi, monoaminooksidaza faolligi va lipid peroksidlanishini
kuchaytiradi. Natijada MDA darajasi ortadi. MDA hujayra membranalari, PZLP zarralari
va endotelial strukturalarni modifikatsiyalab, endotelial disfunksiya va aterosklerotik
pilakcha beqarorligiga hissa qo‘shishi mumkin [5,6]. Shuning uchun MDA ni katexolaminlar
va YRV bilan birga baholash revaskulyarizatsiyadan keyingi biologik tiklanishni chuqurroq
tushunishga yordam beradi.
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Ushbu maqolada taklif etilayotgan sun’iy intellekt modeli uch vaqt nuqtasidagi

ma’lumotlarni birlashtirishga asoslanadi: operatsiyadan oldin, 12 hafta va 24 hafta. Modelga
yosh, jins, arterial gipertenziya, qandli diabet, chekish, dislipidemiya, tana vazni indeksi,
revaskulyarizatsiya turi, adrenalin, noradrenalin, dofamin, MDA, SDNN, RMSSD, LF/HF,
yurak urish tezligi, arterial bosim, EKGdagi aritmiyalar, ST-T o‘zgarishlari, chap qorincha
chiqarish fraksiyasi, diastolik funksiya va qabul qilinayotgan dori vositalari kiritilishi
mumKin.
Modelning asosiy vazifasi 12 va 24 haftada simpatoadrenal tizim giperfaolligi saqglanib
qgoladigan bemorlarni oldindan aniglashdan iborat. Buning uchun “rezidual simpatoadrenal
xavf indeksi” taklif etilishi mumkin. Ushbu indeks katexolaminlar, YRV, MDA, EKG va
ExoKG ko‘rsatkichlarini birlashtirib, bemorlarni past, o‘rta va yuqori xavf guruhlariga
ajratadi. Mashinaviy o‘rganish algoritmlari sifatida logistic regression, random forest,
gradient boosting, XGBoost yoki CatBoost modellaridan foydalanish mumkin [7,8].

Al modelining afzalligi shundaki, u alohida ko‘rsatkichlarni emas, balki ularning
murakkab kombinatsiyasini baholaydi. Masalan, fagat noradrenalin darajasining yuqori
bo‘lishi har doim ham yuqori xavfni anglatmasligi mumkin. Ammo noradrenalin yuqoriligi
SDNN pasayishi, MDA ortishi va chap qorincha funksiyasining yomonlashuvi bilan birga
kechsa, bu bemorda klinik xavf ancha yuqori bo‘lishi mumkin. Bunday chiziqli bolmagan
bogligliklarni aniglashda sun’iy intellekt usullari oddiy statistik yondashuvlarga nisbatan
kengroq imkoniyat beradi.

Model natijalarini klinik jihatdan tushunarli qilish uchun SHAP tahlili kabi
1zohlanuvchi Al usullaridan foydalanish magsadga muvofiq. SHAP tahlili har bir bemorda
xavfini gaysi omillar oshirayotganini ko‘rsatadi: masalan, noradrenalin yuqoriligi, RMSSD
pasayishi, MDA ortishi yoki LVEF kamayishi. Bunday yondashuv shifokorga model qarorini
tushunish, bemor bilan muhokama qilish va individual davolash rejasini shakllantirish
imkonini beradi. Al asosidagi prognozlash modellarini ishlab chiqish va bayon qilishda
TRIPOD+AI kabi xalqaro hisobot standartlariga rioya qilish zarur [9].

Mazkur yondashuv konferensiyaning “Tibbiyot, farmatsevtika, veterinariya, san’at va
arxitekturada fanlararo innovatsion yondashuvlar” yo‘nalishiga mos keladi. Chunki bu
magqolada kardiologiya, laborator diagnostika, elektrofiziologiya, exokardiografiya va sun’iy
intellekt texnologiyalari yagona ilmiy konsepsiyada birlashtiriladi. Bu oddiy klinik kuzatuv
emas, balki bemorning biologik, neyrogumoral va instrumental ko‘rsatkichlari asosida
shaxsiy prognoz yaratishga garatilgan raqgamli tibbiyot yondashuvidir.

Xulosa. Koronar revaskulyarizatsiyadan keyin simpatoadrenal tizim faolligining
dinamik o‘zgarishlarini baholash yurak ishemik kasalligi bolgan bemorlarning uzoq
muddatli prognozini aniqlashda muhim ahamiyatga ega. Operatsiyadan oldin, 12 hafta va
24 hafta muddatlarda katexolaminlar, YRV, MDA, EKG va ExoKG ko‘rsatkichlarini
kompleks tahlil qilish revaskulyarizatsiyadan keyingi rezidual simpatoadrenal xavfni
aniqlash imkonini beradi.

Sun’iy intellekt asosidagi prognostik model ushbu kop ollchamli ma’lumotlarni
yagona tizimga birlashtirib, yuqori xavfli bemorlarni erta aniglash, individual monitoring
strategiyasini shakllantirish va profilaktik choralarni takomillashtirishga xizmat qilishi
mumkin. Biroq bunday modelni klinik amaliyotga joriy etish uchun yetarli hajmdagi
ma’lumotlar bazasi, ichki va tashqi validatsiya, diskriminatsiya, kalibratsiya hamda klinik
foydalilik  ko‘rsatkichlarini  baholash talab etiladi. Shunday qilib, koronar
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revaskulyarizatsiyadan keyingi simpatoadrenal tizim dinamikasini Al asosida prognozlash

tibbiyotda fanlararo innovatsion yondashuvlarning istigbolli yo‘nalishlaridan biridir.
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