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Annotatsiya

Magolada zamonaviy kardiologik apparatlar — Xolter-EKG va yamogli monitorlar,
kiyiladigan va smartfon asosidagi qurilmalar, simsiz kardiostimulyatorlar, teri ostiga
o'rnatiladigan kardioverter-defibrillyatorlar hamda sun'iy intellektga asoslangan EKG tahlili
tizimlari ko'rib chigiladi. Yurak-gon tomir kasalliklarini erta aniglash, ritm buzilishlarini uzoq
muddatli kuzatish va bemorlarni masofadan monitoring gilishdagi ularning o'rni tahlil gilingan.
Xalgaro klinik tavsiyalar va vyirik tadgiqotlar natijalari asosida har bir qurilma guruhining
afzalliklari va cheklovlari yoritilgan. Ragamli texnologiyalarni kardiologik amaliyotga joriy
etishning asosiy muammolari va kelgusidagi yo'nalishlari ko'rsatib berilgan.

Kalit so'zlar: kardiologik apparatlar, Xolter monitoring, kardiostimulyator, implantatsiya
gilinadigan kardioverter-defibrillyator, kiyiladigan qurilmalar, sun'iy intellekt, yurak ritmi
buzilishlari, telekardiologiya.
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AHHOTAIUA

B cratbe paccMaTpuBalOTCs COBPEMEHHbBIE KapIUOJOTHUECKUE anmaparhl: XOJITEPOBCKOE
MOHUTOPHPOBAHNWE M TAaTY-MOHHUTOPBI, HOCHUMBIE YCTPOMCTBA M CMapTPOHHBIC CHCTEMBI
peructpauuu OKI', GecripoBosHble (0€3371€KTPOJHBIE) KApAUOCTUMYIISITOPBI, IOJKOKHBIE
UMIUTAHTUPYEMBbIE KapAHOBEPTEPhI-NeuOpuuIsITOpsl, a Takke cucreMmbl aHanu3a OKI' Ha
OCHOBE MCKYCCTBEHHOro MHTeJUIeKTa. [IpoaHanusupoBaHa posib 3TUX TEXHOJOTHH B paHHEM
BBISIBJICHUH CEPJICYHO-COCYIUCTHIX 3a00I€BaHUM, ATUTEIHHOM HAa0II0I€HUH 32 HApYLIEHUSIMU
pUTMa W JAMCTAaHLUMOHHOM MOHHTOPUHIE ManueHToB. Ha oOCHOBE MEXIyHapOIHBIX
KJIMHUYECKUX PEKOMEHJAIMI M pe3yJbTaTOB KPYIHBIX HCCIEAOBAHUNA OXapaKTEpPHU30BAHbI
OpeuMyllecTBa M OrpPaHWYEHUs KaXJOoW Tpynmnsl ycTpoicTB. OOO03HaYeHBI OCHOBHBIE
npoOsieMbl BHEIPEHUS LUPPOBBIX TEXHOJOTMH B KApAUOJOTHYECKYIO MPAaKTUKY H
NEePCIEKTUBHBIC HAIPABICHUS UX Pa3BUTHS.
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Annotation

The article reviews modern cardiac devices, including Holter and patch ECG monitors,
wearable and smartphone-based ECG systems, leadless pacemakers, subcutaneous
implantable cardioverter-defibrillators, and artificial intelligence—based ECG analysis. Their
role in the early detection of cardiovascular disease, long-term arrhythmia surveillance and
remote patient monitoring is analyzed. Based on international clinical guidelines and results
of major studies, the advantages and limitations of each device group are outlined. The main
barriers to implementing digital technologies in cardiology practice and promising directions
for future development are discussed.

Keywords: cardiac devices, Holter monitoring, pacemaker, implantable cardioverter-
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KIRISH

Yurak-qon tomir kasalliklari dunyoda o'lim va nogironlikning yetakchi sabablaridan biri
bo'lib golmoqgda. Ritm va o'tkazuvchanlik buzilishlari, xususan, bo'lmachalar fibrillyatsiyasi,
bradiaritmiyalar va qorinchalar aritmiyalari ko'pincha paroksizmal xarakterga ega bo'lgani
sababli an'anaviy qgisga muddatli EKG yordamida aniglanmay golishi mumkin. Shu bois so'nggi
yillarda diagnostika va davolashda yangi texnologik yechimlar — uzoq muddatli monitoring
tizimlari, kiyiladigan qurilmalar, miniatyura implantatsiya gilinadigan apparatlar va sun'iy
intellekt algoritmlari tobora keng qo'llanilmoqda.

Zamonaviy kardiologik apparatlar nafagat kasallikni aniglash anigligini oshiradi, balki
shifokor va bemor o'rtasida uzluksiz alogani ta'minlab, davolash taktikasini o'z vaqtida
o'zgartirish imkonini beradi. Ayni paytda ularni klinik amaliyotga joriy etish dalillar bazasi,
xavfsizlik, ma'lumotlar maxfiyligi va iqtisodiy samaradorlik masalalarini ham o'z ichiga oladi.

Zamonaviy kardiologik apparatlarning asosiy turlarini, ularning klinik go'llanilish
sohalarini, afzalliklari va cheklovlarini xalgaro adabiyotlar asosida tahlil gilish hamda
rivojlanish istigbollarini baholash.

Tadgiqot hikoyaviy (narrativ) adabiyotlar sharhi shaklida bajarildi. Tahlil uchun Yevropa
kardiologlar jamiyati (ESC) klinik tavsiyalari, yirik randomizatsiyalangan va kuzatuv
tadgigotlari hamda yetakchi xalgaro jurnallarda chop etilgan maqolalar ishlatildi. Ma'lumotlar
quyidagi yo'nalishlar bo'yicha tizimlashtirildi: ritmni monitoring qgilish qurilmalari, kiyiladigan
va smartfon asosidagi tizimlar, implantatsiya gilinadigan stimulyatsiya va defibrillyatsiya
apparatlari, sun'iy intellekt asosidagi tahlil, masofaviy monitoring.

Xolter monitoring uzoq yillar davomida ritm buzilishlarini ambulator aniglashning asosiy
usuli bo'lib kelgan. Zamonaviy yamogqli qurilmalar ko'krak gafasiga yopishtiriladigan ixcham,
suvga chidamli datchiklar bo'lib, bir necha kun va hafta davomida uzluksiz EKG yozish
imkonini beradi. mSToPS tadgiqotida yamoqli monitor yordamida skrining o'tkazilgan xavf
guruhidagi shaxslarda bo'lImachalar fibrillyatsiyasi kechiktirilgan monitoringga nisbatan
ko'prog aniglangani ko'rsatilgan. Sababi noma'lum sinkopa yoki kriptogen insult holatlarida esa
teri ostiga o'rnatiladigan halqali yozuvchilar bir necha yil davomida kuzatish imkonini beradi.

An‘anaviy kardiostimulyatorlarning zaif nugtalari — qo'ltig osti cho'ntagi va transvenoz
elektrodlar bilan bog'liq asoratlar (infeksiya, elektrod shikastlanishi, tomir trombozi).
To'g'ridan-to'g'ri  o'ng qorincha ichiga joylashtiriladigan Micra turidagi miniatyura
kardiostimulyator bu asoratlar xavfini kamaytirishga garatilgan bo'lib, uning samaradorligi va
xavfsizligi istigbolli tadgigotda tasdiglangan. 2021 yilgi ESC tavsiyalarida simsiz stimulyatsiya
muayyan klinik vaziyatlarda, masalan, tomir kirish yo'li cheklangan yoki infeksiya xavfi yuqori
bemorlarda, ko'rib chigilishi mumkin variant sifatida keltirilgan.

Qorincha taxikardiyasi va fibrillyatsiyasidan to'satdan yurak o'limining oldini olishda
ICD asosiy vosita hisoblanadi S-ICD tizimida elektrod yurak va qon tomirlari ichiga
kiritilmaydi, bu esa elektrod bilan bog'liq asoratlar va gon oqgimi infeksiyasi xavfini
kamaytiradi. PRAETORIAN tadgiqotida S-ICD qurilma bilan bog'liq asoratlar va noto'g'ri
shoklardan iborat birlashgan natija bo'yicha transvenoz 1CDdan golishmasligi (noninferiority)
ko'rsatildi S-1CDning cheklovi — doimiy kardiostimulyatsiya va antitaxikardik stimulyatsiya
imkoniyatining yo'gligi, shuning uchun bemorni tanlash muhim ahamiyatga ega.

Chugur o'rganuvchi neyron tarmoglar EKGdan inson ko'zi bilan ilg'ab bo'lmaydigan
belgilarni ajratib olishga qodir. Bitta tarmogli EKG yozuvlarida konvolyutsion neyron tarmoq
aritmiyalarni tasniflashda kardiolog darajasiga yagin natija ko'rsatgani hagida ma'lumot
berilgan. Boshga tadgiqotda oddiy 12 tarmogli EKG asosida chap qorincha tizimli
disfunksiyasini aniglash algoritmi ishlab chigilgan va u yuqori diagnostik aniglikka (AUC
taxminan 0,93) ega bo'lgan. Shu bilan birga, bunday algoritmlar turli populyatsiyalarda
mustaqil tasdiglanishi, garorlar gabul gilish mantig'i tushunarli bo'lishi va klinik nazorat ostida
go'llanilishi zarur
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Zamonaviy implantatsiya gilinadigan apparatlar ritm, batareya holati va aritmiya
epizodlari hagidagi ma'lumotlarni simsiz aloga orgali klinikaga uzatadi. Bu ritm buzilishlarini
erta aniglash, shoklarni tahlil qgilish va keraksiz tashriflarni kamaytirish imkonini beradi,
aynigsa qishloq joylari va shifokorga borish giyin bo'lgan bemorlar uchun. O'zbekiston
sharoitida bu yo'nalishni rivojlantirish uchun axborot aloga infratuzilmasi va mutaxassislarni
o'gitish masalalari birinchi o'rinda turadi.

1-jadvalda asosiy apparat turlari giyosiy ko'rinishda keltirilgan.
1-jadval. Zamonaviy kardiologik apparatlarning giyosiy tavsifi

Apparat Asosiy vazifasi Afzalliklari Cheklovlari
Xolter-EKG va | Ritm buzilishlarini 24 soatdan | Noinvaziv, Qisga davom
yamogqli (patch) | 14 kungacha va undan ortiq ambulator, etuvchi kuzatuv;
monitorlar gayd etish paroksizmal teri gitiglanishi;
aritmiyalarni ma'lumotni qo'lda
aniglash ehtimoli | tahlil gilish zarurati
yuqori
Smart-soat va Bemorning 0'zi tomonidan Ommabop, arzon, | Bitta tarmog; soxta
smartfon ritmni skrining qilish, bitta uzoq muddatli ijobiy natijalar;
asosidagi EKG tarmoqli EKG kuzatuv klinik tasdiglash
zarur
Leadless (simsiz) | Bradiaritmiyada o'ng Cho'ntak va Narxi yuqori; olib
kardiostimulyator | qorincha stimulyatsiyasi elektrod bilan tashlash va
bog'liq asoratlar almashtirish
yo'q masalalari
Teri ostiga Qorincha Qon tomirlariva | Doimiy
o'rnatiladigan taxikardiyasi/fibrillyatsiyasida | yurak ichiga stimulyatsiya va
ICD (S-ICD) defibrillyatsiya elektrod kirmaydi, |antitaxikardik
infeksiya xavfi stimulyatsiya
kamroq imkoni yo'q
Implantatsiya Sababi noma'lum sinkopa va | Yillab davom Kichik invaziv
gilinadigan kriptogen insultda uzoq etuvchi kuzatuv amaliyot talab
halgali yozuvchi | muddatli ritm monitoringi etiladi
(ILR)
XULOSA

Zamonaviy kardiologik apparatlar yurak ritmi buzilishlarini aniglash va davolash
samaradorligini sezilarli oshirmogda. Yamogli monitorlar va kiyiladigan qurilmalar skrining
imkoniyatlarini kengaytirsa, simsiz kardiostimulyatorlar va S-ICD an‘anaviy tizimlarga xos
asoratlarni kamaytirishga xizmat giladi. Sun'iy intellekt va masofaviy monitoring esa
shaxsiylashtirilgan va oldini oluvchi kardiologiyaning poydevori bo'lib bormogda. Shu bilan
birga, har bir texnologiya klinik dalillar, bemorni to'g'ri tanlash va shifokor nazorati asosida
go'llanilishi lozim. Kelgusida mahalliy sharoitda qurilmalarning samaradorligini baholovchi
tadgiqgotlar o'tkazish va mutaxassislarni ragamli kardiologiya bo'yicha tayyorlash dolzarb vazifa
bo'lib goladi.
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