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I 56tma, Proseslario sistemll analizi, miodoliosdivilmasi ve idara edilmasi

Genislandirilmis idaraetma intervall

Quyularin Ne V vV v Isci intervalin genislanmasi,
T n %-ilo
1 23,0 21,2 19,7 83
2 23,0 14,5 10,4 43
3 22,3 19,0 16,6 72
4 17,5 11,7 8,7 51
5 17,5 12,2 9,3 55

Cadvaldan goriindiiyti kimi, baxiimis quyular iiciin idarsetms diapozonunun genislondirilmasi orta
hesabla 60 % toskil edir. Bu isa géstarir ki, is¢i agentin mehdud ¢atigmazligt seraitinde bazi quyularin
dayandirilmasina  ehtiyac  olmayacaqdir. Normal seraitdo quyularin idarsetmo  diapozonunun
geniglondirilmasi  neftgixarma  proseslarinin  optimallagdirlmast  moqgsedile  is¢i  agentin  optimal
paylasdirilmasinim darinliyini artirmaga imkan veracokdir.

AZORBAYCANDA TiBBi BILIK MUHONDISLIYININ
MUASIR PROBLEMLORI

Mamm;;dova M., Cabrayilova Z
AMEA Informasiya Texnologiyalart Institutu

Yarandig1 ilk giinden informasiya texnologiyalarinin genis tatbiq olundugu sahslordan biri tibdir.
Moslumdur ki, hakimin faaliyyati ondan avvalki nasil miitaxassislarin bilik ve tacrilbasinin sintezins asaslanir.
Biliklarin gox bdyiik siiratla artmasi, son onilliklor arzinds diagnostik metodlarin tokmillegdirilmasi va
muasir tibdo daha da dar ixtisaslasmaya dogru meyillarin miisahids olunmasi mslumat bollugu saraitinds
adekvat qorarlarin gabulunu ¢atinlosdirir. Bu sababdan tibbin miixtalif sahalorinds qebul olunan tibbi
gorarlarin adekvathgimi tamin etmak va effektivliyini artirmagq tiglin iiasir riyazi metodlarmn vo siini inteliekt
texnologiyalarinim, innovativ yanasmalarin tatbiginin zaruriliyi giinbagilin aktuallagir. Sézligedan vasitalarden
yararlanmaqla yaradilmis intellektual ekspert sistemlarin (ES) tibds totbiqi daha samersli naticeler alde
etmays imkan verir. Bu sistemlarin ssas Ustiinliyli ondan ibarstdir ki, onlar ekspertlarin, yani pesakar
miitaxassis-hakimlorin bilik va tacriibasini 6ziinds ehtiva etmskls miiayyon xestaliklarin diagnostikasina va
miialicosing dair gararlarm gabul edilmasinda hakimlaras komak gostarirlar, dastak olurlar.

Qloballasan diinya 100% informasiya asri hesab olunur, 2012-ci ildan bari har giin 2.5 ekzobayt (2.5
x10% bayt) informasiya hasil olunur, artiq biitiin diinya “qorxulu boyiik verilanler” asrinin basladigim basa
diistir. Tibbin bdyiik hacmds verilanlar hasil olundugu bir sahs oldugunu, son tadqiqatlara asason iss yer
tiziinds toplanilan va saxlanilan verilanlorin 30%-nin tibbi verilanlor oldugunu va 2020-ci ils gadar tibbi
verilaniarin 25000 petabayt olacagini nazars alsaq, informasiya seli iginda hakimlar lgiin gerar gabul etmak
prosesinin na deracads ¢atinlogdiyini tasavviir etmak olar. Cunki avvaller informasiya manbayi az idisa, indi
onlarin sayt oldugca coxalib. Indi tibds 100 min miialice metodu var, xasts hagqinda daxil olan informasiya
asasinda bir miialica metodu segilir. Ovvallar laboratoriyalarda tadgiqatlarin sayi ilda 0.5 milyon olurdusa va
har 4-5 ildon bir 2 dofs artirdisa, hazirda bu say handasi silsila tizra artir.

Informasiya bollugunun tibde yaratdigi problemlardan biri da tibbi sshvlerle baghdir. Umumdaxili
mahsulun 15-18%-nin sahiyysys xarclondiyi ABS-da har il hakimlarin sahvi tiziindan 100 min nafare qadar
adam 6lir (miiqayiss liglin deyak ki, bu har giin bir avialaynerin partlamas) demakdir). Almaniyada hokim
sehvinden 6lanlerin say1 30-60 min arasinda doyisir (basqa sozls, tasavviir edin ki, har il Almaniyada bir
balaca sohor batir). Lakin hokim sahvlari heg da qasdan toéradilmir ve ya hokimlarin masuliyyatsizliyindan,
qeyri-pesakarhgindan irali galmir. Hokim sshvlarinin asas hissasi derman preparatlarinin diizgiin tayin
olunmamasy ila baglhidir. Boston kiinikasmin malumatina géra, bu giin diinyada 10 mindan ¢ox xastalik va
xastolik sindromu var, 4 mindan ¢ox dsrman preparati var ki, bunlardan da 2 mininin arasinda qgarsihgh olage
var va bu da onlarin birgs istifadssi imkamini mahdudlagdirir, 300 miixtalif radioloji prosedur vo 1100
laborator analiz méveuddur. Ona gors do informasiya axininda “batan” hokim minlorls malumat igarisindan
onun bir gismini se¢gmaklo xasta barads toxmini qarar gobul edir, informasiyanin galan hissasi ise diqgotdan
kenarda qalmis olur, ¢iinki, tebii olarag, insan yaddasinm eyni zamanda 7-don artiq gdstoricini vadda
saxlayib mithakima yiiriitmasi miimkiin deyil.
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Tabii ki, boyiik hacinda informasiyanmin yadda saxlaniimasinin miimkiinsiizlityli, diagnoz ve miialics
rosesinda informasiya bollugu basari problemlaro yol agir. Qorarlarin hslledici magamda seytnot seraitds
gobul olundugunu, buraxila bilacak har bir sshvin insan hoyati hesabina basa goldiyini nozsrs alsagq,
pokimlorin qararlarin gobul olunmasini dssteklayen miiasir vasitalorlo temin olunmasinin zesruriliyini
anlamaq olar. Tibbi sferada holl edilon mosalolorin xarakterindon asili olaraq tibbi informasiya-axtaris
sistemlori, prognoz, informasiya-miisahida, idarsetms, diaqnostik, monotoring ES v s. islenilmisdir va
miiasir tibbi bu sistemlarsiz tasavviir etmsk miimkiin deyil. Bu sistemlorin hor birinin &z teyinati, miivafiq
strukturu, toskili vo foaliyyet prinsiplari, nazari, alqoritmik va instrumental bazasi méveuddur. Bu giin tibb
sahasinda olan diagnostika va miiaica, monitoring masalalerinin halline yonalmis, bu messlalorin ugurlu
hallini tomin edan ES xiisusi geyd etmak lazimdir,

Hazirda tibbi ES ¢ox boyiik ugurla tatbiq olunurlar, diinyada tibbin miixislif sahslarinae aid minlorla
ES movcuddur, Lakin bu sistemlarin slds edilinesi, demak olar ki, miimkiin deyil, ¢ox baha basa galir.
Azarbaycanda da tibb sahssinds bir sira ES yaradiimisdir. Bels sistemlaro misal olaraq 1996-c1 ilds
yaradilmis qarin boslugu iizvlsrinin kaskin carrahi xastsliklarinin diagnostikasi ES, 2000-ci ilds yaradilmig
kliniki tababatds qarin boslugu tizvlarinin kaskin carrahi xastaliklarinin diagnostikasinda buraxilan sohvleri
nozers alan diagnostik ES, 2001-ci ilde yaradilmig ¢oxsahali stasionarda xastalerin ilkin diagnostikasimi va
yerlogdirilmasini icra edon intellektual sistem, 2003-ci ildo yaradilmis qalxanvari vazin funksional
vaziyyetini aragdiran vo onun funksional diagnostikasini hayata kegiron ES, 2004-cii ilds yaradilmis siid vazi
sislarinin informasiya-diaqnostik sistemi, siid vazi siglerina diferensial diagnoz qoya bilen sistem, 2005-ci
ilds islonilmis ortopediyada corrahi miidaxile segiminin intellektual sistemi, son illords islonilmis
oftalmologiya sahasi lizrs ambulator seraitds daxil olan xostslorin miiayinasi zamanmi qarsiya g¢ixan
problemlarin hollins yonalmis virtual oftalmolog ES, piylonmaden aziyyst ¢oken insanlarda 2-ci tip gokorli
diabetin prognozlasdirilmast tigiin sistem, nevroloji xastaliklerin diaqnostikasi tizrs ES va s, gostarmak olar.
Goriindityli kimi, 6lkomizds ES-in yaradilmasi istiqamatinds qisman ugurlu naticalar alinmis, miixtalif
xastaliklorin diagnozu, monitoringi va miialice tisulunun segilmasi tgiin yaradilmig ES mixtalif sshiyys
ocaglarinda ugurla smaqdan kegirilmigdir. Lakin, g¢ox aofsus ki, elmi asaslandiriimis, innovativ
texnologiyalara istinadan yaradilmis bela sistemlar, sinaqdan ugurla Kegss da, istismar olunmur. Bildiyimiz
kimi, ES-in yaradilmasina bazan eksperimental bir sahs kimi ds baxilir, bu da yaradilmig sistemlarin realliga
adekvathiginin tamin olunmasi istiqamatinds sistemlarin daima modernlasdirilmasi, yeni biliklarin daxil
edilmasi, yeni blokun oslava edilmasi va s. ila baghdir ki, bunlar da sistemin mitkommallosdirilmssi
istigamatinds iraliys atilmig bir addim kimi dayerlandirilir. Naticads iso ticarat saviyyali ES-in yaradilmasina
vo ondan kiitlavi surotda istifads etmakls insanlara gosterilan tibbi xidmatin keyflyystini artirmaga nail
olmaq olar. Yaradilmis sistemlarin istismar olunmamasi, onlarin realliga adekvathginin tomin olunmas:
istigamotindo eksperimentlorin migyasimm genislandirilmamasi bu sistemisrin comiyysts vers bilacayi
dayarin gargisin alir va bu problema diqqstin ayrilmasi giiniin vacib talabidir.

Digar torofdon bu sistemlsr ifrat artan informasiya miihitinda siini intellekt texnologiyasinmn
metodlarina, innovativ yanasmalara istinad etmskls yaradilir, odur ki, mivafig texnologiyalarin
manimsanilmasini, miivafiq saha miitaxassislarinin — bilik mithendislerinin hazirfanmasin talab edir. Bu isa
tibb va IKT-nin inteqrasiyasinda ixtisaslt miitoxassislorin hazirlanmasin bir daha aktuallagdirir va elektron
tibbin formalasdigi  ©lkolorin  bu istigamstds tacribasinden yararlanmagla bilik miihandisliyi
texnologiyalarinin darinden manimsanilmasi, tibbi biliklari siini tibbi biliklars transformasiya edacak bilik
mihandislerinin hazirlanmasi istigamatinds islari toskil etmayi, tibbi tohsil miisssisalerinin, habels IT iizra
ixtisaslarin tadris programlarinda bu istiqgamatds miivafiq fannlarin tadrisini daha da aktuallasdirir.

PROQRAM MUHONDISLIYINDO ISTIFADO OLUNAN STANDARTLAR
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Xiilasa. Isda program miihandisliyinin mixtalif tayinath sistemlorin yaradilmas: zaman istifads edilon
bazi asas standartlart haqginda malumat verilmisdir. Son bir nega il arzinds program vasitalarinin hayai
dovriiniin proseslarini va program mahsullarmin keyfivyatini tonzimlayan bir ¢ox beynalxalq standartlar
Yaradilmisdir. Burada dimumi gostaricilor iizra hayat dovriniin ayri ayri proseslorinda tatbig edilan
Standartlar,  keyfiyyatin  idara  olunmasi.  program  sistemlarinin  keyfiyyatinin  qiymoatlandirilmasi,
Modellasdirma va s. proseslar digiin tatbig edila bilacak standartlar hagqinda malumat verilmisdir.



