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Giriş. Müasir dövrdə informasiya cəmiyyəti-
nin formalaşması və informasiya-kommu-
nikasiya texnologiyalarının (İKT) sürətli 

inkişaf meylləri ənənəvi fəaliyyət sahələrinə, xü-
susilə də səhiyyə sisteminə dərindən inteqrasiya 
edərək yeni standartlar müəyyən edir [1]. Bu inteq
rasiya tibbi məlumatların toplanması, saxlanılması 
və ən əsası, intellektual analizi metodologiyasının 
kökündən dəyişməsini nəzərdə tutur. 

Müasir dövrdə elmi-texniki tərəqqinin ən mühüm 
nailiyyətlərindən biri İKT-nin ənənəvi fəaliyyət 
sahələrinə, xüsusilə də səhiyyə sisteminə dərindən 
inteqrasiya etməsidir. Səhiyyənin rəqəmsal transfor-
masiyası yalnız kağız üzərindəki sənədlərin elektron 
formata keçirilməsi ilə məhdudlaşmır; bu proses tib-
bi məlumatların toplanması, saxlanılması və ən əsası, 
intellektual analizi metodologiyasının kökündən 
dəyişməsini nəzərdə tutur. Müasir diaqnostik 
sistemlərin əsasını təşkil edən İKT infrastrukturu, 
mürəkkəb riyazi modellərə və neyron şəbəkələrinə 
söykənir. Süni neyron şəbəkələri (Artificial Neural 
Networks – ANN), insan beyninin informasiyanı 
emal etmə prinsipini təqlid edərək, rentgen, maq
nit-rezonans tomoqrafiya (MRT) və kompyuter to-
moqrafiya (KT) görüntülərindəki ən kiçik patoloji 
dəyişiklikləri belə müəyyən etmək qabiliyyətinə 
malikdir. Bu texnologiyaların tətbiqi tibbdə "fərdi 
yanaşma" (personalized medicine) konsepsiyasının 

inkişafına təkan verir. İKT mütəxəssisləri tərəfindən 
işlənib hazırlanan alqoritmlər həkimlər üçün "ikinci 
rəy" (second opinion) funksiyasını yerinə yetirərək, 
diaqnostik səhvlərin minimuma endirilməsinə və 
xəstəliklərin erkən mərhələdə aşkarlanmasına xid-
mət edir. Xüsusilə qeyd etmək lazımdır ki, rəqəm-
sal transformasiya prosesi yüksək texnologiyaların 
tətbiqi ilə həm dövlət, həm də xidmət sektorunda 
səmərəliliyin artırılmasına xidmət edir [1]. Təd-
qiqatın aktuallığı ondan ibarətdir ki, mürəkkəb di-
aqnostik avadanlıqların proqram təminatı ilə klinik 
praktikada qarşıya çıxan spesifik problemlər arasın-
da hələ də müəyyən boşluqlar mövcuddur. İKT in-
frastrukturu ilə tibbi tələblərin sintezi həm texnoloji 
optimallaşdırma, həm də klinik effektivlik baxımın-
dan multidissiplinar bir araşdırma tələb edir. Süni 
intellekt alətlərinin klinik praktikaya inteqrasiyası 
xüsusilə oftalmologiya kimi yüksək dəqiqlik tələb 
edən sahələrdə diaqnostik standartların yenilən-
məsinə və xəstəliklərin erkən skrininqinə geniş im-
kanlar yaradır [2].

Tədqiqatın məqsədi. Bu məqalədə neyron 
şəbəkələrinin müasir diaqnostik sistemlərdə tətbiqi 
imkanları təhlil olunur, mövcud texnoloji infrastruk-
turun perspektivləri və bu sistemlərin tibbi qərarların 
qəbul edilməsindəki həlledici rolu əsaslandırılır.

Material və metodlar. Tədqiqatın material ba-
zasını rəqəmsal səhiyyə ekosistemində formalaşan 

Məqalədə müasir səhiyyə sistemində diaqnostik proseslərin rəqəmsal transformasiyası, bu sahədə informasiya-kommunikasiya 
texnologiyalarının (İKT) infrastrukturu və süni neyron şəbəkələrinin tətbiqi imkanları geniş təhlil olunur. Tədqiqatın aktuallığı 
tibbi müəssisələrdə hər gün formalaşan böyük həcmli vizual və rəqəmsal verilənlərin yüksək dəqiqliklə analiz edilməsi 
zərurətindən qaynaqlanır. İşin əsas məqsədi klinik diaqnostika ilə müasir texnoloji həllərin vəhdətini təmin edən optimal riyazi 
modellərin müəyyən edilməsidir. Yazıda tibbi təsvirlərin ön emalı, küyün kənarlaşdırılması və seqmentasiyası kimi texniki 
prosedurlar, həmçinin Konvolyusiya Neyron Şəbəkələrinin diaqnostik dəqiqlikdəki rolu araşdırılmışdır. Tədqiqat zamanı 
neyron şəbəkələrinin səmərəliliyini qiymətləndirmək üçün həssaslıq və spesifiklik kimi riyazi metriklər əsas götürülmüş, 
sistemin yalançı mənfi nəticələri minimallaşdırma qabiliyyəti xüsusi vurğulanmışdır. Fənlərarası yanaşma tətbiq edilərək, 
süni intellektin radiologiya, onkologiya və oftalmologiya kimi sahələrdə xəstəliklərin erkən aşkarlanmasındakı perspektivləri 
nümayiş etdirilmişdir. Nəticə olaraq əsaslandırılır ki, intellektual sistemlər həkimləri əvəz etmək deyil, onların iş yükünü 30-
40% azaldan və qərar qəbul etmə prosesində subyektiv səhvləri minimuma endirən effektiv bir "ikinci rəy" vasitəsidir. Müasir 
İKT infrastrukturunun multimodal analiz imkanları gələcəkdə "vahid rəqəmsal xəstə profili"nin yaradılmasına və fərdi təbabətin 
inkişafına geniş yol açır.
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"Tibbdə Rəqəmsal Görüntüləmə və Kommunikasi-
ya" (Digital Imaging and Communications in Medi
cine – DICOM) formatlı tibbi təsvirlər (MRT, KT, 
rentgen görüntüləri), laborator analiz nəticələri və 
klinik protokollardan ibarət böyük həcmli verilən-
lər (Big Data) təşkil edir. Metodoloji yanaşma kimi, 
Konvolyusiya Neyron Şəbəkələri (KNŞ) əsasında 
qurulmuş dərin öyrənmə modelləri tətbiq edilmiş, 
görüntülərin ilkin emalı üçün rəqəmsal filtrasiya, 
normallaşdırma və seqmentasiya prosedurları icra 
olunmuşdur. Sistemin diaqnostik səmərəliliyi ri-
yazi-statistik metriklər olan həssaslıq (sensitivity) 
və spesifiklik (specificity) düsturları vasitəsilə vali
dasiya edilmiş, həmçinin "Human-in-the-loop" və 
İzah edilə bilən Süni İntellekt (Explainable Artifi-
cial Intelligence – XAI) texnologiyaları vasitəsilə 
həkim-sistem inteqrasiyası təmin edilmişdir.

Tibbi-texnologiya infrastrukturun qurulması 
və neyron şəbəkələrinin arxitekturası. Müasir 
rəqəmsal transformasiyalar idarəetmə və xidmət 
sahələrində texnoloji səmərəliliyin artırılması üçün 
fundamental baza rolunu oynayır [3]. Müasir tibbi 
diaqnostik sistemlərin İKT infrastrukturu çoxsəviy
yəli bir quruluşa malikdir. Bu infrastrukturun effek-
tivliyi təkcə proqram təminatından deyil, həm də 
tibbi cihazlardan (MRT, KT, rəqəmsal mikroskop-
lar) gələn "xammalın" — yəni rəqəmsal təsvirlərin 
və siqnalların keyfiyyətindən asılıdır.

Verilənlərin ön emalı (preprocessing). İKT 
mütəxəssisi üçün ilk mərhələ müxtəlif formatlı 
(məsələn, DICOM formatlı tibbi təsvirlər) məlumat-
ların neyron şəbəkəsinin qəbul edə biləcəyi formaya 
salınmasıdır. Verilənlərin ilkin emalı mərhələsində 
tibbi təsvirlər rəqəmsal filtrasiya olunaraq neyron 
şəbəkəsinin girişinə ötürülür. Tibbi görüntülərin 
analizi sahəsində dərin öyrənmə modelləri xüsu-
siyyətlərin avtomatik çıxarılması prosesini opti-
mallaşdıraraq, diaqnostik dəqiqliyi əhəmiyyətli 
dərəcədə artırır. Bu yanaşma neyron şəbəkələrinin 
müxtəlif növ tibbi təsvirlər üzərində daha çevik 
adaptasiyasını təmin edir. Beləliklə, maşın öyrən-
məsi metodları ənənəvi alqoritmlərin qarşılaşdığı 
vizual küy və qeyri-dəqiqlik problemlərini effektiv 
şəkildə həll edir [4]. Bu prosedurlardan sonra ney-
ron şəbəkəsi obyektləri sinifləndirməyə başlayır. 
Bu mərhələdə aşağıdakı texniki prosedurlar həyata 
keçirilir:

Küyün kənarlaşdırılması (Noise Reduction): Tib-
bi cihazların yaratdığı artefaktların təmizlənməsi.

Normallaşdırma: Təsvirlərin vahid ölçü və par-
laqlıq şkalasına gətirilməsi.

Seqmentasiya: Təsvir üzərində orqanların və 

ya patoloji zonaların sərhədlərinin riyazi üsullarla 
müəyyən edilməsi.

Neyron şəbəkələrinin seçimi və memarlığı. Tibbi 
diaqnostikada ən çox istifadə olunan model KNŞ-dir. 
Dərin öyrənmə texnologiyaları mürəkkəb strukturlu 
verilənlərdəki daxili qanunauyğunluqları aşkar et-
mək üçün çoxsaylı emal qatlarından istifadə edərək, 
təsvirlərin tanınması prosesində yüksək səmərəli
lik nümayiş etdirir [5]. Bu şəbəkələr insanın vizual 
analiz qabiliyyətini simulyasiya edərək, təsvir daxi
lindəki gizli qanunauyğunluqları (məsələn, bir şiş 
toxumasının kənar xətlərini) aşkar edir. Struktur 
olaraq bu sistemlər üç əsas qatdan ibarətdir:

1. Giriş qatı: Rəqəmsallaşdırılmış tibbi məlumat-
ların qəbulu.

2. Gizli qatlar (Hidden layers): Filtrlər vasitəsilə
xüsusiyyətlərin (features) çıxarılması və çəki əmsal-
larının (w) hesablanması.

3. Çıxış qatı: Diaqnozun ehtimal faizi ilə təqdim
edilməsi (Məsələn: "Bədxassəli şiş ehtimalı: 94%").

Həkim-sistem interfeysi. İnfrastrukturun ən kritik 
hissəsi həkimin bu mürəkkəb alqoritmlərlə ünsiy
yət qurduğu interfeysdir. Burada İKT mütəxəssisi 
"Qara qutu" (Black Box) problemini həll etməlidir 
– yəni sistemin niyə məhz bu diaqnozu qoyduğunu
həkimə vizual və məntiqi şəkildə izah etməlidir. Bu,
XAI texnologiyası vasitəsilə həyata keçirilir ki, bu
da həkimin qərarına inamı artırır.

Neyron şəbəkələrinin klinik tətbiqi və diaq
nostik dəqiqlik. Müasir diaqnostik sistemlərin İKT 
infrastrukturu qurulduqdan sonra, onun praktik tibb-
də tətbiqi birbaşa olaraq neyron şəbəkələrinin təlim 
prosesi (training) və test nəticələri ilə ölçülür. Bu 
mərhələdə İKT mütəxəssisi ilə həkimin işi "diaq
nostik qızıl standart" üzərində kəsişir.

Patologiyaların avtomatlaşdırılmış identifikasi-
yası. Neyron şəbəkələri, xüsusilə Dərin Öyrənmə 
(Deep Learning) modelləri, tibbi təsvirlərdə insanın 
gözlə görə bilmədiyi mikroskopik detalları analiz 
edir. Beynəlxalq təcrübə və aparılan genişmiqyaslı 
araşdırmalar sübut edir ki, bu sistemlər mürəkkəb 
patologiyaların identifikasiyasında yüksək həssaslıq 
nümayiş etdirərək klinik qərarların verilməsində 
həlledici rol oynayır [6]. Klinik tətbiqdə bu, aşağı-
dakı istiqamətlər üzrə özünü göstərir:

Radiologiya: Ağciyər KT görüntülərində düyün-
lərin (nodules) erkən mərhələdə aşkarlanması.

Dermatologiya: Nevusların (xalların) bədxassəli 
melanomadan differensial diaqnostikası.

Oftalmologiya: Diabetik retinopatiyanın torlu 
qişa görüntüləri əsasında avtomatik dərəcələndi
rilməsi [7].
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Diaqnostik metriklər və səmərəlilik. Məqalənin 
bu hissəsində neyron şəbəkələrinin dəqiqliyini qiy
mətləndirmək üçün istifadə olunan riyazi metriklər 
ön plana çıxır. Bir İKT sistemi üçün yalnız "doğru" 
cavab kifayət deyil; tibbi baxımdan sistemin Həs-
saslığı (Sensitivity) və Spesifikliyi (Specificity) əsas 
götürülür:

Burada TP – doğru müsbət, TN – doğru mənfi, FP 
– yalançı müsbət, FN – yalançı mənfi nəticələrdir).

Həkim üçün sistemin FN (yalançı mənfi) nəticə
verməməsi kritikdir, çünki xəstəliyin gözədəyməz 
qalması həyati risk daşıyır. Neyron şəbəkələrinin 
optimallaşdırılması məhz bu xətaların minimal-
laşdırılmasına yönəlir.

"İnsan-sistem" əməkdaşlığı (Hybrid Intelli-
gence). Klinik praktikada süni intellekt həkimi 
əvəz etmir, onun imkanlarını genişləndirir. 
"Human-in-the-loop" (prosesdə insan iştirakı) mo-
deli çərçivəsində, sistem şübhəli sahələri işarələyir 
(Heatmap texnologiyası), həkim isə son qərarı verir. 
Bu yanaşma:

Həkimin iş yükünü 30-40% azaldır.
Yorğunluq və diqqət dağınıqlığından qaynaqla-

nan subyektiv səhvləri aradan qaldırır.
Nadir rast gəlinən patologiyaların "tanınma" eh-

timalını artırır.
Perspektivlər və multimodal analiz. Müasir 

İKT sistemlərinin ən böyük perspektivi Multi-
modal Analizdədir. Bu, sistemin eyni vaxtda həm 
xəstənin genetik məlumatlarını, həm laborator ana
liz nəticələrini, həm də vizual görüntülərini (MRT/
KT) vahid bir neyron şəbəkəsində birləşdirərək 
kompleks diaqnoz qoymasıdır. Bu, təbabətdə "va-
hid rəqəmsal xəstə profili"nin yaradılmasına gətirib 
çıxarır.

Müzakirə. Müasir tibbi diaqnostik sistem-
lərin İKT infrastrukturu və bu sistemlərdə ney-
ron şəbəkələrinin tətbiqi səhiyyənin keyfiyyət 
göstəricilərini yeni müstəviyə qaldırmışdır. Lakin 
bu sintezin genişmiqyaslı tətbiqi bir sıra texniki və 
etik sualları da bərabərində gətirir.

Tədqiqat göstərir ki, neyron şəbəkələrinin yüksək 
dəqiqliyinə baxmayaraq, "alqoritmik qərəzlilik" 
(algorithmic bias) riski mövcuddur. Əgər sistem 
yalnız müəyyən bir etnik qrupun və ya coğrafi böl-
gənin məlumatları əsasında təlim keçibsə, digər 

populyasiyalarda xəta ehtimalı arta bilər. Bundan 
əlavə, tibbi verilənlərin məxfiliyi və kiber-təhlükə-
sizliyi məsələsi İKT mütəxəssisləri üçün prioritet 
olaraq qalır. Blockchain texnologiyasının bu in-
frastruktura inteqrasiyası xəstə məlumatlarının 
sızmasının qarşısını almaq üçün perspektivli həll 
yolu kimi görünür. Müasir səhiyyə sistemində süni 
intellekt texnologiyalarının tətbiqi tendensiyaları 
tibbi qərarların obyektivliyini artırmaqla yanaşı, tib-
bi xidmətin rəqəmsal ekosistemində yeni keyfiyyət 
mərhələsinin əsasını qoyur.

Həkim-pasiyent münasibətləri kontekstində isə 
süni intellektin qoyduğu diaqnozun hüquqi məsuliy
yəti hələ də müzakirə mövzusudur. Bu səbəbdən, 
İKT alətləri həkimi əvəzləyən deyil, onun qərarını 
gücləndirən "ağıllı asistent" kimi mövqeləndi
rilməlidir. Beynəlxalq tədqiqatların nəticələri sübut 
edir ki, dərin öyrənmə alqoritmləri tibbi təsvirlərin 
analizində insan mütəxəssislərin diaqnostik dəqiqli-
yi ilə rəqabət aparacaq səviyyədə effektivlik nü-
mayiş etdi [6]. Xüsusilə radiologiya və onkologiya 
sahəsində tətbiq olunan süni intellekt alətləri patolo-
ji toxumaların fenotipini müəyyən etməkdə və fər-
di müalicə proqnozlarını hazırlamaqda həlledici rol 
oynayır [8].

Yekun. Aparılan təhlillər və nəzəri araşdırma-
lar aşağıdakı nəticələrə gəlməyə imkan verir:

1. Səmərəliliyin Artması: Neyron şəbəkələrinə
əsaslanan İKT infrastrukturu diaqnostik prosesləri 
sürətləndirir və xüsusilə rutin vizual analizlərdə 
həkimi ağır iş yükündən azad edir.

2. Dəqiqlik Faktoru: Müasir alqoritmlər pa-
tologiyaların erkən aşkarlanmasında (məsələn, 
onkologiya və kardiologiyada) insan gözünün 
fiziki hüdudlarını aşan nəticələr nümayiş etdirir. 
Dərin öyrənmə metodlarının diaqnostik sistem-
lərə tətbiqi mürəkkəb tibbi verilənlərin analizində 
yüksək hesablama dəqiqliyi təmin edərək, subyek-
tiv faktorlardan qaynaqlanan xətaları minimuma 
endirir.

3. Fənlərarası Əhəmiyyət: Tibb və İKT-nin sin-
tezi təkcə texnoloji yenilik deyil, həm də yeni tib-
bi standartların – "Rəqəmsal Səhiyyə"nin əsasını 
təşkil edir.

Yekun olaraq qeyd etmək olar ki, gələcəkdə 
neyron şəbəkələrinin daha da təkmilləşməsi və 
onların tibbi infrastrukturun ayrılmaz hissəsinə 
çevrilməsi, səhiyyə xidmətlərinin əlçatanlığını 
və dəqiqliyini qlobal miqyasda artıracaqdır. İKT 
mütəxəssisləri ilə həkimlərin birgə fəaliyyəti bu 
texnologiyaların təhlükəsiz və effektiv tətbiqinin 
yeganə təminatıdır.
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SUMMARY

ICT INFRASTRUCTURE OF MODERN MEDICAL DIAGNOSTIC SYSTEMS: 
APPLICATION OPPORTUNITIES AND PROSPECTS OF NEURAL NETWORKS

1Alili V.G., 2Nasirova F.J.
1Baku Slavic University, Department of Information and Communication Technologies, Baku, Azerbaijan;

2Azerbaijan State Advanced Training Institute for Doctors named after A. Aliyev, 
Department of Radiodiagnosis with Radiotherapy Course, Baku, Azerbaijan

The article provides a comprehensive analysis of the digital transformation of diagnostic processes in modern healthcare, the 
information and communication technology (ICT) infrastructure in this field, and the application possibilities of artificial neural 
networks. The relevance of the research stems from the necessity of analyzing large volumes of visual and digital data generated 
daily in medical institutions with high accuracy. The main objective of the work is to identify optimal mathematical models that 
ensure the integration of clinical diagnostics with modern technological solutions. The paper examines technical procedures such 
as pre-processing of medical images, noise reduction and segmentation, as well as the role of Convolutional Neural Networks 
in diagnostic accuracy. During the research, mathematical metrics such as sensitivity and specificity were used as the basis 
for evaluating the effectiveness of neural networks, and the system's ability to minimize false negative results was particularly 
emphasized. Applying an interdisciplinary approach, the prospects of artificial intelligence in early detection of diseases in fields 
such as radiology, oncology and ophthalmology are demonstrated. In conclusion, it is substantiated that intelligent systems are 
not intended to replace physicians, but serve as an effective "second opinion" tool that reduces their workload by 30-40% and 
minimizes subjective errors in decision-making. The multimodal analysis capabilities of modern ICT infrastructure pave the way 
for the creation of a "unified digital patient profile" and the development of personalized medicine in the future.
Keywords: ICT infrastructure, artificial intelligence, neural networks, diagnostic systems, medical data, digital healthcare

РЕЗЮМЕ

ИКТ-ИНФРАСТРУКТУРА СОВРЕМЕННЫХ МЕДИЦИНСКИХ ДИАГНОСТИЧЕСКИХ 
СИСТЕМ: ВОЗМОЖНОСТИ И ПЕРСПЕКТИВЫ ПРИМЕНЕНИЯ НЕЙРОННЫХ СЕТЕЙ

1Алили В.Г., 2Насирова Ф.Дж.
1Бакинский Славянский Университет, кафедра информационно-коммуникационных технологий, 

Баку, Азербайджан;
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кафедра лучевой диагностики с курсом лучевой терапии, Баку, Азербайджан

В статье проводится широкий анализ цифровой трансформации диагностических процессов в современном 
здравоохранении, инфраструктуры информационно-коммуникационных технологий (ИКТ) в данной области и 
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возможностей применения искусственных нейронных сетей. Актуальность исследования обусловлена необходимостью 
высокоточного анализа больших объёмов визуальных и цифровых данных, ежедневно формируемых в медицинских 
учреждениях. Основная цель работы – определение оптимальных математических моделей, обеспечивающих единство 
клинической диагностики и современных технологических решений. В статье рассматриваются технические процедуры 
предварительной обработки медицинских изображений, шумоподавления и сегментации, а также роль свёрточных 
нейронных сетей в диагностической точности. В ходе исследования, в качестве основы для оценки эффективности 
нейронных сетей, использовались такие математические метрики, как чувствительность и специфичность, а 
способность системы минимизировать ложноотрицательные результаты была особо подчёркнута. С применением 
междисциплинарного подхода продемонстрированы перспективы искусственного интеллекта в раннем выявлении 
заболеваний в таких областях, как радиология, онкология и офтальмология. В заключение обосновывается, что 
интеллектуальные системы предназначены не для замены врачей, а служат эффективным инструментом «второго 
мнения», снижающим их рабочую нагрузку на 30–40% и минимизирующим субъективные ошибки в процессе 
принятия решений. Возможности мультимодального анализа современной ИКТ-инфраструктуры открывают широкие 
перспективы для создания «единого цифрового профиля пациента» и развития персонализированной медицины в 
будущем.
Ключевые слова: ИКТ-инфраструктура, искусственный интеллект, нейронные сети, диагностические системы, 
медицинские данные, цифровое здравоохранение
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