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Maqalada qaraciyarin badxassali sislori arasinda an genis yayilan hepatosellular karsinomanin
(HSK) marhalalaorinin tayini digiin hakim Qararlarimin gabulunu dastoklayan sistemin yaradilmast
prinsiplaori toklif edilmisdir. HSK kritik vaziyyatlarin kliniki hallar toplusu ilo xarakterizo olunur,
bunlarin da har biri Kliniki alamatlor coxlugu ila toyin edilir. HSK-nin konkret kliniki hali slamatlarin
miixtalif  kombinasiyalart ilo ifado  olunur, bu kombinasiyalar miimkiin situasiyalarin
coxvarianthiligim gortlandirir. HSK-nin marhalalorinin tayini miimkiin situasiyalar ¢oxlugunun
verilmig siniflor iizra tosniflondirilmasini tolob edir vo Xastaliyin miialicasi sxeminin se¢ilmasinin
asasini tagkil edir. Coxvariantli situasiyalar saraitinda yol verila bilacak hakim sahvlarinin garsisinin
alinmast maQsadilo HSK-nin marhalalarinin toyini digiin intellektual sistemin islanilmasi masalasi
qoyulmusdur. Intellektual sistemlorin islonilmasi metodologiyasina uygun olarag HSK-min
marhalalarinin tayini masalasinin konseptual modeli toklif olunmus, asas anlayislar, onlar arasinda
qarsiligh alagalor miiayyanlagdirilmisdir. Olda olunan ekspert biliklarinin sistema transformasiyasi
tigtin biliklorin tasvirinin produksiya modelindan istifado olunmus, bilik bazasim formalasdiran
qaydalar islonilmisdir. HSK-min marhalalorinin toyini intellektual sisteminin strukturu islonilmis,
onu taskil edon bloklarin is prinsipi gostarilmisdir. Delphi2009 programlasdirma platformasinda
reallagdirilan sistemin interfeysi va Qorarlarmn qabul olunmasi mexanizmi tasvir edilmisdir.
HSK-min marhalalorinin toyini iigiin islonilmis intellektual sistem diaqnoz-miialico Qorarlarinin
gobulu prosesinda hakimlara dastok gastarmok iigiin istifads oluna bilar.

Acar sozlar: hepatosellular karsinomanin marhalolori, intellektual sistem, bilik bazasi, biliklorin
tosvirinin produksiya modeli, qayda, qararlarin gabul olunmas.
Giris

Hazirda ohaliyo gostorilon tibbi yardimin keyfiyystinin artinlmasinda informasiya
texnologiyalarmin rolu danilmazdir vo diinyada elektron tibbin (e-tibbin) qlobal inkisaf tendensiyasi
buna oyani siibutdur. E-tibbin osas istiqgamaetlorindon biri hokim qorarlarinin - gqebulunun
dostoklonmosino yonolmis Informasiya Kommunikasiya Texnologiyalar1 (IKT) osasli alotlorin
islonmasidir [1, 2]. Bu alatlorden biri kimi diagnoz-miialica gorarlarinin destoklonmosinds tocriibali
hakim-ekspertlorin biliklorino asaslanan intellektual sistemlorin yaradilmasi aktual masolo olaraq
giindomdos qalmaqdadir. Bu sistemlarin miiayyan xastaliklo bagli pesokar miitoxassislorin, hokim-
ekspertlorin bilik vo tacriibosini 6ziindo oks etdirmasi xiisusiyysti diagnoz-mialica iizro hakim
Qorarlarinin dastoklonmasi ti¢iin onlarin zoruri masaiistii alote ¢evrilmasini sartlondirir.

Miiasir tibbi praktikada miialico hokiminin osas masoalalorindon biri pasiyento doqiq
diagnozun qoyulmasi, c¢oxfaktorlu geyri-miioyyonlik soraitindo diizgiin miialiconin toyin
edilmasidir [3]. Belo ki, bir ¢ox rast golinon xastaliklorin 6zlorini zaif vo atipik slamatlorls biiruza
vermasi, informasiyanin natamamligl vo qeyri-daqiqliyi diagnozun qoyulmasi, miialicanin tayin
edilmasi masalalarini geyri-salis miihito yiikloyir, diagnostik sohvlorin ortaya ¢ixmasina zomin
yaradir [4]. Digor torafdon, tibbin boyiikk hacmds verilonlor hasil olundugu bir sahs oldugunu,
diinyada toplanan va saxlanilan verilonlarin 30%-nin tibbi verilonlor oldugunu nazars alsaq [5],
informasiya seli i¢indo hokimlar {igiin garar gobul etmok prosesinin na daracads ¢atinlosdiyini,
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hakim sohvlorinin qagilmaz oldugunu tosovviir etmok olar. Umumdiinya Sohiyye Toskilatinin
giymatlondirmasina goras, hokim sahvlarinin 20%-i tibbi xidmatlorin keyfiyyat gostoriciloring tasir
edon tibbi molumatlarin natamamligi, diagnozun diizgiin vo vaxtinda qoyulmamasi, dorman
preparatlarinin diizgiin toyin olunmamasi va s. sabablardon bas verir [6]. Umumdaxili mahsulun
15-18%-nin sahiyyaya xarclondiyi ABS-da har il hakimlarin sshvi tiziinden 100 min nafara godar
adam oliir, Almaniyada hokim sohvindan 6lanlorin say1 30-60 min arasinda doyisir [7]. Lakin
hokim sohvlari heg do gasdan toradilmir, hokimlarin mosuliyystsizliyindan, geyri-pesokarligindan
bas vermir. Informasiya bollugu soraitinde hokim bu informasiyanin bir qismino istinad etmaklo
gorar gobul etmoli olur. Insan beyninin 7-don artiq gdstericininin giymeotini yadda saxlayib
mithakimo yiriitmok imkaninin mohdudlugu [8], ¢oxlu sayda gostoricilorin  miioyyan
kombinasiyalart ilo toyin edilon hokim gorarlarinda ndgsanlara sabab olur. Sadalananlar miirakkab,
geyri-miioyyan informasiya soraitindo bdylik hocmdo molumatlara istinad etmoklo onlarin
miiqayisali tohlilini aparan hokimin sohvsiz miialico-diaqnostik qorarlar gobul etmasi {iglin bu
prosesi dostokloyan intellektual sistemlorin islonilmasinin zaruriliyini artirir.

Biiglin hokim sohvlarinin, tibbi sonadlogmays sorf edilon is vaxtinin azaldilmasia imkan
veran hokim faaliyystinin yeni informasiya miihitinin yaradilmasi, hokimlorin diagnostika vo
miialico gorarlarini dostokloyan intellektual sistemlorin islonilmasi istigamotindo kifayot qodor
metodoloji baza movcuddur [9-15], lakin belos sistemlorin kliniki soraitds istifadosi vo hokimlorin
masaiistii alatina ¢evrilmasi holo do problem olaraq qalmaqdadir [1, 2].

Hazirda diinyada 6liima sobob olan on mithiim xastoliklordon biri garaciyer xastalikloridir
[4].Qaraciyar Xar¢angi diinyada xar¢ang sababindan 6lonlorin sayina gora 2-ci yerdadir va onun
80%-ni (ABS-da bu gostarici 90% taskil edir) HSK toskil edir [4, 16, 17]. Bu sis xastaliyi an ¢ox
60-70 yaslarinda vo adoaton kisilords (qadinlardan 2,5 dafa ¢ox) rast galinir, yiliksok riskli 6lkalorda
iso, daha erkon — 30-40 yaslarinda miisahido edilir. HSK rastgalma tezliyino goro Xargonglor
arasinda 5-6-c1 yeri, xorgonglo bagli 6liim sabablori arasinda iso tiglincii yeri turur. Hor il diinyada
toxminan bir milyona yaxin insanda HSK tapilir [4]. Onun diaqnostikas1 vo miialicasi ti¢tin HSK-
nin marhalalarinin toyini an mithiim moasalodir. Bu masalonin hoalli téromanin yayilma doracasi,
limfa diiytinlarinin voziyyati, garaciyarin funksional vaziyyati, organizmin timumi hali va s. kKimi
onamli meyarlarla toyin edilir, tobii ki, hor bir meyar da miioyyan oslamatlorlo xarakterizo olunur.
Bu informasiya bollugu soraitindo slamatlorin miixtolif kombinasiyalarina miivafiq olaraq HSK-
nin moarhalalorinin tayini konkret sxemlar {izro aparilir. Beloliklo, HSK-nin morhslslorinin toyini
masalasinin hallindo konkret sxemlors istinad edilmosi, bu sxemlori formalagdiran meyarlarin
coxlugu va 1yerarxikliyi, alamatlorin ¢ox olmasi, geyri-miisyyanliyi, linqvistik xarakterli olmast
sobabindon yarana bilon hokim sohvlorinin qarsisinin alinmast miivafiq intellektual sistemin
islonilmasini, onun stoliistii kompiiter proqrami kimi istifadosini zoruri edir.

Baxilan moqalods hokim gorarlarinin gobul olunmasini dostokloyan sistemlarin (HQQDS)
yaradilmas1 metodologiyasina istinad etmoklo HSK-nin marhalalarini toyin edan intellektual
sistemin islonilmasi prinsiplari, konseptual modeli, biliklarin tasviri modeli islonilmisdir. Ekspert
biliklorinin transformasiyasi asasinda bilik bazasinin (BB-nin) formalasdiriimasi, sistemin struktur
sxemi tosvir edilmis, BB-don cari vaziyysts uygun qaydani segmoklo HSK-nin marhalasini tayin
edon programin is prinsipi gostorilmisdir.

Tadgiqat obyektinin analizi vo HSK-nin marhalalarinin tayininin konseptual modeli

Qaraciyar insan orqanizmindod bir ¢ox asas funksiyalari icra edon, hoyati vacib shomiyyato malik
organlardan biridir. Qaraciyar xastoliklorinin 100-don ¢ox névii var vo onlarin qiymatlondirilmasi {igiin
fordi vo inteqrasiya olunmus kompiiter modellarindon genis istifade olunur. Hazirda elmi adobiyyatda
qaraciyar xostaliklorinin diagnostikasi sisteminin qurulmast ti¢iin siini neyron gabakalor, geyri-solis
montiq, hollor agaci, genetik alqoritmlor, qaydalar osasinda miihakimolors istinad olunur [18-35].

[18]-do qaraciyor xostoliklorinin  diagnostikast  sisteminin yaradilmasinda osas
komponentlaorin analizi vo K-yaxin qonsular metodlarina osaslanan kompleks yanasma tasvir
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edilmisdir. [19, 20]-do hepatit xostoliyinin askarlanmasi, [21]-do qaraciyor xostoliyinin
diagnostikas1 {i¢iin siini neyron sobokolor osasinda modellor islonilmisdir. [22]-do hepatitin
askarlanmasi, [23]-do qaraciyar siginin yarimavtomatik seqmentasiyast metodikasinin iglonmosi,
[24]-do hepatobiliar xastoliklorin klassifikasiyast masalalorinin halli ii¢iin geyri-salis mentiq
istifado olunmusdur. [25]-do hollor agac1 yanagmasi xroniki C vo B hepatitlorindo garaciyerin
viruslarinin  klassifikasiyasi iiglin, [26]-da iso qaraciyor sirrozunun todqiqi tglin istifado
olunmusdur. [27-29]-da garaciyor xostoliklorinin askarlanmasi, [30]-da garaciyor xostoliklorinin
klassifikasiyasinin doqiqliyinin artirilmasi ii¢lin siini neyron sobokolor vo geyri-solis montiqin
inteqrasiyasindan istifado olunmusdur. Bu inteqrasiya qaraciyar xostoliklorinin klassifikasiyasi vo
hepatitin prognozunun doqiqliyinin qiymatlondirilmasi ii¢iin do istifads olunmusdur [31, 32].

[33, 34]-do silini neyron sobokolor vo genetik alqoritmin inteqrasiyasindan qaraciyor
xoastoliklorinin agkarlanmasi vo xroniki hepatit zamani qaraciyarin fibrozunun stabilizasiyasi ii¢lin
istifado olunmusdur. [35]-do qaraciyar xastoliklorinin askarlanmasi ii¢lin geyri-salis montiq vo
genetik alqoritmlorin inteqrasiyasi, [36]-da qaraciyorin transplantasiyasi ilo bagli qorarlarin gabulu
iiclin siini neyron sobakolorin va genetik alqoritmlorin inteqrasiyasi istifads olunmusdur.

Qaraciyar xor¢onginin proqnoz vo miialicosi lisulunun secilmosi liglin sis xostoliyinin
marhalosinin toyini zamani 9sason sisin yayilma doracosine istinad edilir, bu mogsadlo bir sira
tosnifatlardan istifado edilirdi. Lakin tocriiba gostordi ki, digor siglordon forgli olaraq, HSK-da sisin
yayillma doracasi ilo yanasi, hom do qaraciysrin funksional vaziyysti, orqanizmin iimumi hali da
prognozda vo miialico tisulunun se¢iminds 6namli rol oynayir. Ona gora do son illar sisin yayilmasini,
garaciyarin parenximasini vo imumi vaziyyati nazars alan tosnifatlar iglonib hazirlanmisdir [4]. Qabul
edilmis yekun tosnifata gora, HSK-nin marhalalarinin toyini ii¢iin hazirda téromonin dlgiisii, say1 vo
damar invaziyasi, limfa dilyiinii vo uzaq metastaz kimi meyarlara istinad edilir.

HSK-nin marhalalarinin tayin edilmasinda birinci meyar (T) kimi téramonin sayi, 6l¢iisii vo
damar invaziyasi nozars alinir vo onlari ala bilocoyi miimkiin standart qiymatlordon asili olaraq
T asagidak: standart olamatlorlo tayin edilir:

Tla — tok toroma, dlciisii 2 sm vo ya kicikdir, damar invaziyas1 yoxdur;

T1b — tok téromo, dlciisii 2 sm-don boyiikdiir, damar invaziyasi yoxdur;

T2a — tok téroma, dlciisii 2 sm-don boyiikdiir, damar invaziyasi var;

T2b — ¢oxlu téroma, hamisi 5 sm-doan kigikdir;

T3 — ¢oxlu téroma, an az1 birinin 6l¢iisii 5 sm-don boyiikdiir;

T4a — tok vo ya goxsayli toramalar, istonilon 6l¢iidadir, portal venanin boyiik saxalaring

invaziya var,;

T4b — tok va ya ¢oxsayli téromoalar, istonilon dl¢iidadir, hepatik venaya invaziya var;

T4c — tok vo ya goxsayli toromalar, istonilon 6lgiidadir, yaxin orqanlara (6d kisasindon
basga) invaziya var;

T4d — tok vo ya ¢oxsayli toromalar, istanilon 6l¢iidadir, peritona perforasiya var.

HSK-nin marhalalarinin tayin edilmoasinds ikinci meyar (N) kimi limfa diiyiinii nozars alinir

va onun ala bilacayi miimkiin alamatlor asagidaki kimi toyin edilir:
Nx — limfa diiyiinii toyin edilmir;
NO — limfa diiyiiniindo metastaz yoxdur;
N1 — limfa diiyliniindo metastaz var.

HSK-nin morhalalarinin tayin edilmoasinds tiglincli meyar kimi uzaq metastaz (M) nazara
alinir vo onun olub-olmamasindan asili olaraq 2 slamatlo toyin edilir:

MO — uzaq metastaz yoxdur;
M1 — uzaq metastaz var.

Belaliklo, bu slamatlorin miimkiin kombinasiyalarina gors, HSK-nin 7 marholasi toyin edilir.

Bunlar asagidakilardir: 1A, IB, 11, IIIA, IIIB, IVA, IVB.
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Masalan, T meyar1 T1b slamati, N meyar1 NO slamati, M meyar1 MO slamati il toyin edilirsa,
bu hal HSK-nin IB morhalasins uygundur va s. (sokil 1).

Meyarlar

Sakil 1. HSK-nin marhalalarinin toyininin iyerarxik strukturu, IB vo IIIB marhalslorinin
toyini sxemi

HSK-nin marhalasinin tayini iiciin BB-nin modellosdirilmasi

HSK-nin marhalasinin tayini masalasinin konseptual modeli gostardi ki, bu masala ¢ox yaxsi
Oyranilmis va Kifayat godor dagiq garar gobulu strategiyasina malikdir.

Doaqiq gorar gobulu strategiyasina malik mosalalorin halli tigiin [14, 15, 37]-do toqdim
edilmis metodologiyalara istinad etmoklo HSK-nin marhalalarinin toyini tizrs intellektual sistemin
islonilmasi predmet sahosins aid biliklorin modellosdirilmasini, sistemin BB-nin yaradilmasini vo
miivafiq kompiiter programinin islonilmasini nozards tutur.

HSK-nin marhalalarinin tayini ilo bagli har bir gorar variantt miimkiin alamotlor vo onlarin
qarsiligh alagasi ila tayin edilon naticonin alinmasi ti¢iin doqiq faktlar: oks etdirir. Daqiq faktlara
istinad etmoklo miivafiq intellektual sistemin asas bloklarindan biri olan BB-nin formalagdiriimasi
ticiin biliklarin tosviri modeli segilir.

HSK-nin maorhalalorinin toyini mosoalasinin konseptual modeli biliklorin tosviri {iglin
produksiya modelina istinad edilmasini zaruri edir. Bu models asasan, "Ogar (sort), onda (natica)"
tipinds qaydalar bazasi formalasdirilir. Qaydanin “sort” hissasi HSK-nin marhalasini toyin edan
alamatlorin qarsiligli alagasi ils tayin edilon konkret sxemi, "natica™ iso HSK-nin marhalasini oks
etdirir. “Sort” hissasi asasinda BB-do axtaris gedir, "natica" iso axtarig gedisinds alinan gorardir.
Bu modelin stiinliiyii qaydalarin sort hissasindoki vaziyystlorin miimkiin kombinasiyalarinin
montiqi alagoalorlo ifads edilmasi imkani ils tayin olunur.

Masalon, HSK-nin IB marhoalasinin toyini iigiin tortib edilmis biliyin tosviri qaydasi
asagidaki kimi toqdim edilir:

Qayda:

Ogor ((T=T1b (tok toromo, dlciisii 2 sm-don boyiikdiir, damar invaziyasi yoxdursa)) vo
(N=NO (limfa diiyiiniindo metastaz yoxdursa)) va (M=MO (uzaq metastaz yoxdursa))),
onda (R=IB (HSK IB marhalasindadir)).

HSK-nin marhalalarinin tayini intellektual sisteminin strukturu

Onanavi HQQDS-in strukturuna miivafiq olaraq HSK-nin marhalalarinin tayini intellektual
sistemi ti¢ asas komponentdon: BB, moantiqi ¢ixaris mexanizmi (MCM) va qarsiligh {insiyyot
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interfeysindon ibarotdir [3, 38]. BB-ni formalasdiran qaydalar asasinda MCM-do natico hasil
olunur vs 0, interfeys vasitasils istifadoagiya (hokima) 6tiiriiliir. Bu natica istifadaginin HQQDS-2
daxil etdiyi sorgunun cavabidir, sistemin goraridir.

HSK-nin morhalalorinin  toyini tgiin toklif edilon HQQDS-in strukturu sokil 2-do
gostorilmisdir.

1
] I
1
! I
' Miiayina verilonlarinin emali I
I modulu — :
: ¥ HSK-nin marhalslarinin tayini I
1 . qaydalari (sxemi) :
: Noticonin formalasdiriimasi —> I
.15 1
' modulu Bilik bazas1 | |
I v '
1 L .
1 HSK-nin morhalalarinin tayini :
: sxeminin formalasdirilmasi HSK-nm Miavi :
3 - tayino
: v morholelarini tayin il yl . 1
1 P o - edan meyar va verilaniari I
i HSK-nin morhalalarinin toyini slamotlorin siyahis: :
H sxeminin se¢ilmasi Verilanlar bazasi I
! I
: Mantiqgi ¢cixaris mexanizmi :
! I
! I
! I
' I
I Interfeys '
1
: Miiayins verilanlorinin daxil edilmasi :
L — - ——— Noticonin togdim olunmast - - e d L ] HQQDS !
Hakim

Sakil 2. HSK-nin marhalalarinin tayini intellektual sisteminin strukturu

Verilanlar bazasinda HSK-nin marholslorinin toyini meyarlari vo onlarin slamatlorinin tam
siyahisi, pasiyentin miiayinasinin cari naticalori (miiayina verilonlori) vahid formatda saxlanilir.

BB predmet sahosi, daha dogrusu, HSK-nin marhalalarinin toyini tigin biliklarin tosvirinin
produksiya modelina uygun qaydalardan ibaratdir.

MCM-ds is¢i yaddasdan daxil olan miiayinoa verilonlari asasinda yeni fakt formalasir, o, BB-
doki gaydalarin (HSK-nin moarhalalorinin tayini sxemlori) sort hissasi ilo tutusdurulur. Sort hissasi
daxil edilon fakta uygun olan qayda iso disiir vo onun naticasi MCM-in naticasi kimi istifadagiys
oturtiliir. Bu proseslor MCM-in miivafiq modullarinin BB ilo qgarsiliql alagesinda yerino yetirilir.

Interfeys bloku istifadogi (hokim) ilo sistem arasinda iinsiyyoti tomin edir, pasiyentin
miayinasinin verilonlarini (cari oslamotlori) sistems daxil etmoys, MCM-do alinmis naticoni
istifadociyo ¢atdirmaga imkan verir.

HSK-nin marhalasinin tayini intellektual sisteminin program taminati

HSK-nin marhalalarinin tayini intellektual sistemi Delphi programlasdirma platformasinda
reallagdirilmigdir. Sistem ilk ndvbodo pasiyentdo kritiki voziyystin molum kliniki hallarinin
oldugunu yoxlayir. Malum kliniki hallar BB-dos saxlanilir. Hor bir Kritiki vaziyyat {igiin kliniki
olamotlor toplusu toyin edilir. Kliniki olamotlor — aldigi qiymatlora goro miisyyan Kkritik
vaziyyatin olub-olmadigint toyin etmoys imkan veron olamotlordir. Kliniki hallarin
askarlanmasi tiglin qaydalar ¢oxlugu qurulur. ©gar har hansi kritik vaziyyat tosdiq olunarsa,
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onda miivafiq kliniki hal tasdiglonir, miivafiq gayda iso diisiir. Bu prinsipls islayan intellektual
sistemin program tominat1 asagidaki marhalalor tizra yering yetirilmisdir:

- verilonlor bazasinin yaradilmast;
- BB-nin yaradilmast;
- MCM-in islonilmasi.

Intellektual sistemin verilanlar bazas1 HSK-nm morhalalorinin toyin edilmasi iigiin zoruri
olan: 1) toromolorin sayi, Ol¢iisii vo damar invaziyasmin moévcudlugu hagqinda molumatlari;
2) limfa diytinlori ilo bagli molumatlari; 3) téromolorin organizmds metastaz vermasi ilo bagh
molumatlar1 6ziinds oks etdiron cadvallordan ibaratdir (sokil 3-5).

Miivafiq 3 meyar tizro slamatlori tasvir edon codvallor asagidaki sahalordon toskil olunub:

1. Acar saho;
2. Xastaliyin kodu;
3. Meyarin slamatlarinin kodu;
4. Meyarm olamatlori;
5. Meyarin alamatlorinin qisa sokilds ifadasi.
=] toremeler %
kod - kodx - kodtoreme - toreme + toremel -
1 1 1 Tak torams, 6lcisi 2 smva ya kigikdir, damar invazivast yoxdur Tla
2 1 2 Tok torama, dlciisi 2 sm-den boyikdir, damar invaziyasi yoxdur Tib
3 1 3 Tak torame o6lciist 2 sm-den bovikdir, damar invaziyast var T2a
4 1 4 Coxlu torama, harmsi 5 sm-dan kicikdir T2b
5 1 5 Coxlu torams, an az1 birinin 6l¢isd 5 sm-dan bovikdir T3
6 1 6 Tak va ya goxsayli toramslar, istenilen 6lgidadir, portal venanm boyiik saxslerine invaziya var T4a
7 1 7 Tak va va coxsayh toramalar, istenilen 6l¢tidadir, hepatik venaya invaziya var T4b
8 1 8 Tak va ya coxsayl toramslar, istenilen 6lgidadir, yaximn orqanlara (6d kisasindan basqa) invazivavar ~ Tdc
9 1 9 Tak ve va goxsayh toramalar, istenilen 6l¢iidadir, peritona perforasiya var T4d
o0
Januce: M 4 2u3z9 L % Het dunetpa | Nowck
i | Hum Lock \ﬁ e
Sakil 3. Verilonlor bazasinin “toremeler” codvali
= limfaduyun x
Koom - kodsxesl - kodlimfa - Limfa - klimfa -
h 1 1 Limfa dayint tayin edilmir Nx
2 1 2 Limfa diyininde metastaz yoxdur NO
3 1 3 Limfa duytintiniids metastaz var N1
()
Januce: M 1us3 L T § Het dwnbtpa | |Mownck L 1 b
ALk [ Mum Lock |@ [l &

Sakil 4. Verilonlor bazasinin “limfaduyun” cadvali
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] metastaz X
Kon - kodxes - kodmetastaz - uzagqmetastaz - uzagmetl
1 1 1 Uzaq metastaz yoxdur MO
2 1 2 Uzaq metastaz var Mi
* (INe
|| 3anuce: W 1us2 [ i< Het @unetpa | |Mowck 4 Il 4
MLE | Num Lock |[E|& i &

Sakil 5. Verilonlor bazasinin “metastaz” cadvali

Intellektual sistemin bilik bazas1 HSK-nin morhalalorinin toyini iigiin formalasdirilmis
gaydalardan tagkil olunur. Masalon, IB marhalasinin toyinini formalasdiran “Qayda 2 program
tominatinda asagidaki kimi ifads olunur:

if (t=tlb)and(n=n0)and(m=m0) then Result 2 "Xastalik IB marhalasindadir!'

Intellektual sistemin MCM-nin is prinsipi daxil olan informasiyan1 BB-doki qaydanin sort
hissasi ilo miigayiso etmok, onlar ist-iisto diisdiikde uygun gaydani igo salmag va onun natica
hissasini sistemin gorar1 kimi istifadagiya ¢atdirmaqdan ibaratdir.

Sistem isa salinarkan agilan ilk pancarade HSK-nin marhalalarinin tayini tigiin zaruri olan 3
meyar va onlarin alamatlori gostarilir. Pasiyentin har 3 meyari tizro alds edilmis cari alamatlori
acilan pancarado istifadagi torafindon qgeyd edilir va onlar verilonlor bazasinda saxlanilir. Daha
sonra agilan pancarads “Hepatosellular karsinomanin marhslosinin toyini” ditymasi sixilir (sokil 6).

@ =S [m] X
Kastaliklar Komak
HK

Xostalik  [Hepatosellular karsinoma v

Téramoanin 6lciisii, say1 va damar invaziyasi Limfa diiyiinii Uzaq metastaz

Tla - Tak torema, dlciisii 2 smve ya kigikdir, damar invaziyas: yoxdur Nx - Limfa dityiinii tayin edilmir MO - Uzaq metastaz yoxdur
T1b - Tak térama, 6lciisii 2 sm-dan boyitkdir, damar invaziyas: yoxdur NO - Limfa dityiiniinds metastaz yoxdur M1 - Uzaq metastaz var
T2a - Tak torema olciis 2 sm-dan boyiikdir, damar invaziyas: var N1 - Limfa duyininids metastaz var

T2b - Coxlu térama, hamisi 5 sm-dan kigikdir

T3 - Coxlu térama, an az1 birinin dlgiisti 5 sm-den boyikdir

T4a - Tak va ya coxsayli toramalar, istenilen 6l¢iidadir, portal venanin boyiik saxalerina invaziya var

T4b - Tk ve ya coxsayl toremalar, istenilan 6lcudadir, hepatik venaya invaziya var

T4c - Tok ve ya coxsayli toremalar, istenilen dl¢iidadir, yaxin orqanlara (6d kisesinden basqa) invaziya var
T4d - Tek ve ya goxsayl toramaler, istenilen 6lciidadir, peritona perforasiya var

[ Hepatosellular karsinomanin marhalasinin tayini ]

Sokil 6. Sistemin interfeysi

Bu halda MCM iso diisiir, daxil edilon alamatlora uygun fakt formalasir vo 0, BB-do olan
qaydalarin sort hissasi ilo tutusdurulur, tst-iisto diisdiiyli qgaydanin natica hissasi MCM-in naticasi
kimi istifadagiya gatdirilir (sokil 7).
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[ - [u] X
Xastaliklar Kemak

HK

Xoastalik Hepatosellular karsinoma ~ ‘

Téramanin élciisii, say1 va damar invaziyasi Limfa diiyiinii Uzaq metastaz

Tla - Tok toreme, 6lctisi 2 smva va kigikdir, damar invaziyas: yoxdur Nx - Limfa duyini teyin edilmir MO - Uzaq metastaz yoxdur
T1b - Tok torema, dlcisi 2 sm-den boyukdir, damar invaziyast yoxdur NO - Limfa duyininds metastaz yoxdur M1 - Uzaq metastaz var
T2a - Tok torama olciisii 2 sm-den boyikdir, damar invaziyas: var N1 - Limfa duyiiniinids metastaz var

T2b - Goxlu torema. hamisi 5 sm-dan kigikdir
T3 - Coxlu térama, an az1 birinin 6lgiisii 5 sm-dan boyiikdir

- Tok ve ya coxsayh toremaler, istenilen 6lgiidadir, portal venanin boyiik saxalerine invaziya var
T4b - Tak va ya goxsayl toremaler. istenilen 6l¢iidadir, hepatik venaya invaziya var
T4c - Tok va ya goxsayh toremalar, istenilen 6lgiidadir, yaxin orqanlara (6d kisesinden basqa) invaziya var
T4d - Tek va ya goxsayl toramalar, istenilen 6l¢udadir, peritona perforasiya var

Hepatosellular karsinomanin marhalasinin tayini

T4a - Tek ve ya coxsayl: toramsalar, istenilen 6l¢iidadir, portal venanin boyiik saxalarins invaziya var.
NO - Limfa dityiiniinds metastaz yoxdur.

MO - Uzaq metastaz yoxdur.

Xostalik ITIB moarhalasindadir!

Sokil 7. Qararin istifadagi pancarasine ¢ixarilmasi
Natica

HSK-nin marhalalarinin tayini intellektual sistemi bu Xxastoliyin diagnostikasi vo miialicasi
tisulunun se¢ilmasinds hokim-miitoxassislorin dogiq informasiya ilo tomin edilmasini tomin etmok
tigtin islonilib. Bu magsadlo HQQDS-in yaradilmasinin metodoloji prinsiplarine istinad edilib,
interpretasiya morholasinds halli tolob olunan konkret mosalonin qoyulusu, ilkin informasiyanin
aldo olunmasi vo noticonin alinmasi tisullar1 miioyyanlosdirilmisdir.

Konseptualizasiya marhalasinds predmet sahasins aid biliklorin strukturu, terminologiyasi,
osas anlayiglar vo onlarin atributlari, giris vo ¢ixig informasiyasinin strukturu, gorarin gabulu
strategiyasi va s. miioyyanlosdirilmisdir.

Formalizasiya marhoalasinds alds olunmus anlayis vo miinasibatlorin miiayyan formal dildos
tosvirino, problemin instrumental vasitosinin islonilmosi tiglin biliyin tosvirinin produksiya
modelina istinad edilmoklo qaydalar formalagdirilmigdir.

Reallagsma morhalasinds bilik bazasi, mantigi natico ¢ixarma mexanizmi va digar bloklarin
da daxil oldugu intellektual sistemin Delphi proqramlasdirma platformasinda prototipi
hazirlanmisdir.

Sistemin testdon kegirilmasi morhalosinds giris-¢ixis interfeysinin rahatligi vo adekvatligi,
idaroetmos strategiyasinin effektivliyi, yoxlama niimunalorinin keyfiyyati vo realliga adekvatligi
yoxlanilmisdir.

Sistemin miivafiq saha miitoXassislori, hokimlar tarafindon stoliistii alot kimi istismar1t HSK-
nin marhalslorinin toyini zamani hokim sshvlorinin aradan qaldirilmasina, bu proseso vaxt
sorfiyyatinin azaldilmasina imkan yaradir. Sistemin yaradilmasi prinsiplori digar onkoloji
xastaliklarin marhalalarinin tayini tigiin do istifads oluna bilar.

HSK-nin moarhalalarinin toyini sistemi, biitiin digor HQQDS kimi, bu xastaliys dair elmi
faktlara, kliniki tovsiyalora, biliklora vo ekspert biliklorino olyetorliyi artirir. Bu sistemlordas tipik
Vo atipik situasiyalara dair ekspert biliklarinin toplanmasi onlarin (biliyin) daimiliyini tomin edir,
hokimin fiziki, psixoloji, manavi va s. vaziyyatlori ilo bagli yarana bilocak bilik itkisi probleminin
qarsisini alir.

Belo sistemlorin istifadasi teletibbin inkisafi istiqgamatinds do ugurlu tatbiglors, insan hayati
ticiin tohliikali miihitlardo hakim-miitoxassislarin biliklorindon yararlanmaga imkan verir.

Bu istlinliiklor digor xostaliklorin diagnostikasi (miialicasi) {igiin analoji sistemlorin
islonilmasini, o6lkamizdo e-tibbin inkisafi istigamatindo bu kontekstdo tadqigatlarin
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giiclondirilmasini  vo dorinlogdirilmasini  tolob edir. Bu baximdan miolliflorin perspektiv
todqiqatlarinin asas hadofi garaciyar xastaliklorinin miialicasi va transplantasiyasi tizro HQQDS-in
yaradilmasidir vo islonilmis HSK-nin morholalarinin toyini intellektual sistemi onun osas
altsistemlarindan biridir.
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[punmunsl  pa3paGoTKH  HMHTEVIEKTYAJbHOH  CHCTeMbl  ONpelesieHHs]  CTaauid
renaToue/LII0JISIPHOI KAPUMHOMBbI

B cratee mpemioxkeHbl MPUHIMITBI Pa3paOOTKH CHCTEMBI TMOJJICPKKH TPHHSTHS BpPaueOHBIX
pelieHuid Ui ompeaeneHus craaumii renatouesuttonsipHon kapuumHombsl (LK), sBrisromeiics
HauOoJiee  PacHpOCTPaHEHHOM  cpeau  3J0Ka4eCTBEHHBIX  omyxojied  medenu. [1K
XapakTepusyercs HaboOpoM KIMHHYECKHUX MPOSBICHUN KPUTHUYECKHX COCTOSHUN, KaXKI0€ M3
KOTOpBIX B CBOIO OYEpE/Ib OINpPEAEICHO MHOXXECTBOM KIMHMUYECKHUX MpHU3HAaKoB. KoHkpeTHbIE
KIMHUYeckue nposiBieHus coctossHus ['IIK BbIpaskeHbl pa3iuuHbIME KOMOWHAIIUSMU 3HAYCHUN
MIPU3HAKOB, O00YCIAaBIMBAIOIINX MHOTOBapUAHTHOCTh BO3MOXKHBIX CUTyallUd. YCTaHOBJIEHHE
cranuii I'IHK TpebyeT mpoBeneHus KiIacCH(PUKAIMU MHOMXKECTBA BO3MOXHBIX CHUTYalMi IO
3aJlaHHBIM KJIaccaM U SIBJISIETCSI OCHOBOM /17151 BbIOOpa cxeMbl JjeueHus 3a0oneBanus. B ycinoBusx
MHOTOBapPUAHTHOCTH CUTYyallMid C IIeNbI0 MPEIOTBPALICHUS BO3MOXKHBIX BpayeOHBIX OIIMOOK
MoCTaBjeHa 3ajadya pa3pabOTKH HMHTEIIEKTyaJlbHOM cuctembl ompeneneHus craguii ['1IK. B
COOTBETCTBHUM C METOJOJOTHYECKHM TOIXOJO0M K pPa3palOTKe HWHTEIJIEKTYalbHBIX CHCTEM
MpeJIoKeHa KOHUENTyalbHas MoAenb 3amauu onpenenenus craguid ['HK, onpenenensl
OCHOBHBIE MTOHATHSI U UX B3aUMOCBA3b. [[11s1 TpaHcopMaIliy MOTy4eHHbBIX YKCIIEPTHBIX 3HAaHUH B
CUCTEMY HCIIOIb30BaHa MPOYKIIMOHHAS MOJIENb MTPEICTABICHUS 3HAHUM, pa3paOd0TaHbl IPABUIIA,
dbopmupyromue 6a3y 3HaHUN. PazpaboTraHa CTpyKTypa KOMIBIOTEPHON CHCTEMBI OMPEICICHUS
cranuii ['TIK, moka3aHbl MPUHITUIIBI paOOTHI COCTABISIOMUX ee 0510KOB. [IpencraBnensl paboune
OKHA CHCTEMBbI, pealn30BaHHOM Ha mporpamMMmHoil miargopme Delphi, omucan mexanHusm
NpUHATHS perieHus. VHTennekTyanpHas cucTeMa, pa3paldoTaHHas IJisg OMpeeNieHUs CTaaui
'K, MoxeT ObITh MCIIONB30BaHAa B KAY€CTBE KOMITHIOTEPHOTO MOMOIIHAKA Bpadya B Mpoliecce
MPUHITHS UM JHATHOCTUYECKUX U JICUCOHBIX PEIICHUH.

Knrouegvie cnoea: cmaouu cenamoyenntonsipHol KApYUHOMbl, UHMELIEKMYalbHas CUcmemd,
baza 3uanutl, nNPOOYKYUOHHASL MOOENb NPEOCMAasIeHUs 3HAHULL, NPAGUIA, NPUHAMUE DeuleHUll.
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Principles for the development of an intelligent hepatocellular carcinoma staging system
The article proposes the principles of developing a support system for the adoption of medical
decisions for determining the stages of hepatocellular carcinoma (HCC), which is the most
common among malignant liver tumors. HCC is characterized by a set of clinical manifestations
of critical conditions, each of which, in turn, is determined by a variety of clinical signs. Specific
clinical manifestations of the state of HCC are expressed by various combinations of the values of
the signs, which determine the multivariance of possible situations. Establishment of the stages of
HCC requires a classification of many possible situations according to given classes and is the
basis for choosing a treatment regimen for the disease. In conditions of multivariate situations in
order to prevent possible medical errors, the task of developing an intelligent system for
determining the stages of HCC is set. In accordance with the methodological approach to the
development of intelligent systems, a conceptual model of the problem of determining the stages
of HCC is proposed, the basic concepts and their relationship are determined. To transform the
obtained expert knowledge into a system, a production model of knowledge representation is used,
rules that form the knowledge base are developed. The structure of the computer system for
determining the stages of HCC is developed, the principles of operation of its constituent blocks
are shown. The working windows of the system implemented on the Delphi software platform are
presented, the decision-making mechanism is described. An intelligent system developed to
determine the stages of HCC can be used as a computer assistant for a doctor in the process of
diagnostic and treatment decisions.

Keywords: the stages of hepatocellular carcinoma, intelligent system, knowledge base, production
model, rules, decision making.
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