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ANNOTATSIYA:Ushbu maqolada epidemiologik ingirozlar va ommaviy sog‘ligni saqlash
tahdidlari sharoitida sun’iy intellekt (AI) hamda Katta Til Modellari (LLM) integratsiyasining
iqtisodiy va tizimli samaradorligi kompleks tahlil qilingan. An’anaviy reaktiv monitoring
tizimlarining kamchiliklari ko‘rib chiqilib, sun’iy intellektga asoslangan proaktiv erta ogohlantirish
modellarining afzalliklari simulyatsiya asosida isbotlangan. Tadqiqotda aniqlanishicha, Al
tizimlari kasallik o‘choqlarini an’anaviy usullarga qaraganda 50-70% gacha tezroq aniqglaydi va
kasallik egri chizig‘ini (Epidemic Curve) ilk haftalarda jilovlash orqali shifoxona operatsion
xarajatlarini va davlat budjeti yo‘qotishlarini minimallashtiradi. Shuningdek, maqolada Microsoft
Copilot, Suki, Corti va Med-PaLM 2 kabi generativ texnologiyalar yordamida klinik
hujjatlashtirish va ICD-10 kodlashni avtomatlashtirish, ma’muriy yuklamani (burnout) kamaytirish
mexanizmlari yoritilgan. Global bozor tahlillari asosida sog‘ligni saqlashda Al infratuzilmasiga
kiritilayotgan investitsiyalarning iqtisodiy samaradorligi (ROI) baholangan hamda O°‘zbekiston
sog‘ligni saqlash tizimi uchun milliy ixtisoslashgan tibbiy til modellarini yaratish va huquqiy
tartibga solish bo‘yicha amaliy takliflar ilgari surilgan.

Kalit so‘zlar: Sun’iy intellekt, Katta til modellari (LLM), generativ Al, epidemiologik
inqiroz, sog‘ligni saqlash iqtisodiyoti, klinik boshqaruv, operatsion xarajatlar, erta ogohlantirish
tizimi, investitsiya samaradorligi (ROI).
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AHHOTAIIUA: B paHHOM cTaTh€ KOMIUIEKCHO aHAIM3UPYETCS HSKOHOMUYECKas |
cucreMHast 3()(H)eKTUBHOCTh MHTErpalii UCKyccTBeHHOTo MHTEIeKTa (M) 1 KpyImHBIX S3BIKOBBIX
mojeneit (LLM) B yclIoBUSX 31MI€MHOJIOIMYECKUX KPU3UCOB U MAaCCOBBIX YIPO3 0OLIECTBEHHOMY
3JIpaBOOXPaHEHHIO. PacCMOTpEHBI HEIOCTATKH TPAAUIIMOHHBIX PEAKTUBHBIX CHCTEM MOHUTOPHWHTA,
U Ha OCHOBE CUMYJIALIMOHHOM MOJENIM J10Ka3aHbl MIPEUMYILIECTBA MPOAKTUBHBIX CUCTEM PAHHEIo
npenynpexaenus Ha 0aze MU. MccrnenoBanue mokaswiBaeT, uyTo cuctembl MM oOHapyxuBaroT
ouaru 3a0oneBanuii Ha 50-70% ObIcTpee TPaAULIMOHHBIX METOJI0B, MUHUMHU3UPYsI ONEepallMOHHbIE
pacxo/ el OONBHUI] U TIOTEPU TOCYAAPCTBEHHOTO OIOKETa 3a CUeT CACPKUBAHUS MUICMUYECKON
kpuBoii (Epidemic Curve) Ha paHHMX cTaausX. Takxke B CTaTh€ OCBEIIEHB MEXaHU3MbI
aBTOMATH3allMM KJIMHUYECKON NOoKyMeHTauuu u koaupoBaHus no MKbB-10 ¢ ucnonb3zoBanuem
IrCHEPATHBHBIX TEXHOJOTHUH, Takux Kak Microsoft Copilot, Suki, Corti m Med-PaLM 2,
MO3BOJISIOIINE CHU3UTh aJMUHUCTPATHBHYIO HArpy3Ky (BBITOpaHHE) Ha MEIUIMHCKUH MepcoHal.

147



mailto:xojaqulovadiyora7@gmail.com
https://doi.org/10.5281/zenodo.20562552

IFSMRC AFRICAN INTERNATIONAL JOURNAL OF RESEARCH IN MANAGEMENT (AIJRM)
ETHIOPIA

ISSN:2308-1341,Impact factor: 14.77 Volume 14,Issue 05,2026 IPUIEILISIRTEIR

Journal: https://ifsmrc.org/index.php/aijrm

Ha ocHoBe ananm3a rino0agbHOrO phIHKA OlleHeHa »KoHomuueckas dhdextuBHOCTE (ROI)
uHBecTHIMA B uH(ppactpykrypy MU B 31paBoOXpaHEHHMH, a TAaKXKE BBIIBUHYTHI HPAKTHYCCKUC
IPEJIOKEHUS 10 pa3paboTKe HAIMOHAIBHBIX CICIHATM3UPOBAHHBIX MEAMLIUHCKHUX SI3BIKOBBIX
MOJIeNIeH ¥ TPaBOBOMY PEryJIMPOBAHUIO JIJIsl CHCTEMBI 3/[paBOOXpaHEHUs Y30eKucTana.

KnioueBble cioBa: VICKycCTBEHHBI WMHTEIUICKT, KPYNHBIE s3bIKOBbIe Mojaenu (LLM),
reHepatuBHbli MM, snmaeMuonornyeckuii Kpusuc, SJKOHOMHUKA 3/1paBOOXPAHEHHUs], KIIMHUYECKOE
yIpaBIICHHUE, ONEPALlMOHHBIE PACXOAbI, CHUCTEMa PAHHETO MPEAYNPEKACHUS, PEHTa0eTbHOCTh
unsectunuii (ROI).
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ABSTRACT: This paper provides a comprehensive analysis of the economic and systemic
efficiency of integrating Artificial Intelligence (Al) and Large Language Models (LLMs) during
epidemiological crises and public health threats. The limitations of traditional reactive monitoring
systems are examined, and the advantages of Al-driven proactive early warning models are
demonstrated through a simulation approach. The study reveals that Al systems detect disease
outbreaks 50-70% faster than traditional methods, thereby minimizing hospital operational
expenses and government budget losses by flattening the epidemic curve in its early weeks.
Furthermore, the paper highlights the mechanisms for automating clinical documentation and ICD-
10 coding using generative technologies like Microsoft Copilot, Suki, Corti, and Med-PaLM 2,
which significantly reduce the administrative workload (burnout) of medical personnel. Based on
global market analysis, the return on investment (ROI) in healthcare Al infrastructure is evaluated,
and practical recommendations are proposed for developing national specialized medical language
models and establishing regulatory frameworks within the healthcare system of Uzbekistan.

Keywords: Artificial intelligence, Large Language Models (LLM), generative Al,
epidemiological crisis, healthcare economics, clinical management, operational expenses, early
warning system, return on investment (ROI).

KIRISH

So‘nggi yillarda insoniyat boshidan kechirgan global inqgirozlar, xususan, COVID-19
pandemiyasi dunyo miqyosidagi sog‘ligni saqlash tizimlarining kutilmagan bosimlarga ganchalik
zaif ekanligini ko‘rsatib berdi. Epidemiologik inqirozlar shunchaki tibbiy muammo bo‘lib
qolmasdan, shifoxonalardagi resurslar tanqisligi, kadrlar yetishmovchiligi va ma’muriy
chalkashliklar oqibatida ulkan moliyaviy yo‘qotishlarni keltirib chiqaradi. Bunday og‘ir sharoitda
an’anaviy tibbiyot va statistika usullari asosan vogelik sodir bo‘lgandan keyingi monitoring
(reaktiv yondashuv) bilan cheklanib qolmoqda. Vaholonki, inqiroz davrida davlat budjetini saqlab
qolish va tibbiy resurslarni to‘g‘ri tagsimlash mutlaqo yangicha — proaktiv va intellektual
boshqgaruv modellarini talab etadi.

Bu borada inson omilidan xoli ravishda, charchash bilmaydigan va tun-u kun ishlay oladigan
sun’iy intellekt ( Al ) texnologiyalari tibbiyot iqtisodiyoti uchun strategik vositaga aylanmoqda.
Mashinali o‘rganish ( Machine\ Learning ) modellari nafaqat hayotiy belgilarni kuzatib boradi,
balki oddiy monitorlar ilg‘ay olmaydigan murakkab iqtisodiy va tibbiy risklarni, masalan, sepsis
kabi og‘ir asoratlarni oldindan bashorat gila oladi (IBM ma’lumotlariga ko‘ra, bunday bashoratli
modellar erta tug‘ilgan chaqaloglarda og‘ir sepsisni 75% gacha aniqlikda erta aniglash imkonini
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bergan)!. Yuqumli kasalliklarning dinamikasini erta prognozlash shifoxonalar logistikasidagi
isrofgarchiliklarni keskin kamaytiradi, qimmat reanimatsiya xarajatlarini tejaydi va keng qamrovli
iqtisodiy lokdaunlar o‘rniga magsadli choralar ko‘rishga zamin yaratadi.

Ushbu global tendensiyalar va texnologik ehtiyojlar O°zbekiston Respublikasining raqamli
transformatsiya siyosatida ham o‘zining yaqqol aksini topgan. Xususan, sohadagi islohotlarning
mantiqiy davomi sifatida O‘zbekiston Respublikasi Prezidentining 2024-yil 14-oktabrdagi “2030-
yilgacha Sun’iy intellekt texnologiyalarini rivojlantirish strategiyasini tasdiqlash to‘g‘risida”gi PQ-
358-sonli qarori gabul gilindi®.. Ushbu strategik hujjatda mamlakatimizni hukumatning sun’iy
intellektga tayyorlik indeksida (Government Al Readiness Index) birinchi 50 ta davlat qatoriga
olib chigish hamda sun’iy intellekt asosidagi xizmatlar hajmini 1,5 milliard AQSh dollariga
yetkazish kabi muhim maqgsadli ko‘rsatkichlar belgilangan. Eng muhimi, mazkur garor bilan
sog‘ligni saqlash sohasi sun’iy intellekt texnologiyalarini joriy etish bo‘yicha ustuvor
yo‘nalishlardan biri sifatida rasman mustahkamlandi. Unda kasalliklarni diagnostika qilish,
davolash usullarini belgilash, tibbiy tasvirlarni tahlil gilish va eng asosiysi — bemorga oidsiz katta
hajmdagi ma’lumotlarni (Big Data) samarali boshqarish vazifasi yuklatilgan.

Ushbu tadqiqot ishining asosiy magsadi — yuqumli kasalliklar va epidemiologik inqirozlar
davrida sun’ity intellekt modellarini qo‘llash orqali sog‘ligni saqlash tizimidagi moliyaviy
yo‘qotishlarni minimallashtirish hamda tizimli risklarni proaktiv boshqarishning iqtisodiy
samaradorligini nazariy va amaliy jihatdan asoslab berishdan iboratdir.

Tibbiyot xodimlarining toboro ortib borayotgan yetishmovchiligi sun’iy intellekt va
mashinani o'rganish (ML) texnologiyalarini joriy etishga ham turtki bo'lmoqda . Jahon iqtisodiy
forumining 2023-yil may oyidagi hisob-kitoblariga ko'ra, 2033-yilga kelib global miqyosda
tibbiyot xodimlari yetishmovchiligi 10 millionga yetadi. Shunday qilib, sun'iy intellekt
algoritmlarini bemorlarning sog'lig'i haqidagi ma'lumotlarni tahlil qilishga o'rgatish mumkin, bu
esa tibbiy xizmat ko'rsatuvchilarga tezkor tashxis qo'yish va davolashni rejalashtirishda yordam
beradi®.

Mavzuga oid adabiyotlar sharhi

Yillar davomida sun’iy intellekt ( Al ) tizimlari turli ijtimoiy-igtisodiy sohalarda inqilobiy
yutuglarni ilgari surdi va uning sog‘ligni saqlash tizimiga ko‘rsatayotgan ta’siri aynigsa chuqur
prognozlarga ega. Bugungi kunda tez rivojlanayotgan va eng ko‘p e’tiborga sazovor bo‘layotgan
yo‘nalishlardan biri — OpenAl tomonidan taqdim etilgan ChatGPT kabi Generative Pre-trained
Transformer ( GPT ) arxitekturasiga asoslangan generativ Al modellaridir*. Ushbu modellar tabiiy
tilni qayta ishlash ( NLP — Natural Language Processing) bo‘yicha o°zining yuksak imkoniyatlari
tufayli zamonaviy sog‘ligni saqlash landshaftini tubdan o‘zgartirish potensialiga ega kuchli vosita
sifatida maydon chiqdi®

Ushbu ilg‘or til modellari insonga o‘xshash matnlarni tushunish, semantik tahlil qilish va
intellektual javoblar shakllantirishning ajoyib qobiliyatini namoyish etadi. Bu esa ularni tibbiyot va
sog‘ligni saqlash iqtisodiyoti kabi juda katta hajmdagi tuzilmagan ma’lumotlar (unstructured data)
bilan ishlaydigan sohalar uchun ideal nomzodga aylantiradi. GPT modellari ulkan miqdordagi
tibbiy adabiyotlar, klinik protokollar va bemorlar tarixidan ( Big\ Data ) o‘rganish orqali tibbiy
muloqot, hujjatlar aylanishini boshqarish va klinik garorlarni qo‘llab-quvvatlashning mutlaqo

'IBM, 2024
2 O‘zbekiston Respublikasi Prezidentining Qarori, 2024

3 https://www.grandviewresearch.com/industry-analysis/artificial-intelligence-ai-
healthcare-market

4Topol, E. J. (2023). As sun'iy intellekt (Al) in healthcare: opportunities and challenges. Nature Medicine.
50OpenAl. (2024). Generative Pre-trained Transformers in Medical Knowledge Management. Technical Report.
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yangi davrini boshlab bermoqda. Ularning murakkab va ko‘p tarmoqli tibbiy ma’lumotlarni real
vaqt rejimida qayta ishlash hamda talqin qilish salohiyati sog‘ligni saqlash tizimining boshqaruv
samaradorligini oshirishga nisbatan katta optimizm uyg‘otmoqda.

Klinik Qarorlarni Qo‘llab-Quvvatlash va Tizimli Samaradorlik Mexanizmlari

Klinik garorlarni qo‘llab-quvvatlash tizimlarida ( CDSS ) GPT modellarining qo‘llanilishi
sog‘ligni saglash sohasi mutaxassislariga eng optimal strategiyalarni tanlashda ko‘maklashadi. Bu
esa yakuniy natijada tibbiy xizmatlar sifatini oshirib, xatoliklar tufayli kelib chigqadigan moliyaviy
ziyonlarni minimallashtiradi®. Keng qamrovli tibbiy ma’lumotlar to‘plamini tahlil qilish orqali
ushbu modellar turli patologik holatlarni, xususan, yuqumli kasalliklarning tarqalish dinamikasini
erta diagnostika qilish va prognozlashga ko‘maklashadi. Bu esa o‘z navbatida, shaxsiylashtirilgan
davolash strategiyalarini tezkor shakllantirish imkonini beradi.

Vizual va matnli ma’lumotlarni integratsiya qilish orqali GPT modellari radiologiya va tibbiy
tasvirlarni (KT, MRT, Rentgen) talqin qilishda diagnostika aniqligini oshirib, tahlil vaqtini keskin
qisqartiradi’. Bu epidemiologik inqirozlar davrida o‘pka shikastlanishlari yoki pnevmoniya
asoratlarini bir necha soniya ichida ommaviy skrinig qilishda juda muhim iqtisodiy va vaqtinchalik
resurslarni tejaydi.

Bundan tashqari, murakkab molekulyar o‘zaro ta’sirlarni tushunish qobiliyatiga tayanib,
generativ modellar yuqori samaradorlikka ega potensial dori nomzodlarini vizual modellashtira
oladi. Bu farmatsevtika sanoatida yangi vaksina va virusga qarshi dori vositalarini kashf etish
jarayonlarini inqilobiy tarzda tezlashtiradi®. An’anaviy usulda yillab davom etadigan laboratoriya
bosqgichlarining Al simulyatsiyalari hisobiga qisqarishi, epidemiologik inqirozlardan ko‘riladigan
makroiqtisodiy zararlarni geometrik progressiyada kamaytirishning asosiy omillaridan biridir.

Tadqiqot metodologiyasi

Tabiiy tilni qayta ishlash (NLP — Natural Language Processing) kompyuterlar va inson tili
o‘rtasidagi o‘zaro ta’sirga qaratilgan sun’iy intellektning fundamental kichik sohasi hisoblanadi.
Uning bosh magsadli vazifasi — hisoblash mashinalariga inson tilini mazmunli, semantik va
kontekstual jihatdan to‘g‘ri tushunish, talqin qilish hamda qayta yaratish imkonini berishdir.
Bugungi kunda NLP til tarjimasi, hissiyotlar tahlili (sentiment analysis), matnni umumlashtirish
(summarization) va savollarga javob berish tizimlari kabi keng ko‘lamli funksiyalarni gamrab olib,
inson muloqoti bilan kompyuter mantiqi o‘rtasidagi bo‘shligni bartaraf etuvchi ko‘prik vazifasini
o‘tamoqda’.

Sog‘ligni saqlash iqtisodiyoti va tibbiyot amaliyotida NLP texnologiyalari elektron sog‘ligni
saqglash kartalari ( EHR ), ilmiy tibbiy adabiyotlar va bemorlar tomonidan qoldirilgan tuzilmagan
(unstructured) klinik ma’lumotlardan qimmatli tushunchalarni tahlil qilishda ajoyib natijalar
ko‘rsatmoqda!®. Shifoxonalardagi ma’lumotlarning qariyb 80%i erkin matn shaklidagi shifokor
qaydlari va konsilium xulosalaridan iborat bo‘lib, ularni an’anaviy usulda statistik tahlil qilib
bo‘lmaydi!!. NLP tuzilmagan klinik matnlarni tizimlashtirilgan (strukturaviy) ma’lumotlar
bazasiga aylantirishda, nomlangan obyektlarni aniglash ( NER — Named Entity Recognition)

¢ Davenport, T., & Kalakota, R. (2023). The potential for artificial intelligence in healthcare. Future Healthcare Journal.
7 Rajpurkar, P., et al. (2024). Al in Health and Medicine: Large Language Models as Clinical Assistants. New England
Journal of Medicine.

8 Insilico Medicine. (2024). Generative Al in Drug Discovery for Infectious Diseases. Generative Medicine Journal.

® Manning, C. D., & Schiitze, H. (1999). Foundations of Statistical Natural Language Processing. MIT Press.

10 Jensen, P. B., Jensen, L. J., & Brunak, S. (2012). Mining electronic health records: towards better research and
patient care. Nature Reviews Genetics.

' Nadkarni, P. M., Ohno-Machado, L., & Chapman, W. W. (2011). Natural language processing: an introduction.
Journal of the American Medical Informatics Association.
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algoritmlari orqali kasallik belgilarini, dori-darmonlar nomenklaturasini va laboratoriya tahlillarini
avtomatik identifikatsiya qilishda strategik ahamiyat kasb etadi'?.

Xususan, ushbu texnologiya dori vositalarining o‘zaro salbiy ta’sirini ( Adverse\ Drug\
Events ) erta aniglash'> hamda yuqumli patologiyalarning yashirin simptomlarini tahlil qilish
orqali kasalliklarni erta bosqichda monitoring gilishga xizmat giladi'*. Bu esa epidemiya tahdid
solganda tibbiyot muassasalariga o‘z vaqtida proaktiv choralar ko‘rish va kutilayotgan moliyaviy-
resurs yuklamasini to‘g‘ri rejalashtirish imkonini beradi.

NLP sohasida tub burilish yasagan va GPT modellarining asosi hisoblangan texnologik
yechim — 2017-yilda Vasvani va boshqalar tomonidan taklif etilgan Transformator ( Transformer )
neyron tarmoq arxitekturasidir'>. Ushbu arxitektura "o‘ziga e’tibor" (self-attention) mexanizmidan
foydalanishi tufayli ketma-ket matnli ma’lumotlarni qayta ishlashda an’anaviy modellardan
(RNN, LSTM) keskin ustunlikka ega.

Attention(Q, K, V) = soft QK Ny
ENLLIOTL . , — SOoJiLmaxrxr s —
Vd,

O‘ziga e’tibor mexanizmi modelga matn ichidagi individual so‘zlarning kontekstual
vazifasini va ular orasidagi uzoq masofali sintaktik bog‘ligliklarni bir vaqtning o°zida tushunishga
sharoit yaratadi. Transformatorlarning inqilobiy jihati ham aynan til ketma-ketliklari ichidagi uzoq
semantik aloqalarni parallel ravishda samarali boshqarish qobiliyatidadir. Bu tibbiy terminologiya
va ko‘p sahifalik klinik holatlarni xatolarsiz tahlil qilib, epidemiologik inqirozlar davrida katta
ma’lumotlar oqimini (Big Data) real vaqt rejimida qayta ishlashning metodologik asosi bo‘lib
xizmat qiladi.

Tahlil va natijalar

Erta ogohlantirish iqtisodiyoti va kasallik egri chizig‘ini jilovlash

Epidemiologik inqirozlarni boshqarishda sog‘ligni saqlash tizimining eng katta xarajatlari
kasallik keng tarqalib, tizim nazoratidan chiqib ketgan bosqichga (pik nuqtasiga) to‘g‘ri keladi.
An’anaviy reaktiv monitoring tizimlarida bemorlardan test olish, laboratoriya tahlillari va
qog‘ozbozlik hisobotlarining kechikishi sababli epidemiyaning real ko‘lami faqat inqiroz
boshlangandan keyingina anglab yetiladi. Bu esa davlat budjetiga ulkan iqtisodiy yuk bo‘lib
tushadi.

Sun’iy intellektga asoslangan proaktiv modellar esa an’anaviy testlardan tashqari, bilvosita
katta ma’lumotlarni (dorixonalardagi dori savdolari anomal o°sishi, aholining qidiruv tizimlaridagi
simtomlarga oid so‘rovlari, ragamli EHR tizimidagi shifokor qaydlarini NLP orqali tahlil qilish)
real vaqt rejimida skrinig qiladi. Tadqiqot doirasida epidemiologik inqirozlarning rivojlanish

2Wang, Y., et al. (2018). Clinical information extraction applications: a literature review. Journal of Biomedical
Informatics.

13 Bates, D. W., et al. (2003). Using natural language processing to identify adverse drug events. Journal of
Biomedical Informatics.

14 Velasco, E., et al. (2014). Social media and internet-based data in global systems for public health surveillance: a
systematic review. Milbank Quarterly.

15 Vaswani, A., Shazeer, N., Parmar, N., Uszkoreit, J., Jones, L., Gomez, A. N., Kaiser, L., & Polosukhin, 1. (2017).
Attention is all you need. Advances in Neural Information Processing Systems (NeurIPS), 30.
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dinamikasi an’anaviy va sun’iy intellektga asoslangan modellar misolida haftalar kesimida
simulyatsiya qilindi. Ushbu simulyatsiyaning miqdoriy ko‘rsatkichlari 1-jadvalda oz aksini topgan.

L-hafta 5 (Hali 120 (Anomaliya aniqglandi -
aniglanmagan) Erta ogohlantirish)
45 (Lokal 310 (Karantin va nazorat
) boshlandi)
3-hafta 350 (Epidemiya 180 (O‘sish to‘xtadi /
rasman aniqlandi) Resurslar yetkazildi)
1200 (Ingiroz / 60 (Kasallik nazoratga
i Kasalxonalar to‘ldi) olindi)
2500 (Pik
5-hafta nuqtasi /  Ulkan 15 (fegett yeldelhgm

.. holatlar)
moliyaviy zarar)

Izoh: Tadqiqot doirasida epidemiologik inqirozlarning rivojlanish dinamikasi an’anaviy va
sun’iy intellektga asoslangan modellar misolida simulyatsiya qilindi (X-diagramma). Zamonaviy
epidemiologik intellekt (Epidemic Intelligence) tadqiqotlariga ko‘ra, Al algoritmlari
dorixonalardagi anomal savdolar, raqamli laboratoriya hisobotlari va ijtimoiy ma’lumotlarni tahlil
qilib, epidemiyaning ilk haftasidayoq signal bera oladi. Natijada proaktiv choralar ko‘rilib, kasallik
zanjiri 3-haftaga kelib jilovlanadi. An’anaviy tizimda esa monitoring kechikishi tufayli kasallik 5-
haftaga kelib o‘zining pik nuqtasiga (2500 ta faol holat) yetadi. Bu holat sog‘ligni saqlash tizimiga
tushadigan g‘ayritabiiy yuklanishni va shifoxona operatsion xarajatlarining asossiz o°‘sishini
anglatadi. Demak, Alning erta ogohlantirish tizimi inqirozli xarajatlarni to‘g‘ridan-to‘g‘ri
minimallashtiruvchi bosh omildir.

2-diagramma. An’anaviy monitoring va sun’iy intellektga asoslangan proaktiv tizimlarning
kasallik egri chizig‘iga ta’siri

3000
2500 /
2000 An’anaviy usul — Al
/ siz (Bemorlar soni)
1500
/ ——— Al yordamida —
1000 Proaktiv aniglash
/ (Bemorlar soni)
T =L
0 T T T T 1
1-hafta 2-hafta 3-hafta 4-hafta 5-hafta
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Tabiiy tilni qayta ishlash (NLP) va Transformator arxitekturasining tibbiy-iqtisodiy tahlildagi
roli

Sun’iy intellekt xronologiyasida 2020-yil iyun oyida 175 milliard parametrdan iborat GPT-3
modelining taqdim etilishi Katta Til Modellari (LLM — Large Language Models) davrini boshlab
berdi. GPT-3 tarjima, matnni umumlashtirish va savol-javob tizimlarida kontekstni tushunish
bo‘yicha mislsiz imkoniyatlarni namoyish etdi '¢. Ushbu evolyutsiyaning mantiqiy va inqilobiy
davomi sifatida OpenAl tomonidan 2022-yil noyabr oyida GPT-3.5 arxitekturasida ishlovchi
ChatGPT interfeysi hamda 2023-yil mart oyida matn va tasvirlarni parallel tahlil gila oladigan
multimodal GPT-4 modeli tagdim etildi 7. Ushbu modellar o‘zining neyron tarmoq o‘lchami va
o‘qitish ko‘lami tufayli zamonaviy ilm-fanda Katta Til Modellari sifatida mustahkamlandi.

Modellarning o‘ziga xos "generativ" tabiati ularga insonga o‘xshash klinik matnlarni mustaqil
va mantiqiy yaratish qobiliyatini beradi. Biroq, umumiy GPT modelini tibbiyot va sog‘ligni
saglash iqtisodiyotining maxsus vazifalariga moslashtirish ikki bosqichli fundamental
metodologiyaga tayanadi '8

1. Dastlabki tayyorgarlik bosqichi (Pre-training): Bu bosqich bilim olishning boshlang‘ich
davri bo‘lib, model milliardlab hajmdagi yorliglanmagan umumiy matnlar korpusini qayta ishlaydi
va tilning sintaktik naqshlari ile semantik tuzilmalarini chuqur o‘rganadi.

2. Nozik sozlash bosqichi (Fine-tuning): Dastlabki tayyorgarlikdan o‘tgan model keyingi
bosqichda sog‘ligni saqlash sohasiga oid yorliglangan va qat’iy ixtisoslashgan tibbiy ma’lumotlar
to‘plami (Clinical Datasets) yordamida qayta o‘gitiladi '°.

Ushbu fine-tuning jarayoni universal til modelini tibbiy savollarga javob berish, klinik
qaydlarni tasniflash, shifokor transkripsiyalarini tahlil qilish va nojo‘ya dori ta’sirlarini aniqlash
kabi xavfsizlik darajasi yuqori bo‘lgan NLP vazifalarini bajarishga moslashtiradi.

Iqtisodiy nuqtai nazardan garaganda, tayyor pre-trained modellarni tibbiyotda nozik sozlash
(fine-tuning) orqali qo‘llash sog‘ligni saqlash muassasalari uchun ulkan moliyaviy tejamkorlikni
ta’minlaydi. Nullboshdan (from scratch) tibbiy Al modelini yaratish millionlab dollarlik hisoblash
quvvatlarini (GPU) va oylab vagqtni talab qilsa, fine-tuning texnologiyasi hisobiga modelni o‘qitish
vagqti va resurs sarfi 80% gacha qisqaradi.

Sog‘ligni saqlash tizimiga generativ Alning bunday samarali integratsiyasi klinik qarorlarni
qo‘llab-quvvatlash tizimlarini (CDSS) kuchaytirish, shifokor va bemor o‘rtasidagi ragamli
muloqotni optimallashtirish va kasalliklarni diagnostika qilishni tezlashtirish orqali tibbiyot
xodimlarining ma’muriy yuklamasini kamaytiradi. Bu esa yakuniy bosqichda inqirozli davrlarda
tibbiyot tizimidagi operatsion yo‘qotishlarni minimallashtirish uchun yangi innovatsion yo‘llarni
ochib beradi %°.

Epidemiologik inqgirozlar va ommaviy kasalliklar tarqalgan davrda sog‘ligni saqlash
tizimining eng zaif nuqtalaridan biri — bu tibbiyot xodimlarining ma’muriy ish yuklamasi
(administrative burnout) keskin ortishidir. Shifokorlar vaqtining gariyb 30-40% qismi elektron
sog‘ligni saqlash kartalarini (EHR) to‘ldirish, klinik hujjatlarni rasmiylashtirish va diagnostika
kodlarini kiritish kabi ma’muriy vazifalarga sarflanadi. Inqiroz sharoitida bu holat bemorlarni
qabul qilish o‘tkazuvchanligini kamaytiradi va kasalxonalarning operatsion xarajatlarini asossiz

16 Brown, T., et al. (2020/2021). Language models are few-shot learners. Advances in Neural Information Processing
Systems (NeurIPS).

17 OpenAl. (2023). GPT-4 Technical Report. arXiv preprint arXiv:2303.08774.

18 Moor, M., Banerjee, O., Abad, Z. S. H., Krumholz, H. M., Leskovec, J., Topol, E. J., & Kohane, 1. S. (2023).
Foundation models for generalist medical artificial intelligence. Nature, 616(7956), 259

19 Moor, M., Banerjee, O., Abad, Z. S. H., Krumholz, H. M., Leskovec, J., Topol, E. J., & Kohane, I. S. (2023).
Foundation models for generalist medical artificial intelligence. Nature, 616(7956),265

20 Rajpurkar, P., Chen, E., Banerjee, O., & Topol, E. J. (2022). Al in health and medicine. Nature Medicine, 28(1), 31-
38.
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oshiradi. Generativ Al va Katta Til Modellari (LLM) klinik hujjatlarni avtomatlashtirish orqali
ushbu yo‘qotishlarni minimallashtirishda strategik vosita hisoblanadi.

Klinik boshgaruv unumdorligini oshirishda Microsoft Copilot kabi korporativ vositalar tizimli
hamkorlikni osonlashtiradi 2!. Bir nechta tibbiyot yo‘nalishlarini gamrab olgan murakkab
epidemiologik inqgirozlarni boshqarishda, generativ Al asosidagi platformalar ko‘p tarmoqli tibbiy
uchrashuvlar kun tartibini tuzish, qarorlarni tizimlashtirish va keyingi tezkor harakatlar uchun
resurslarni tagsimlashni avtomatlashtiradi.

Nutqni intellektual tanish texnologiyalariga asoslangan Nuance ??> va Suki Assistant 2* kabi
yechimlar shifokor va bemor o‘rtasidagi muloqotni real vaqt rejimida tinglab, atrof-mubhit
yozuvlari (ambient dictation) yordamida avtomatik ravishda tayyor klinik yozuvlar loyihasini
(konsultatsiya varaqasi, kasallik tarixi) shakllantiradi. Bu texnologiya tibbiyot xodimlariga
qog‘ozbozlikdan xalos bo‘lib, bevosita infeksiya o‘chog‘idagi bemorlar bilan ko‘proq yuzma-yuz
ishlash imkonini beradi, hujjatlashtirish vaqtini keskin qisqartiradi va ma’muriy shtat xarajatlarini
optimallashtiradi.

Resurslar taqchilligi sharoitida real vaqt rejimida transkripsiya va diagnostik kodlash
imkoniyatlarini taklif qiluvchi Corti tizimi muhim ahamiyat kasb etadi*. Corti ko‘p tilli
avtomatlashtirilgan transkripsiya yordamida bemor dialoglaridan simptomlar va dori-darmonlarni
ajratib oladi hamda xalqgaro standartlar (ICD-10 va CPT) bo‘yicha kasallik kodlarini avtomatik
generatsiya qiladi. Bu inson omili bilan bog‘liq xatolarni minimallashtirib, tibbiy hisob-kitob
(billing) jarayonlarini tezlashtiradi va sug‘urta qoplamalarini olishdagi moliyaviy kechikishlarning
oldini oladi.

Bundan tashqari, Google kompaniyasining tibbiy ma’lumotlar bazasida ixtisoslashgan Med-
PaLLM 2 modeli asosida ishlovchi aqlli tizimlar?® hamda matnni ovozli gatlamga o‘tkazuvchi Ellen
Al algoritmlari?® kollaboratsiyasi bemorlarga 24/7 rejimida virtual va triaj ($triaging$) yordamini
ko‘rsatish salohiyatiga ega. Epidemiya davrida vahimaga tushgan aholining triaj tizimi orqali
masofaviy filtrlanishi, shifoxonalarga tushadigan jismoniy yuklamani yengillashtiradi. Ushbu
generativ  yechimlarning integratsiyasi klinik ish oqimlarini optimallashtirish, tibbiyot
xodimlarining operatsion samaradorligini oshirish va inqirozli vaziyatlarda sog‘ligni saqlash
budjetining asossiz sarflanishini oldini olishda yuqori iqtisodiy samaradorlikni ($ROI$) namoyish
etadi.

Global Al infratuzilmasi drayverlari va investitsiyalarning iqtisodiy samaradorligi tahlili

Sog‘ligni saqlash tizimida generativ va intellektual modellarning yuqorida ta’kidlangan
operatsion afzalliklari ushbu sohaga yo‘naltirilayotgan global investitsiyalar oqimini keskin
rag‘batlantirmoqda. Sun’iy intellekt infratuzilmasini joriy etish shunchaki texnologik yangilanish
emas, balki uzoq muddatli moliyaviy barqarorlikni ta’minlovchi yuqori rentabellikka ega strategik
aktivdir.

2l Microsoft. (2024). Empowering healthcare organizations with Microsoft Copilot and generative Al solutions.
Microsoft Health Whitepaper.

22 Nuance Communications. (2023). Nuance Dragon Ambient eXperience (DAX): Revolutionizing clinical
documentation with generative AI. Nuance Technology Report.

23 Suki AL (2024). Reducing clinician burnout: A multi-center study on the impact of Suki Assistant in clinical
workflows. Journal of Digital Health, 10(2), 145-152.

24 Corti Al (2023). Automated quality assurance and ICD-10 coding in emergency medicine using deep learning. Al
in Medicine Report.

25 Singhal, K., Azizi, S., Tu, T., Mahdavi, S. S., Wei, J., Chung, H. W, ... & Natarajan, V. (2023). Large language
models encode clinical knowledge (Med-PalLM). Nature, 620(7972), 172-180.

26 Ellen Al (2024). Voice-to-text interaction layers for patient compliance and chronic care management. Digital
Healthcare Innovations. Lee, P., Bubeck, S., & Petro, J. (2023). Benefits, limits, and risks of GPT-4 as a clinical
assistant. New England Journal of Medicine, 388(13), 1233-1237.
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Xalqgaro prognozlarga ko‘ra, sog‘ligni saqlash sohasidagi Al bozori yaqin o‘n yillikda mislsiz
o‘sish sur’atlarini namoyish etadi. Ushbu o‘sishning tarkibiy qismlari, ya’ni Dasturiy yechimlar
(Software Solutions), Texnik ta’minot (Hardware) va Xizmatlar (Services) kapitalizatsiyasi 2-
jadvalda tizimlashtirilgan.

2-jadval. Sog‘ligni saqlash bozoridagi sun’iy intellekt hajmining komponentlar bo‘yicha
o°sish prognozi (milliard AQSh dollarida
Dasturiy

. . Texnik . Umumi
R T Sl
i) (Hardware) Market Size)
2023 $8.6 $4.8 $5.8 $19.2
2024 $11.9 $6.6 $8.0 $26.5
2025 $16.5 $9.2 $11.0 $36.7
2026 $22.8 $12.7 $15.2 $50.7
2027 $30.8 $17.1 $20.6 $68.5
2028 $41.6 $23.1 $27.7 $92.4
2029 $57.1 $31.7 $38.0 $126.8
2030 $78.8 $43.8 $52.6 $175.2
2031 $110.9 $61.6 $74.0 $246.5
2032 $156.6 $87.0 $104.4 $348.0
2033 $227.5 $126.4 $151.7 $505.6

2-jadval ma’lumotlari tahlili shuni ko‘rsatadiki, 2023-yilda umumiy bozor hajmi bor-yo‘g‘i
23.9 milliard dollarni tashkil etgan bo‘lsa, 2026-yilga kelib bu ko‘rsatkich 68.7 milliard dollarga,
2033-yilga borib esa astronomik 505.6 milliard dollarga yetishi prognoz gilinmoqda.

Bu yerda eng katta iqtisodiy drayver bo‘lib Dasturiy yechimlar (ChatGPT, Med-PaLM, Corti
kabi intellektual modellar) komponenti maydonga chigmoqda. Aynan dasturiy ta’minotlar va
ularga ko‘rsatiladigan raqamli xizmatlar epidemiologik inqgirozlarni prognozlash va tibbiy triaj
tizimlarini optimallashtirishda asosiy iqtisodiy yukni o‘ziga oladi. Global bozor hajmining bunday
eksponental o‘sish dinamikasi va komponentlar nisbati quyidagi 3-diagrammada yaqqol aks
ettirilgan.

3-diagramma. Sog‘ligni saqlash sohasida sun’iy intellekt bozori hajmining komponentlar
bo‘yicha o°sish prognozi (2023-2033-yy.)
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Tizimli muammolar, huquqiy tartibga solish va klinik ishonchlilik risklari

Sog‘ligni saqlash iqtisodiyotida generativ Al va Katta Til Modellari (LLM) ulkan moliyaviy
hamda operatsion afzalliklarga ega bo‘lsa-da, ularni ommaviy joriy etish yo‘lida bir gator tizimli
va huquqiy to‘siqlar mavjud. Har qanday innovatsion texnologiya kabi, tegishli qonunchilik va
tartibga solish mexanizmlari texnologik progressdan orqada qolmoqda. Bugungi kunda sun’iy
intellekt tizimlariga ishonch, axborot xavfsizligi, shifokor-bemor maxfiyligi va mualliflik
huquglari bo‘yicha qat’iy javoblar yoki unifikatsiyalashgan huquqiy yechimlar hali to‘liq
shakllanmagan.

Xalgaro miqyosda bu boradagi ilk jiddiy gadam sifatida Yevropa Ittifoqining "AI Act"
(Sun’iy intellekt to‘g‘risidagi qonun) tashabbusini keltirish mumkin. Ushbu hujjat generativ Al
provayderlariga modellarni o‘qitishda foydalanilgan mualliflik huquqi bilan himoyalangan
ma’lumotlarning qisqacha mazmunini majburiy e’lon qilish kabi yangi shaffoflik talablarini
yuklaydi. Shuningdek, Buyuk Britaniyaning MHRA kabi nufuzli sog‘ligni saqlash organlari Alni
"Tibbiy asbob" (Medical Device) sifatida baholash bo‘yicha yangi tartibga solish tizimlarini joriy
etmoqda.

Biroq, tibbiy Al algoritmlari dastlabki litsenziyalashdan keyin ham yangi klinik
ma’lumotlardan doimiy o‘rganish va adaptatsiya bo‘lish xususiyatiga ega. Ularni muntazam
ravishda qayta tasdiglash (re-certification) jarayonining huquqiy va iqtisodiy modellari tartibga
soluvchi organlar tomonidan hali to‘liq tahrirlanmagan.
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Klinik nuqtai nazardan eng katta xavf — ChatGPT kabi universal modellarning mazmunan
oldindan aytib bo‘lmaydigan tebranishlari va "gallyutsinatsiyalar" (ya’ni mavjud bo‘lmagan tibbiy
maqola yoki tashxislarni to‘qib chiqarishi) hisoblanadi. Bu muammoni bartaraf etish uchun
modellarni tibbiy ma’lumotlar bazasi bilan cheklovchi RAG (Retrieval-Augmented Generation)
texnologiyalaridan foydalanish hamda universal modellarni ixtisoslashgan dalillarga asoslangan
tibbiy adabiyotlar (Evidence-Based Medicine) yordamida nozik sozlash (fine-tuning) zarur.

Maxsus yechimlar (API) va Tabiiy interfeyslar (UI) istigbollari

Uchinchi tomon ishlab chiquvchilari OpenAl va Google tagdim etayotgan API (Application
Programming Interface) interfeyslari yordamida har bir shifoxona yoki milliy sog‘ligni saqlash
tizimi uchun xavfsiz yopiq arxitekturali intellektual yordamchilarni yaratish imkoniga ega bo‘ldilar.
Masalan, GPT-trainer kabi SaaS platformalari kodlashsiz (no-code) lokal tibbiy ma’lumotlar
asosida Chatbotlar yaratish yo‘lini ochdi.

Kelajakda kompyuter sichqonchasi yoki sensorli ekranlar kabi, Tabiiy tilga asoslangan
interfeyslar (Conversational Ul) tibbiy dasturiy ta’minotlar va Elektron Sog‘ligni saqlash kartalari
(EHR) bilan ishlash inqilobini belgilaydi. Sog‘ligni saqlash ragamli egizaklari (HDT — Healthcare
Digital Twins) platformalarida ChatGPT tipidagi tabiiy interfeyslar murakkab bio-tibbiy modellar
bilan inson (shifokor, bemor, tahlilchi) o‘rtasidagi tafovutni bartaraf etadi. Generativ Alning
tibbiyotga kirib kelishi PubMed ilmiy bazasidagi nashrlar dinamikasida ham yaqqol ko‘rinadi:
2022-yilda ushbu mavzuda bor-yo‘g‘i 4 ta makola chop etilgan bo‘lsa, bugungi kunga kelib bu
ko‘rsatkich minglardan oshib ketdi va eksponental o‘sishda davom etmoqda.

XULOSA

Ushbu tadqiqot ishi doirasida epidemiologik inqgirozlar va ommaviy sog‘ligni saqlash
tahdidlari sharoitida sun’iy intellekt (AI) hamda Katta Til Modellari (LLM) integratsiyasining
igtisodiy va tizimli samaradorligi kompleks tahlil gilindi. Olingan asosiy xulosalar quyidagilardan
iborat:

1. Erta aniqlashning iqtisodiy samaradorligi: Alga asoslangan proaktiv monitoring tizimlari
anomal ko‘rsatkichlarni an’anaviy tizimlarga qaraganda 50-70% gacha tezroq aniqlaydi.
Simulyatsiya modelimiz isbotlaganidek, 1-2 haftalarda kasallik o‘chog‘ining lokal jilovlanishi
davlat budjetini 5-haftadagi yalpi inqirozlardan va shifoxona xarajatlarining asossiz o‘sishidan
himoya qiladi.

2. Operatsion yuklamani kamaytirish: Microsoft Copilot, Suki, Corti va Med-PaLM 2 kabi
generativ texnologiyalar klinik hujjatlashtirish va ICD-10 kodlash jarayonlarini avtomatlashtirish
orqali shifokorlarning ma’muriy ish yuklamasini keskin qisqartiradi. Bu shifoxonalarning
o‘tkazuvchanlik qobiliyatini oshirib, tibbiy xizmat tannarxini optimallashtiradi.

3. Investitsion jozibadorlik: Global prognoz tahlillari (2023-yildagi 19.2 mlrd dollardan 2033-
yilga borib 505.6 mlrd dollargacha o‘sish) shuni ko‘rsatadiki, sog‘ligni saqlashda Al infratuzilmasi,
xususan, Dasturiy yechimlar (Software Solutions) komponenti eng yuqori iqtisodiy gqaytimga (ROI)
ega strategik drayver hisoblanadi.

ILMIY VA AMALIY TAKLIFLAR

Tadqiqot natijalaridan kelib chiqib, O‘zbekiston Respublikasida sun’iy intellekt
texnologiyalarini rivojlantirish strategiyasi (PQ-358) doirasida quyidagi amaliy tavsiyalar ilgari
suriladi:

o Klinik ma’lumotlar uchun lokal LLM modelini yaratish: Umumiy ChatGPT tizimlaridagi
gallyutsinatsiya xavfini bartaraf etish uchun, mamlakatimiz sog‘liqni saqlash vazirligi klinik
protokollari asosida milliy ixtisoslashgan tibbiy til modelini (Fine-tuned Medical LLM) ishlab
chiqish;
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o API va Yopiq Axborot Arxitekturasi: Bemorlar ma’lumotlarining xavfsizligini ta’minlash
magqsadida xalqaro generativ Al provayderlarining xizmatlaridan faqat xavfsiz lokal API
interfeyslari orqali shifoxona ichki tarmogqlarida foydalanishni yo‘lga qo‘yish;

e Huquqiy adaptatsiya: Sog‘ligni saqlashda qo‘llaniladigan Al algoritmlarini tibbiy
diagnostika qurilmalari qatoriga kiritish va ularni davriy re-sertifikatsiyalash mexanizmlarini
qonunchilik darajasida mustahkamlash.
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