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Annotatsiya. Gestatsion gandli diabet (GQD) ona va homila salomatligidagi
asosiy tashvish bo‘lib, global miqyosda kasallik darajasi ortib bormogda. Ushbu
tadqiqotda O°‘zbekistonning oltita viloyatidan 2000 ga yaqin homilador ayolning
ma’lumotlar to‘plami asosida GQDni erta aniglash uchun mashinali o‘rganish
yondashuvi taqdim etilgan. Ular orasida 10% ga GQD tashxisi qo‘yilgan. Biz oltita
mashinali o‘rganish algoritmini ko‘rib chiqdik - Support Vector Machine (SVM),
Naive Bayes, Random Forest, LDA, K-Nearest Neighbors (KNN) va Logistic
Regression. Random Forest 99 foiz aniqlik bilan boshqgalarni ortda qoldirdi. Sinflar
nomutanosibligini  bartaraf etish uchun oversampling orqali muvozanatli
ma’lumotlar to‘plamini yaratdik. Glikemiya va vazn ortishi asosiy prognostik
belgilar sifatida paydo bo‘ldi. Ushbu tadqiqot shuni ko‘rsatadiki, mashina o‘rganishi
GQDni erta skrining qilishni qo‘llab-quvvatlashi, onalar va kelajak avlodlar

salomatligi natijalarini yaxshilashi mumkin.
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AnHoTaums. ['ecrarmonnsiii caxapubeiii auadet (I'CJl) sBiusercs cepbe3HOU
po0sIeMOoil 30pOBbSl MAaTEPH U II0/IA, 3200JI€BAEMOCTh KOTOPOW PacTeT BO BCEM
mupe. B n1aHHOM ucciae10BaHUM NMPEACTaBICH MOIX0]] MAIIMHHOTO O0y4YeHUs IS
pannero BeiaBieHus ['J[3 Ha ocHoBe Habopa maHHbIX OkojJo 2000 GepeMeHHBIX
KEHIMH U3 MIeCTH pernoHoB Y30ekuctana. Cpenu Hux y 10% muarHoctupoBaHa
I'J13. MBI paccMOTpeiH IeCTh AITOPUTMOB MAIlIMHHOTO 00y4eHus - Support Vector
Machine (SVM), Naive Bayes, Random Forest, LDA, K-Nearest Neighbors (KNN)
u Logistic Regression. Random Forest npeB3o1ien ocTaabHbIX ¢ TOYHOCTHIO 99%.
JIJist ycTpaHeHHs KIacCOBOro aucOaianca Mbl co3/1aiiu cOalaHCUPOBaHHBIN HAOOP
JAHHBIX TyTeM oversampling. ['TaBHBIMU MPOTHOCTUYECKUMU MPU3HAKAMU CTaJIU
IIIMKEMUsl U TpubaBKa Beca. ITO UCCIENOBAHUE JIEMOHCTPUPYET, YTO MAIIMHHOE
o0y4eHHe MOKET CIOCOOCTBOBaTh paHHEMY CKpuHUHTY ['JI3, yiyumias 310poBbe

Marepeit 1 OyayIux MOKOJECHUH.

KuroueBble cji0Ba: recTallMOHHBIN caxapHbIil 11adeT, MallIMHHOE O0y4YeHue,

CIIy4alHbIN JIeC

Abstract. Gestational diabetes mellitus (GDM) is a major concern in maternal
and fetal health, with rising incidence globally. This study presents a machine
learning approach for early detection of GDM based on a dataset of about 2,000
pregnant women from six regions of Uzbekistan. Among them, 10% were diagnosed
with GDM. We examined six machine learning algorithms—Support Vector
Machine (SVM), Naive Bayes, Random Forest, LDA, K-Nearest Neighbors (KNN),
and Logistic Regression. Random Forest outperformed others with 99% accuracy.
To address class imbalance, we created a balanced dataset via oversampling.
Glycemia and weight gain emerged as key predictive features. This research
demonstrates that machine learning can support early screening of GDM, improving
health outcomes for mothers and future generations.
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1. Muammoning o’rganilganligi

Gestatsion gandli diabet deb birinchi marta homiladorlik paytida aniglangan,
ammo aniq qandli diabet parametrlariga mos kelmaydigan diabetga aytiladi [9].
GQD, odatda, yumshoq giperglikemiyani nazarda tutadi, ammo shunga garamay,
homiladorlik, tug‘rugning noxush oqibatlari va kelajakda diabet [5], yurak-qon
tomir kasalliklari, metabolik sindrom, semizlik rivojlanishining yuqori xavfi bilan
bog‘liq va mos ravishda tuzatilishi kerak [2, 8]. Shu sababli, GQD bilan og‘rigan
homilador ayollarni olib borish jihatlari yosh ayollarda diabet va boshga
kasalliklarning oldini olish nuqtai nazaridan yanada muhim ahamiyat kasb etadi
[11].

GQD uchun nafaqgat ona organizmiga, balki homilaga ham ta’siri, tug‘ayotgan
ayollar va avlod uchun uzoq muddatli oqibatlar mavjudligi va shuning uchun uning
oldini olish va davolash masalasi alohida ahamiyatga ega. Homiladorlik va tug‘ruq
davrida onalar va chaqaloqglarda asoratlarni davolash va oldini olish masalalari [7,
13] keng o‘rganilmoqda. Tibbiy jihatlardan tashqari, iqtisodiy jihatlar ham mavjud:
GQD bilan og‘rigan bemorni davolash (Angliyada) kasalliksiz homilador ayolga
xizmat ko‘rsatishga qaraganda 34% qimmatroq ekanligi hisob-kitob qilingan
[7].Gestatsion qandli diabet (GQD) - bu birinchi marta homiladorlik davrida, odatda
ikkinchi yoki uchinchi trimestrda aniqlangan glyukozani ko‘tara olmaslik bilan
tavsiflangan holat. Preeklampsiya, makrosomiya va neonatal gipoglikemiya kabi
asoratlar xavfini oshiradi, shuningdek ona va bolada 2-toifa diabet uchun xavf omili
hisoblanadi. GQDni o‘z vaqtida aniqlash parhez, jismoniy mashglar va zarur
bo‘lganda insulin terapiyasi orqali erta davolanishga imkon beradi.

O‘zbekistonda, ko‘plab past va o‘rta daromadli mamlakatlarda bo‘lgani kabi,
glyukozani doimiy nazorat qilish va tashxislash vositalaridan foydalanish
imkoniyatining cheklanganligi odatiy klinik ma’lumotlardan foydalanadigan
bashorat qilish vositalariga ehtiyojni keltirib chiqaradi. Ushbu tadqiqotda biz
O‘zbekistonning oltita viloyati bo‘yicha to‘plangan haqiqiy klinik va demografik
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ma’lumotlardan foydalangan holda GQDni bashorat qilish uchun mashinali

o‘rganish metodlarini qo‘llaymiz.

Bir qator tadqgiqotlar tibbiy diagnostikada, xususan, homiladorlik bilan bog‘liq
asoratlarni  bashorat qilishda mashinali  o‘rganishning imkoniyatlaridan
foydalanishni tahlil gilgan. [3]da birinchi trimestrda elektron sog‘ligni saqlash
yozuvlaridan GQDni bashorat qilish uchun mashinali o‘rganish modelini ishlab
chigilgan va AUC 0,85 ga erishilgan. Xitoylik mutaxassislar logistik regressiya va
qarorlar daraxti modellarini qo‘llagan holda [12] och qoringa o‘lchangan glyukoza
miqdori, onalik yoshi va TVIni GQDni aniqlashda muhim rol o‘ynovchi alomatlar
ekanligini aniqlashdi. [6]da ko’rsatilishicha, GDMni erta bosqichda aniglash uchun
ansambl o‘rganish modellaridan foydalangan va Random Forest boshqa
algoritmlardan ustunligini aniqlagan. Hindiston kasalxonalari ma’lumotlari
bo‘yicha SVM, KNN va Naive Bayesdan foydalangan [10] va SMOTE (Sintetik
ozchilikni ortigcha namunalash texnikasi) yordamida sinf nomutanosibligini
bartaraf etilgan. Ushbu tadqiqotlar GQDni bashorat gilishda mahalliylashtirilgan
ma’lumotlar, muvozanatli namuna olish va talqin qilinadigan modellarning

muhimligini ta’kidlaydi.
2. Berilganlar bazasi (Dataset) va uni dastlabki qayta ishlash

Ushbu tadqiqot doirasida O‘zbekistonda birinchi marta homilador ayollar
orasida skrining o‘tkazish orqali o‘zbek populyatsiyasidagi homilador ayollar
orasida GQD uchrash chastotasini o‘rganish va ustunlik qiluvchi xavf omillarini
aniqlash amalga oshirildi.

O‘zbekistonning 6 mintaqasida 1842 nafar homilador ayol tekshirildi, ulardan
192 nafarida GQD aniqlandi, bu 10,42% ni tashkil qgiladi (1-jadval).

Hududlar bo‘yicha GQD uchrash chastotasi: Samarqand 11,7%, Farg‘ona -
9,6%, Xorazm - 8,9%, Surxondaryo - 13,3%, Namangan - 6,6%, Qashqadaryo -
13,57% ni tashkil etdi (1-jadval). GQD bilan kasallangan homilador ayollarning
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eng ko‘p soni boshga hududlarga nisbatan tug‘ilishda Surxondaryo - 13,1%
viloyatida aniglangan.

1-jadval. Bazaga Kkiritilgan berilganlarning viloyatlar kesimida soni.

Hudud Jami GQD GQD, %

Xorazm 358 32 8,9
Samargand 274 32 11,7
Farg‘ona 298 27 9,06
Surxondaryo 292 39 13,3
Namangan 318 21 6,6
Qashqgadaryo 302 41 13,57
Jami 1842 192 10,42

GQD tarqgalishi

= GQD = Sog'lomlar

1-rasm. Bazadagi berilganlarda GQD va sog‘lom homiladorlar ulushi.

-Ma’lumotlar manbasi: O‘zbekistonning 6 ta viloyatidan viloyat
tug‘rugxonalari bilan hamkorlikda yig‘ilgan 1842 nafar atrohomilador
ayolning tibbiy kartasi.
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-Magsadli o‘zgaruvchi: GQD diagnostikasi (binar sinf: GQD yoki GQD
bo‘lmagan).
- Xususiyatlari: Yoshi, TVI, glikemiya, homiladorlik paytida vazn

ortishi, oilaviy anamnezda diabet, qon bosimi va boshqa muntazam

o‘Ichovlar.
-Ma’lumotlar nomutanosibligi: yozuvlarning 10 foizi ijobiy (GQD)

sinfiga tegishli. Ushbu nomutanosiblikni yumshatish uchun biz Tasodifiy

ortigcha namuna olishni qo‘lladik.
3. Masalani yechish metodologiyasi

Biz sinflarni kuchli ajratishni ta’minlaydigan kombinatsiyalarni aniglash

uchun juft belgilar tahlilini o‘tkazdik. Glikemiya va vazn ortishi sinflar o‘rtasidagi

eng aniq chegarani ko‘rsatdi.

g

8

Glikemiya miqdori (1 soatdan keyingi)

Vazn ortishi

Vazn ortishi

BISER sl v L

. .

Glikemiya migdori (1 soatdan keyingi)

164 206 247 288 329 7.0 a1

Vitamin D Vitamin D

Mashinali o‘rganish algoritmlari:

- Logistik regressiya - sigmoid funksiya yordamida ikkilik natijalarni

baholovchi chiziqli model.
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- Tasodifiy o‘rmon: Tasodifiy tanlash va yig‘ish bilan qaror daraxtlari
ansambli.

- Tayanch vektor mashinasi (SVM): Yugqori o‘lchamli fazoda optimal
ajratish uchun gipertekisliklarni quradi.

- Sodda Bayes: Bayes teoremasidan foydalangan holda ehtimoliy
tasniflagich.

-K-Eng yaqin qo‘shnilar (KNN) - eng yaqin qo‘shnilar bo‘yicha

4. Tadqiqot natijalarining tahlili

Algoritm Balanslangan Balanslangan
dataset bo’yicha dataset bo’yicha
model aniqligi model aniqligi

Random 99 99

Forest

LDA 95 92

SVM 49 94

KNN 89 93

Naive Bayes 99 98

Logistic 95 93

Regression

Muvozanatlashtirilgandan so‘ng, barcha modellar GQD holatlarini aniqlashda
yaxshilandi. Random Forest barcha ko‘rsatkichlar bo‘yicha eng yaxshi natijalarni
ko‘rsatdi. Belgilar ahamiyati tahlili glikemiya va vazn ortishini kritik ko‘rsatkichlar
sifatida tasdigladi.

S. Xulosa

Bizning natijalarimiz shuni ko‘rsatadiki, Random Forest real dunyo

ma’lumotlaridan foydalangan holda GQDni erta bashorat qilish uchun ishonchli
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model hisoblanadi. Glikemiya va vazn ortishi kabi klinik belgilarning kiritilishi
modelning ishonchliligini oshiradi. Mashinali o‘rganish orqali erta tashxis qo‘yish
0‘z vaqtida tibbiy aralashuvni osonlashtirishi va O‘zbekistonda onalar va bolalar
salomatligi uchun uzoq muddatli xavflarni kamaytirishi mumkin.
Tadqgiqotning kelajakdagi istigboli sifatida quyidagilarni ko’rsatish mumkin:
-Ma’lumotlar bazasini turmush tarzi va genetik omillarni oz ichiga
olgan holda kengaytirish;
-Modelni klinikalarda qaror qabul qilishni qo‘llab-quvvatlash vositasi
sifatida joylashtirish;

- Xalgaro ma’lumotlar to‘plamlari bo‘yicha samaradorlikni taqqoslash.
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