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Резюме 

Цель исследования ‒ разработка и анализ метода распознавания подагры на ранних стадиях за счёт 
автоматизированного выявления второго контура на рентгеновских снимках с использованием модифи-
цированного алгоритма Канни и градиентного анализа изображения. 
Метод. Предложенный подход сочетает классические методы обработки изображений и современные 
техники компьютерного зрения. Изображение переводится в оттенки серого, фильтруется по Гауссу, 
после чего вычисляются горизонтальный и вертикальный градиенты. На их основе определяются модуль 
и направление общего градиента; нормализация позволяет выделить контрастные участки, а анализ 
угла градиента позволяет обнаружить характерные для отложений моноурата натрия изменения ярко-
сти. Пороговая сегментация, основанная на величине и направлении градиента, используется для клас-
сификации зон ‒ субхондральной кости и патологических изменений. 
Результаты. Экспериментальные исследования показали, что выделенная зелёная область на распо-
знанном изображении соответствует стабильному градиенту субхондральной кости, тогда как красная 
область на изображении соответствует хаотичным и резким изменениям, указывающим на кристалли-
ческие отложения. Предложенный метод обнаружения подагры в статье продемонстрировал высокую 
чувствительность даже при слабо выраженных признаках заболевания. Разработана программная мо-
дель, обеспечивающая автоматическую обработку и визуализацию результатов диагностики подагры. 
Заключение.  Предложенный метод эффективно выявляет вторые контуры, характерные для подагры, и 
позволяет интерпретировать как интенсивность, так и направление градиентов. Это открывает перспек-
тивы для ранней диагностики, когда традиционные подходы недостаточно информативны. В дальнейшем 
планируется автоматизация пороговой настройки и интеграция метода в системы машинного обучения. 

 
Ключевые слова: подагра; градиентный анализ; второй контур; компьютерное зрение; медицинская ви-
зуализация; автоматическая диагностика. 
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Abstract 

The purpose of the research is development and analysis of a method for early-stage gout recognition through au-
tomated detection of the second contour in radiographic images using a modified Canny algorithm and gradient-
based image analysis. 
 Methods. The proposed approach integrates classical image processing techniques with modern computer vision 
methods. The input image is converted to grayscale and smoothed using a Gaussian filter. Horizontal and vertical 
gradients are then computed, enabling the calculation of the gradient magnitude and direction. Normalization en-
hances contrast in salient regions, while angular gradient analysis reveals brightness variations characteristic of 
monosodium urate crystal deposits. Threshold-based segmentation, guided by both gradient magnitude and orienta-
tion, is employed to classify regions into subchondral bone and pathological alterations. 
Results. Experimental studies demonstrated that the green-highlighted region in the processed image corresponds 
to the stable gradient of subchondral bone, whereas the red-highlighted region reflects abrupt and chaotic gradient 
changes indicative of crystal deposits. The proposed gout detection method exhibited high sensitivity even in cases 
with subtle clinical manifestations. A software model was developed to enable fully automated image processing and 
visualization of diagnostic results. 
Conclusion. The method effectively identifies second contours associated with gout and enables simultaneous inter-
pretation of both gradient intensity and orientation. This capability offers significant promise for early diagnosis when 
conventional approaches lack sufficient informativeness. Future work will focus on automating threshold selection 
and integrating the technique into machine learning frameworks. 
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Введение 

Подагра ‒ хроническое заболева-
ние, связанное с нарушением обмена 
пуринов и накоплением кристаллов мо-
ноурата натрия в суставах, что приво-
дит к воспалению и болевому синдро-
му. Традиционные методы диагностики 
подагры включают клинический 
осмотр, лабораторные анализы (напри-
мер, определение уровня мочевой кис-
лоты в крови) и рентгенографию. Одна-
ко эти подходы могут быть недостаточ-
но точными на ранних стадиях или тре-
буют значительных временных и фи-
нансовых затрат. В последние годы ме-
тоды компьютерного зрения активно 
применяются для автоматизации диа-
гностики заболеваний, включая подаг-
ру, благодаря их способности анализи-
ровать медицинские изображения с вы-
сокой точностью и скоростью. 

Существующие исследования в об-
ласти распознавания и классификации 
подагры с использованием компьютер-
ного зрения сосредоточены на обработ-
ке рентгеновских снимков, ультразву-
ковых изображений и фотографий по-
раженных суставов. Одним из первых 
подходов было использование традици-
онных алгоритмов обработки изобра-
жений, таких как выделение контуров и 
анализ текстур. Например, в работе [1] 
предложен метод сегментации изобра-
жений на основе нейронных сетей. Од-
нако такие методы ограничены в точно-
сти диагностики подагры из-за сложно-
сти структуры тканей и шумов на изоб-
ражениях. 

С развитием глубокого обучения 
(deep learning) подходы к диагностике 
медицинских диагнозов значительно 
эволюционировали. В исследовании [2] 
применялись сверточные нейронные 
сети (CNN) для классификации рентге-
новских снимков на наличие медицин-
ских диагнозов. Авторы использовали 
архитектуры, такие как ResNet и VGG 
[3], обученные на наборах данных ме-
дицинских изображений, что позволило 
достичь точности классификации до 
85%. Аналогичный подход описан в [4], 
где CNN применялась для анализа уль-
тразвуковых изображений, выявляя ги-
перэхогенные включения, характерные 
для отложений кристаллов. 

Другие исследования сосредоточи-
лись на мультимодальном анализе. 
Например, в работе [5] предложено со-
четание рентгеновских и ультразвуко-
вых данных с использованием сетей ти-
па U-Net для сегментации и последую-
щей классификации биожидкостной по-
верхности, что улучшило распознавание 
и выставление диагноза. В [6] исследо-
валась возможность интеграции клини-
ческих данных (уровень мочевой кисло-
ты) с визуальными признаками, что по-
высило точность диагностики до 90%. 

Методы, основанные на трансфор-
мерах (Vision Transformers, ViT), также 
начали применяться в этой области. В 
[7] описан подход с использованием 
ViT для анализа рентгеновских изобра-
жений суставов, демонстрирующий 
устойчивость к шумам и вариациям ка-
чества данных. В то же время альтерна-
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тивные подходы, основанные на нечёт-
кой логике, позволяют обеспечить ин-
терпретируемость решений и устойчи-
вость при работе с неполными или за-
шумлёнными данными, что особенно 
актуально в условиях ограниченных 
вычислительных ресурсов [8]. 

Для повышения точности распозна-
вания подагры активно исследуются ме-
тоды предобработки изображений. В [9] 
предложено применение гауссова раз-
мытия и нормализации для устранения 
шумов в фильтре Канни [10], что улуч-
шило качество последующей сегмента-
ции. Аналогичный подход с адаптивной 
фильтрацией описан в [11]. В [12] ис-
следовалась роль выделения градиентов 
для анализа скорости изменения ярко-
сти, что позволило точнее определять 
границы отложений кристаллов. 

Несмотря на прогресс, существую-
щие методы сталкиваются с рядом про-
блем: недостаток больших размеченных 
наборов данных, сложность интерпре-
тации результатов и высокие вычисли-
тельные затраты. В работе [13] подчер-
кивается необходимость разработки 
стандартизированных баз данных ме-
дицинских изображений. Аналогичный 
вывод содержится в исследованиях [14] 
и [15]. Авторы [16] отмечают важность 
оптимизации моделей для работы на 
устройствах с ограниченными ресурса-
ми, таких как мобильные системы диа-
гностики. Схожая задача обсуждается 
также в работе [17]. 

Перспективным направлением яв-
ляется использование генеративных 

моделей, таких как GAN (Generative 
Adversarial Networks), для синтеза дан-
ных. В [18] предложен метод генерации 
синтетических снимков для задач ли-
нейной регрессии, что позволяет увели-
чить объем тренировочных данных. 
Аналогичный подход с применением 
диффузионных моделей описан в [19]. 
Кроме того, в [20] и [21] исследовалась 
возможность медицинской диагностики 
в реальном времени с использованием 
Edge AI. 

Настоящая работа предлагает но-
вый подход к распознаванию подагры 
на основе анализа второго контура с 
использованием градиентных методов и 
углов градиента. Предложенная мето-
дика сочетает традиционные алгоритмы 
обработки изображений с современны-
ми достижениями глубокого обучения, 
что позволяет повысить точность и ав-
томатизировать процесс диагностики. В 
отличие от предыдущих исследований 
наш метод фокусируется на интерпре-
тации скорости изменения яркости и 
направления градиентов, что может 
улучшить выявление патологических 
изменений на ранних стадиях. 

Материалы и методы 

Метод вычисления углов градиента 
состоит из последовательного выпол-
нения следующих восьми шагов: 

1. Загрузка изображения. Исходное 
цветное изображение представлено как 
трёхмерный массив: 

,ݔ)ܫ (ݕ = 
= ,ݔ)ܴ] ,(ݕ ,ݔ)ܩ ,(ݕ ,ݔ)ܤ  ,[(ݕ
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где ܴ(ݔ,  ;значение красного канала ‒ (ݕ
,ݔ)ܩ  ;значение зелёного канала ‒ (ݕ
,ݔ)ܤ ,ݔ ;значение синего канала ‒ (ݕ  ‒ ݕ
координаты пикселя. Этот массив зада-
ёт интенсивность цвета в каждой точке 
изображения. 

2. Преобразование в градации серо-
го. Цветное изображение преобразуется 
в оттенки серого по формуле 

,ݔ)௚௥௔௬ܫ (ݕ = 0,299 ⋅ ,ݔ)ܴ (ݕ + 
+	0,587 ⋅ ,ݔ)ܩ (ݕ + 0,114 ⋅ ,ݔ)ܤ  ,(ݕ

где ܫ௚௥௔௬(ݔ, -значение яркости пик ‒ (ݕ
селя в градациях серого. Коэффициенты 
отражают восприятие человеческим 
глазом различных цветов: зелёный име-
ет наибольший вес, так как глаз наибо-
лее чувствителен к нему. 

3. Размытие с использованием ядра 
Гаусса. Для размытия применяется 
свёртка изображения ܫ௚௥௔௬(ݔ, -с нор (ݕ
мализованным ядром Гаусса ܭ௚௔௨௦௦ 
размером 5 × 5: 

,ݔ)௕௟௨௥௥௘ௗܫ (ݕ = ෍ ෍ ௚௥௔௬ܫ

ଶ

௝ୀିଶ

ଶ

௜ୀିଶ

ݔ) + ݅, ݕ + ݆) ⋅ ݅)௚௔௨௦௦ܭ + 2, ݆ + 2), 

где ܫ௕௟௨௥௥௘ௗ(ݔ,  значение пикселя ‒ (ݕ
после размытия; ܭ௚௔௨௦௦ ‒ нормализо-
ванная матрица размером 5 × 5, задан-
ная как 

௚௔௨௦௦ܭ =
1
159

⎣
⎢
⎢
⎢
⎡
2 4 5 4 2
4 9 12 9 4
5 12 15 12 5
4 9 12 9 4
2 4 5 4 2⎦

⎥
⎥
⎥
⎤
. 

Размытие уменьшает шум и мелкие 
детали, что упрощает последующее вы-
деление контуров. 

4. Вычисление вертикального гради-
ента (࢟ࢍ). Вертикальный градиент вы-
числяется с помощью свёртки с ядром: 

௩௘௥௧௜௖௔௟ܭ = ൥
−1 0 1
−2 0 2
−1 0 1

൩. 

Формула для вертикального градиента: 

݃௬(ݔ, (ݕ = ෍ ෍ ௕௟௨௥௥௘ௗܫ

ଵ

௝ୀିଵ

ଵ

௜ୀିଵ

ݔ) + ݅, ݕ + ݆) ⋅ ݅)௩௘௥௧௜௖௔௟ܭ + 1, ݆ + 1), 

где ݃௬(ݔ,  значение вертикального ‒ (ݕ
градиента. Этот градиент показывает 
скорость изменения яркости по верти-
кали: большие значения указывают на 
резкие переходы, например, от светлого 
к тёмному. 

5. Вычисление горизонтального гра-
диента (࢞ࢍ). Горизонтальный градиент 
вычисляется с помощью свёртки с ядром: 

௛௢௥௜௭௢௡௧௔௟ܭ = ൥
−1 −2 −1
0 0 0
1 2 1

൩. 

Формула для горизонтального гра-
диента: 

݃௫(ݔ, (ݕ = ෍ ෍ ௕௟௨௥௥௘ௗܫ

ଵ

௝ୀିଵ

ଵ

௜ୀିଵ

ݔ) + ݅, ݕ + ݆) ⋅ ݅)௛௢௥௜௭௢௡௧௔௟ܭ + 1, ݆ + 1), 
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где ݃௫(ݔ,  значение горизонтального ‒ (ݕ
градиента. Он отражает скорость изме-
нения яркости по горизонтали. 

6. Вычисление общего градиента 
 Общий градиент вычисляется как .(ࢍ)
модуль вектора градиента: 

,ݔ)݃ (ݕ = ට݃௫(ݔ, ଶ(ݕ + ݃௬(ݔ,  .ଶ(ݕ

Общий градиент ݃(ݔ, -объединя (ݕ
ет информацию о горизонтальных и 
вертикальных изменениях, показывая 
общую интенсивность перехода в дан-
ной точке изображения. 

7. Нормализация общего градиен-
та. Для отображения общего градиента 
его значения нормализуются в диапазон 
[0,255]: 

݃௡௢௥௠௔௟௜௭௘ௗ(ݔ, (ݕ =
,ݔ)݃ (ݕ − ݃୫୧୬
݃୫ୟ୶ − ݃୫୧୬

⋅ 255, 

где ݃୫୧୬ и ݃୫ୟ୶ ‒ минимальное и мак-
симальное значения ݃(ݔ, -на изобра (ݕ

жении; ݃௡௢௥௠௔௟௜௭௘ௗ(ݔ, -нормализо ‒ (ݕ
ванное значение градиента. Нормализа-
ция позволяет визуализировать гради-
ент в привычном диапазоне яркости. 

8. Вычисление угла градиента (ࣂ). 
Для анализа направления изменений 
яркости вычисляется угол градиента по 
формуле 

θ(ݔ, (ݕ = ݀݊ݑ݋ݎ ൭arctan ቆ
݃௬(ݔ, (ݕ
݃௫(ݔ, (ݕ

ቇ൱, 

где θ(ݔ,  ,угол градиента в радианах ‒ (ݕ
округлённый до ближайшего целого чис-
ла после преобразования; arctan ‒ функ-
ция арктангенса, определяющая угол 
между горизонтальной осью и вектором 
градиента; ݃௬(ݔ, ,ݔ)и ݃௫ (ݕ -верти ‒ (ݕ
кальный и горизонтальный градиенты 
соответственно. Чтобы избежать деления 
на ноль, используется модификация: 

 

θ(ݔ, (ݕ =

⎩
⎪⎪
⎨

⎪⎪
݀݊ݑ݋ݎ⎧ ൭arctanቆ

݃௬(ݔ, (ݕ
݃௫(ݔ, (ݕ

ቇ൱ , если	݃௫(ݔ, (ݕ ≠ 0,

݀݊ݑ݋ݎ ቀ
ߨ
2
ቁ , если	݃௫(ݔ, (ݕ = 0	и	݃௬(ݔ, (ݕ > 0,

݀݊ݑ݋ݎ ቀ−
ߨ
2
ቁ , если	݃௫(ݔ, (ݕ = 0	и	݃௬(ݔ, (ݕ < 0.

 

 

Угол θ интерпретируется следую-
щим образом: 

0: стрелка вправо (→); 
1: стрелка вверх-вправо (↔); 
2: стрелка вверх (↑); 
3: стрелка вверх-влево (↖); 
4: стрелка влево (←); 
−1: стрелка вниз-вправо (↘); 
−2: стрелка вниз (↓); 
−3: стрелка вниз-влево (↙). 

Угол градиента показывает направ-
ление максимального изменения ярко-
сти. Например, если θ = 0, изменение 
происходит горизонтально вправо, что 
может указывать на вертикальный кон-
тур. 

Скорость изменения яркости связа-
на с величиной градиента ݃(ݔ,  Если .(ݕ
значения яркости в соседних пикселях, 
например ܫ௚௥௔௬ = [255,255,255,255], то 
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݃௫ и ݃௬ близки к нулю, а ݃(ݔ, (ݕ ≈ 0, 
что означает отсутствие изменений 
(например, белая область, интерпре-
тируемая как кость). Если же наблю-
дается резкий скачок, например 
௚௥௔௬ܫ = [255,255,30,30], то ݃௫ или ݃௬ 
будут иметь большие значения, а 
,ݔ)݃  укажет на высокую скорость (ݕ
изменения. В сочетании с анализом θ 
это может выявить второй контур, 
указывающий на возможное наличие 
подагры: резкий переход в яркости и 
смена направления градиента могут 
соответствовать воспалённым тканям 
или отложениям. 

Результаты и их обсуждение 
В рамках эксперимента было ис-

пользовано исходное изображение 
original.jpg, представляющее собой рент-
геновский снимок сустава, на котором 
предполагается наличие признаков по-
дагры. Целью анализа является выделе-
ние контуров и углов градиента для вы-
явления субхондральной кости и воз-
можных отложений кристаллов моноура-
та натрия, характерных для подагры. Об-
работка изображения выполнялась в со-
ответствии с описанной математической 
моделью и реализованным алгоритмом. 

Ниже представлен псевдокод алго-
ритма обработки изображений для вы-
явления признаков подагры: 

 
Algorithm ImageProcessingForGoutDetection 
Input: original_image (RGB изображение) 
Output: gradient_directionP (изображение с выделенными зонами) 

1. Load original_image as I(x, y) = [R(x, y), G(x, y), B(x, y)]. 
2. For each pixel (x, y): 

gray_image(x, y) = 0.299 × R(x, y) + 0.587 × G(x, y) + 0.114 × B(x, y). 
3. Define gaussian_kernel = (1/159) × [ [2, 4, 5, 4, 2], [4, 9, 12, 9, 4], [5, 12, 15, 12, 

5], [4, 9, 12, 9, 4], [2, 4, 5, 4, 2] ] and 
blurred_image = Convolve(gray_image, gaussian_kernel). 

4. Define horizontal_kernel = [[-1, -2, -1], [0, 0, 0], [1, 2, 1]] and 
gradient_x = Convolve(blurred_image, horizontal_kernel). 

5. Define vertical_kernel = [[-1, 0, 1], [-2, 0, 2], [-1, 0, 1]] and 
gradient_y = Convolve(blurred_image, vertical_kernel) 

6. For each pixel (x, y): 
gradient_magnitude(x, y) = sqrt(gradient_x(x, y)^2 + gradient_y(x, y)^2) and 

Normalize gradient_magnitude to [0, 255] 
7. For each pixel (x, y): 
If gradient_x(x, y) \neq 0: 

gradient direction(x, y) = round(arctan(gradient_y(x, y) / gradient_x(x, y))) 
Else: If gradient_y(x, y) > 0: 

gradient_direction(x, y) = round(\pi / 2) 



Бобырь М. В., Супрунова О. Г.                                  Диагностика подагры на основе градиентного анализа   155 

Proceedings of the Southwest State University. Series: Control, Computer Engineering,  
Information Science. Medical Instruments Engineering. 2026;16(1):148‒163 

Else: 
gradient_direction(x, y) = round(-\pi / 2) 

8. gradient_directionP = gradient_direction 
For each pixel (x, y): 

If region is subchondral bone: Color pixel green 
Else If region has sharp gradient change: Color pixel red. 

Return: gradient_directionP. 
End Algorithm 

 
В ходе обработки изображения бы-

ли получены следующие промежуточ-
ные и итоговые результаты: 

‒ во-первых, изображение преобра-
зовано в оттенки серого, что позволило 
унифицировать цветовые каналы и 
упростить дальнейшую обработку. При 
этом яркость пикселей варьировалась 
от 0 (чёрный) до 255 (белый);  

‒ во-вторых, применение ядра 
Гаусса сгладило мелкие детали и шумы, 
выделяя основные структуры, такие как 
кости и ткани;  

‒ в-третьих, выявлены изменения яр-
кости по горизонтали, при этом светлые 
области соответствуют резким переходам 
слева направо, тёмные ‒ справа налево;  

‒ в-четвертых, показаны изменения 
яркости по вертикали. Аналогично, 
светлые и тёмные области отражали 
направление переходов;  

‒ в-пятых, комбинация горизон-
тального и вертикального градиентов 
подчеркнула интенсивность контуров, 
при этом значения, близкие к 255, ука-
зывали на резкие изменения яркости;  

‒ в-шестых, направление изменений 
яркости визуализировано через углы (θ), 
где, например, θ = 0 соответствует гори-
зонтальному переходу вправо (→);  

‒ в-седьмых, на итоговом изобра-
жении были выделены две зоны: зелё-
ная область соответствовала субхон-
дральной кости (равномерные значе-
ния градиента); красная область ‒ 
возможному второму контуру (резкие 
изменения градиента), что могло ука-
зывать на отложения кристаллов мо-
ноурата натрия. 

Полученные в ходе эксперемента 
изображения представлены ниже (рис. 1). 

Анализ контуров и углов градиента 
позволил выявить ключевые особенно-
сти изображения: 

– в зелёной зоне (субхондральная 
кость, см. рис. 1, з) значения градиента 
,ݔ)݃ -близки к нулю, а углы θ ста (ݕ
бильны, что соответствует однородной 
структуре кости с минимальными изме-
нениями яркости; 

– в красной зоне (см. рис. 1,з) 
наблюдаются резкие скачки градиента 
(например, переход от 255 к 30), со-
провождаемые сменой углов θ, что 
указывает на наличие второго конту-
ра. Это может быть связано с отложе-
ниями кристаллов моноурата натрия, 
характерными для подагры, так как 
такие переходы не типичны для нор-
мальной костной ткани; 
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– сравнение направлений гра-
диента (θ) между зонами подтвер-
ждает наличие аномалий: в крас-

ной зоне углы более хаотичны, что 
соответствует неоднородности 
тканей. 

 

  
а    б 

  
в    г 

Рис. 1. Интерпертации обработки изобаржения: а – исходное изображение; б – преобразование  
в градации серого; в – размытие изображения; г – вычисление горизонтального градиента  

Fig. 1. Image processing pipeline interpretation: a ‒ original image; б ‒ grayscale conversion,  
в ‒ image blurring (smoothing); г  ‒ horizontal gradient computation  
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д    е 

  
ж    з 

Рис. 1. Интерпертации обработки изобаржения: д – вычисление вертикального градиента;  
е – вычисление общего градиента; ж – вычисление угла градиента; з – нахождение  
двойного контура (подагра)  

Fig. 1. Image processing pipeline interpretation: д ‒ vertical gradient computation; е ‒ total gradient  
magnitude calculation; ж ‒ gradient angle (orientation) computation; з ‒ double edge detection (gout)  

Таким образом, сочетание величины 
градиента и его направления позволяет 

дифференцировать нормальные структу-
ры от патологических изменений. 
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Выводы 

В ходе исследования был разрабо-
тан и реализован алгоритм обработки 
рентгеновских изображений суставов, 
направленный на автоматизированное 
выявление признаков подагры на осно-
ве анализа градиентов и их направле-
ний. Предложенный подход позволяет 
выделять субхондральную кость и вто-
рые контуры, которые могут свидетель-
ствовать о наличии отложений кристал-
лов моноурата натрия ‒ характерного 
признака подагры. Метод включает 
этапы преобразования изображения в 
градации серого, фильтрации с исполь-
зованием ядра Гаусса, вычисления го-
ризонтального и вертикального гради-
ентов, определения модуля и направле-
ния общего градиента, а также класси-
фикации зон по интенсивности и ори-
ентации изменений яркости. 

Экспериментальная часть подтверди-
ла работоспособность метода: на тестовом 
изображении были успешно выделены 
две ключевые зоны — зелёная область, 
соответствующая стабильной костной 
ткани с равномерным градиентом и 
устойчивыми углами, и красная область, 
характеризующаяся резкими скачками 
градиента и хаотичностью его направле-
ния, что может указывать на патологиче-
ские изменения, связанные с подагрой. 

Предложенный метод демонстри-
рует высокую чувствительность к мел-
ким изменениям структуры тканей и 
позволяет интерпретировать не только 
величину, но и направление градиентов, 
что особенно важно для дифференци-
альной диагностики. По сравнению с 
существующими подходами, основан-
ными на глубоком обучении, данный 
метод не требует больших объемов 
размеченных данных и обеспечивает 
более прозрачную логику принятия ре-
шений, что делает его перспективным 
для использования в составе комплекс-
ной системы диагностики подагры. 

В дальнейшем планируется усо-
вершенствовать алгоритм за счет ав-
томатической адаптации пороговых 
значений градиента, расширения 
набора диагностических признаков и 
интеграции с медицинскими инфор-
мационными системами. Также пред-
полагается проведение клинической 
верификации результатов на большем 
массиве рентгеновских снимков с под-
твержденными диагнозами. Получен-
ные результаты открывают возможно-
сти для создания программного обес-
печения, предназначенного для под-
держки врачебных решений и повы-
шения точности диагностики подагры 
на ранних стадиях. 
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