Vyuziti umelé inteligence
pfi hodnoceni vysledkd
laboratornich vysetreni

v systému FONS Openlims

Digitalizace zdravotnictvi a tlak na vétsi zapojeni paci-
enta do péce vedou k rychlému nasazovani modernich
technologii do klinické praxe. Uméla inteligence (Al) se
v poslednich letech zacind prosazovat i v oblasti klinic-
kych laboratofi, protoZe ty generuiji veliké mnozstvi dat, je-
jichz spravna interpretace je pro klinické rozhodovani za-
sadni. Zatimco zadajici Iékari obvykle dostavaji standard-
ni laboratorni zpravy se stru¢nymi komentafi uréené pro
odbornou interpretaci, samoplatci ¢i pacienti bez pfimé
navaznosti na specialistu maji Casto zadjem o detailngjsi
a srozumitelnéjsi komentar vysledkd. Pravé zde mize Al
predstavovat cenny nastroj, ktery laboratornim pracovni-
k@m ulevi od rutinnich Gkond a pacientim poskytne pre-
hlednéjsi vystupy.

Princip aimplementace v Openlims

Spole¢nost Stapro integrovala modul pro hodnoceni vy-
sledk(l pomoci Al do informacniho systému FONS Open-
lims. Systém je koncipovan tak, aby bylo mozné bezpec-

%

né a v souladu s legislativou pomoci Al zpracovavat ano-
nymizovana data celych klinickych udélosti (KU). K t€mto
datlm patii nejen Ciselné Ci textové vysledky jednotlivych
metod, jejich jednotky, referenéni intervaly a textova hod-
noceni, ale také demografické Udaje o pacientovi, dopl-
nujici sdéleni z piijmu pozadavk( ¢i automatické rozpory.

Al nasledné hodnoti vysledky KU jako celek a seskupu-
je jednotlivé metody do logickych blokd. Hodnoceni je
spusténo rucné - uzivatel pfi validaci jednim kliknutim
aktivuje Al asistenci. Vystupem je névrh interpretace vy-
sledkd, ktery se zobrazi v samostatném okné (viz obr. 1).
Tento ndvrh v8ak nikdy neni koneény - vzdy musi projit
kontrolou a pfipadnou Upravou s naslednou validaci od-
bornym pracovnikem.

Systém Openlims kombinuje vlastni rozhodovaci algo-
ritmy bézici na firemnich serverech s vyuzitim komerc-
nich jazykovych modell hostovanych v datovych cen-
trech na Uzemi EU. Tim je zajiSténa vysokéa uroven bez-
pecénosti i plna kontrola nad zpracovanim dat.

Praktické vyuziti a pfinosy

NejCastéjsi vyuZiti této funkce je pravé u pacientd, ktefi
si laboratorni vySetfeni objedndvaji sami a pozaduiji sro-
zumitelngjsi a detailnéjsi popis vysledkl. Pro laboratorni
pracovniky znamena Al vyznamnou c¢asovou Usporu,
protoZze velkou C¢ast zakladniho komentéfe vygeneru-
je systém. Openlims navic uklada jak plvodni navrh Al,
tak i upravenou verzi po zdsahu uzivatele. Tato data Ize
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nasledné vyuzit jako tréninkovy material pro zlepsovani
pouzitych modeld. Prakticky se vSak vyznamna zpétna
vazba uplatni az pfi velkych objemech dat, fadové desit-
kach tisic pripadu. To je limit, ktery mohou naplnit pouze
informacni systémy spravujici rozséhlé databéze paci-
entskych udalosti.

Perspektivy

Dalsi vyvoj FONS Openlims se kromé rozsifeni funkcio-
nalit hodnoceni vysledkd zamérfuje naptiklad na automa-

tické preklady vysledkovych listd do cizich jazykd. To by
mélo rozsifit dostupnost laboratornich zprav i pro zahra-
niéni klientelu.

Integrace Al do laboratornich informacnich systému je
prikladem, jak Ize moderni technologie smyslupiné vyuzit
v klinické praxi. Al neni konkurentem odbornika, ale jeho
partnerem - Setfi Cas, zpresnuje komunikaci s pacientem
a otevird cestu k personalizované mediciné. A pravé ta-
kové pojeti se zda byt cestou, kterd ma v laboratorni dia-
gnostice skute¢ny potenciél.

,»Al prinasi rychlost a systemati¢nost - laboratorni pracovnik pridava kontext a zkuSenost.*
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