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ABSTRACT

Introduction: The development of medicine and information technology in recent decades
has undoubtedly contributed to improving public health. Artificial intelligence is a technology
that has great potential to revolutionize the functioning of health care around the world.
Appropriate use of the development of technology can revolutionize many areas of modern
medicine, however, it should not be forgotten that this technology should be subjected to

appropriate standardization and legal regulation.

Objective: The purpose of this study is to review the available scientific literature in order to
systematize the current knowledge on the use of artificial intelligence in the process of
diagnosis and treatment. Ethical aspects related to the implementation of Al for use in health

care are also analyzed.

Results: Artificial intelligence uses deep machine learning algorithms. It is a technology that
has been known for a long time, but recently the chances of its widespread use have increased
significantly, although scientists still do not fully understand the operation of Al algorithms.
Currently, there are attempts to use this technology in many medical fields such as cardiology,
diagnostic imaging, gastroenterology, pathomorphology, ultrasound. Artificial intelligence

can also be used to improve the functioning of patient service in health care.

Summary: The development of artificial intelligence algorithms creates a huge opportunity to
improve the quality of diagnostic and treatment processes. The current rapid development of
the technology is revolutionizing many branches of medicine, improving treatment outcomes.
However, the development of this technology requires the creation of an appropriate law

governing Al in medicine.

Key words: Radiology, Informatics, Technology, Medicine
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Wprowadzenie: Ostatnie dziesigciolecia to nieustanny rozwdj medycyny. Rozwdj ten
doprowadzit do polepszenia zdrowia publicznego, wprowadzil nowe mozliwosci
diagnostyczne dzigki, ktorym choroby moga zostaé zdiagnozowane na bardzo wczesnym
etapie. Rozwdj medycyny powigzany jest $cisle z rozwojem réznego rodzaju technologii np.
rozw0j aparatow, kamer oraz $wiattowodow zrewolucjonizowal diagnostyke endoskopowa, z

kolei rozw0j fizyki jadrowej pozwolit na doktadniejsze obrazowanie.

W ostatnim czasie mamy do czynienia z bardzo szybkim rozwojem algorytmdéw sztucznej
inteligencji (Al). Technologia ta ma ogromny potencjal w wielu dziedzinach zycia w tym
takze w dziedzinie medycyny oraz opieki zdrowotnej. Potencjalne wykorzystanie algorytméow

uczenia maszynowego moze przyczynic si¢ do poprawy diagnostyki oraz leczenia.

Bardzo szybki rozwoj algorytmdw sztucznej inteligencji niesie rOwniez ze soba pewne ryzyko

np. utrata miejsc pracy w szeroko pojetej ochronie zdrowia.

Nie ulega watpliwosci, ze odpowiednie wykorzystanie uczenia maszynowego moze ulepszy¢
wiele elementow w ochronie zdrowia, jednakze nalezy pamigta¢, ze wiele elementow
zwigzanych z wykorzystaniem sztucznej inteligencji w procesach diagnostyczno-leczniczych

powinno zosta¢ poddane odpowiedniej regulacji prawnej oraz standaryzacji.
Cel pracy:

Niniejszy strukturalny przeglad dostepnej literatury naukowej, ma na celu okreslenie
potencjalnych mozliwosci wykorzystania sztucznej inteligencji w procesie diagnostyczno-
leczniczym. Kolejnym aspektem, ktory zostanie wziety pod uwage sa ewentualne problemy
natury etycznej oraz prawnej zwigzane z powszechnym uzyciem sztucznej inteligencji w

medycynie.
Materialy i metody:

W celu wyszukania odpowiednich materialdéw do pracy postuzyliSmy si¢ dostepna literatura

naukow3.

Powszechnie uznane elektroniczne bazy danych, w tym PubMed, Scopus 1 Web of Science,
byly systematycznie przeszukiwane pod katem artykutéw opublikowanych zwlaszcza w ciggu
ostatnich 10 lat. Stowa kluczowe i frazy uzyte w wyszukiwaniu obejmowaty ,,Al”’; ,,.Sztuczna
Inteligencja”, ,,algorytmy w medycynie” oraz terminy pokrewne. Wyszukiwanie byto
ograniczone do artykutdow opublikowanych w jezyku angielskim i polskim. Artykuty zostaty

wstepnie sprawdzone na podstawie ich tytutéw i streszczen w celu okresdlenia ich znaczenia 1
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przydatnosci dla tematu pracy. Wiaczenie tylko polsko i anglojezycznych artykutow mogto

ograniczy¢ ilo§¢ dostgpnych prac oraz artykutow.
Wyniki:

Sztuczna Inteligencja (Al) wykorzystuje tzw. glebokie uczenie (deep learning). Jest to funkcja
nasladujaca dziatanie ludzkiego moézgu podczas ktérego cztowiek uczy sie przetwarzania
danych, tworzenia wzorcéw, wnioskowania na podstawie ktorego podejmowane sa decyzje.
Glebokie uczenie w odniesieniu do Al dzieje si¢ bez udziatu czlowieka, wykorzystujac
wielkie nieuporzadkowane bazy danych. [1] SI (sztuczna inteligencja) dzigki zdolnosci do
analizy ztozonych baz danych (w tym réwniez medycznych zbioréw informacji) ma potencjat

do bycia wykorzystang w procesie diagnostyki oraz leczenia.[2]

Aktualny poziom zrozumienia mechanizmu dziatania algorytmoéw sztucznej inteligencji
mocno ogranicza jej wykorzystanie w medycynie. Nawet w przypadku, gdy tradycyjne
uczenie maszynowe jest w stanie rozpozna¢ wzor sugerujacy nadchodzaca chorobe, to
algorytm uczenia maszynowego nie moze wyjasni¢ logiki jaka stoi za ta decyzja. Moze
istnie¢ nieskonczenie wiele §ciezek, ktoérymi tradycyjne uczenie maszynowe moze dojs¢ do

decyzji. [3]

Migotanie przedsionkéw to jedno z czg$ciej wystepujacych zaburzen rytmu serca u cztowieka.
Migotanie przedsionkow zwigksza ryzyko powiktan zakrzepowo-zatorowych takich jak udar

osrodkowego uktadu nerwowego czy zator tetnic obwodowych. [4]

Znaczaca cz¢$¢ pacjentow z migotaniem przedsionkow nie odczuwa objawow, a udar OUN
moze by¢ jego pierwszg kliniczng manifestacjg. Badania przesiewowe w kierunku AF, dalyby
szanse na identyfikacje pacjentdw z niezdiagnozowanym migotaniem przedsionkdéw przed

wystapieniem powaznych powiktan. [5]

Firma Apple zajmujaca si¢ produkcja elektroniki pracuje nad wykorzystaniem algorytmow,
ktére zostaly zainstalowane w smartwatch’ach produkcji Apple w celu diagnozowania
wystepowania migotania przedsionkdw. Smartwatch jest w stanie obserwowac¢ puls osoby
noszacej zegarek 1 w momencie gdy wykryje niemiarowo$¢ informuje o tym uzytkownika. Z
uwagi na fakt, ze ilo$¢ uzytkownikow tego typu zegarkdw rosnie, to moze si¢ to przyczynié

do zwigkszenia wykrywalno$ci zaburzen rytmu serca. [6,7]

Architektonika Al bywa réwniez przydatna w analizie tradycyjnego 12-odporowadzeniowego

EKG, np. algorytm sztucznej inteligencji analizujacy klasyczny zapis EKG jest w stanie
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przewidzie¢ napad migotania przedsionkow, zatem wykorzystanie Al do analizy EKG moze

umozliwi¢ w przysztosci efektywng analize ryzyka przysztego wystapienia AF [8]

Algorytmy sztucznej inteligencji znajduja takze zastosowanie w poprawie efektywnosci
badania fizykalnego, zwlaszcza w przypadku lekarzy z krotkim dos§wiadczeniem klinicznym.
Al w potaczeniu z elektronicznymi stetoskopami sprawdza si¢ w wykrywaniu szmerdéw

sercowych na poziomie porownywalnym z ekspertami w tej dziedzinie. [9.10]

Dobrodziejstwa sztucznej inteligencji moga rowniez zrewolucjonizowaé radiologie 1
diagnostyke obrazowa. Oczekuje sie, ze glebokie uczenie maszynowe stanie si¢ dominujaca
technologiag w obrazowaniu medycznym w ciggu najblizszych dziesiecioleci. [11]

Badanie opublikowane w czasopi$mie ,,Radiology” sugeruje, ze radiolodzy oceniajacy
mammografi¢ mieli wyzsza skuteczno$¢ diagnostyczng gdy korzystali z systemu sztucznej
inteligencji w porownaniu z odczytem mammografii bez pomocy Al. Poprawa odczytu byta
widoczna zwlaszcza w przypadkach niejednoznacznych co wskazuje na kliniczng istotnos¢
algorytmow Al w diagnostyce. [12]

Jak donosi praca opublikowana w ,Korean Journal of Radiology” ostanie postepy w
technologii daly mozliwo§¢ zastosowania sztucznej inteligencji w ocenie badan
mammograficznych osiagajac wydajnos¢ poréwnywalng do radiologdéw co potencjalnie moze
poprawi¢ diagnostyke raka piersi oraz skroci¢ czas interpretacji wynikow. Aby wdrozy¢ Al
do rutynowej pracy w ocenie mammografii konieczna jest jednak odpowiednia walidacja
systemow oraz spoleczna zgoda. [13]

W ciagu ostatnich kilkunastu lat powstato szereg firm, ktére rozwijaja algorytmy uczenia
maszynowego w radiologii i diagnostyce obrazowej. Jako przyktad moze postuzy¢ platforma
,Enlitic”, ktéra swoje dziatanie opiera na sztucznej inteligencji wykorzystujac jej algorytmy
w celu analizy zdje¢ RTG. Celem firmy jest pomoc radiologom i lekarzom innych
specjalnosci w diagnozowaniu chorob. [14]

Kolejna specjalnoscia lekarska, w ktorej algorytmy SI mogg znalezé zastosowanie jest
gastroenterologia. Al moze okaza¢ si¢ uzyteczna w analizie oraz klasyfikowaniu zmian
wykrywanych podczas badania endoskopowego co moze wpltynaé na wykrywanie zmian
nowotworowych na wczesniejszym etapie niz dotychczas. Uzytecznos$¢ sieci neuronowych
zostata wykazana m.in. w diagnostyce raka przetyku. [15]

Patomorfologia to dziedzina medycyny, ktora zajmuje si¢ miedzy innymi histologicznym
rozpoznawaniem nowotworéw. Rowniez ta dziedzing, ktora jest niezmiernie istotna w

procesie diagnostyki oraz leczenia zwlaszcza chorob nowotworowych moze zmieni¢
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technologia w postaci sztucznej inteligencji. Istnieje bowiem algorytm Al, ktory umozliwia

diagnozowanie raka z duza doktadnoscia. [16]

Trwaja intensywne proby uzycia Al do badan ultrasonograficznych. Istotnym problemem jest
fakt, ze w przeciwienstwie do badan takich jak tomografia komputerowa czy rezonans
magnetyczny algorytm musiat by dziata¢ natychmiast i przetworzy¢ aktualny obraz w czasie
rzeczywistym. Jak mozna przeczyta¢ w artykule opublikowanym w ,,Ultrasound- Obstetrics
and Gynecology” nie ma aktualnie algorytmu, ktory znalazt by szerokie zastosowanie w USG
1 bylby uniwersalny dla badan ultrasonograficznych réznych czesci ciala. Na ten moment
algorytmy sg w stanie odcigzy¢ lekarza ultrasonografist¢ w ocenie tego jaki narzad bada,
wyznaczy¢ jego granice oraz zasugerowa¢ w jaki sposob badaé, aby uzyskaé jak najlepszy

obraz. SI bywa réwniez pomocna w rozpoznawaniu prostych patologii.[17]

SI w istotny sposéb moga poprawi¢ wydajnos¢ procesow administracyjnych w systemie
ochrony zdrowia. Chatboty moga zosta¢ uzyte do umawiania wizyt pacjentdw oraz zbierania
podstawowych danych. W znaczacy sposdb moze to poprawié¢ efektywnos$é systemu
administracyjnego dzieki mozliwo$ci obstugi wielu zlecen bez angazowania pracownika.
Niestety empatia oraz dostosowanie sposobu prowadzenia rozmowy do konkretnego pacjenta

na ten moment wydaje si¢ by¢ nie do zastgpienia. [18]

Etyczne aspekty zwigzane z wprowadzaniem sztucznej inteligencji do powszechnego uzytku:
Wprowadzenie do codziennej praktyki medycznej algorytmoéw sztucznej inteligencji wymaga
spolecznej zgodny. Nie bez znaczenia dla wielu oséb s3 aspekty medyczne zwigzane ze
sztuczng inteligencja.

Do tej pory proces diagnostyczny oraz leczniczy opierat si¢ na relacji pacjent-lekarz, jednakze
wraz z upowszechnianiem algorytméw sztucznej inteligencji w medycynie, etyka medyczna
bedzie musiata si¢ dostosowaé do zmieniajacej si¢ rzeczywistosci. Wprowadzenie sztucznej
inteligencji do procesOw zwigzanych z medycyna budzi u wielu 0s6b pewne obawy m.in. o to
czy programy beda w wystarczajagcym stopniu zapewnialy zachowanie tajemnicy lekarskie;j.
[19]

Obawy dotyczace wykorzystania algorytmoéw dotycza rowniez ewentualnej stronniczos¢ Al
np. na tle rasowym. W USA stosowano algorytm, ktéry wykazywal stronniczos¢ rasowa.
Stronniczo$¢ ta wystepowata, gdyz algorytm wykorzystywat koszty opieki jako wskaznik

zapotrzebowania zdrowotnego (mniej pienigdzy bylo statystycznie wydawanych przez
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pacjentdw czarnoskorych, wigc algorytm btednie wnioskowat o potrzebach zdrowotnych tej
grupy pacjentow). [20] Kolejnym przyktadem sugerujacym, ze algorytmy SI moga by¢
nacechowane rasizmem sg algorytmy, ktore byly uzywane w Stanach Zjednoczonych do
pomocy w wymiarze sprawiedliwosci. Mialy one za =zadanie przewidywanie

prawdopodobienstwa recydywy 1 wykazywaty w tym aspekcie cechy rasizmu. [21]

Podsumowanie:

Sztuczna inteligencja to pot¢zne narzedzie wykorzystujace ztozone algorytmy, ktére cztowiek
cze¢sto nie w pelni rozumie. Rewolucja zwigzana z wykorzystaniem glebokiego uczenia
maszynowego dzieje si¢ na naszych oczach w réznych dziedzinach nauki i1 zycia spotecznego.
Aktualnie probuje si¢ wykorzysta¢ sztuczng inteligencj¢ w wielu dziedzinach zwigzanych z
ochrong zdrowia. Prace nad rozwojem Al przys$pieszyly w ciggu ostatnich kilkunastu lat.
Obecnie obiecujace wyniki dzialan sztucznej inteligencji obserwuje si¢ w takich dziedzinach
medycyny jak kardiologia, gastroenterologia oraz radiologia. Okazuje si¢, ze glebokie uczenie
maszynowe moze stanowi¢ istotng pomoc dla lekarzy np. w opisie zmian podejrzanych o
nowotworzeni w mammografii. SI znajduje rowniez zastosowanie w wykrywaniu napadu
migotania przedsionkéw oraz bywa pomocna podczas badan endoskopowych przewodu
pokarmowego. Technologia opisana w tej pracy moze znalezé rOwniez zastosowanie w
administracji zwigzanej z ochrona zdrowia, znaczaco poprawiajac jej wydajnos¢. Nalezy
jednak zauwazy¢, ze aktualnie dostepne algorytmy w przeciwienstwie do czlowieka nie
dysponuja empatia, ani indywidualnym podejsciem do pacjenta.

Wraz z coraz szybszym wprowadzaniem algorytmoéw sztucznej inteligencji pojawiaja sie
réwniez uzasadnione watpliwosci. Watpliwosci te dotycza braku catkowitego zrozumienia
zasad dziatania glebokiego uczenia maszynowego, w zwigzku z tym lekarze, informatycy
oraz pacjenci nie do konca wiedza na jakich przestankach opiera si¢ Al dochodzac do swoich
wnioskow. Kolejnym widocznym problemem jest ewentualna stronniczo$¢ algorytmow,
istniejg bowiem przyktady sugerujace cechy rasistowskie niektorych rozwigzan SI.
Podsumowujac, rozwoj technologii informatycznej postepuje w bardzo szybkim tempie,
dlatego nieuchronne jest wdrazanie rozwigzan opartych na algorytmach sztucznej inteligencji
do wielu dziedzin zycia. Nalezy przy tym pamigtaé, ze technologia ta wymaga naukowej oraz
spolecznej debaty w celu wdrozenia odpowiednich ram prawnych oraz moralnych
okreslajacych zasady wykorzystania oraz funkcjonowania SI zwtaszcza w ochronie zdrowia,

ktora bazuje na przetwarzaniu danych wrazliwych.
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