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Data v medicine

« Poznatky lékarske vedy — ucebnice, Casopisy

* E-health
- Nemocnicni a ambulantni systemy
- Obrazy — RTG, CT obrazy, angiografie
- Prenos dat od pacienta — e-health

- Diagnostické softwary zalozeny na teorii
bayesovskych siti

@ CENTRUM KARDIOVASKULARNI PECGE ODDELEN[ ARYTMOLOGIE | Polni3 | 63700 Brno www.arytmologie.cz




Data v dejinnych souvislostech

Primitivni |éCitelska magie nahrazena soustavnym
pozorovanim a racionalni uvahou

,Pomahat — nebo alespon neskodit”

. HIPPORRATES,

Hippokrates 400 pr. n.l.

- 17 svazku ,Dulezitost ¢éasti lidského téla“
- 500 odbornych pojednani
- Pousténi zilou — az do 19. stoleti
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- Islamsky lekar
- Canon Medicina — bible mediciny

|ékarstvi
- Popsani infek¢nich nemoci

Avicenna — 980-1037

- 0300 let predbéhl svou dobu

- Jeho anatomické kresby byly utajené

- Presné popsal délohu plodu a jako
prvni tak nakreslil topograficky fez
lidskym télem

Leonardo da Vinci — 1452 - 1519
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Navrhl postup pitvy, ktery se pouziva
dodnes

7 knih o lidském téle

Opakované se beze zmény vydavalo
dalsich 300 let

%nmomcnﬂ soys'.u\m' annﬁﬁ:
- Objevitel periodického zakona
- 1870 Pfirozena soustava prvki
- Vice nez 400 praci vCetné prace o
puvodu ropy a o jejim primyslovém
zpracovani

Mendélejev — 1834 - 1907
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Sulfamethoxazolitrimethop G Tetracyklin  C  Chloramfenikel C Mupirocin  C Visledek testu citlivosti k oxacilinu u stafylokok( plati i pro nikters dalgi
betalaktamova antibiotika (napf. amaoxycilin + klavulanat, ampicilin + sulbaktam, cefalotin, cefuroxim) Naiez: Streptococcus pneumaniae Citlivest kvalitativni:
Penicilin  C  Erytromycin € Clindamycin G Sufamethexazol/trimethop C Tefracyklin C  Mupirocin C  22,11.2013 , Analyzovany material Plazma ,
Vzhled vzorku fyziologicky , CRP_S. P 18,2 mgfl 22.11.2013 | Primami material krev , Erytrocyty 3,80 10*2J1, Leukocyty 6,5 108/, Hemoglobin 125 g/,
Hematokrit 0,377 1, Trombocyty 151 10", MPV 11,5 fI, MCV 99,2 fl, MCH 32,9 pg, MCHGC 331,6 g/l, RDW 12,8 %, Komentai Macrocytosis 23.11.2013 ,
Primami material krev | Anti Xa/LMWH aktiv. 0,62 IU/ml 23.11.2013 | Primam( materidl krev , Anti Xa/LMWH aktiv. 0,71 IU/m] 24.11.2013 , Primarni materidl
krev , Anti Xa/LMWH aktiv, 0,71 IW/ml 24.11.2013 , Analyzovany material Plazma , Vzhled vzorku fyziclogicky . CRP_S, P 10,9 mg 25.11.2013 , Primarni
material Krev . Anti Xa/lLMWH aktiv. 0,70 IWm| 26.11.2013 , Prim&mi materidl Krev , Anti Xa/LMWH aktiv. 0,73 IU/ml 26.11.2013 , Priméarni material Krev ,
Anti Xa/LMWH aktiv. 0,80 1U/m| 26.11.2013 | Primarni material Krev , Anti X%a/LMWH aktiv. 0,78 IWml 27.11.2013 , Primarni material Krev , Protrom binawy
£as 0,96 1, Protrombinovy Eas - ratio 1,02 1, Protrombinovy cas 10,5 s, Protrombinowy ¢as - INR 1,02 1, Akt.parciini tromboplast.éas 24,8 s, Flepotet
APTT na normal 0,80 1, Fibrinogen 4,70 gfl, Trombinowy test 19,7 =, Trombinovy test-ratio 1,07 1 28.11.2013 , Primé&rni material Krev Protrombinowy as
0.58 1, Protrombinovy ¢as - ratio 1,24 1, Profrombinovy éas 14,1 s, Pretrombinowy tas - INR 1,37 1, Akt.parcidini tromboplast.tas 32,0 s, Pfepotet APTT na
normal 1,04 1, Fibrinogen 5,27 gil, Trambinovy test 17.4 s, Trombinowy test-ratio 0,95 1 29.11.2013 | Primarni material Krev , Protrombinovy &as 0,32 1,
Protrombinaovy &as - ratio 2,14 1, Protrombinevy £as 22,1 s, Protrombinovy £as - INR 2,15 1 30.11.2013 |, Prim&rni material Krev , Protrombinovy &as 0,40 1,
Protrombinovy &as - ratio 1,73 1, Protrombinevy £as 19,1 s, Protrombinovy £as - INR 1,74 1, Akt.parcidini tromboplast.éas 26,4 s, Pfepotet APTT na normal
0.84 1, Fibrinogen 4,47 g/l, Trombinowvy test 17.9 s, Trombinovy test-ratio 1,02 1, Rozpory 1 "V pfipadl &asu odblru [0:00] nebyl Gas odbiru na Zadance
uveden - vysledky mohou byt zkresleny. Vyploujte prosim na Zadance poZadovany ddaj." 01.12.2013 | Primarni materidl Krev , Protrombinovy £as 0,33 1,
Protrombinovy &4s - ratio 1,99 1, Protrombinevy £as 22,0 s, Protrombinovy £as - INR 2,00 1, Akt.parcidini fromboplast.&as 32,5 s, Pfepotet APTT na normal
1.04 1, Fibrinogen 4,30 g/l, Trombinovy test 26,6 s, Trombinowy test-ratio 1,51 1 02.12.2013 , Primarni material Krev , Protrembinovy &as 0,25 1,
Protrombinovy Cas - ratio 2,54 1, Protrombinovy Eas 26,8 s, Profrombinovy Cas - INR 2,71 1, Akt.parcidini tromboplast.&as 28,8 s, Pfepotet APTT na normal
0,84 1, Fibrinogen 4,95 g/, Trombinowy test 17,0 s, Trombinovy test-ratio 0,94 1

DALSI VYSETRENI:

20.11.2013 kontrolni CT mozku nativ a AG poaplikaci 100ml k.. Omnipaque i.v.:

CT mozku nativné: V zadni jdmé& lebni bez loZiskovych zmén, IV. mozkova komora je nerozsifena, bez dislokace.
Supratentoriainé bez eerstvych loZiskowych zmén. Komorovy systém bez ditatace, ve stfedni care.

Bez znamek erstvé hemoragie. SA prostory jsou symetricky diftizné rozéifené. Klacifiklace v BG | dx. Slizniéni lemy v maxil,
sinech. Normalni nalez na skeletu.

CT AG: Kompletni rekanalizace AB a ACP bilat. Tepny Willisova okruhu se volng pini, bez znamek stenozy & uzévéru.
22.11.2013 Jicnové echokardiografické vysetfeni srdce:

Zaznam:dig Aplik. Dormicum 2mg iv., Torecan 1amp.iv., lok. Lidocain spray, Mesocain gel. Sonda volné zavedena,
pac.spolupracuje,vys. bez komplikaci. Po vykonu pac.poucen.

LS: 40 LK marfol: Dd: 45 Ds: 30 |WS:12 2S:; 11 LK f-ce glob: EF Teich: 80 SV Teich: 53 LK f-ce segment
norm

AORTA: Kofen: 42 anulus 25, Chlopef: norm., 3cipd Regurg: stop., asc. aoria 40 MITR. chlopef: Cipy: norm
Regurg: stop. PK: 32 TRIKUSP. chloperi: Cipy: norrm Regurg; stop.

SOUHRN: Aneurysmat konfigurace i kinetika mezisifi. septa, bubble test opak.prokazuje masivni pranik P-L, zkrat charakteru
PFO max. cca 7mm $ife. Mirn& zvéts. dx. oddily, nejsou nepf. znémky piipad. PH.

LK nezv., celk. Ef v mezich, hraniéni hypertrofie stén, Bez vyzn. valv. patologie. Aort. kofen | asc. aorta hraniéni &ife. Perikard.
prostor bez patolog.tekutiny.

22.11.2013 Cévni vySetfeni: Z anam.. RA: neguje PE nebo HZT v roding , varixy OA: hypertenze, jinak se s ni¢im neléai
FA: néco na tlak, nevi pfesn&, Abuzus: nekoufi , nikdy nekourfil

Pac. pfivezen 19.11. RZP na UP pro bezvédomi v 8h. Pac. na RV, relaxovén bez reakce na bol podnéty, r. FO, korn negat, na
KK hypotonie v kdistr. Na CTA okluze top basilaris, mozek bez parenchym zménv. Podéna IVT v davce 50mg, v prab&hu ni
pievoz na angiolinku, kde provedena Usp&&né trombektomie Sclitairem. TL ukonéena az béhem vykonu.

Subj neguje bolesti DKK, neguje optoky, neguje sadrovou fixaci nebo imobilizaci kongetiny, neguje dlouhou cestu. Nebylo
zarudnuti nebo zatvrdnuti na konéetingé, Dle TEE PFO sa masivnim P-L zkratem. ? paradoxni embolizace? Pred rokem
pezoroal nahle narst povreh Zilni kresby na LDK, poté zcela stabilni.

Obj. DKK suché, teplé, prokrvené, pulsace do periferie, Iytka bez otoku, volna, nebolestivé: bez defektl, bez bar. a trof. zmén,
Homans a planta neg., pratt neg.

Duplexni sonografie - Toshiba Aplio XG - Cévni systém dolnich konéetin:

Tepny AIE, AFC jsou priichodné, lumen volné, sténa fyziologickéd. Odstup AFP volny, norm. pritok. AFS je prichodna, lumen
volne, st&na norm. AP ma volng lumen, pritok dobry, sténa norm. ATP v prib&hu bércem volng, pritok normalni. Dist. ATP
ma voiné lumen, pritok fyziologicky, na dist. ATA volné lumen, fyziol. pritok. Dopplerovsky trifazicka kfivka.

Hlub. Zily DKK. VIE a VFC jsou voln& prichodné a komprimovatelné. Odstup VSM je prichodny, regurgitace stopova. Qdstup
VFP volny. V prib&hu stehnem je VFS prichodnd, voind, komprimovateind. Odstup VP je volna, komprimovatelng, vétveni VP
je volné. Reakce na dist. kempresi symetricka. W pravém bérci jsou viditelné 4 Ziini kmeny distalng, ve stfedni ¢asti bérce

jedna vétey VTP trombotizovana, dilatovand, trombus smideny. Vlevo 4 Zini kmeny, volng priichodné, komprimovatelné.

Distalné regurgitace diskretné.
PPG DKK: saturace nelze technicky
RES: hluboka Zilni tromboza v pravém lytku ve VTP l.dx.
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Kolik procent svého casu prumeérné
za smenu stravi zdravotni sestra
samotnou péci o pacienta?

19%

»A 36-Hospital Time and Motion Study: How Do Medical-Surgical Nurses Spend Their Time?“ The
Permanente Journal Summer 2008
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Muzeme se 100% spolehnout na
expertni systemy?

Podle tabulek byste pfi vasi vaze méla méfit
© Ctyfia pdd metru




Ul — Umela Inteligence

LI "4V 4 )

své chovani
« Strojové uceni — systém zalozeni na uceni se z dat

« Symbolicka Ul — zcela programovana lidmi

Strojové uceni
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Co je to umeéla inteligence (Al): co déla clovék a co stroj

T Al : Machine learning Al : Deep learning
Al (bez strojového uceni) (strojové u&eni) (hluboké strojové uceni)

EKG signal EKG signal

EKG signal

Priznaky (vice) Priznaky (jesté vice,
ale trochu jinak)
+
Vypoctovy model
(neuronova sit)

Priznaky

Architektura

Vypoctovy model

Vypoctovy model
(vzorce/podminky/sit)

(vzorce/podminky)

Vystup Vystup
(pravdépodobnosti) (pravdépodobnosti)

Navrhuje clovek Navrhuje stroj
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Vyuziti Ul v praxi - kardiologii

Prevence — vcasné odhaleni nemoci

Vyhodnocovani obrazovych vystupl

Zefektivneni intenzivni péce

Mobilni aplikace
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Co jiz vyuzivame
« Odhad moznosti rizika (paroxysmalni) fibrilace sini u pacientd s
normalnim sinusovym rytmem

* Odhad rizika pritomnosti asymptomatické systolické dysfunkce

« Odhad rizika hypertrofické KMP u pacientu s normalnim ¢i pouze s
mirné abnormalnim EKG

* Odhad rizika pritomnosti syndromu LQT

 Pomeérne presné stanoveni skutecného kardiovaskularniho véku ve
srovnani s vékem kalendarnim
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Al v hodnoceni obrazu

Optimal
Medical
Physician interprets Therapy
coronary CT data Physician interprets
No FFRct data in

context of CT and
‘ W _, Obstructive defines Tx

e
| |
“ 1 2 l’ ( 0 ‘,
—
[

Yes Automated

CT Data C'\)
uploaded Analysts inspect  Physiologic model /)
to cloud & correct model  created and FFRct =

, computed

Virtuous cycle whereby human ,'
', corrections train the algorithm, ;/
" algorithm improves and less

corrections are needed
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Anomaly detection involves complex analytics

Is this image depicting normal or abnormal coronary anatomy?

Raw image

Learn from dalabases

Reference

Annotated reference

Highlighted anatomy

Before registration

&

Segmented arteries

After registration

Artenal features

Rasearch

Anomaly (stenos



Mezinarodni centrum pro telemedicinu
Nestétni zdravotnické zafizeni
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Taborsky M., Kautzner J., Fedor M, et al. Jak pouzivat digitalni techniku k detekci a monitorovani arytmii v péci o jedince s poruchami srdec¢niho rytmu: Prakticky navod EHRA. Cor Vasa 2022;64:337-358
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Spolecény projekt

of Ustav pfistrojové
U PT techniky
b4 Akademie véd
AVCR Ceské republiky

Mezinarodni centrum pro telemedicinu
Nestatni zdravotnicke zarizeni

VYSOKE UCENI FAKULTA ELEKTROTECHMIKY
I TECHNICKE A KOMUNIKACNICH
V BRNE TECHNOLOGII

@ CENTRUM KARDIOVASKULARNI PECGE ODDELEN[ ARYTMOLOGIE | Polni3 | 63700 Brno www.arytmologie.cz




Princip tvorby

« Preprocessing (filtry na Sum, zvyraznéni QRS)
« Detektor QRS komplexu vcetné kategorizace (S/PAC/PVC)

 Extrakce priznaku (bloky 45 sekund; extrahujeme jich cca 502)
Priznaky jsou Ciselné deskriptory bloku EKG, napr. std(RR), BPM..

« Neuronova sit pro predbéznou kategorizaci epoch. Vstupem jsou
priznaky

 Upresnujici modely pro specifické patologie (regrese ro AFIB)

metody hlubokého uceni
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ECG

Preprocessing

Neural network

Outcome

-20s Os

Signal Beat . Feature
filtering © | detection | extraction =

\-{)'

Input
layer
Hidden ' = o
layer = i s
= = e : - — ——— _,_,_“_\\-
Output layer o-‘“’"’/ ‘./ B - <2 o
1% 96% 9% 0%
Atrial fibrillation Sinus rhythm Other arrhythmia Noise
(at. flutter, at. tachycardia)
ISl
CAS
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27,5 mil EKG
zaznamu
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i Aplikace
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Realna EKG krivka

‘MDT‘

‘ Epochy H MDT zdznamy H Shrnuti

Maxima

Minima

<< PREDCHOZI |[15.09.2019 * | [05:00 v || DALSI »>

d HR ‘ 1-den HR H Statistika

‘ Jiné mon. ‘ ‘ EKG prochazeni

‘ Aktivni holtry ‘ ‘ Monitorace

AFlutter/ATach

EDF 1h

9:30

9:20

9:10

180

W

o [Tl

[Wdd] 2181 1ieay

155
130
105

9:00

=1
M

10:00

9:50

180

T T
=] 13}
=] [T}

155
130 4
105

[Wdd] 2181 1ieay

=}
m
=3

=]
Il

www.arytmologie.cz

| 63700 Brno

| Polni3

ARYTMOLOGIE

N

ODDEL

A PECGCE

KARDIOVASKULARNI

CENTRUM

05




Realna EKG krivka
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Realné uziti Al vliv HW na vykonnost

Real 'JOSEPH' solver performance for rhythm analysis
by used hardware in comparison to model testing results

Trénink: Lo
>650 000 zaznamu
zhruba 40 000 pacientu ;| (Noise - mode test)
Vitaphone 3100 BT (AVB 1 - model te=t)
Hp-4 Xt ¥ PVC (isolated)
(nejCastéji) 0.96 - v e e
¥ PVC couplet
0.94 1 W PVC trigeminy
g PVC triplet
é Noise r==
£ 0.92 4 - Bradycardia
--i- Pause
-@- Normal sinus
0.90 4 - Tachycardia
& PAC (isolated)
4 PAC bigeminy
0.88 1 PAC trigeminy
{Normal sinus - model test) -&- Atr. fibrillation
0BE F=====—================================== AVEI ==
Apple IWal:t:h Getemed :CM 100XT
N=2081 N=2822
Acquisition device
I Projekt FW01010305 je
<l spolufinancovan
Ceskou technologickou agenturou
ODDELEN[ ARYTMOLOGIE | Polni3 | 63700 Brno
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Mezinarodni centrum pro telemedicinu
Nestatni zdravotnické zafizeni

Chytré hodinky
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Mezinarodni centrum pro telemedicinu
Nestétni zdravotnické zafizeni

Srdeé&ni tep nad 150 — % Pramé&rné BPM:
179

EKG nebylo zkontrolovano na fibrilaci sini,
protoZe tepova frekvence prekradovala
150 tepd za minutu.

Pokud se jedna o opakovany vysledek nebo se
necitite dobfe, méli byste se poradit s |€kafem.

il

A A A AN A AIAAAAAAAAAAAAAMAA AL

A MAAAAALAAAAAAAMAMAAAAA S AmAAAAAAAAAA A

25 mmys, 10 mmjmV, Svod |, 512 Hz, i05 14.6, watchOS 7.5, Watchg,1, Verze algoritmu 2 — Tento vinovy prib&h se podobd EKG typu Svod I. Dalgi informace najdete v Pokynech
pro pouZiti.

databdzelautora
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QR e Validace EKG z chytrych hodinek

5:38 ol T . 5:39 al T . 5:39 all F -
Th < Zpét Detail EKG zéznamu
v . . - -
Vase EKG 2 o Klinicka zprava
Zjisténo riziko Q
0 33 v “’ 13 Na vlozeném EKG zaznamu je {‘; Zasilame jednou mésicéné
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TF 115/min, bez nélezu jiné patologie.
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yréva od MDT,
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12.3.2023,17:42 o
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Mezinarodni centrum pro telemedicinu
Nestatni zdravotnické zafizeni

3596. Monitorace: -1 I - (1u2 vEk: 7. vjika: 185cm, vaha 105kg) 252023 84511 Ceka: 4:01

m FIS  Flutter AT SVT SVES SVES-Big. SVES-Trig. Deltal SR Bradykardie Tachykardie Pauza > 2sec  Stimulator Ruéem’l

KT NSKT ~KES - KES-Kuplet KES-Triplet KES-Big. KES-Trig. KES - Polymorf | LIOTLESTE SN AVEB I AVB I SA Pauza

AVB

Afib PVC SVT NSVT Flutter (o]

SR PAC

Avg HR: 78

Device: SN:

Soiver ver: ahr2alfa-03.110.20783
Apple class. SR

O Zobrazit kalipery

Mezinarodni centrum pro telemedicinu
Nestatni zdravotnické zafizeni

Avg HR: 109

Devize: SN

M predplatné

3589. Monitorace: -1  (Muzvak: ?. vytka: 179cm, véha: 94kg) 1.5.2023 21:12:41

AVB Flutter o

Doba vyhodnoceni: 6h 29m

Solver ver: ahr2alfa-
0211020793
Apple class. SR

O Zobrazit ke

[ Zobrazit ve zpravé

SR Bradykardie < Tachykardie - Pauza > 2sec  Stimulator Rusen(

m FIS Flutter AT m SVES - SVES - Big. SVES-Trig. Delta

Kom
SR PAC Afib PVC NSVT AVE Flutter 0
.
.
134, 146, 146, 16 146, 143, 146, 143, 146, 143, 146, 143, 146, 146, 146, 146, 143,
146, 146, 146, 146, 146, 146, 130, 146, 146, 146, 146, 143, 146, 143, 146, 143, 146, 143,

KT NSKT KES KES - Kuplet KES - Triplet KES - Big. KES - Trig.  KES - Polymorf | AVB Il AVB Il SA Pauza I

146, 146, 146, 146, 146,

143, 146, 146, 143, 146, 148,

AvgHR: 146 (F) =
Device: SN: 4 /L-
Zolver ver: ahr2alfa-

0.3.110.20733

Apple clsss: SR

O Zobrazit kalipery

146, 143, 146, 143, 146, 146, 143, 146, 143, 146, 143,

146, 146, 146, 146, 146, 146, 146, 146, 146, 148,

Hodnoceni:

Na pfiloZeném EKG zaznamu je piftomna tachykardie se stihlym QRS komplexem o primérné TF 146/min v.s. supraventrikulérni tachykardie (SVT).

WARN - zavazny 82




Mezinarodni centrum pro telemedicinu
Nestatni zdravotnické zafizel

Al pfi hodnoceni EKG zaznamu

Confusion matrix : JOSEPH (Acc 0.87) Confusion matrix : Apple Watch (Acc 0.85)
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AF Other ERROR AF Other SR ERROR
JOSEPH pred|ct|0ns Apple predictions
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Automatické upozornovani pacienta pomoci
robotického asistenta

Automaticka predikce zhorseni srdecniho

selhani
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Terapeutickeé rozhrani
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PROFI-LOG Predchozi 1H3 4 Nasledujici
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Nasli jste chybu?



Vyhody a nevyhody Al

« Zrychleni diagnéz * Parametrizace
y SO ékafskych zprav

* Decentralizace
sledovani pacientu —
ruzni specialisté,

« Automatizace nepropojeny system

» GDPR, ochrana dat

* Odlisné formaty dat

* Nedostatek personalu
* Neochota pacienta

* Snizeni chybovosti
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Otazky do budoucna

- Trénovaci data — spravna identifikace pripadu s
relevantni klinickou situaci

- Zajisteni podminek pro ochranu dat — pravidla pro
anonymizaci a dobrovolnost — moznost odvolat
souhlas se sledovanim

» Kdy pouzit Al - bude povinnost vzdy nasadit Ul, pokud
je zvysena pravdepodobnost lepsi diagnozy?

Nakladova efektivita
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Zaver
Al bude nedilnou soucasti dnesni mediciny

» Ukazuje se, ze muze uSetfit naklady a vCasné
diagnostikovat onemocneni v pocatku

* Navrzene standardy Ul interakci mezi strojem a
clovekem nemohou zaostat za dosavadnimi
etickymi zasadami

« Muze byt klicem k usetreni ¢asu personalu
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Zaver

Modely vyuzivajici Al jsou vykonné€jsi, nez modely navrzené
clovekem
viz CinC/PhysioNet Challenge 20176 a dale

Cim siln&jsi metoda Al, tim je tfeba vice subjektt pro jeji trénink
zasadni je pocet pacientu; pro hluboké uceni > 103 Vyjimka -
transfer learning

Silné metody Al (CNN/RNN) vyZzaduji silné metody testovani
out-of-patient, multicentrické, z vice kontinentu, nezavislé na
trénovaci kohorte

Rizikem Al jsou predevsim lidské chyby
Nevhodny dataset, neodhalena vazba na outcome, nevhodna
metoda/architektura
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wlakie W Neloutite cchm.e o to (e Ekoda protose.
KAubyste. kouFil, tak by pomohle pt'estat.“ 2
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