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NIL na Impact'23

- JesteSmy na poczatku rewolucji w medycynie podobnej do powszechnego wprowadzenia
farmaceutykdéw do medycyny w latach 60. i 70. ubiegtego wieku. Teraz takg epokowag zmiang beda
procedury diagnostyczne i terapeutyczne Ilub urzgdzenia oparte na algorytmach sztucznej
inteligencji - stwierdzit dyrektor Centralnego Osrodka Badan Innowacji i Ksztatcenia Naczelnej Izby
Lekarskiej dr Artur Drobniak na tegorocznym Impact CEE, wydarzeniu gospodarczo-
technologicznym, w ktérym uczestniczyli przedstawiciele najwiekszych globalnych firm, decydenci
oraz eksperci z catego swiata.

W sesji "Uwolnienie" mocy cyfrowego zdrowia o cyfrowych rozwigzaniach zdrowotnych niedalekiej
przysztosci i nastawieniu lekarzy do narzedzi Al wsrdd lekarzy - czy przyjmuja je z entuzjazmem,
czy tez sa nimi zagrozeni, dr Drobniakocenit, ze lekarze, jako grupa zawodowa, podchodzg do
algorytmoéw sztucznej inteligencji z duzg ostroznoscig, szczegdlnie ze wzgledu na charakter
medycyny bedacej nauka konserwatywna. - Nieprzypadkowo wprowadzanie jakichkolwiek zmian
powinno opiera¢ sie na precyzyjnych i niekiedy dtugotrwatych badaniach. Akceptacja zmian i
innowacji w medycynie réwniez trwa znacznie dtuzej niz w innych dziedzinach zycia. W koncu to od
leczenia pacjenta zalezy ludzkie zdrowie i Zycie. A to wigze sie z duza odpowiedzialnoscig i Al nie
przejmie tej odpowiedzialnosci od lekarzy - zauwazyt dyrektor COBIK NIL.

Jego zdaniem algorytmy sztucznej inteligencji wkrétce beda miaty ogromne znaczenie w zdrowiu
publicznym i monitorowaniu zdrowia duzych populacji, a dziedziny, ktére prawdopodobnie szerzej
otworzg sie na ich uzycie to onkologia i kardiologia. - Juz teraz istnieje wiele schematéw leczenia
przypisanych do konkretnych grup pacjentéw. Wprowadzajac odpowiednie dane pacjenta i majac
standardowg procedure, algorytmy sztucznej inteligencji utatwig podejmowanie decyzji
terapeutycznych.

- Marzy mi sie przysztos¢, moze za dekade, w ktdrej lekarz w swoim gabinecie bedzie miat dostep
do uporzadkowanych danych pacjenta o duzej wartosci. W Polsce IKP moze staé sie takim
rozwigzaniem, ale przed nami jeszcze dfuga droga i duzo pracy informatykdéw, aby ten
uporzadkowany profil pacjenta stworzy¢ - powiedziat dr Drobniak o kierunkach rozwoju cyfryzacji
polskiej ochrony zdrowia.

Podkreslit réwniez, ze nie mozna zapomina¢ - co pacjenci wielokrotnie podkreslaja w badaniach -
ze relacja z drugim cztowiekiem, tym, ktéry bierze odpowiedzialno$¢ za zdrowie i zycie, jest
niezwykle wazna dla powodzenia procesu leczenia. - W medycynie bardzo czesto zdarzajg sie
wyjatki od reguty, stan kliniczny pacjenta moze szybko ulec poprawie lub pogorszeniu. A kontrola
nad tymi wyjatkami lub zmiennoscia i ciezkoscig choroby z pewnoscig lezy po stronie cztowieka.
Dyrektor COBIK NIL wierzy jednak, ze algorytmy sztucznej inteligencji utatwig wspétprace zespotéw
terapeutycznych, dzieki czemu opieka nad pacjentem bedzie bardziej skoordynowana i efektywna.
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