[=}

Inovace kolem nas

Soucasna konvencni patologicka laborator
v ére digitalni transformace mediciny, vyzva pro
adaptaci na digitalizaci

M odb. as. MUDr. Patrik Flodr, Ph.D., Ustav klinické a molekularni patologie, Fakultni nemocnice a Lékai'ska fakulta UP Olomouc

uvoD

Prvni koherentni pokusy o implementaci
digitalni patologie se datuji do roku 2000
a byly zaméfeny na definovani standardd
digitalizace diagnostickych snimkd.
Zahrnovali také jejich analyzu pfimo na
pracovisti nebo i vzdalené véetné vzdale-
ného sdileni (,home office”, extramuralni
expertni konzultace). Od roku 2019 stale
vétsi pocet patologickych laboratofi
vstupuje riznou mérou do digitalni trans-
formace, coZ zahrnuje nejen virtualni
digitalizované snimky, ale také kom-
pletni digitalizaci pracovnich postup(.
Digitalni histologické snimky vytvorené
pomoci technologie WSI (Whole Slide
¢teni, diagnostické reportovani, ukla-
dani a vyhledavani, véetné dostupnéjsi
aplikace morfometrie a algoritmd auto-
matizované diagnostiky s integrovanym
IVD ratingem neoplazii u nabizenych
digitalnich platforem. Nedilnou soucasti
digitalizace patologie je zavedeni digita-
lizovanych pracovnich postup( pato-
logie, které skokoveé zvySuji pfesnost,
efektivitu a standardizaci prace v labora-
tofi. Digitalizovana patologicka labora-
tof je obvykle rozdélena do dvou inte-
grovanych informacnich (sub)systémda.
Prvnim z nich je laboratorni informacni
systém (LIS) s kontinualnim sledovanim

a prehledem o vSech pracovnich postu-
pech, v dany okamzZik zahrnujici i proces
skenovani sklicek a nepretrzité uvolno-
vani ,skend“ pro expertni ¢teni. Druhou
Casti je patologicky (lékarsky) informacni
systém (PIS), ktery zahrnuje virtualni dia-
gnostickou analyzu nasnimanych skel,
moznost zadavani dodate¢né pozadova-
nych metod a postupl a nasledné i sesta-
veni diagnostické patologické zpravy

pro klinického lékafe. Celkova transfor-
mace laboratofe patologie v digitalizova-
nou formu je velkou vyzvou pro vSechny
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Smérnice, doporuceni

Odkaz

Rok vydani  Zemé pivodu

Validace digitalni patologie ve zdravotnickém
prostredi (Validation of Digital Pathology in a He-

http:/digitalpathologyassociation.org/_data/files/

althcare Environment), Madison, Digital Pathology DPA-Healthcare-White-Paper-FINAL_v1.0.pdf a1 Mezinarodni
Association.
Archivace a vyhledavani v systémech digitalni pa- https://digitalpathologyassaciation.org/_data/files/
tologie (Archival and Retrieval in Digital Pathology Archival_and_Retrieval_in_Digital_pathology_Sys- 2011 Mezindrodni
Systems), Madison, Digital Pathology Association. tems_final.pdf
Interoperabilita mezi laboratornimi informacnimi
systémy anatomické patologie a systémy digitalni https://digitalpathologyassociation.org/_data/files/
patologie (Interoperability between Anatomic Patho- | Interoperability_Between_Anatomic_Pathology_La- 2011 Mezindrodni
logy Laboratory Information Systems and Digital boratory_Information_Systems_and_Digital_Patho-
Pathology Systems), Madison, Digital Pathology logy_Systems.pdf
Association.
Validace systému digitalni patologie v regulova-
ném neklinickém prostredi (Validation of Digital https://digitalpathologyassociation.org/_data/files/ 2011 Mezindrodni
Pathology Systems in the Regulated Nonclinical En- | DPA_White_Paper_Final_-_2011-11-17.pdf
vironment), Madison, Digital Pathology Association.
Kontrolni seznam anatomické patologie: Akreditacni | http://www.cap.orgfapps/docs/education/Online-
program CAP (Anatomic Pathology Checklist: CAP CourseContent/2011/LAP/Resources/Checklists/ 201 USA
Accreditation Program). AP.pdf
Klinické pokyny Americké telemedicinské asociace
zroku 2014 pro telepatologii: Dal$i dlilezity krok na
podporu zvy3eného prijimani telepatologie v péci httos: . ' ) o
X . . L ps:/fwww.sciencedirect.com/sciencefarticle/pi/ 2014 Kanada
o pacienty. (2014 American Telemedicine ASSOci2- | ¢, 1633620990046 %ia%3Dihub (1999) USA
tion clinical quidelines for telepathology: Another
important step in support of increased adoption of
telepathology for patient care).
Privodce patologii CAP: Digitalni patologie, verze
5.0(1), (CAP Pathology Resource Guide: Digital http:/www.cap.org/ 2015 USA
Pathology, version 5.0(1)).
Posouzeni technického vykonu digitélnich zafizeni
WSl pro patologil. Navrh smérnice pro primysl
a zaméstnance Uradu pro potraviny a é¢iva, (Tech-
nical Performance Assessment of Digital Pathology | http://www.fda.gov/downloads/medicaldevices/de-
Whole Slide Imaging Devices. Draft Guidance for viceregulationandguidance/guidancedocuments/ 2015 USA
Industry and Food and Drug Administration Staff). ucm435355.pdf
US Department of Health and Human Services, Food
and Drug Administration, Center for Devices and
Radiological Health.
Doporuceni osvédcenych postupl pro implementaci | https:/fwww.rcpath.org/static/f465d1b3-797b-
digitalni patologie, (Best practice recommendations | -4297-b7fedc00b4d77e51/Best-practice-re- 2018 UK
for implementing digital pathology), Royal College commendations-for-implementing-digital-patho-
of Pathologists. logy.pdf
Prakticky privodce metodou WSI: Bild kniha - )
I h ; . https://meridian.allenpress.com/aplm/artic-
Asociace digitalni patologie, (A Practical Guide to e .
Whole Slide Imaging: A White Paper From the Digital {2/11 d?(ﬂ%é 2?5/6: wtﬁt/é Practical-Guide-to-Miole 2019 USh
Pathology Association). 9ng
https:/Jwww.rcpath.org/static/2248bb71-b-
Strategie digitalni patologie 2019 (Digital pathology | 773-4693-945bffdab93f2f2flcf251e84-f7d- 2019 UK
strategy 2019), Royal College of Pathologists. 0-415d-bb67217219203066/Digital-Pathology-
-Strategy.pdf
Smérnice pro délkové hlaseni digitalnich patologic-
kych snimk( béhem obdobi vyjimecného provozniho https://www.rcpath.org/static/626ead77-d7dd-
zatizeni, (Guidance for remote reporting of digital -42¢1-949988e43dc84c97/RCPath-guidance-for- 2020 UK
pathology slides during periods of exceptional -remote-digital-pathology.pdf
service pressure).
Stanovisko Royal College of Pathologists k digitalni ) )
AT e https:/fwww.rcpath.org/static/90e5e248-4ad3-4d-
patologiia umélé nteligenci, (Position statement | g5 199 3t0tetrenOfRCPath-Alposition-state- | 2023 UK

from the Royal College of Pathologists (RCPath) on
Digital Pathology and Artificial Intelligence (Al)).

ment-2022.pdf

> Tab. 1: Nejllezitéjsi smérnice a doporuceni tykajici se digitalni transformace laboratofi patologie
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Inovace kolem nas

Analogova éra

Semidigitalizace, hybridni model

Plna digitalizace

Papirova zadanka se vzorkem a jeho identifikace pfi prijmu do
laboratore

RUzné kombinované oznaceni zadanky a procesu zpracovani
vzorku ve viech krocich, obvykle probihd realizace digitalizace,
rutinni ndvyky nelze ziskat, systém néchylny ke kumulaci chyb kvdli
nedostatecné standardizaci

Digitalni prenos dat z digitalizované zadanky (ékafe sparované
s ¢arovym kodem na nédobce se vzorkem pri prijmu do laboratore

Papirové zddanka se vzorkem, bloky a snimky; vicekrokové
zpracovani, vicekrokové zaznamy a zpravy

Prenos digitalizovanych dat pacienta do systémi LIS a PIS,
automaticky plan zpracovani vzorku do blok, sklicka v¢. specialniho
barveni, IHC, IF, ISH na bloku, ktery je pfedmétem zajmu, skenovani
vsech snimkd v systému WSI, vSechny snimky opatfeny ¢arovym
kédem

Papirova zddanka s bloky a snimky po kompletnim zpracovani
patologem

Virtudlni snimky vyhodnocené v prohlizeci na obrazovce
na pracovisti patologa s pouZitim zkladni morfometrie

a automatizovaného pocitani, nebo pouziti pokroCilych
automatizovanych a certifikovanych algoritmd (napf. rating
neoplazif), moznost pouZiti Al (machine learning)

Papirova zddanka se zpravou patologa zaslana klinickému (kafi
pos$tou nebo mistni postou

Komplexni a digitalizovand zpréva patologa vytvorend v ,case
manager* aplikaci platformy a odeslana klinickému lékafi

Kopie papirové zadanky a zpravy patologa uloZena do archivu
patologie

Automatizované archivace véech krokl pfi zpracovani vzorku
(,tracing"” mozny), virtualnich snimkd, automatické kddovani a redlné
vykazovani u kazdého pacienta

Kddovani a vykazovani v pribéhu celého procesu u kazdého vzorku

» Tab. 2: Porovnani charakteristik analogového, hybridniho a plné digitalizovaného procesu (pfijmu, zpracovani vzorku, archivace, vykazovani) v patologi

laboratorni pracovniky (predevsim pro
ziskani rutinnich navyku), patologické
lékare (zejména analyza virtualnich dia-
gnostickych snimkd na obrazovce mimo
obvykly mikroskop a pouzivani nastrojd
umélé inteligence, resp. aktualné

H5688/24,

algoritm0 strojového uceni), sekretarky
(proces kodovani a vykazovani pojistov-
nam), IT specialisty (zejména integrace
se stavajicimi systémy) a také pro ma-
nagement nemocnice (zahrnuti celého
procesu do rozpoctového systému

v ramci investi¢niho planovani). BEhem
implementace a v ramci rozvoje digita-
lizované patologické laboratofe bude
nutné respektovat narodni a mezinarodni
doporuceni pro standardizaci digitalni
transformace véetné digitalizované
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> 0br. T: Kumulace preparétd a souvisejicich pracovnich tkon(i v analogovém systému, vedouc k néslednym prostojim pfi prohlizeni a vytvareni zprav k pfipadim
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Pozadavky  Instrumentalni+ SW Lidske zdroje Spotiebni material

Pridéleni Carového kodu, skenovani snimkd na IVD skenerech, Skoleni a ziskavani védomosti v oblasti digitalizovaného

o displeje s vysokym rozliSenim, ergonomické pracovisté, procesu (rutina), divéra v digitalni a digitalizovanou Kompatibilni nalepky s ¢arovymi kody, sklicka kompatibilni

Zakladn PN ey N . . : i - > . . ;A . .

vykonné servery, kapacitni UloZisté a vytvafent siti, informacni diagnostiku obrazu, diagnosticke algoritmy, moznost volby s podavaci skener(, standardni postupy barven

systém laboratore (LIS), informacni systém patologie (PIS) tvorby zprav a vykazli na misté a vzdalené (home office)

Zpracovani a diagnoza pomoci automatizovaného postupu Personalizace nabizenjch digitalizovanjch procest, analjza Objem vzorku pfizplsoben automatizovanému zpracovani
Pokrocilé o ' obrazovych dat pomoci vypocetni techniky, vyuZiti aplikaci Py . '

IF skenovani et znaceni ¢arovym kédem pomoc laseru

fetich stran

Prohlizen virtualnich snimké a diagnosticky screening pomoci Bioinformatickd a statisticka diagnosticka analyza, Plné automatizované a standardizované zpracovani
Budouci . adag y 9P kategorizace pfipadd a vytvareni prehlednych zprav, pouziti makroskopického vzorku v 3D zobrazeni, hologramové ¢arové

Al, multiplexu a 3D zobrazovani rozifrené realty Gy

> Tab. 3: Pozadavky digitalizace patologie a moznost ,upgradu”

diagnostiky a odbornymi spole¢nostmi
doporucenych certifikovanych diagnos-
tickych algoritm@. V roce 2015 College
of American Pathologist (CAP) vydala
prvni zasadni pravidla pro podporu sys-
témové digitalni transformace patolo-
gickeé laboratore (The Digital Pathology

by mél byt sou¢dsti pouzivané digitalni
platformy.

Kli¢ova slova: digitizace, digitalizace,
pracovni postupy v patologii, poc¢itacové
podporované algoritmy, digitalizovana
diagnostika, interoperabilita, multidisci-
plinarni platformy, smérnice pro digitalni

Resource Guide of the CAP). Integralnim
ramenem pokrocilé digitalni transfor-
mace patologie, a to pfevazné v ramci
fakultnich pracovist, je pre- a postgra-
dualni vyuka a vyzkumna ¢innost ve zdra-
votnictvi. Nezbytnou souc¢dsti udrzovani
vysokych standardl digitalizovanych
laboratornich (LIS) a diagnostickych
(PIS) pracovnich postupd je proces kon-
troly a zajisténi kvality (QC, QA), ktery

W PRUVODKA ELEKTRONICKE ZADANKY
Jménoap

Diagnézy: D120

Jank

Oddeleni: 1.CH-LU3 Telefon: 2456 Lékat:
ICP: 89301041 Odb.: 6F1  vs: 0413 1eL:

implementace.

HISTORIE DIGITALIZACE

Formulovani digitizace zac¢ind ve

druhé poloviné 17. stoleti spolu s roz-
vojem prvniho binarniho systému

G. W. Leibnize (1679) s publikovanym
popisem ,Vysvétleni binarnich systém{“
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» Obr. 2: Hybridni, polodigitalizovany tok pracovnich postupl v laboratofi patologie

(Explanation of Binary Systems, 1703).
Poté nasledovaly dalSi vyznamné milniky:
Vroce 1755 S. Johnson popsal binarni
systém v Sir§im pohledu jako unikatni
vypocetni metodu, v niZ se pouziva jed-
noducha progrese. V roce 1847 byla

G. Boolem postulovana teorie Booleovy
algebry (univerzalni rozsifeni a pfi-

jeti ,komputace*); C. Shannon studo-
val vyvoj digitalnich obvod( ve smyslu
zakon(l Booleovy algebry s praktickou
aplikaci v oboru telekomunikaci (,,rou-
ting“). V roce 1938 A. Reeves zjistil, jak
digitizovat binarni jazyk, a to diky objevu
technologie pulzne kddové modulace
umoznujici hlasové hovory v telekomu-
nikacich. Ve 40. letech minulého stoleti
John V. Atanasoff a C. Berry postavili
elektronicky digitalni vypocetni pfistroj
a jejich technologie zvysila mnoZstvi dat,
kterd mohla byt ukladana a zpracova-
vana digitalnimi zafizenimi. Prvni digi-
talni pocitaC EDVAC byl uveden na trh
vroce 1945; roku 1954 spole¢nost GE
uvedla na trh poc¢ita¢ UNIVAC 1, jehoz
soucasti byl mzdovy systém (automati-
zovany systém vyplaceni mezd, odeci-
tani zaloh na dané a vedeni zaznamu).
Spolec¢nost IBM zkonstruovala prvni dis-
kovou pamétovou jednotku v roce 1956
(maximalni velikost disku 5 MB) a roku
1956 stejna spolecnost vyvinula poci-
ta¢ RAMAC (Random Access Method of
Accounting and Control) s nazvem 305
a 605, ktery poskytl moznost automa-
tizace a digitalizace obchodovani se
zvySenim efektivity obchodnich trans-
akci. V 60. letech minulého stoleti vladda
USA podporovala systém MARC (Machine
Readable Cataloging Records) v knihov-
nach pro zdznamy, sledovani a vyhleda-
vani v rejstriku. V roce 1969 W. Boyle

a G. Smith uvedli na trh technologii CCD
(Charge Coupled Device), kterd umoz-
nila digitalizovat svétlo a dnes se pouziva
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o

Mozna tskali Analogovaéra  Semidigitalizace, hybridnimodel ~ Plna digitalizace
. - e Ne
*
Ztréta papirovych zadanek od klinickych (ékard Ano Ano nebo ne Digitéln pienos dat
T L Ne
*
Chybna identifikace vzorku provedend rucné Ano Ano nebo ne Znadeni Srovjim kéden
. , Ne
*
Chybné udaje ve vjkazech Ano Anonebone Digitalizovand data v systémech LIS a PIS
Chybné rucni oznaceni blokl a sklicek Ano Ano nebo ne* N,? S e, o
Tisténé Carové kady (pozor na prilepeni nalepek!)
Spatné prifazena papirové 7adanka a zprava patologa Ano Ano nebo ne* Ne
Ztrata zpravy patologa zaslané e-mailem Ano Ano nebo ne* Ne
Ano u sklicek
" ) P o Ne u virtualnich sklicek
*
Sklicka, bloky a zpravy patologa umisténé nespravné Ano Ano nebo ne Ano u fyzickjch blokd
Ne u fyzickych blok( oznacenych napf. magnetickou sondou v parafinu kodem
Netplné nebo chybné oznaceni kodem a chybné Ano Ano nebo ne* Ne
vykazani zdravotni pojistovné NepretrZité automatické kodovani, proces vazany na pfipad (pouZité metody, operace a Ukony)
AT Ano
*
Chybné digitalizovand zadanka klinického (ékafe Ne Anonebo ne Lidské chyba i wpliovénijoznacovani digitélniho formuldre
Chybnd nalepka s ¢arovym kédem, odtrzeny Ne Ano nebo ne* Ano
Carovy kéd Nahrazeni lepeni nalepek s ¢arovym kddem tiskem nebo gravirovanim kodu
Chybné skenovani kvili nestandardnimu barveni nebo . Ano
Ne Ano nebo ne

,2vinénému’ fezu vzorku

Standardizace a Skoleni laboratornich pracovnikd (ziskani rutinnich navyka)

> Tab. 4: Porovndni moznych tskali u analogového, hybridniho a plné digitalizovaného procesu patologie

v digitalnich zobrazovacich zafizenich
vcetné lékarskych pristroji. Na pocatku

70. let byla uvedena na trh prvni digitalni

technologie pro medicinu - pocitacova
tomografie. V roce 1982 byl vyvinut

\
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> Obr. 3: Hybridni, polodigitalizovany pfistup v laboratofi patologie

4512/24
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systém PACS (Picture Archiving and
Communicating System), ktery prinesl
moZnost standardizované expertni komu-
nikace, prohlizeni a sdileni zdravotnic-
kych obrazovych informaci. Na pfelomu

4
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80. a 90. let minulého stoleti zacina
éra digitalniho zdravi, digitalni komu-
nikace ve zdravotnictvi a prudky rozvoj
systémU zdravotni péce, coZ zahrnuje
také rlst a rozvoj telepatologie a vznik
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Inovace kolem nas

o

Oblast mozné nevyhody Analogovymodel  Digitalizovany model  Navrh zlepseni
Preruseni sité Ne Ano Vytvareni paralelnich siti
Selhani digitalniho Ulozisté Ne Ano Nahradni disky
Externi Carovy kod na kazetdch a sklickach Ne Ano Docasné prekryti nebo snimek externich ¢arovych kodd s finalnim prekrytim internim kodem
Selhani interniho systému Carovych kodd (ndlepky) Ne Ano Prechod na pfimé oznaceni ¢arovych k6dli na sklicka laserem nebo na hologramové Carové kody
Nepravidelnosti podlozniho sklicka, kryciho sklicka, Ano Ano Standardizace podloznich sklicek, krycich sklicek, mnozstvi lepidla, montéZe, opakovana
nepravidelny fez vzorku, vyfiznuti vzorku mimo krycf sklicko pfiprava vzorku, $koleni
Chyba skenovani (prilepent, rozbiti nebo upustén sklicka, Ne Ano Technické podpora, sefizeni skeneru, kalibrace a pravidelny servis skeneru, zalozni skener,
selhani cteni Carového kodu, chyba zaostreni, prostoje) Skoleni
Monitory/displeje na pracovisti (svétemy'Nn?ikroskop) Ano Standardizace, sefizeni a kalibrace displejti na misté a vzdalenych displejt (home office)
Ano/Ano - Anol Ne -
(expozice manualni (zavislé na virtualnim
Nezaostreni virtualnich snimkd, expozice chemickym latkam fygické expozice ' snimku, chromatickd | Standardizace, sefizeni a kalibrace procesu skenovani
R A chyba, chyba
chemickym vyparim) zaostient atd)

> Tab. 5: Porovnani nevyhod digitalizovanych a analogovych modeld toku pracovnich postupl

novych mezinarodnich profesnich aso-
ciaci v oboru lékarské informatiky, telema-
tiky a telemediciny, mimo jiné International
Medical Informatics Association, European
Health Telematics Association a American
Telemedicine Association. V roce 2000
nastupuje technologie digitalniho obrazu
WSI (Whole Slide Imaging) a v roce 2010
jsou v mediciné poprvé pouzity algoritmy
strojového ucenf (Al, machine learning).

SOUCASNA FAZE DIGITALI-
ZACE A DOPORUCENI PRO_
PATOLOGICKE LABORATORE

Plné digitalizované patologie ve vyspélych
zemich nejsou stale obecnym standardem.
Celému procesu digitalni transformace
patologie se vSak vénuje velmi velkd pozor-
nost a v blizké budoucnosti se kompletni
digitalizace nutné stane standardem vSech

pracovnich postupl v oboru patologie,
transformaci v patologii byly nahodilym

a nekoherentnim procesem, ktery je nyni
velmi dobfe podporen pomoci doporu-
Ceni narodnich i mezinarodnich odbornych
asociaci pro harmonickou realizaci digi-
talni transformace (napr. Digital Pathology
Association vydala vroce 2011 smérnice
pro validaci WSI, College of American

Vyhoda digitalizace Analogovy model Digitalizovany model Poznamka
Rychlé teni pfipadu Ne Ano V prohlizeci a spravei pfipadu (case manager)
Pocitacem podporované Cteni virtualnich snimkd V prohlizeci a spravci pripadu vybaveném
TR Ne Ano R oF '
(pokrocila analyza) digitalizovanymi algoritmy
Ne Ano Rovnomérna pracovni zatéZ a plynulé diagnostické

Rychld sprava pripadu

Pfipady se obvykle pfedavajf spolecné

Po skenovani okamyity pristup ke ¢teni virtudlnich
snimkd

reportovani

Rychlé ulozeni snimkd, vyhledavani a snadné

Ne

Efektivné ziskany druhy odborny nézor
prostiednictvim vzdaleného ctent, efektivni

PR o U . o Ano reportovani v odbornych komisich, efektivné
otevirani snimkd / procesd z Ulozisté Provadi rucné technik na vyzadani ziskand obrazova piloha pro publikaci, efektivai
diagnosticky vycvik a vyuka
Zrvehlent obraty Zoracovini a reortovan! oiibadd Ne Ano Automatizace a vy3$i standardizace ve zpracovani
y P P P Vice prostojli pfi zpracovani pripadu pfipadu
Ano Ano

Prezentace pfipadl

Pfes osové sklicko - kameru - displej nebo
dataprojektor

OkamZité zobrazeni virtualniho snimku na displeji
nebo prostfednictvim dataprojektoru

Efektivni prezentace na misté i na dalku (vzdalené
pfipojeni k databazi)

Objednavani dalSich postupli

Ano
Vlykazovani, nespojita kumulativni forma

Ano
Plynule probihajici ,on-line" pfes ,case manager”
vPIS

Rovnomérna z&té7 specializovanych laboratofi
pracovisté

,Home office” Etenf a reportovéni pfipadu

Témér nemozné

Svételny mikroskop doma, fyzickd pfeprava
sklicek, objedndvani vykazovani, kodovani,
Ucetnictvi atd.

Ano
Flexibilni a vysoce efektivni

Nejista kvalita zobrazeni virtualnich snimkd (doma,
vhotelu, ve vefejném prostoru), mozné omezeni
prenosu dat obéma sméry

Procesy sledovani pripadu (okamzity tracing
a stale dostupny tracing v historii pripadu)

Témér nemozné
Vedeni Ucetnictvi, docasna pamét laboratorniho
pracovnika

Ano
Pfistupné, pfesné zaznamenané, uloZitelné,
auditovatelné

Zlep3eni zpracovani mozné analyzou historie
prostupu vzorku laboratofi, proveditelnost
certifikace a auditu

Multidisciplinérni prezentace pfipadu respektujict
¢asovou osu (napf. platforma navify®)

Ano
Provéadi se ruéné

Ano
PIné automatizovany model mozny, pfistup vice
stran k prezentaci pripadu béZny

Ocekdvané prostoje u analogového modelu -
ruéni vyhledavani sklicek z archivu, fotografovani
sklicek, priprava powerpointové prezentace,
nerespektuje Casovou osu pfipadu (prezentace
multioborova neni Casové poskladana)

Pouziti dalSich platforem

Ano
Provéadi se rucné

Ano
Polo a plné automatizovany proces je mozny

MoZnost mapovani Zadanek, instituciondlni
adaptace a personalizace

Statistika a bioinformatika

Téméf nemozné
Casové narocné a vysoka chybovost, pokud se
provadi rucné

Ano
Moznost efektivniho poutiti aplikac tfetich stran

Plynulé a spravné reportovani do nemocnicnich,
nérodnich a mezindrodnich databdzi
diagnostickych i experimentélnich

> Tab. 6: Porovnani vyhod plné digitalizované patologie a konvencnich analogovych pracovnich postupl

L
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.

4
B Digitalni prohlizeni
sklicek; méren

Analogové p

D e < :
4 Hy bridn, polodigitalizované pracovisté patologie

N,

Pathologists vydala smérnice pro digitalni
patologii vroce 2015; ¢eska verze z roku
2023 pod nazvem ,Metodika SCP CLS

JEP pro implementaci digitalni patologie

v odbornosti 807/823). Tato doporuceni
zahrnuji poZadavky, postupy a standardy
pro provedeni digitalni transformace pato-
logie, soucasné pfedpokladaji moznosti
modularniho rozsifovani, dalsi dynamicky
vyvoj digitalnich platforem, technicky roz-
voj a nové medicinské pozadavky a budouci
aspirace (Tab. 1). Patefi pracovnich
postupd v laboratorich patologie je a bude
samotny informacni systém laboratofe
(LIS). Informacni systém patologie (PIS)
bude ur€eny pro diagnostické experty

v patologii véetné objednavani viech

i pokrocilych metod (zékladni, specialni,
imunohistochemické, imunofluorescencni,
genomické, a dal$i metody), vytvareni dia-
gnostickych reportd, konzultace v rdmci
pracovisté a vzdalené konzultace narodni
a mezindrodni.

Zakladni prehledné porovnani charakte-
ristik analogového, hybridniho a digita-
lizovaného modelu pracovnich postupl

v patologii je uvedeno v Tab. 2. Popis
schematického prehledu digitalizované
patologie v Tab. 5. Obr. 1-4 ilustruji hyb-
ridni model pracovnich postup( v patologii.
Proces kompletni transformace analogo-
vého modelu patologie v model digitalizo-
vany neni je$té zcela dokoncen a oCekava
se vice Urovni pozadavk( na proménné

v ramci kontinualniho a modularniho

vyvoje, viz Tab. 3. Pfedpokladand hlavni
uskali, vyhody a nevyhody jsou shrnuty
vTab.4,5a6.

ZAKLADNI POZADAVKY NA
USPESNOU DIGITALNI IMPLE-
MENTACI/TRANSFORMACI
LABORATORE PATOLOGIE

Cely proces digitalni transformace patolo-
gie - pfechod z analogoveého, ru¢né fize-
ného a zapisovaného procesu, zpracovani
dat a vykazovani na plné digitalni laboratof
- je narocny proces s nutnymi a jiz znamymi
pozadavky na kompatibilni pfistrojové, HW
a SW vybaveni, jako je integrujici ¢ast sys-
tém0 LIS a PIS (napf. Vantage® Workflow
Software) - tiskarny ¢arovych kédl pro
sklicka, kazety a nadoby na bioptické/
nekroptické vzorky, ¢tecky ¢arovych kédu,
vykonné digitalni IVD skenery (napr. skener
snimk{ Ventana® DP200/600, vysokorych-
lostni skener Ventana® iScan HT), vykonné
pripojeni k siti / virtualni privatni siti (pred-
pokladana optimalni rychlost stahovani
20-120 Mbps), prfedpokladany optimalni
rozsah konstantni rychlosti odesilani 20-25
Mbps, vhodné rozliSeni displeje (alespon 2
560 x 1 440 pixell - 2K, barevna hloubka
10 az 12 bitli/kanal, dalsi aspekty a dlile-
Zité pravidelné kalibrace, schvaleni FDA),
prohlize¢ a spravce pripadl (,case viewer
and manager*), standardizované algoritmy
analyzy obrazovych dat (FDA, CE schva-
leni), vhodny server pro rychlou operativni

-12 -

He"nato A

Notebook pro
statistiky a vyhledavani
v databzi

podporu, dostate¢na kapacita ulozisteé
pro archivovani a vyhledavani (1-50 MB /
digitalni snimek, ve formatu WSI 50 MB aZ
jednotky GB / digitalni snimek), zpétné sle-
dovani (,tracing“) vsech krok{ pracovnich
postupt, definovani bodl kontroly kvality,
sledovani spotrebniho materialu (kompati-
bilni sklicka pro drzéky digitalnich skenerd,
optimalni standardni postupy barveni
vcetné metod IHC, IF, ISH), pozadavky na
lidské zdroje a pozadavky lidskych zdrojd
(ergonomie, zaskolen, ziskani rutinnich
navykd, dvéra v digitalni diagnostiku,
flexibilni zobrazovani virtualnich snimk{

a reportovani v ramci instituce fyzicky na
pracovistiaivramci ,home office” na
dalku), planovani rozpoctu. Dals$i nutnou
soucasti digitalni transformace je manage-
ment instituce, spravci systémd informac-
nich technologii (dostate¢né prostupna
sit, interoperabilita, automatizace, budouci
upgrade systému v ramci modularity

a kompatibility, udrzovani kybernetické
bezpecnosti).

BUDOUCI VYZVY POKROCILE
DIGITALIZACE PATOLOGIE

Prudce se rozvijejici proces digitalizace
v mediciné, poskytovani zdravotni péce

i vékafském vyzkumu umozni Sirsi, hlubsi
a integrovangjsi digitalni transformaci
podloZenou modularnimi digitalnimi plat-
formami vCetné vytvareni siti bezpec-
ného digitalniho prostredi (napf. centra

Rocnik 28 /1/2024
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excelence, narodni a mezindrodni zdravot-
nické instituce) a zavedeni umélé inteli-
gence (Al, machine learning, deep learning)
do rychlého a efektivniho rozhodovani

v oblasti diagnostiky a é¢by. Kontinualni
proces inovace v mediciné a patologii je
ocekavan nejen v zakladnim virtudlnim ode-
¢itani a analyze skel, ale také v pokrocilé
virtualni patologické diagnostice zejména
neoplazii analyzovanych pokrocilou mul-
tiomickou/multiplexni obrazovou analyzou
histologickych skel (komplexni rating neo-
plastické populace a prostorové hodno-
ceni mikroprostfedi pro ,tailored* tera-

pii). V budoucnosti bude kladen dlraz na
zvySenou flexibilitu, pfesnost a bezpecnost
komplexni digitalizace mediciny, resp. zdra-
votnictvi, véetné aplikace vyvijejicich se
analytickych algoritm( umélé inteligence
(Al) a odhalovani limitl nebo chyb v oblas-
tech krajnich mezi digitalizace s cilem zvy-
Sit robustnost proces(. Multidimenzionalni
bioinformatika a pokrocila statistika budou
hrat daleZitou a stéle vétsi roli v persona-
lizovanéjsi, na miru Sité onkologické lé¢bé
respektujici znamé [ analyzou zjisténé
biologické aspekty veetné jejich dynamiky
v réamci monitoringu pacienta, souvisejiciho
poZadavku snizeni poCtu a gradingu ved-
lejsich ucinka cilengjsi léCby a poZadavku
~honinferiority” této &by se zlepSenou
kvalitou Zivota pacienta.

DISKUZE

V soucasné dobé jsme na za¢dtku integra-
tivni digitalni transformace v oblasti zdra-
votnictvi, zdravotniho vyzkumu, vzdélavani
a adaptace zdravotnickych pracovnikd.
Zvysujici se ,tlak” inovaci v digitalnim, digi-
talizovaném a digitalné transformovaném
svété se nedilnou mérou zrcadli ve zdra-
votnictvi a stava se do jisté miry revolucni
zménou v oblasti digitalni péce o zdravi
obecné. Tento aktualné narocny a kompli-
kovany proces realizace digitalni trans-
formace v mediciné je vyzvou, ale v blizké
budoucnosti ramcove zjednodusi, standar-
dizuje a zpfistupni diagnostické, prediktivni
a terapeutické procesy. V souc¢asné dobé
skutecné nestojime pfed rozhodnutim, zda
zdravotnictvi (zcela) digitalizovat / digi-
talné transformovat, i nikoli. Klicovou
otéazkou celého transformativniho procesu
je ,kdy“, resp. ,dokdy“ bazalné digitali-
zovat a nasledné jak definovat, udrzovat

L
A

a zvySovat standardy digitalizovaného eko-
systému mediciny.
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