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Izvleéek. V ¢lanku opisujemo inteligentne
sisteme in vlogo zdravnika pri njihovi uporabi.
Podajamo uspesno aplikacijo iz podro¢ja otroske
kardiologije, katere rezultat je odkritje novega
medicinsko znanja.

Abstract. The role of the physician in developing
and using intelligent systems is presented in this
paper. A success story resulting in new medical
knowledge is briefly described.

m Infor Med Slov 2003; 8(1): 64-68



Informatica Medica Slovenica 2003; 8(1)

Uvod

V zadnjih letih ¢lovekova moZnost za shranjevanje
podatkov vse bolj presega njegove moZnosti za
njihovo analizo. Pri¢enjamo govoriti o t.i.
podatkovnih grobnicah — podatke shranjujemo, in
jih nato pustimo, da po¢ivajo v miru. Vendarle pa
ti podatki skrivajo mnoga neodkrita, dragocena
znanja, in vse bolj se zavedemo, da je potrebno
razviti nove avtomatske tehnike za njihovo
odkrivanje.

V &lanku bomo na kratko opisali inteligentne
sisteme in njihovo uporabo pri analizi medicinskih
podatkov. Podali bomo primer iz kardiologije in
razmisljene o koristnosti izkopavanja podatkov z
medicinskega stalis¢a.

Inteligentni sistemi

Besedica inteligenca je Ze dolgo stz mnogih diskusij
in raziskav. Zal 3¢ dandanes nimamo enotne
definicije, zato je toliko teZje definirati kaj je
raCunalniSka inteligenca. Ena izmed najbol;
uporabljanih definicij je naslednja:

Niz (mentalnih akcij) je inteligenten, e dosege
»nekaj«, kar bi imenovali inteligentno, e bi to »nekaj«
dosegel ¢lovek

Znameniti matematik in eden pionirjev
rac¢unalni$tva je kot definicijo inteligence podal
naslednji test:

V neki sobi je skrit pameten stroj ali clovek.
Izprasevalec ne ve kaj je v sobi, in tej entiteti postavlja
vprasanja. Ce iz odgovorov ne moremo ugotoviti, ali se
pogovarja s lovekom ali strojem, in &e je v sobi stroj,
potem je ta stroj inteligenten.

Bolj lai¢no lahko inteligentne sisteme opiSemo z
naslednjo postavko:

Podobno kot mehanski stroji povecajo nase fizicne
sposobnosti, optiéni instrumenti (npr. mikroskop) nase
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Cutne sposobnosti inteligentni sistemi povecujejo /
podpirajo nase intelektualne sposobnosti.

Inteligentni sistemi morajo posedovati naslednje
lastnosti:

— izra%ajo adaptivno ciljno usmerjeno obnasanje;

—  se udijo iz izkusenj;

— uporabljajo velike »koli¢ine« znanja;

—  izraZajo samozavedanje;

— komunicirajo z ljudmi z uporabo jezika in
govora;

— tolerirajo napake pri komunikacijah;

— odgovarjajo v realnem casu.

Podajmo $e nekaj razlik.

Ekspertni sistem : inteligentni sistem

— pri ekspertnem sistemu znanje dobimo v obliki
pravil od ekspertov na podroc¢ju

— priinteligentnem sistemu znanje dobimo s
pomocjo strojnega ucenja na podlagi resenih
primerov

Statistika : inteligentna analiza

—  pri statistiki potrjujemo znane relacije med
podatki

— pri inteligentni analizi inteligentni sistem sam
i§¢e neznane relacije med podatki (temu
procesu re¢emo tudi podatkovno rudarjenje ali
izkopavanje)

Odloéitvena drevesa

Odlotitvena drevesa so tipi¢en predstavnik
strojnega ucenja, kjer so u¢ni primeri predstavljeni
kot par (lastnosti, odlo¢itev). Lastnosti so opisane
kot zbirka oziroma vektor ve¢ atributov, ki naj bi
na najbolj§i moZen nacin predstavljale posamezni
objekt. Izbira atributov je odvisna od snovalcev
mnoZice u¢nih primerov, od okolis¢in in od
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zmoz#nosti opravljanja meritev. Odlocitev je tista
lastnost, ki je znana pri objektih v u¢ni mnof¥ici, ne
pa tudi pri objektih, o katerih bomo kasneje s
pomodjo odlocitvenega drevesa sprejemali
odlotitve. Obicajno gre pri odlocitvi za lastnost, ki
se ne da izmeriti (npr. nek dogodek, ki se bo zgodil
v prihodnosti) oziroma je njena meritev povezana z
velikimi stroski, ¢asovno zahtevnostjo ali
zahtevami po zapletenih postopkih. Z uporabo
odlo¢itvenih dreves lahko zato poizkugamo:

— napovedati dogodek v prihodnosti,

— poiskati alternativne mo¥nosti za dosego cilja,
ki bodo skrajsale ¢as, zmanjsale stroske ali celo
omogocile doseganje Zelenih rezultatov.

rac¢unalnigkih inteligentnih sistemov v kardiologiji

—  Zdravnik ocenjuje skladnost (pravilnost) oz.
neskladnost ra¢unalniske odlo¢itve z dognanji
medicinske znanosti

—  Pravilnim odlo¢itvam daje medicinsko razlago
na temelju klasi¢nega medicinskega znanja

— I%¢e najbolj racionalne algoritme diagnosti¢nih
postopkov oz. potrebne baze podatkov za
nadaljnje raziskave s pomocjo modelov
umetne inteligence

— I8&e nova znanja oz. zaenkrat $e nepotrjene
povezave, ki so lahko osnova novih
znanstvenih raziskav

Racunalniska obdelava podatkov iz amb. kartonov
147 bolnikov klini¢no vodenih v kardioloski
ambulanti Klin. odd. za pediatrijo SBM

Medicinska analiza in primerjava rezultatov racunal.
obdelave z diagnozami in rezultati klin. obdelave
bolnikov

Izbor odlogitvenih dreves z dobro napovedno
vrednostjo (vsaj 70%)

Nadaljnja rac¢unalniska obdelava in iskanje novih
znanj

Slika 1 Metode dela

Mesto zdravnika pri izgradniji
in uporabi inteligentnih
racunalniskih sistemov v
medicini?

Zdravnik in ostalo zdravstveno osebje na
inteligentne sisteme ponavadi gledajo z dolo¢eno

mero dvoma in nezaupanje. Vendarle lahko
zdravnika umestimo na naslednji nacin:

[1 UZ_Srca 99 35 12 23 22 7
__ [NiOpravljen] Sum_na_srcu 12 8 0 0 4 0
____[ne] MotnjeSrcnegaRitma 4 0 0 0 4 0

____[da] NeorganskiSumNaSrcu 8 8 00 0O

__ [Normalni] Sum_na_srcu 52 27 1 2 16 6

____[ne] Motnje_src_ritma 21 2 0 0 14 5

____[ne] Nenevarni_srcni_sum 8 2 00 2 4

I [ne] Bolecine_v.prsih 6 2 0 0 0 4

I |___[ne] NeorganskiSumNasrcu 2 2 0 0 0 0O
I I [da] BolecineVPrsnemkosu 4 0 0 0 0 4
i [da] MotnjeSrcnegaRitma 2 0 0 0 2 O
|___[da] MotnjeSrcnegaRitma 13 0 0 0 12 1

[da] NeorganskiSumNaSrcu 31 25 1 2 2 1
Patoloski] Pulz 35 0 11 21 2 1
[48 .. 80.7500] ValvularniVicijKoarktacijaAorte 18 0 2 15 0 1

80.7500 .. 113.5000] Pov_krvi_tlak 11 0 5 4 2 0
[ne] Starost 9 0 5 4 0 0
[___[0 .. 4.5000] Druge prirojene_malforn 2 0 1 1 0 0

| [ne] vCCsSantom 1 01000
I [da] ValvularniVicijKoarktacijaAorte 1 0010 0
[4.5000 .. 9] Nenevarni_srcni_sum 4 01300

I
|
|
I
Iv
| | [ne] valvularniVicijKoarktacijaAorte 3 003 00
|
I I [da] VCCsSantom 1 01000

I

1 [9 -. 13.5000] VCCsSantom 2 02 000

1 [13.5000 .. 18] VCCsSantom 1 0 1 0 0 O

[da] MotnjeSrcnegaRitna 2 0 0 0 2 0O
113.5000 .. 146.2500] RR_Zg 4 02200

[80 .. 92.5000] VCCsSantom 2 02000

[92.5000 .. 105] Valvularni ijKoarktacijaAorte 1 00100

[105 .. 117.5000] ValvularniVicijKoarktacijaAorte 1 00100

[146.2500 .. 179] VCCsSantom 2 02 000

Slika 2 Primer odlo¢itvenega drevesa

Primer studije v SBM

Metoda dela je podana na sliki 1.
Preiskovance smo razdelili v naslednje skupine:

— neorganski um na srcu

— prirojene sréne napake z L-D Santom
—  bolezni srénih zaklopk

— motnje srénega ritma

—  boledine v prsnem kogu
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in generirali 30 odlocitvenih dreves, eno izmed
zanimivejsih je podano na sliki 2. Njihovo analizo
shemati¢no podajamo na sliki 3, rezultate analize v
Tabeli 1 in 2. in drevo, ki vsebuje novo znanje na

sliki 4.

Rezultati medicinske analize 30 generiranih
odlogitvenih dreves

Medicinsko sprejemljivo
racunalnisko znanje

Morebitna nova znanja

Slika 3 Shematski prikaz analize generiranih
odlo&itvenih dreves

Tabela 1 Odkrito znanje

Medicinsko sprejemljivo Morebitna nova
ratunalni$ko znanja znanja

Povezava neorganskega $uma na
srcu in tahikardije ob vro¢inskih
stanjih
Povezava tezke okvare aortne
zaklopke in sinkope oz. kolapsa ob
naporu
Povezava velje verjetnosti za
spremembe v EKG-ju, okvare
zaklopk ali aritmije po $tevilnih
prebolelih anginah
Povezava priroj. sr&. napak in
drugih priroj. malformacij

Povezava oz. vedja
pogostost srénih
aritmij pri otrocih,
ki so bili operirani
v splo$ni anesteziji

Povezava okvar
aortne zaklopke in
srénih aritmij

Tabela 2 Zanimivo znanje

Medicinsko Ze znano dejstvo  Morebitno novo znanje
MozZnost pojava aritmij med
samim aktom operacije
(vpliv anestetikov,
sprememb AB ravnoteZja,
oksigenacije)

Nagnjenje k srénim
aritmijam $e mesece po
operaciji v spl.
anesteziji!

AORTICAL
VALVE ARRHYTHMIAS
DMFEASE
NNOCENT
HEART HALE FEMALE
MIETRMIIR
[ GENDER ]
- e AORTICAE CONGEPNITAL
He - VALVE HEART
l TOSILLITES J DISEASE DISEASE WITH
<45 =45 =45 | 535
[ AGE [ AGE
NG | rs
ARRHYTHMIAS
OTHER COGENITAL
MALFORMATIONS

Slika 4 Drevo z novim znanjem

Zakljucek

Kot zanimivost navajamo, da smo gornjo metodo in
rezultate pomladi predstavili na kongresu pediatri¢ne
kardiologije v Portu, in kar na istem kongresu dobili
potrditev naSega dognanja v »Lecture of the art«
predstavitvi Prof. Marie C. Seghaye.
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