70 ZUBNE] PRAXE

32

Digitalizacia zubnej praxe: diagnostika
a lieCba pomocou umelej inteligencie
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Stihrn a klticové slova

Digitalizdcia zubnej praxe prechdadza dynamickym vyvojom,
pricom jednym z najvyznamnejsich impulzov je integracia ume-
lej inteligencie (UI) do diagnostickych a terapeutickych proce-
sov. Tento ¢lanok predstavuje aktudlne moznosti vyuzitia Ul
v stomatoldgii, od automatizovanej analyzy réntgenovych sni-
mok az po planovanie zlozitych zakrokov pomocou 3D mode-
lov a chirurgickych $ablén. Diskutuje sa vyuzitie deep learning
algoritmov na detekciu kazov, parodontalnych 1ézii ¢i anomalii
v snimkach, ako aj rozvoj optickych technolégii bez ionizujtice-
ho Ziarenia. V terapeutickej oblasti sa UT uplatiuje pri segmen-
tacii CBCT dat, navrhu implantologickych a ortodontickych
planov, ako aj vo vyrobe protetickych ndhrad. Prispevok zaroven
poukazuje na limity a zodpovednost pri klinickom rozhodovani,
pricom zddraznuje, Ze UI je ndstrojom na podporu - nie nahra-
dou - odborného tisudku lekdra. Cielom ¢ldnku je pontknut pre-
hlad aktudlnych technoldgii a mozného budiceho smerovania
stomatolégie.
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Moderna digitalizdcia zubnej praxe so sebou prindsa coraz
viac nadstrojov zalozenych na umelej inteligencii (UI). UI v sto-
matolégii uz nie je hudbou budicnosti - dnesni zubni lekdri ju
mozu vyuzivat v kazdodennej diagnostike a planovani liecby.

Moznosti vyuzitia UI
v diagnostike zubnych ochoreni

Jednou z najviac rozvinutych oblasti je automatizovana
analyza RTG - snimok. Tradi¢ne zubny lekar skiima rontge-
nové snimky, spoliehajtic sa na svoje vedomosti a skisenosti.
V dnesnej dobe je uz Standardom digitdlna forma zobrazenia.
Posun od ,,vyvojKky a ustalovaca“ k digitdlnym senzorom a plat-
nic¢kam je predpokladom skuto¢ného automatizovaného spraco-
vania snimok. S pomocou UI je mozné fizu analyz eSte vyrazne
zrychlit a spresnit. Deep learning algoritmy natrénované na tisi-
coch az miliénoch zubnych réntgenov dokdZu rozpoznat jemné
odchylky a varidcie (Khalifa). Tie m6Zu znamenat zac¢inajuici
kaz, ibytok kosti pri parodontitide alebo periapikdlny nalez. UI
tak vie upozornit na podozrivé miesta na snimke, ktoré by mohli
uniknut ludskému oku, a poskytnit zubdrovi akoby ,,druhy par
o¢i”. Niektoré konkrétne rieSenia sti zamerané na diagnostické
postupy v tzkej oblasti, ako je napriklad celustnd ortopédia. Na
trhu je uz ale viacero produktov, ktoré sa zameriavaju aj na zak-
ladnt diagnostiku najcastejsieho patologického procesu v duti-
ne tistnej - zubného kazu.

Patologické nalezy mozu byt farebne zvyraznené priamo na
snimke (Diagnocat, Second opinion). Kazy moézu byt vizudlne
zvyraznené cervenou farbou a oblasti s podozrenim na period-

ontdlne poskodenie zltou. Takéto farebné prekrytie ulahcuje
orientdciu v snimke a rychlejsie rozhodnutie, comu venovat
pozornost. UI tiezZ pomdha objektivne merat rozmery nalezov
¢i vzdialenost od okraja vyplne k zubnej dreni. To prispieva
k spresneniu diagnézy. Spomenuté aplikdcie dokdZzu rozpoznat
desiatky klinickych stavov od zubného kazu, cez periapikalne
1ézie az po abnormality ¢elustnych dutin. DokdZu tak zhodnotit
$iroké spektrum beznych zubnych problémov na bite-wing, pe-
riapikdlnych aj panoramatickych snimkach.

Trend, ktorym sa mo6zZu uberat zobrazovacie metédy v zub-
nom lekarstve, ukazuje aj neddvno prezentovana technoldgia.
Ruény intraordlny skener vyuziva neinvazivnu, optickd kohe-
rentni tomografiu (OCT) na vytvdranie vysokokvalitnych
prie¢nych obrazov. Technoldgia OCT dokaZe registrovat varidcie
v Strukttre tkaniva pod liniou dasien, cez tekutiny a pod povr-
chom zuba bez pouZzitia ionizujtceho Ziarenia. OCT preukdzala
presnost 90 % pri detekeii kazov (Shimada). Déta zo skenera st
spracované a pomocou UI je mozné vytvorit 3D objemové tidaje
pre diagnostiku a plinovanie liecby. Pristroj zatial nie je dostup-
ny na trhu, ale dd sa predpokladat, Ze podobné technolégie rozsi-
ria diagnostické moznosti zubnych lekarov.

Pri téme vyuzitia Ul v diagnostike v zubnom lekarstve, ale aj
inych medicinskych oboroch je délezitd skuto¢nost, Ze Ziadny
aktudlne dostupny model umelej inteligencie nenesie zodpoved-
nost za definitivnu diagnézu. Stale je to lekar, kto musi vysledky
overit a potvrdit. Ul moZe obcas vyznacit falosne pozitivny na-
lez (napr. oznadi artefakt na snimke ako kaz) alebo naopak nieco
prehliadnut, ak ide o atypicky pripad mimo jej tréningovych dat.
Lekar preto nemoze bezhlavo doverovat technolégiam, ale musi
kazdy navrhnuty nalez skontrolovat klinicky. Umela inteligen-
cia je pomocnik, nie ndhrada lekéra. Uloha zubdra sa tak meni,
ale nie odbtirava - z diagnostika sa moze v niektorych oblastiach
stat supervizor Ul systému a findlny rozhodca.

Vyuzitie Ul v liecbe

Kym diagnostika je oblast, kde je aplikdcia UI pritomna dlhsie,
jej potencidl v liecbe sa zacina naplno ukazovat aZ v poslednom
Case. Umeld inteligencia pomaha lekdrom nielen odhalit prob-
1ém, ale aj navrhnit optimalny lie¢ebny plan, a to na mieru kon-
krétnemu pacientovi.

Jednou oblastou digitalizicie planovania liecby je vyuzitie UI
na segmentaciu DICOM dat z CBCT alebo CT vysetreni. Seg-
mentdcia umoziuje automaticky rozlisit a vyznacit konkrétne
anatomické strukttry - od jednotlivych zubov, korenovych ka-
nalikov, kosti aZ po makké tkaniva a patologické titvary. Tieto
tdaje st potom spracované do 3D modelov, ktoré vyrazne zlep-
Sujti orientdciu lekdra v priestore a zvySuju presnost planovania
zakroku. Vystupom segmentdcie moze byt napriklad izolovany
3D model zuba urc¢eného na autotransplanticiu. Tymto spo-
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sobom sa vytvara pre lekdra interaktivne pracovné prostredie,
v ktorom je mozné ,virtudlne operovat” - simulovat zakroky este
pred redlnou intervenciou. Takéto ndstroje menia spdsob, akym
lekar pristupuje k diagnostike a lie¢be - od statickej snimky k pl-
nohodnotnej priestorovej analyze.

Obr. 1: Virtudina skiiska pozicie zuba pred autotransplantdciou (zub 25 v mieste 11) a kontrolnd

RTG snimka po zdkroku

Obr. 2 : Superimpozicia intraordlneho scanu a segmentovanych zubov
z CBCT pri kontrole pozicie dilacerovaného koretia zuba 12

Zdroj: archiv autora

V implantoldgii sa UI vyuZiva pri pldnovani pozicie implan-
tdtu - softvér na zdklade rezov z CBCT a digitdlneho odtlacku
vytvori presny navrh, ktory respektuje anatomické struktuiry aj
estetické poziadavky. Nésledne moze byt vytvorend chirurgic-
kkd Sabléna pre presné zavedenie implantitu (napr. DTX Studio
Implant). V ortodoncii sa zas algoritmy pouzivaji na tvorbu
lie¢ebnych planov pre priesvitné alignery (napr. Invisalign), kde
UI vyhodnocuje stovky predchddzajucich pripadov a predikuje
pohyb zubov pocas jednotlivych fiz liecby.

Pri vyrobe protetickych ndhrad (korunky, mostiky) UI skra-
cuje ¢as navrhu - automaticky identifikuje okraje prepardcie,
navrhuje tvar korunky podla susednych zubov a kontroluje
okluiziu. Tieto ndvrhy moéze zubny technik dalej upravovat, ¢o
znizuje chybovost a urychluje cely proces.

V budticnosti mozno ocakdvat rozvoj robotickej asistencie,
kde UI nebude slazit len ako podpora pri planovani, ale bude
aktivne riadit presné pohyby ndstrojov pocas chirurgickych

zakrokov. Tento trend uzZ dnes naznacuju prvé klinicky vyuzi-
vané robotické asistencné systémy pre zavadzanie dentdlnych
implantitov (napriklad Yomi). V jednom systéme je tak spoje-
nd sila UI a robotiky, ¢im umoznuje lekarovi vykonavat zakrok
s vysokou presnostou, stabilitou a kontrolou. Systém poskytuje
spatnu viazbu v redlnom case, ¢im zniZuje
riziko odchylok od pldnovanej trajektdrie
prepardcie a zdroven zachovava citlivy
,hmatovy“ kontakt operatéra s pacien-
tom (Bahrami). V budticnosti by podobné
technolégie mohli nachddzat uplatnenie
nielen v implantoldgii, ale aj pri extrakei-
ach zubov, parodontdlnych zakrokoch ¢i
maxilofacidlnej chirurgii. Roboticka asis-
tencia riadena UI tak otvdra dvere k este
vy$Sej drovni preciznosti v zubnej chi-
rurgii, pricom stale ponechava kontrolu
vrukach lekdra.

Aj v liecbe teda plati, Ze UI je cenny na-
stroj, ktory dokdZe zvysit presnost, pred-
vidatelnost a komfort pre pacienta. Ko-
necné rozhodnutia vsak stile zostdvaju
vrukach odbornika - lekdra. Integracia Ul
do zubnej praxe je postupny proces, ktory
si vyzaduje technicku aj mentdlnu pripravu. Ak sa urobi citlivo
a srozumom, vysledkom moze byt vyrazné zefektivnenie prace,
zvySenie kvality starostlivosti a spokojnejsi pacienti. Umela in-
teligencia dokdZe byt pre zubdra skvelym pomocnikom - odhalit
skryté kazy, zmerat stratu kosti, navrhniit lie¢cbu - no vzdy by
mala fungovat ruka v ruke s odbornym okom lekéra. Digitaliza-
cia zubnej praxe takto ziskava novy rozmer, kde sa spdja to naj-
lepsie z ludskej expertizy a strojovej preciznosti.

Zdroj: archiv autora

Na zdver mozno povedat, Ze UI v stomatoldgii uz dnes redlne
pomdha v diagnostike a liecbe a jej vyznam bude v budicnosti
narastat. Zubny lekdr budiicnosti nebude nahradeny pocitacom,
ale pravdepodobne bude vyuzivat pocditacom podporované na-
stroje na to, aby poskytoval este lepsiu zdravotnu starostlivost.
Uz dnes mdme k dispozicii technolégie, ktoré sme si pred par
rokmi nevedeli predstavit - ich sprdvnym zaradenim do praxe
mozeme zlepsit starostlivost o pacientov a ulahcit si kazdoden-
nt pracu. UI je vyborny pomocnik, pokial pozndme jeho limity
a vyuzijeme jeho silné stranky na maximum. Digitalizdcia zub-
nej praxe tak nie je len o bezpapierovej ambulancii, ale aj o ,,inte-
ligentnej ambulancii®, kde rutinné tlohy strazi UI a zubny lekar
sa moze viac stistredit na to podstatné - na pacienta a jeho zdra-
vy ismev.
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