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Koszontes

* Csapbolis a mesterseges intelligencia folyik, ezt szeretnénk egy kicsit kozérthetbbbé és
befoghatébba tenni az egészségugyi dolgozdok szamara

* Sok tapasztalat ezen a terlleten ugyanis intézetunkben évtizedek ota foglalkozunk
egészsegugyi dolgozoknak és a jelen-jovo kozeép felsOvezetdinek a képzéseével, oktatasaval

* Az altalanos informatikai ismeretek elsajatitasa mellet oriasi hangsulyt fektetlink az
adatvezerelt egészseglugyi es Ml terlletekre

* A bevezetl kurzus soran az alabbi teruletek érintjuk - €s ezt fontos hangsulyozni hogy egy
bevezeto altalanos kurzusrol van szo, és a terveink szerint majd tovabbi 1-1 teruletet
részletesebben bemutatasaval fog bovulni az akkreditalt képzési portfolio:

* Adatvezérelt egészségugy és mesterséges intelligencia alapjai

* Digitalis patoldgia, mint rendszerképesség és jo gyakorlat Magyarorszagon
* Egészségpolitika és a Ml

e MlésaHR

* Betegbiztonsag és a Ml

* Telemedinica és a Ml

e Ml szabalyozas és etika

* Egészségugyi kiberbiztonsag és a Ml
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Egyuttmukodéesek

* QOperativ Torzs — epidemioldgiai akcidocsoport (adatteam)
* Digitalis Egészségugyi és Adathasznositasi Csoport

e Belugyi Tudomanyos Tanacs

« NATUK, NAVU kapcsolat és egylittmikodés

« OKFO, NNGYK, NEAK, ESZFK

 NBSZ NKI

e SZTFH

* Digitalis J6lét Program (NKE, ELTE, Barabasi Lab, SE)

* Nemzeti Egészséginformatikai Testulet

* Mesterséges Intelligencia Koalicio (egészsegugy)
 Nemzeti Kibertér Munkacsoport

« BMMIMCS

* NAV MIMCS

* VDL tanacsado testulet

« EU27 COVID tanacsado testulet

 IHME globalis betegségteher kutatasok partnerszervezet
e OECD Expert Group on Al

« WHO Collaborating Centre on Human Resources for Health Development and Data-driven



Adatvezeérelt egészsegugyi paradigmavaltas

1) Adatkozpontu atalakulas: betegellatas, diagnosztika, prevencio, kutatas
2) Hatékonyabb, személyre szabottabb, proaktivabb ellatas
3) Mlfejlesztések motorja

Jarvanyok: betegségfelismerés és elorejelzes, diagnosztika, vakcinakutatas és
gyogyszerfejlesztes, kontaktkutatas, logisztika optimalizalas, kommunikacio es
tajékoztatas

Munkank:
1) Egészségugyi adatok
2) Nem egészsegugyi adatok (mobilcella, GPS, stb.)

3) Egészségugyifejlesztések mas agazatokra valé transzlacioja (NAVY,
mez6gazdasag, olajipar - geofizikai kutatasok, stb.)



Egy kis torténelem

* A mesterséges intelligencia (Ml) tobb mint 60 éve fejlédik.
« Az 1956-ban, az Egyesiilt Allamokban tartott nemzeti workshop 6ta jelentds elérelépések torténtek az Ml terén.
* Ezek az el6relépések exponencialisan ndvekedtek a szamitasi kapactias/teljesitmény és az adattarolasi kapacitas novekedésével.

* Az elmult években az MI-t gyakorlati problémak megoldasara hasznaltak, példaul a repulésbiztonsag javitasara digitalis ikrekkel, a
gyartasi folyamatok automatizalasara a koltségek csdkkentése és a mindség javitasa érdekében, valamint csalasok észlelésére
pénzugyitranzakciok soran

* Az Ml elérehaladasa az egészségugyben lassabban tortént, mint mas iparagakban.

* A Stanford Egyetem mar az 1970-es években fejlesztett Ml-eszkozdket a bakterialis fert6zések diagnosztizalasara és
antibiotikumok ajanlasara.

* Azelso, Ml-vel ellatott orvostechnikai eszkdzt, amelyet az FDA hagyott jova, 1995-ben hasznaltak a patolégusok segitésére a
meéhnyak kenetek abnormalis sejtjeinek felismerésében.

* Tavaly az Ml algoritmusok felilmultak a standard klinikai kockazati modellt az emlérak 6t éves kockazatanak elérejelzésében *

* Az Ml mar bizonyitottan életet mentett, amikor észlelte egy lehetséges agyvérzést, és értesitette a gondozot, aki ezt kovetben
surgés intézkedeést tett. Az orvosok egyre inkabb hasznalnak klinikai dontéstamogato eszkozoket a betegek kezelésében és a jobb
eredmények elérése érdekében.

* Arasu, V. (2023), Al Outperformed Standard Risk Model for Predicting Breast Cancer, Radiology Society of North America.
** Siegel-Itzkovich, J. (2023), “Patient saved by Al app at Galilee Medical Center”, The Jerusalem Post.



Ml és generativ Ml

* Lényegét tekintve a mesterséges intelligencia

(MI) adatokat és matematikai modelleket
hasznal, hogy mintakat talaljon, és ezeket a
mintakat fel asznalva elorejelzeseket tegyen.

Az egeszseégugyben ezek az eldrejelzések
felnasznalhatok példaul a rak valoszinlségenek
kimutatasara egy képbol, megfelelo
antibiotikumok kivalasztasara
szuperbaktériumok ellen, vagy strukturalt
adminisztrativ nyllvantartaso létrehozasara
rendezetlen orvosi jegyzetekbdl.

Az OECD ugy hatarozza meg az Ml-rendszert,
mint ,,e%y gepi alapu rendszert, amely klfejezett
vagy hallgatolagos célok érdekében a
bemenetekbdl, amelyeket kap,
kovetkeztetéseket von le, hogy olyan
kimeneteket generaljon, mlntpeldaul
elorejelzesek, tartalom, ajanlasok vagy
dontesek, amelyek befolyasolhatjak a fizikai
vagy virtuélis kornyezetet.

* Agenerativ Ml olyan MI-modellként értheto,

amely kifejezetten Uj digitalis anyagok
eloallitasara szolgal (beleértve a szoveget,
képeket, hangot, videot, szoftverkddot), es ilyen
MI modelleket alkalmazasokban és felhasznaloi
fellleteikben is hasznalnak. Ezeket altalaban
olyan gépi tanulasi rendszerekként épitik fel,
amelyeket hgtalmas mennyiségl adaton
képeztek ki. Ugy mukodnek, hogy szavakat,
pixeleket, hullamformakat, adatpontokat stb.
Josolnak meg, amelyek hasonlitanak a modellek
képzési adataira, gyakran valaszként a
bemenetekre.

A generativ Ml onmagaban is hordoz
kockazatokat, beleértve a szellemi tulajdon és
szerzbi jog kerdeselt a félrevezeto és
dezinformacidé terjedesevel kapcsolatos
aggalyokat; valamint az elfogultsagot és a
diszkriminaciot.



Globalis egyenlotlenségek, adatgyarmatositas

Az, hogy valaki el6bb jut okostelefonhoz, mint tiszta ivovizhez, ravilagit a globalis A jelenség Gsszetettségére valo tekintettel nem lehet egyértelmiien kijelenteni,

hogy a nagy tech cégek kizsakmanyoljak az afrikaiakat. A helyzet ennél

egyenlétlenségekre és arra, hogy a technoldgiai fejlédés nem mindig egyenletesen érinti a

e .. i . . . e i re arnyaltabb, és a mobiltelefonok hasznalatanak szamos elénye és hatranya is
kllénb6z6 tarsadalmi és gazdasagi csoportokat. Ez a jelenség felveti a fenntarthaté fejlédés és az e/ ' z z - 2
van.

alapvetd emberi szlikségletek prioritasainak fontossagat is.

Ne legyunk adatgyarmat!
Stratégikusan hasznaljuk ki a jelenleg még meglévo versenyelényiinket! 8



Generativ Ml

* Az Ml folyamatosan fejlédik, uj és
innovativ alkalmazasokban jobb kreativ
képességekkel rendelkezik.

* Legutdbb kuldonféle generativ Ml
technoldgiak (mint példaul a ChatGPT,
PalLM, LLaMa és Gemini) hoztak kdzelebb
az Ml erejét az emberekhez.

* Nehéz elképzelni a kovetkez6 60 év
lehetbségeit;

e az Ml altal hozott valtozasok jelent6sek
lesznek, és az evolucids ugrasok kozotti
id6 egyre rovidebbé valik.




Mindennapunk resze

* Kozdsségi média (Facebook, Instagram, stb.) — hirfolyam testreszabasa

* Autondm jarmuvek, vezetéstamogaté rendszerek — fejlesztés, Tesla autopilot,
adaptiv sebességtartd, automata vészfékezés, utvonaltervezés

* Zene- ésfilmstreaming (Spotify, Apple Music, Netflix, stb.) — személyre
szabott zenei és filmajanlasok

* Online Ggyfélszolgalat és chatbotok — 24/7
* E-mailek szlirése, spam szlrék
* Forditoprogramok, nyelvi eszkdzok

* Okosotthon rendszerek — felhasznaloi szokasok alapjan, automata
beallitasok

* Virtualis asszisztensek (Siri, Alexa, Chatgpt)
* Pénzugyi szektor — pénzlgyi csalasok észlelése

* Egészségugy...




Az Ml az egészsegugyben szamos
. At terlileten hozhat valtozast
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* képalkotd diagnosztikai vizsgalatok elemzesében —
radiologusok, patolégusok munkajanak tamogatasa

e személyre szabott kezelési tervek kialakitasaban

e\ or? * kronikus betegségek, példaul a cukorbetegseg, vagy a sziv-
L és érrendszeri betegségek kialakulasanak elérejelzése

* azellatas soran keletkez6 adatok €s azok elemzése segiti
az egészseégugyi dolgozdkat, az orvosokat és a pacienseket
a betegségek jobb megértésében és hatékonyabb
kezelések kidolgozasaban

* az Ml alapu chatbotok és virtualis asszisztensek
segithetnek a betegeknek az egészségugyi informacidkhoz
vald hozzaférésben, az idépontok egyeztetésében és a
gyogyszeres kezelés nyomon kdvetésében

. % Rk Prediclion f fent Bitae



M|l mar most is eéleteket ment és meg tobbet menthet

* Az Ml mar most is életeket ment és meég tobbet menthet. Az Ml
nagy mennyiségu klinikai bizonyitékot hasznal fel (pl. képalkotas,
betegeldzmeények), hogy segitse az egészseégugyi szolgaltatokat a
betegek diagnosztizalasaban és kezelésének optimalizalasaban.

* Ha biztonsagosan és megfeleloen alkalmazzak, ez
exponencialisan bovitheti az evidenciakon alapuld orvoslast,
javitva az egészsegugyi eredmeényeket €s a betegkozpontu
ellatast.

* Ml csokkentheti a kommunikacios hibakbol eredo orvosi
tévedéseket (amelyek az 6sszes hiba 30%-ara tehetok).*

* European Alliance for Access to Safe Medicines (2022), “Medication Errors — the Most Common Adverse Event in Hospitals Threatens Patient Safety and Causes
160,000 Deaths per Year”, European Alliance for Access to Safe Medicines, https://eaasm.eu/engb/2022/09/13/press-release-medication-errors-the-most-
common-adverse-event-inhospitals-threatens-patient-safety-and-causes-160000-deaths-per-year/



Az Ml segiti az egeszseglugyi szakembereket abban,
hogy tobb idot szenteljenek az ellatasra

* Az egészseglugyben é€s szocialis ellatasban vegzett tevekenysegek
akar 36%-a automatizalhatdé Ml segitségével .*

* Ezek a termelékenyseégi nyeresegek csokkenthetik az OECD-ben
2030-ra elorevetitett 3,5 millio egészseglgyi szakember hianyat.**

* Chebrolu Kumar, R. (2020), Smart use of artificial intelligence in health care, Deloitte
** OECD (2023), Ready for the Next Crisis? Investing in Health System Resilience, OECD Health Policy Studies, OECD Publishing, Paris,
https://doi.org/10.1787/1e53cf80-en



Globalis egeszsegugyi Ml piac 2023-2030

* értéke 2023-ban elérte a 22,4 milliard dollart

* varhatoan 2030-ra eléri a 208,2 milliard dollart
* atechnolégia fejlédésének
* anovekvd egészségligyi adatmennyiségnek

* ésaz Ml alapu megoldasok iranti egyre novekvé igénynek
koszonhetd

* apiac 2024 és 2030 kdzotti éves novekedési uteme (CAGR)
37,5%-0s lesz

« 2023-ban az Egyesiilt Allamok volt a legnagyobb bevételt
generalo orszag 11,8 milliard dollarral, és a
szoftvermegoldasok szegmense dominalt a 40,2%-0s bevételi
hozzajarulasaval.

* avirtualis asszisztensek szegmense varhatdéan a
leggyorsabban ndvekvd szegmens lesz, 44,2%-o0s CAGR-vel
2024 és 2030 kozott.

Revenue, 2023 Forecast, 2030 CAGR, 2024 - 2030
(US$M) (US$M) 37.5%
$22,449 $208,226

Global ai in healthcare market, 2016-2030
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Globalis helyzet

* Akormanyok és egészségugyi rendszerek kiizdenek a hagyomanyos, analéig és papiralapu
folyamatoktdl a csatlakoztatott haldézatok kornyezetébe torténé atmenettel, amelyek nagy mennyiségl
adatot generalnak és digitalis eszk6zokkel mukodnek.

e Ezazatmenet
* rugalmas folyamatok elfogadasat igényli,
* folyamatos monitorozassal és a partnerség, tudasmegosztas, valamint a hatarokon ativeld folyamatos tanulas
kulturajaval.
* Kozben a kozvelemeény elvarja, hogy az egészségugyi szolgaltatasok teljes mértékben kihasznaljak a
digitalis korszak nyujtotta lehet6segeket.

* Egy olyanvilagban, ahol a banki Ggyintézes a keztinkben zajlik, €s szinte barmi megvasarolhato online,
az egészsegugy elavultnak tlnik, mivel keptelen megbizhatoan megosztani az informacidkat az
egészsegugyi kornyezetek kozott, az egészségugyi szolgaltatokkal és a betegekkel.

* Egy érdekes adat: Gyakorlatilag az egészséglgyi agazat még mindig a faxgép hasznalatara tamaszkodik,
amely globalisan az egészségugyi ceélu hasznalat tobb mint 75%-at teszi ki.*

 Akozelmultbeli elérelépések a telemedicina, elektronikus receptfeliras, digitalis egészségugyi
alkalmazasok, tavoli betegmonitorozasra alkalmas csatlakoztatott szenzorok és betegportalok terén
igéretesek; azonban ezek a fejlesztések legalabb tiz évvel le vannak maradva mas iparagak mogott,
ahol a virtualis szolgaltatasok és informacidécsere mar bevett gyakorlat.

* Gintux (2023), The Most Surprising Fax Machine Usage Statistics And Trends in 2023, https://blog.gitnux.com/fax-machine-usage-statistics/
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Kiberbiztonsag

* Az egészségugyi rendszereket
éro kibertamadasok egyre
novekednek, és varhatéan
2025-re 10,5 billié USD-nyi
pénzugyi veszteséget okoznak >

Az Ml megvédheti a digitalis
infrastrukturat a biztonsagi

fenyegetesektol. . I L
e MI-t hasznalnak a + il iy :
sebezhetéségek felderitésére N | '- ; '

és kihasznalasara.

* Aiyer, B. et al. (2022), “New survey reveals $2 trillion market opportunity for cybersecurity _—
technology and service providers”, McKinsey & Company
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Egészség Divizié
Egészségbiztonsag Nemzeti Laboratdéri

Cybersecurity is not just a technical issue;
it’s a patient safety issue.*

2019. oktdéber 4.

*https://www.ama-assn.org/practice-management/sustainability/cybersecurity-ransomware-attacks-shut-down-clinics-hospitals
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Vegbeél- és vastagbelrak

1. Nagy a népegéeszsegugyi sulya
(halalozas, megbetegedés, tarsadalmi teher)

2. HR erintettseg kritikus
(207 fO leletezés, 53% 60 ev felett)

3. Orszagos szuroprogram tamogatasa
(5-7%-0s atszurtseg 50-70 év kozott)

RENDSZERKEPESSEG + NEMZETSTRATEGIAI JELENTOSEG
BM MIMCS

20



Ml Radar - cél
(dontestamogaté keretrendszer)

Egy olyan tamogaté

keretrendszer kidolgozasa, =
amely az Ml alapu =
adatvezérelt megoldasok —
bevezetéset monitorozza és —=.
ertékeli, ezzel tdmogatva az
egészsegpolitika, az

egészsegugyi szolgaltatok és

az egeészsegipar M| fejlesztési x .z
torekvéseit.
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& frontiers

ORIGINAL RESEARCH article

Front. Artif. Intell., 28 February 2024
Sec. Medicine and Public Health
Volume 7 - 2024 | https://doi.org/10.3389/frai.2024.1326050

A multimodal deep learning architecture for smoking detection with a
small data approach

Rébert Lakatos23* Péter Pollner? Andrés Hajdu? “ Tamas Joo>4

Covert tobacco advertisements often raise regulatory measures. This paper presents that artificial intelligence,
particularly deep learning, has great potential for detecting hidden advertising and allows unbiased,
reproducible, and fair quantification of tobacco-related media content. We propose an integrated text and
image processing model based on deep learning, generative methods, and human reinforcement, which can
detect smoking cases in both textual and visual formats, even with little available training data. Our model can
achieve 74% accuracy for images and 98% for text. Furthermore, our system integrates the possibility of expert
intervention in the form of human reinforcement. Using the pre-trained multimodal, image, and text
processing models available through deep learning makes it possible to detect smoking in different media even
with few trainina data.
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communication
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data) initiated
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SIM, time, and
Cellular tower M 3."" mast mast location
(mast) handles locat'oin datad data are
the bbb conubd extracted from
communication for each CDR
session communication
session in Call st location
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names

Identity Module
(SIM)

RESEARCHERS IN THE DIGITAL HEALTH
AND DATA UTILISATION TEAM

Data protection: only
2% 4 aggregated anonym

data leave the mobile
network providers

Aggregation of Merging the datasets of different mobile

location data  network providers for each settlement

for each SIM: *
1 settlement Calculation of the mobility and
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Mozgasi és otthonmaradasi index valtozasa

Orszagos értékek, 2020. januar 1. és aprilis 3. kozott
(1,0 = februari referenciaiddszak)

Mozgasi és otthonmaradasi index valtozasa

® Mozgas @ Otthonmaradas marcius 27-én a mozgasi
index 0,79 volt, vagyis a
februari referenciaid6szakho
képest 21%-kal csokkent

1.3

he maércius 26-dn a mozgasi
03.11 03.13. index 0,65 volt, vagyis 27-én
' l l megemelkedett

1.1 ' (aznap jelentette be
Miniszterelnok Ur a masnap
‘ hatalyba 1ép6 korlatozast)
" W, Ll o e, s 3 ‘n...-. o, NPy #y /™S

1.0 ~ = R v S VI /

L 03.16.
2 0.8
= 03.27.: 0,79
0.6 l
0.7
0.6
0.5 J
2020 jan. 2020 febr. 2020 marc. 2020 apr.

Ev
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A tobbszori korlatozoé intézkedések utan (marcius 23.) a lakossagi mozgasi mutaté 65,3%.

Ez azt jelenti, hogy marcius 23-an kozel 35%-kal alacsonyabb volt a mozgasi mutaté mint marcius 9-én.
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scientific reports

Explore Content v  Journal Information v  Publish With Us v

nature > scientific reports > articles > article

Article | Open Access | Published: 15 March 2021

Countrywide population movement
monitoring using mobile devices generated
(big) data during the COVID-19 crisis

Miklos Szocska, Peter Pollner, Istvan Schiszler, Tamas Joo, Tamas Palicz, Martin McKee,
Aron Asztalos, Laszlo Bencze, Mor Kapronczay, Peter Petrecz, Benedek Toth, Adam
Szabo, Attila Weninger, Krisztian Ader, Peter Bacskal, Peter Karaszi, Gyozo Terplan,
Gabor Tuboly, Adam Sohonyai, Jozsef Szoke, Adam Toth & Peter Gaal

Scientific Reports 11, Article number: 5943 (2021) | Cite this article
3498 Accesses | 20 Altmetric | Metrics

This article is in the 90th percentile (ranked 26,492nd) of the
262,147 tracked articles of a similar age in all journals and the
99th percentile (ranked 1st) of the 59 tracked articles of a similar
age in Scientific Reports

Vodafone’s Big Data and Artificial Intelligence (Al) team has been supporting European governments with
modelling nderstand how the nov: ronavirus might spread. However, that tool - developed in
association with WorldPop, the population mapping programme at the University of Southampton — has its
roots in fighting another deadly disease, malaria, in Mozambique on another continent.

Malaria remains one of Mozambique's biggest killers with 9.3 million cases and an estimated 14,000 deaths
in 2018. The impact of malaria is far greater though as it creates poverty, impacting productivity and
educational attainment, and also represents a huge burden on the government budget, diverting away
scarce resources that could be used elsewhere.

Vodafone Group, the Clinton Health Access Initiative and WorldPop, with the support of the Bill & Melinda

Gates Foundation, joined forces last year with the government of Mozambique to use mobile network data to
help tackle the disease.

A variety of measures help eliminate malaria, but the movement of people around a country threatens their
success. Although malaria is a disease spread by mosquitoes, people who are already infected with the
disease can transmit this to mosquitoes as well. So understanding mobility is an important issue in
epidemiology.
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Kuldetésunk

Olyan innovativ készségekkel rendelkez0 szakembergarda képzése, akik az
emberi egészség megorzésével és annak helyreallitasaval vagy egy
kronikus allapot romlasanak megelozésével kapcsolatos problemak
megoldasaban korszeru adattudomanyi megkozelitéssel képesek
részt venni.

Szakérté csapatunk célja, hogy az adatvezérelt egészséglgyi és
mesterséges intelligencia megoldasok rendszerképességge fejlodjenek
Magyarorszagon.



Kiindulo alapelvek a képzés tervezesehez

* KozOssegi . Tehetséggondozas,
,élmeény” ’ tudasmegoszta,s,
- Adatok keletkezése az ellatas
csapatmunka soran
o Kiberbiztonsag
* Klinikusok

Adatvédelem
Gépi mélytanulas
Adatvizualizacio

Haldzatkutatas

* Szakdolgozdk

Egészségtud. szakemberek

e Informatikusok ) ’ * Gepitanulas viselheto
szenzorokbol és alternativ
e Mérnokok adatokon

e Adatelemzok
MASSZIiV PROJECT ELOZMENYEK ES AKTIV NEMZETKOZI HALOZATI TAMOGATASBA AGYAZVA



Képzesi celok

Egészseglugyre specializalt adattudomanyi képzes keretében
az adatvezérelt egészségugy kialakitasahoz szakmai
kompetencia és human kapacitas kiépitése.

Az orvosi/egészségugyi és az informatikai/adattudomanyos
szakma siloinak lebontasa, a szakertok kozos munkajanak
elosegitese.

Az adattudomanyok és a mesterséges intelligencia
gyakorlati alkalmazasanak tamogatasa az egészseégugyben.
Valos problémak megoldasanak lehetove tétele a képzés
soran.
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Az Ml es az adatvezerelt s S\l P2 s
megoldasok forradalmi NN |
valtozasokat hoznak az

egészsegugyben

e orvosi ellatas mindségenek
javitasa mellett
nemzetstratégiai és
nemzetgazdasagi elébnyokben is
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* javithatjak a diagnosztikai
pontossagot

* novelhetik az ellatas
hozzaferhetbseget és
mindségeét

* Magyarorszag mint élharcos




Osszefoglalo gondolatok

* Magyarorszag egyedulallo adottsagokkal rendelkezik az Ml fejlesztése szempontjabol. Az 1993-ig visszamenO, orszagos,
szemeélyre bontott adatbazisunk paratlan lehetéséget nyujt az Ml algoritmusok betanitasara és finomhangolasara.

* Ezenfelul az egységes Elektronikus Egészsegugyi Szolgaltatasi Tér (EESZT) platform hatékony adatmegosztast és integraciot
biztosithat az Ml-alapu megoldasok szamara.

* Magyarorszag rendkivul erés adattudomanyi kutatasi kozosseggel rendelkezik, szamos egyetemmel €s kutatdintézettel,
amelyek elvonalban jarnak az Ml kutatasaban.

* Ezzel parhuzamosan kivalo klinikai tudassal és tapasztalattal is rendelkezlnk, ami biztositja az Ml-alapu megoldasok
validalasat és a betegellatasba vald bevezetesét.

* Magyarorszagnak r,ngiv_ar) a Lehetéséie, hogy az adatgazdagsagat, egységes IT infrastrukturajat, erés adattudomanyi
kapacitasat es kivalo klinikai tudasat kihasznalva vezet6 szerepet toltson be az egészségugyi Ml tertuletén nemzetkozi
szinten.

* A kormanyzati tamogatas és a maganszektor bevonasa kulcsfontossagu ahhoz, hogy ezt a versenyelényt kiaknazzuk.

* Az Ml nem csupan technologiai fejlédés, hanem a magyar egészségugyi rendszer hatekonysaganak és eredményességének
javitasanak kulcsfontossagu eszkoze.

* AzMl-alapu meiogdésok bevezetése javithatja a betegek ellatasanak minGségeét, csokkentheti a koltségeket, és
hozzajarulhat a kronikus betegsegek megel6zésehez és kezeléséhez.

* Az Ml nemzetstratégiai jelentéségét felismerve Magyarorszagnak proaktivan kell cselekednie a versenyel6nyok kihasznalasa
és az Ml-alapu egészségugyi jovo megteremtése érdekében. Kulcsszerep harul: a képzésre, edukaciodra, fejlesztésre
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