Zatqcznik nr 1 do Ogtoszenia

Zatacznik do ogtoszenia o zamiarze przeprowadzenia Wstepnych Konsultacji Rynkowych, przeprowadzanych
w celu przygotowania postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego dotyczacego projektu - ,, MEDBRAIN
L - lubuski projekt wsparcia diagnostyki i medycyny systemami sztucznej inteligencji”

PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zaméwienia bedzie dostawa kompleksowego rozwigzania teleinformatycznego zawierajacego
elementy sztucznej inteligencji, wspierajgcego diagnostyke medyczng w ramach projektu pn. ,MEDBRAIN L
- lubuski projekt wsparcia diagnostyki i medycyny systemami sztucznej inteligencji”, wspotfinansowanego
przez Unie Europejska ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz budzetu Urzedu
Marszatkowskiego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Lubuskiego na lata 2014-
2020, o$ priorytetowa 2 rozwéj cyfrowy; Dziatanie 2.1 rozwoj spoteczenstwa informacyjnego. Zakres objety
projektem catosSciowo wpisuje sie wymagania Szczegétowego Opisu Osi Priorytetowych Regionalnego
Programu Operacyjnego - Lubuskie 2020 dla dziatania 2.1.

Gtownym celem realizacji inwestycji jest wprowadzenie innowacyjnych i zaawansowanych technologicznie
rozwigzan zawierajacych elementy sztucznej inteligencji w zakresie ustug zdrowotnych, jako narzedzia
wspomagajacego, ktére pozwoli potaczy¢ prace lekarzy i sztucznej inteligencji (Al) przy diagnozowaniu
i opisywaniu badan pacjentow. Wykorzystanie sztucznej inteligencji analizujgcej wyniki badan w zakresie
mammografii, pulmonologii oraz neurologii pozwoli wesprzeé¢ diagnostyke prowadzong przez cztowieka
i usprawni proces diagnozowania oraz efektywnie wesprze w codziennej pracy lekarzy, poprzez znaczne
skrécenie czasu na postawienie mozliwie trafnej diagnozy.

Gtéwny cel zostanie osiggniety poprzez:

1. Uruchomienie elektronicznych ustug na poziomie IV, zgodnie z opracowang na zlecenie Komisji
Europejskiej metodyka wykorzystywang do potrzeb badania dojrzatosci e-administracji
w poszczegblnych panstwach cztonkowskich,

2. Zapewnienie interoperacyjnosci systemow teleinformatycznych do obstugi rejestréw publicznych,
warunkujace uruchomienie e-ustug, poprzez opracowanie i wdrozenie rozwiazan informatycznych
z zakresu medycyny,

3. Udostepnienie nowatorskiego rozwigzania z zakresu sztucznej inteligencji w medycynie
z elementami kryptograficznymi i kryptologicznymi,

4. Stworzenie zaplecza informatycznego w zakresie $wiadczenia e-ustug oraz utrzymania systemoéw
informatycznych utworzonych w ramach Projektu poprzez zakup sprzetu komputerowego oraz
oprogramowania systemowego, narzedziowego i dziedzinowego,

5. Skrocenie czasu i podniesienie jakosci diagnostyki medycznej,
6. Zdobycie nowych umiejetnosci przez pracownikow sektora opieki zdrowotnej,

7. Wspomaganie podejmowania decyzji medycznych i zarzadczych.

Waznym aspektem projektu bedzie wykorzystanie sztucznej inteligencji (Al) do analizy danych biezacych
w celu wykrywania powstajacych ognisk epidemii oraz oceny jej aktualnej skali. W przypadku mammografii
niezwykle waznym czynnikiem zastosowania Al bedzie mozliwos¢ wczesnego wykrywania choréb
nowotworowych i analizy postepujacych, nawet drobnych, trudnych do wychwycenia przez cztowieka zmian.
Podobne zastosowanie ma Al w zakresie neurologii.

Implementacja Al ma mie¢ zastosowanie w diagnostyce, ktéra jest jednym z najbardziej wymagajacych
obszaréw zwigzanych z bezposrednimi decyzjami dotyczacymi pacjenta i konsekwencjami tych dziatan.
Przedsiewziecie pozwoli na zaimplementowane systemu sktadajacego sie z nastepujacych modutéw
funkcjonalnych: Neuro MedBrain L, Pulmo MedBrain L, Mammo MedBrain L, ktére wspomoga sektor zdrowia.



W ramach projektu pacjentom udostepnione zostanie narzedzie w postaci portalu wspomagajgcego,
umozliwiajacego szybka weryfikacje diagnostyki obrazowej, co pozwoli na podjecie precyzyjniejszych dziatan
medycznych w ramach opieki medycznej. Poprzez zaimplementowany system pacjent bedzie miat mozliwosé
wstepnej weryfikacji swoich badan.

Celem dodatkowym projektu jest wsparcie pacjentéw w dostepie do e-ustugi umozliwiajacej szybka
weryfikacje diagnostyki obrazowe;j.

Projekt swym zasiegiem obejmie strategiczne dla regionu placéwki ochrony zdrowia, majace wiekszosciowy
udziat w procesie leczenia i diagnozowania pacjentéw, w tym Wielospecjalistyczny Szpital Wojewddzki
w Gorzowie Wielkopolskim, Szpital Uniwersytecki w Zielonej Gorze oraz Lubuski Szpital Specjalistyczny
Pulmonologiczno-Kardiologiczny w Torzymiu. Wymienione os$rodki $wiadcza specjalistyczne ustugi w zakresie
chordb np. ptuc, co jest istotnym czynnikiem w leczeniu powiktan i rehabilitacji oséb chorujacych na Covid,
badz ozdrowiencéw oraz ma znaczenie przy analizie zmian wywotanych choroba.

Do bezposrednich celéw Projektu naleza:

1. Uruchomienie elektronicznych ustug na poziomie IV, zgodnie z opracowana na zlecenie Komisji
Europejskiej metodyka wykorzystywang do potrzeb badania dojrzatosci e-administracji
w poszczegolnych painstwach cztonkowskich,

2. Zapewnienie interoperacyjnosci systemow teleinformatycznych do obstugi rejestréw publicznych,
warunkujace uruchomienie e-ustug, poprzez opracowanie i wdrozenie rozwigzan informatycznych
z zakresu medycyny,

3. Udostepnienie nowatorskiego rozwigzania 1z zakresu sztucznej inteligencji w medycynie
z elementami kryptograficznymi i kryptologicznymi,

4. Stworzenie zaplecza informatycznego w zakresie $wiadczenia e-ustug oraz utrzymania systemow
informatycznych utworzonych w ramach Projektu poprzez zakup sprzetu komputerowego oraz
oprogramowania systemowego, narzedziowego i dziedzinowego,

5. Skrocenie czasu i podniesienie jakosci diagnostyki medycznej,
6. Zdobycie nowych umiejetnosci przez pracownikéw sektora opieki zdrowotnej,

7. Wspomaganie podejmowania decyzji medycznych i zarzadczych.

Do posrednich celéw Projektu naleza:

1. Wozrost konkurencyjnosci regionu oraz przeciwdziatanie dysproporcjom regionalnym poprzez rozwéj
gospodarki opartej na wiedzy i innowacji,

2. Poprawa funkcjonowania i sprawnosci kluczowych szpitali wojewddztwa lubuskiego,

3. Zwiekszenie efektywnosci wykorzystania zasobéw kadrowych radiologéw w szpitalach, dla ktérych
organem tworzacym jest Wojewédztwo Lubuskie,

4. Zwiekszenie dostepnosci, stopnia wykorzystania ijakosci technologii informacyjnych
i komunikacyjnych,

5. Kreowanie polityki zdrowotnej regionu,
6. Poprawa jakosci i efektywnosci ochrony zdrowia w regionie,

7. Zwiekszenie atrakcyjnosci i efektywnosci programow profilaktycznych zdrowotnych.

Rezultatami w rozumieniu bezposrednich i natychmiastowych efektéw Projektu beda:

1. E-ustugi zapewniajagce mozliwos¢ korzystania przez pacjentéw oraz personel medyczny z rozwigzan

opartych na sztucznej inteligencji (Al),

2. Systemy dziedzinowe towarzyszace elektronicznym ustugom  wypetniajgce  mechanizmy

interoperacyjnosci,
3. Uruchomienie silnika sztucznej inteligencji w zakresie diagnostyki obrazowej uruchomienia e-ustug,



4.

Ponizej

Sprzet i oprogramowanie systemowe niezbedne do uruchomienia ww. ustug, ktéry umozliwi:
a. zapewnienie mozliwosci instalacji i uruchomienia systeméw teleinformatycznych oraz ustug,
b. uzyskanie wyzszego stopnia niezawodnosci systemoéw i dodatkowe zabezpieczenie danych,
c. zwiekszenie wydajnosci platformy systemowo-sprzetowej w Wojewddztwie Lubuskim,

d. zmniejszenie globalnych kosztéw utrzymania (jednolitos¢ i efekt skali),
e. wprowadzenie jednolitej platformy informatycznej,

f.  uzyskanie zgodnosci technologicznej wdrazanych rozwigzan z aktualnymi trendami rozwoju IT
w Polsce ina $wiecie oraz spetnienie wymogdéw rozporzadzenia Krajowych Ram
Interoperacyjnosci oraz ustawy o Krajowym Systemie Cyberbezpieczenstwa.

Zbudowanie rozwigzania opartego o prywatng chmure obliczeniowa, ktérej zasoby obliczeniowe oraz
pojemnosciowe beda mogly byc¢ elastycznie wykorzystywane do w/w rozwigzan IT oraz by¢
fundamentem wdrazanych rozwigzan w kolejnych latach. Dzieki temu, e-ustugi oparte na ww. modelu
beda bardziej elastyczne i dostosowane do potrzeb pacjentéw i personelu medycznego, za$ dla samego
whnioskodawcy zapewnig nizsze koszty wdrozenia iutrzymania, wiekszg wydajnosé, wzrost
bezpieczenstwa oraz interoperacyjnosci i przenoszenia danych.

1. Ogolny opis architektury docelowego rozwiazania

przedstawiono architekture Systemu. W proponowanym centralnym rozwigzaniu dane s3

przekazywane w nastepujacy sposob:

Data Center

Jednostka i

Dostep do wynikdw

Rysunek 1 Schemat przeptywdw

Zgodnie z zatozeniem, System ma dziata¢ w nastepujacy sposéb:

1.

Z lokalnego serwera szpitalnego wyniki przekazywane s3 za pomoca protokotu DICOM i FHIR do
serwera centralnego przetwarzania danych.

Na podstawie uzyskanych danych serwer centralny uruchamiania funkcje routingu i w przypadku gdy
dane badania spetnia kryteria analizy Al przekazuje badanie oraz dane kliniczne do serwera Al. Serwer
Al wykonuje analizy w zadanym harmonogramie pracujac w trzech trybach:

trybie normalnym - badanie zostanie przetworzone do godziny;
trybie priorytetowym - badanie zostanie przetworzone do 10 minut;

w trybie pacjenta online - badanie zostanie przetworzone do 24 godzin;



6.  Wyniki Al przekazywane sa poprzez standard FHIR do serwera centralnego.

7.  Wyniki Al prezentowane sg lekarzom z poziomu Interfejsu centralnego dostepnego przez WWW oraz
w przegladarce obrazéw DICOM producenta systemu Al.

System sktadac¢ sie bedzie z nastepujgcych modutéw funkcjonalnych:
1. Neuro MEDBRAIN L
2. Pulmo MEDBRAIN L
3. Mammo MEDBRAIN L

1.1. Modut Neuro MedBrain L

Modut dedykowany jest pacjentom z problemami neurologicznymi, w szczegélnosci chorobami
neurodegeneracyjnymi, ktore w zwigzku ze starzeniem sie spoteczenstwa majg bezposredni wptyw na jakosé
zycia. W chwili obecnej problem ten dotyczy nawet 5 mln oséb po 60 roku zycia. Neuro MedBrain L pozwoli¢
ma na analize mézgu pacjenta, poprzez segmentacje obszaru neurologicznego na co najmniej 30 obszaréw,
a nastepnie sygnalizacje zmian ogniskowych. Przedstawiony wynik ma umozliwi¢ lekarzowi doktadne
zrozumienie, z jaka objetoscia i stopniem zaawansowania zmian ma do czynienia. Rozwigzanie uzywa¢ ma
sztucznej inteligencji, dzieki ktérej analizowane s3: mézg pacjenta, jego rdzen kregowy, wynik badania oka,
a na tej podstawie tworzony jest matematyczny model obrazu choroby, ktéry system prezentuje lekarzowi.
Zastosowanie powyzszego rozwigzania pozwoli€ ma na uzyskanie informacji z doktadnoscia
nieporéwnywalnie lepsza i szybsza (w ciggu ok. 60 sek.) niz analiza wykonana manualnie poprzez lekarzy czy
diagnostow.

Na podstawie uzyskanych informacji lekarz specjalista bedzie mégt okresli¢ poziom zaawansowania choroby,
oceni¢ skutecznos$é prowadzonego leczenia oraz zaproponowac zmiany w terapii. Dostepna bedzie dla niego
wiedza o siatkach centylowych pacjentéw, ma wiec mozliwo$¢ odniesienia sie z obecnie analizowanym
przypadkiem do ogétu przypadkéw znajdujacych sie w szpitalu. Jednoczesnie kluczowym elementem ma by¢
rozlegtos¢ diagnostyki z wykorzystaniem Al, dzieki ktérej lekarz neurolog bedzie w stanie ocenié stan zdrowia
na podstawie kilkuset markeréw medycznych i zaproponowaé skuteczng terapie. Kluczowym elementem
systemu powinno byé poréwnanie wynikéw w czasie. Rozwigzanie to pozwoli¢ ma na znaczne podniesienie
jakosci diagnostyki medycznej poprzez wsparcie lekarzy w doborze terapii na podstawie opracowan lekarza
neuroradiologia, radiologa wspieranego przez analizy sztucznej inteligencji.

System Neuro MedBrain L ma pozwalaé¢ na segmentacje i analize miareczkowa, analize objetosci i oceny
stopnia atrofii istoty biatej i szarej mézgu, oraz ocene ewolucji zmian patologicznych w czasie.

Podstawowe funkcje systemu to:

e Segmentacja i analiza wolumetryczna roznych struktur w obrebie mézgowia, co najmniej 30 roznych
struktur.

e Analiza objetosci i ocena stopnia atrofii istoty biatej i szarej moézgu.
e llosciowa analiza zmian demielinizacyjnych.

e Ocena ewolucji zmian patologicznych w czasie (im wiecej danych historycznych do zestawienia, tym
wieksze prawdopodobienstwo poprawnosci wyniku).

e Wykorzystanie analizy obrazéw radiologicznych w zestawieniu z danymi klinicznymi (m.in badania
z krwi, badania ptynu mézgowo-rdzeniowego, badania czynnosciowe, ocena psychologiczna) w celu
okreslania prawdopodobienstwa koncowej diagnozy i oceny prawdopodobnego dalszego przebiegu
choroby.

® Mozliwosé rozszerzenia funkcjonalnosci w przysztosci w kolejnych obszarach diagnostycznych np.
rozpoznawanie przez Al zmian w strukturze moézgu powstate po przebytej chorobie COVID-19. Taka
wczesna i przesiewowa diagnostyka z wykorzystaniem algorytméw Al pozwoli wykry¢ zmiany
ogniskowe na wczesnym poziomie zaawansowanie, co daje pacjentowi szanse na szybkie rozpoczecie



skutecznej terapii oraz dobrze rokuje w kontekscie efektow leczenia.
1.2. Modut Pulmo MedBrain L

Pulmo MedBrain L ma by¢ systemem doradczym, ktéry ma za zadanie wesprzec specjalistow lubuskich
jednostek ochrony zdrowia w prowadzeniu programu przesiewowego nowotworu ptuca, oraz diagnostyki
post covid. Dziatanie systemu ma polega¢ na kompletowaniu danych badan tomografii komputerowej (CT)
ptuc i przy wykorzystaniu sztucznej inteligencji (Al) przeprowadzaniu analiz miejsca potencjalnych zmian
ogniskowych nowotworéw wraz z ich wskazaniem oraz klasyfikacji znalezionych zmian.

Komplet informacji medycznych zebrany ma by¢ na panelu lekarskim, na ktérym lekarz onkolog jednoczesnie
widzie¢ ma zmiany wychwycone przez Al, metoda jasnych oznaczeh w standardzie medycznym RECIST
okreslajacych regres lub progres choroby (obliczany na podstawie badan historycznych) wraz z obrazem z
bronchoskopu oraz z wynikéw badan patomorfologicznych. Wszystkie te informacje zebrane razem pozwalaé
maja konsylium lekarskiemu na zakwalifikowanie pacjenta do dalszej terapii oraz na wybér dalszej terapii.

Zastosowanie systemu Pulmo MedBrain L pozwoli¢ ma na zebranie informacji medycznych w jednym miejscu,
co wptynie na redukcje przechowywania danych rozwarstwionych (radiologicznych, patomorfologicznych czy
tez bronchoskopowych), ktére w wiekszosci sa przechowywane w wersji papierowej.

1.3. Modut Mammo MedBrain L

Rozwiazanie dedykowane jest pacjentkom ze schorzeniami raka piersi. Pozwoli¢ ma ono na zintegrowanie
danych z zakresu: patomorfologii oraz mammografii i tomosyntezy. Nastepnie zintegrowane dane poddane
majg by¢ analizie przez system sztucznej inteligencji, ktorej zadaniem jest wskazanie potencjalnych miejsc
zmian nowotworowych. Wskazane zmiany powinny by¢ obrysowane, a lekarz radiolog ma mie¢ mozliwos$¢
oceny dziatan sztucznej inteligencji. Bedac przez nig wspierany - akceptuje lub odrzuca dang diagnostyczna.
Wyniki przekazywane maja byé¢ do dziatu zajmujacego sie badaniami i na podstawie wystawionej analizy
wykonywana ma by¢ biopsja. W przedostatnim kroku lekarz patomorfolog otrzyma¢ ma wskazany odcinek z
oznaczonym miejscem pobrania. Po ocenie pobranego wycinka zwraca¢ ma informacje do radiologa. W
efekcie koncowym lekarz radiolog, onkolog oraz patomorfolog, a przede wszystkim pacjent maja otrzymac
kompletny obraz zdrowia pacjenta. Poprzez zastosowanie powyzszego rozwigzania wspieranego przez
sztuczng inteligencje nastepuje redukcja btedéw w zakresie diagnostyki obrazowej. Jednoczesnie skraca sie
czas oczekiwania pacjenta na wyniki oraz zwieksza sie precyzja diagnozy i opisu. Dzieki zaimplementowaniu
Mammo MedBrain L pacjent ma mie¢ mozliwo$¢ wstepnej analizy swoich danych chorobowych poprzez portal
do tego dedykowany. System pozwoli¢ ma na analize prawdopodobienstwa zmian oraz oznaczy¢ podejrzane
miejsca. W celu ostatecznej weryfikacji badan system pozwoli na wystanie dokumentéw do specjalisty, ktéry
ostatecznie postawi diagnoze.

2. E-ustugi Systemu

Zasadniczym celem projektu MEDBRAIN- L jest $wiadczenie e-ustug publicznych dla obywateli (pacjentéw)
wojewodztwa lubuskiego w sektorze ochrony zdrowia. Udostepnione narzedzie w postaci portalu wspierajacego
umozliwi szybsza weryfikacje diagnostyki obrazowej, co pozwoli na podjecie precyzyjniejszych dziatan
medycznych przez lekarza w ramach opieki medycznej. Poprzez zaimplementowany system pacjent bedzie miat
mozliwo$¢ wstepnej weryfikacji swoich badan.

E-ustugi wdrozone w ramach projektu MEDBRAIN L zostang uruchomione na 4 poziomie dojrzatosci umozliwiajac
korzystanie przez pacjentéw oraz personel medyczny z rozwigzan opartych na sztucznej inteligencji (Al).

W dalszej czesci rozdziatu wymieniono e-ustugi, ktére zostang zbudowane w wyniku realizacji projektu
MEDBRAIN L.

2.1. E-Medbrain Analiza

Ustuga umozliwia uzytkownikom (pacjentom) uzyskanie dostepu (logowanie za pomoca ePUAP/Wezta
krajowego) do historycznych opiséw ocenianych wczesniej badan oraz do badania ocenionego przez sztuczng
inteligencje lub radiologa. W opisie badania znajda sie co najmniej informacje o konkretnych miejscach,



w ktorych potencjalnie wystepuja podejrzane zmiany, anomalie, nieprawidtowosci np. nowotworowe.

Ponizej przedstawiono opis e-ustugi:

1.

Pacjent loguje sie do portalu, logowanie za pomoca ePUAP/Wezet krajowy, po zalogowaniu dane
pacjenta uzupetniajg sie automatycznie iwidzi badanie ocenione przez sztuczng inteligencje
i radiologa. Na badaniu widzi wskazanie konkretnych miejsc, w ktérych potencjalnie wystepuje
nowotwor.

Pacjent moze skonsultowac badanie z kolejnym lekarzem, bazujac na wskazaniach Al, w tym celu nie
musi opuszcza¢ domu. Jest to ustuga dwukierunkowa.

Pacjent lub lekarz radiolog z zewnetrznego osrodka moze wgraé¢ badanie do systemu i uzyskaé
wsparcie sztucznej inteligencji, ktéra oznaczy miejsca, potencjalnego wystapienia zmian
nowotworowych.

E-ustuga ,E-MedBrain Analiza” bedzie e-ustugg na 4 poziomie dojrzatosci.

2.2 E-MedBrain Konsultacja

Ustuga umozliwia uzytkownikom (lekarzom) wewnetrzng przestanie badan obrazowych: badania
mammograficznego, neurologicznego, pulmonologicznego i ocene tych obrazéw przez silnik sztucznej
inteligencji podczas procesu opisywania badania.

Ponizej przedstawiono opis e-ustugi:

1.

Konsultacja wewnetrzna i zewnetrzna badania ze sztuczng inteligencjg. Logowanie do systemu za
pomoca ePUAP/Wezet krajowy (po zalogowaniu dane lekarza uzupetniaja sie automatycznie)

Konsultacja badania dla zewnetrznych jednostek poprzez sztuczng inteligencje wraz ze wsparciem
lekarzy

Wewnetrzna konsultacja badania w radzie medycznej radiolog, patomorfolog, onkolog. Stworzenie
zamknietego obiegu wiedzy o pacjencie:

a. Radiolog uzyskuje oznaczenie potencjalnych miejsc zmian za pomoca sztucznej inteligencji;

b. Patomorfolog uzyskuje liste miejsc, z ktorych pobrano probki do przebadania i po opisaniu
prébki przypisuje zmiane do miejsca. Dzieki czemu w przysztosci mozliwe jest $ledzenie
historii pacjenta;

c. Onkolog uzyskuje kompletny obraz pacjenta z $ledzeniem historii i przepisanej terapii.

E-ustuga ,E-MedBrain Konsultacja” bedzie e-ustuga na 4 poziomie dojrzatosci.

3. Pozyskanie, przetworzenia i zasilenie systemu MedBrain - L danymi



