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1.

• Tokenizáció

• Validáció

2.

• Szabály elvű algoritmus

3.

• OpenAI GPT-4 modell

Hibrid adatbányászat

A MERIS kalkuláció

Az alkalmazás

A MERIS (Medication Risk Score) algoritmust Eva Saedder és kutatótársai a Dán Aarhus Egyetemen kezdték el
fejleszteni. Alapját a fent említett Docens Asszony által összeállított kockázati kategorizáció alkotja, és arra
törekedtek a kialakításánál, hogy a lehető legkevesebb és szigorúan objektív adat felhasználásával a lehető
legpontosabban működő gyógyszerelés-kockázati mutatót fejlesszék ki. A projektben ennek az algoritmusnak
az automatizálását oldottam meg olyan módon, hogy a gyógyszereket ATC kódjuk alapján sorolom be a
dánok által deklarált 54 kockázati kategória valamelyikébe. A kalkulációhoz csupán az egyidejűleg alkalmazott
gyógyszerek ATC kódjára és a beteg eGFR értékére van szükség.

Az ATC kódok szabad szövegből történő generálására egy
hibrid szövegfeldolgozó modult használunk, amely ötvözi a
szabályelvű algoritmus megbízhatóságát, a Mesterséges
Intelligencia rugalmasságával. Ennek köszönhetően nagy
pontossággal tudunk a MERIS értékeléshez szükséges
adatokat előállítani akár real world adatokból is. Az eljárás
lényege, hogy először tokenizáció történik, majd a tokenek
validációját hajtjuk végre, és csak ezt követően indul az ATC
kódgenerálás. Először a szabályelvű algoritmus fut le, és ha
vannak "megmaradt" tokenek, azoknak a felismerésére
használjuk a GPT modellt.

Az eszköz teszteléséhez létrehoztunk egy Python alkalmazást a Streamlit keretrendszerben, amelyben a felhasználók kipróbálhatják a MERIS értékelést saját
maguk vagy betegük gyógyszerein. A számításhoz a rendszer egy eGFR értéket és egy szabadszöveges terápia leírást kér. Így a felhasználónak nem kell ismernie a
gyógyszerek ATC kódjait. Számos segédinformációt helyeztünk el a felületen, hogy az eljárás a laikusok számára érthető legyen, és a kockázati kategória
magyarázata is megtekinthető. A MERIS részpontszámok megjelenítésén túl azok arányát kördiagramon is ábrázoljuk. A számításban figyelembe vett
gyógyszereket a felhasználó táblázatos formában tekintheti meg, melyben azt is jelezzük, hogy a hibrid adatbányász milyen módszert alkalmazott a gyógyszer
felismerésére. Két további oldalon megtekinthető az időbeli használati statisztika és a kontinensek közötti megoszlás.
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