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Roviditésjegyzék

3D 3 dimensional - haromdimenzids

Al Artificial Intelligence — Mivi Intelligencia

AFFECT Affective emotional and physiological states detection and recognition

érzelmi és élettani allapotvizsgalat és felismerés

AR Augmented Reality - kitagitott valosag

CAD Computer-aided design - szamitogép vezérelt tervezés

CAM Computer-aided manufacturing - szamitogépes eldallitas

CBCT Conebeam Computer Tomogram — kiipsugaras szamitogépes rétegvizsgalat

CT Computer Tomography - szamitogépes rétegvizsgalat (rontgensugaras)
DICOM Digital Imaging and Communications in Medicine — szamitogépes orvosi képalkotas
DL Deep Learning - mélytanulés

FER Facial emotion recognition — arcrdl vald érzésleolvasas

HMD Head Mounted Device — fejre erdsitett eszkoz

10S Intraoral Scan — szajiiregi leképezés

ML Machined Learning — gépi tanulas

MR Mixed Reality — kevert valosag

MRI Magnetic Resonance Imaging — magneses rezonancia alapu képalkotas

NTS Non-technical Skills — nem technikai képességek (soft skills: “lagy képességek’)
OR Operating Room - miit6

STL Standard Template Diary — standard sablonnaplo

TS Technical Skills — technikai képességek

VACID Video Assisted Clinical Instruction — kepi tAmogatasu klinikai utasitas

VR Virtual Reality - latszatvalosag
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1. Bevezetés

A tézisfiizet az elmult négy év PhD kutatasi folyamatat és annak eredményeit 6sszegzi. A fogédszok, sz4j és
maxillofacialis sebészek szdmara sziikséges “kemény” €s “lagy” képességek jelentését, tartalmat, aranyait
¢s megszerzésiik mikéntjének fejlesztését vizsgalja. Immerziv technoldgiakat, latszatvaldsagot, felfokozott
valdsagot és kevert valosagot [virtual reality (VR), augmented reality (AR), mixed reality (MR)]
vizsgaltam a mivi intelligencia [artificial intelligence (AI)] kontextusaban, s azt, hogy ezen alapvetéen
technikai elemeknek milyenek a felhasznaloéi, emberi vonatkozasai [humanistic dimensions] az
implantologiaban ¢€s a szajsebészetben. A kutatas €s eredménye, a dissszertacio négy 6 kérdés koré épiil:
(1) az immerziv technologidk helye és szerepe, valamint jovoje a fogaszatban és a szajsebészetben — a mar
megvaldsult fejlesztések és a beteljesitésre vard igéretek (2) az AR helye az implantacids képzésben (3)
A képz6do 0j orvosgeneracido Al-vel kapcsolatos varakozasai és etikai megfontolasaik (4) A “kemény”
(technikai) és a “lagy” (humanisztikus; non-technical) készségek, képességek jo aranyanak kutatasa; példak
keresése.

A munka koncepcidkutatast (conceptual analysis), irodalmi feldolgozast, és gyakorlati, technikai
megolddsokat egyarant magaba foglal. Megvaldsithatdsagi tanulmanyként (proof-of-concept) vizsgalta a
kevert-valosagi (MR) beavatkozasokat fogbeiiltetés kapcsan. Tobbkozpontu felmérést végeztiink egyetemi
véarakozasokrol. Vizsgaltuk, hogy az MR képes-e és ha igen, miként timogatni az intraoperativ visualisatiot,
tajékozodast, és a tdvtanitast; hogy az AR/VR miként épithetd be célszeriien a preklinikai és a postgradualis
képzésbe. A hallgatok egyiittmiikodését az Al-val abbol a szempontbdl is vizsgaltuk, hogy mit varnak,
illetve milyen biztonsdgi garancidkat tartanak sziikségesnek az 4tlathatosag, az ellendrizhetdség és a
tisztességes eljaras szempontjabdl (explainability, privacy, fairness and accountability). Alkalmasak-e a
digitalis transzformacidos metddusok kordaban tartasara a “lagy képességek™ (soft skills): empdtia,
kommunikacié, csapatmunka és etikai felismerések? (empathy, communication, teamwork, and ethical
judgement.)

A technologiai attekintésen elemzésen tilmenden cél egy olyan integralt képzési rendszer (integrative
framework for training) amely &sszekapcsolja az adatvezérelt pontossagot (data-driven precision) és a
humanummal telitett klinikai gyakorlatot. A megcélzott 01j megfigyelések, melyeket klinikai vizsgalatok
tamogatnak, remélhetéen iranymutatoul szolgalnak az olyan aktorok szamara, mint az egyetemi oktatok,
az ipari-fejlesztési résztvevok és a politikai dontéshozok.

2. Célok

1) A fogészatban alkalmazhaté immerziv technologiak szerepének és elérhetd rovidtava képességeinek
tisztazasa hangsullyal azon, hogy mi épithetd be ma, és milyen tovabbi teendék vazolhatdak.
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2) A kitagitott valosdg (AR) alkalmazasa a fogészati képzésben, megkiilonboztetve az Gjdonsag voltatol a
valés hasznalhatosagot; €s azon moédszerek megtalalasa, melyekkel az a mar mikddé rendszerekbe
illeszthetd.

3) Tisztazni és elemezni a jové generacid Al fogaszati alkalmazasaval kapcsolatos varakozasait és
aggodalmait, kiilonosen az adatkezelés, a feleldsség és a betegjogok szempontjaibol.

4) A “kemény és a lagy képességek” (hard and soft skills) idedlis aranyanak keresése az elméleti és
gyakorlati képzésben; valamint gyakorlati ajanlasok tétele az oktatok és az intézetek szamara.

3. Alapvetés — hattér

A fogaszat mindig is magas foku manualis tigyességet és klinikai eldrelatast igényelt, de a modern
gyakorlati munka egyre inkabb olyan digitalis rendszereken keresztiil valésul meg, amelyek atalakitjak a
diagnosztika, a tervezés és a sebészi beavatkozasok menetét. A nagyfelbontasti 3D-képalkotas (CBCT, CT,
MRI), az intraoralis szkennelés, a szamitogépes tervezés és gyartas (CAD, CAM), valamint az intelligens
szoftverrendszerek ma mar a kezelés minden szakaszaban strukturalt adathalmazok boségét és
dontéstamogatd eszkozoket kindlnak a sebészek szamara.

A ,belehelyezkedd”’; immersziv technologidk — mint a VR (virtualis valosag), AR (kiterjesztett valosag)
¢s MR (kevert valosdg) — ezt a fejlédési iranyt tovabb viszik olymodon, hogy a paciensre szabott
modelleket, terveket és iranymutatasokat kozvetleniil a sebész latoterébe emelik, illetve lehetévé teszik az
interaktiv, tavoktatas jellegli oktatast is.

Ezzel parhuzamosan a mesterséges intelligencia igérete a mintafelismerésben ¢és az eldrejelzésben rejlik
— legyen sz6 képalkotasrodl, diagnosztikarol vagy logisztikarol — mikozben sulyos kérdéseket vet fel a
feliigyelet, a felelosség, az adatvédelem és a klinikai empatia megdrzésének terén.

A dolgozat alapvet6 tézise, hogy e technologidk teljes értéke csak akkor valosithatd meg, ha tartds és
fokozott figyelmet forditunk a kemény és puha készségek kolcsonhatasara.

Mikdzben a digitalis adatok és szimulaciok élesitik a technikai készségeket, fennall a veszélye annak, hogy
ezzel parhuzamosan csorbulnak a human kompetencidk — azok a képességek, amelyek a beteg-orvos kozti
bizalom és a kozds/megosztott dontéshozatal alapjat képezik.

A kihivas tehat nem az innovacio lassitasa vagy fetisizalasa, hanem annak biztositasa, hogy a technologia
milyen modon agyazodjon be egy etikus, emberkdzponta gyakorlatba.

1. Mboddszertan és a kutatas empirikus alapja

Az MR-alapu klinikai kisérlet a standard implantacids tervezési folyamatot kdvette intraoralis szkennelés
¢s CBCT-felvételek révén. Az adatok Osszeillesztése (data fusion) STL-modelleket eredményezett,
amelyeket MR-megjelenitéshez optimalizaltak.
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A mitétek soran a sebészek fejre szerelhetd kijelzoket (HMD) viseltek, amelyek segitségével a steril
kornyezetben kozvetleniil hozzaférhettek a 3D-modellekhez és a furasi protokollokat tartalmazoé PDF-
ekhez.

Tavmentoralasi (telementoring) kisérletként avatarokat is teszteltek, amelyek valos idejii kapcsolatot tettek
lehetéve.

A megfigyelési szempontok kozott szerepelt a megvalosithatosag, a hasznalhatosag, a kozelités/igazitas
pontossaga, valamint a tajékozodasi és oktatasi érték qualitativ megitélése.

Az Ml-etikai kérdoiv tobb teriiletet érintett: az adathasznalat elfogadhato céljait, az adattarolas preferalt
helyét (szakmai szervezetek, WHO, EU, nemzeti szint, ENSZ), az adatgytijtés terjedelmét (korlatozott,
nagyléptékii, atfogd), valamint az érintettek szerepét az adathozzaférési dontésekben.
A felmérés demografiai valtozokat is rogzitett (régid, nem, képzési szint), és egzakt statisztikai probakat
alkalmazott a vizsgalt parameterek csoportok kozotti kiilonbségeinek értékelésére.

Az eredmények differencialt preferencidkat mutattak: egyes csoportok jobban tdmogattdk a WHO- vagy
szakmai szervezetek altal kezelt adatbazisokat, szigorubb korlatozasokat kivantak az ipari felhasznalasra,
mig a fiatalabb valaszadok bizonyos intézményi kornyezetekben nyitottabbak voltak az atfogobb
adattarolasra — ugyanakkor kdvetkezetesen a paciensek szerepét hangsulyoztak az adatkezelésben.

2. Immerziv technolégidk a fogaszati sebészetben

A fejezet célja a VR, AR és MR technologiak helyének meghatarozasa a sebészeti oktatasban és a miitéti
munkafolyamatokban.

A VR teljesen mesterséges koryezetet hoz létre a gyakorlas és az elméleti megértés szamara.
Az AR avalos térre vetit digitalis objektumokat, ezzel gazdagitva az észlelést és a kommunikaciot.

Az MR lehet6vé teszi a kétiranyu interakciot a valos kornyezet és a digitalis objektumok kozott, igy a
sebész valos idGben vizsgalhatja, manipulalhatja és megoszthatja a paciensre szabott modelleket a
beavatkozas soran.

Egy klinikai bizonyitékként szolgald kisérlet soran az MR-t valos mutéti koriilmények kozott tesztelték.
A munkafolyamat intraoralis szkenneléssel és CBCT-adatgyijtéssel indult, majd ezekbdl késziilt az

implantacios terv. A tervezés eredményei — példaul az allkapocs anatomiai STL-modelljei, az
implantatumok tervezett helyzete és a kétdimenzios jelentések — eldkészitésre keriiltek intraoperativ
megjelenitéshez.

A mitétek alatt a sebész és asszisztense fejre szerelhetd kijelzot (HoloLens 2, Microsoft, USA) vagy
,see-through” tablagépet (Apple, USA) hasznalt, hogy a steril térben holografikus modelleket, metszeti
képeket, furasi protokollokat és preoperativ terveket érjen el.

A tavoli résztvevok avatarként csatlakozhattak a miitéthez, konzultacio vagy oktatas céljabol, valds idoben
latva a sebész nézépontjat.
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A tapasztalatok tobb pozitiv hozadékot is feltartak:

e javult a sebész térbeli tdjékozodasa a folyamatosan elérhetd, haromdimenzids vizualis
kornyezetnek kdszonhetden,

* Jlehet6vé valt a fontos dokumentumok kéz nélkiili elérése (példaul a furasi protokollok
megtekintése) anélkiil, hogy a tekintetet el kellett volna forditani a paciensrol,

e valamint Uj oktatdsi lehet0ség nyilt, amelyben a hallgatok és a kiils6 szakértok ugyanazokat a

holografikus objektumokat valos idében lathatjak és kdzosen elemezhetik azokat a beavatkozas
soran.

1. kép: A mitét soran kevert valdésag (MR) eszkdzoket alkalmaztak, a sebész pedig fejre szerelhetd
kijelzét (HMD) viselt.
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2. kép: “Lass-at rajta” eszkoz alkalmazasa miitét soran.

A kisérlet ugyanakkor ramutatott azokra a technikai korlatokra is, amelyek jelenleg még gatoljak a
kozvetlen, navigacios pontossagu alkalmazasokat:
a hologramok mozgo6 anatémiai strukturdkhoz valo, valos léptékli rogzitése tovabbra is pontatlan volt;
a bonyolult 3D-rétegek valos idejli hozzaadasa vagy Gjrakombinaldsa gyakran megbontotta a regisztraciot;
¢s a virtualis modellnek az intraoralis helyzettel valdé automatikus igazitdsa még nem bizonyult kelléen
megbizhatonak a klinikai hasznalathoz.

A megbeszélés-fejezet hat konkrét alkalmazasi teriiletet emel ki, ahol a kevert valésag (MR) mar most is
kézzelfoghato értéket képvisel:

1. A csontstrukturak és patologiak preoperativ vizualizacidja, amely segiti a miitéti tervek kialakitasat.
2. Haromdimenzios kommunikacio a terapias csapaton beliil és a paciensekkel.

3. Intraoperativ vizualizacié paciensspecifikus modellek alapjan, a tajékozddas tamogatasara.

4. Tavoli konzultacio és telementoralds megosztott hologramok segitségével.

5. Atlathaté dokumentacio létrehozasa, amely timogatja a mindségbiztositast és a jogi-szakmai
ellendrzeést.

6. Uj oktatasi modellek kialakitasa, amelyek az észlelést interaktiv részvétellel kombinaljak.
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3. kép: A furasi protokoll PDF formatumban, virtualis prezentacioban volt elérhetd..

4. Az AR lehetéségei a fogimplantaciés képzésben
A masodik fejezet az oktatasi hatasokat vizsgalja.

A pandémia felgyorsitotta a vegyes (blended) és tavoktatasi formak elterjedését, és arra kényszeritette a
karokat, hogy ujragondoljak, miként kozvetithetdé a haromdimenzidés anatomiai szemlélet és a miitéti
folyamatok rutinszerii kivitelezése hagyomanyos bonctermi vagy személyes klinikai gyakorlat nélkiil.

Ebben a kontextusban az AR/VR-eszkdzok kiilondsen igéretesnek bizonyultak, mivel lehet6vé teszik a
gyakorlast, a mandverek ismétlését és a kiilonboz6 nézépontokbodl valdo megfigyelését, fejlesztik a térbeli
gondolkodast, ¢és integralhatok szamitogépes fantomfejekkel vagy videodalapu klinikai oktatési
rendszerekkel (VACID).

A rendelkezésre 4ll6 korabbi kutatasok €s a sajat tapasztalatok szintéziseként e technologiak legigéretesebb
erésségei az alabbi teriileteken azonosithatoak:

— anatomiai ismeretek elsajatitasa,

— preoperativ tervezési gyakorlatok,
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— mitéti 1épéssorozatok eldzetes begyakorlasa.

A hallgatok gyakran szamolnak be a 3D-viszonyok jobb megértésérdl, valamint arr6l, hogy értékesnek
tartjak a tananyag megallitasanak, visszajatszasanak és tobb nézOpontbdl vald vizsgalatanak lehetdségét.

Ugyanakkor korlatok is ismétlddéen megjelennek: a tapintasi valosaghiliség hianya, az eszk6zok idonkénti
technikai vagy késleltetési problémai, valamint annak veszélye, hogy a kzos fizikai térben zajlé szocilis
tanulas és mentoralas hattérbe szorulhat.

A felmérések szerint a hallgatok tobbsége gy véli, hogy az AR/VR-t inkabb kiegészitd, semmint
helyettesitd eszkdzként érdemes alkalmazni — ezt az allaspontot a dolgozat eredményei €s elemzései is
megerositik.

A gyakorlati megvalésitas szintjén az alabbi javaslatok thetdk a tantervi dsszeallitasra:
— a képzés elején modellalapu gyakorlas bevezetése a manualis készségek fejlesztésére,
— erre épitve VR-modulok integralasa a térbeli gondolkodas erdsitésére,

—majd AR/MR-eszk6zok alkalmazéasa a preoperativ tervek €s a megfigyelt vagy szimulalt beavatkozasok
Osszekapcsolasara.

A standardizalt értékelési rendszerek és a strukturalt visszajelzések (debriefingek) tovabbra is
kulcsfontossagiak — egyrészt a kompetencia objektiv értékelése, masrészt a soft-készségek
(kommunikécio, csapatmunka, reflektiv gondolkodas) fenntartasa érdekében.

A korai adatok azt mutatjak, hogy az implantacios tervezés pontossagahoz sziikséges id6 csokkenthetd, ha
a hallgatdk integralt VR/AR-kornyezethez férnek hozza.

Az eredmények azonban a korai tulzott altalanositassal szembeni Ovatossagra int mindaddig, amig nem
allnak rendelkezésre szélesebb korti, kontrollalt sszehasonlitod vizsgalatok.

10
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4.kép: A mitét soran a kiils6 szereplok avatarként jelentek meg, lehetové téve a valos idejt
vizualizaciot és konzultaciot.

S. Al a fogaszatban. Etikai megfontolasok

Az Al alkalmazasa a képelemzéstdl a kezelési terven at, prioritasi kérdésekben (triage) és adminisztrativ,
dokumentécios tevékenységig és azon tul is elterjedt. Az irodalmi attekintés soran azonban sulyos
aranytalansagot lehet észlelni a technikai kozlések és a vonatkozé etikai kérdések vizsgalata kozott. Az
1999-2020 kozott attekintett 1500 cikk koziil 200-nal kevesebben meriilt fel egyaltalan az etikai
komponens, melyeknek csak toredéke foglalkozott érdemben a kérdéssel. Ezért egy strukturalt etikai
analizist végeztem, alkalmazva és vizsgalva az artalmatlansag, a joravalosag / hasznossag, az autonomia,
az igazsagossag, az Onrendelkezés (privacy) az atlathatéosag és az elszamoltathatosag / felel0sség
principiumait.

Ezen sarokkovek ¢és az Al viszonyat egyetemi hallgatok kozott végzett felmérésben vizsgaltam. A jovendd
orvosgeneracioé attitiidjeire kérdeztiink ra az adatbirtoklas; hozzaférés, a kontroll formaja, allocatidja, és a
dontéshozatal szintjeinek témajaban. A valaszok altalaban tamogatdak voltak a diagnosztikus, therapias,
¢s tudomanyos céli adatfeldolgozas tekintetében, amennyiben ezeket kellden kontrollaljak. Ellenezték
ugyanakkor az ipari vagy marketing céli felhasznalast. A preferenciak valtoznak f6ldrajzi regio, gender,
¢és aszerint, hogy az egyetemi oktatas melyik szintjén tart a hallgatd. A szabalyozasban joval nagyobb a
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tamogatottsaga a nemzetkdzi (pld WHO) vagy EU szintli szakmai testiileteknek, mint a nemzeti vagy mas
ENSZ formacidknak. Jelentds szamu valaszold a betegeknek erds vagy éppen kizardlagos jogot adna az
adataikat illetéen. Nyilvanvalo elvaras az attekinthetség ¢€s jogi biztonsag, kiillondsen ami a klinikai
dontéseket illeti.

Az attitidokon kivil vizsgaltuk a a technikai és vezetés beli kihivasokat is, amit a hatalmas adatmennyiség
(big data) jelent az egészségiigyi ellatasban. Targya volt az elemzésnek a jO mindségii, zajmentes
adatkészletek 1étrehozasanak, tarolasanak €s biztonsagos Orzéséne kérdése is; a kell6 dokumentalhatosag,
a modellek nyomonkovethetdsége, valamint az ellendrzési mechanizmusok mitkddése intézeti és magasabb
szinten egyarant, amely a “képz6-adatok™ torzulasat hivatott észlleni és elkeriilni. Az ‘érthetdség’ nem
csupan a modell tulajdonsdga kell hogy legyen, hanem interdiszciplinaris kotelezettség, ami kiterjed a
klinika kommunikaciora, a betegbeleegyezésre, a jogbiztonsagra és a tarsadalmi bizalomra.

Perceived Future Impact of Al in Various Medical Areas

Length of Life f
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Table 1: Az Al varhato6 hatasa a kiilonboz6 orvosi tevékenységre a jovendd fogorvosok szerint

6. A “kemény” és a “lagy képességek” egyensiilya (hard skills vs soft skills)

A negyedik pillért a dualis kompetencia modell alkotja. Az olyan “kemény” képességek, 1ényegében
technikai ismeretek, mint az anatomiai jartassag, a sebészi munkafolyamatok, eszkdzismeret és kezelés,
mindségellendrzés, nélkiilozhetetlen feltételei a biztonsdgos, hatékony implantologianak. A nem-technikai,
a “lagy” képességek, mint empatia, narrativ kompetencia, kommunikacio, csapatmunka, ¢s etikus
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magatartas ugyanennyire sziikségesek a betegkdzpontu ellatasban. Amellett érvelek, hogy a digitalis
transformacié éppenhogy noveli a “lagy képességek” fontossagat, mivel a technologia dominanciaja azzal
a veszéllyel jar, hogy a klinikus eltavolodik a beteg személyes igényeitdl, a megélt tapasztalatatol.

A professzionalizacios teoriara timaszkodva, az orvosi mitkodés soran 6t szerkezeti jellemz6t azonositok:
(1) a beteg igényének/varakozasainak felmérése (2) atydskodas mentes segitség (3) az egész személyiség
figyelembevétele (4) a professzionalis tdvolsag megtartasa (5) az eset megkdvetelte tudas gyakorlati
alkalmazasa. Ennek fényében az Al képes kockazatelemzésre is, segitséget jelent, de nem helyettesitheti a
klinikus felelosségét az adatfelhasznalasban az adott beteg kontextusdban. A torténeti aspektusokat is
sorol6 tanulmanyom a mesiodensrél aldhuzza annak fontossagat hogy a bizonyiték alapon alkotott
protokollok aktualis alkalmazasat az adott beteg személyiségével, esztétikai kivansagaival, kell harmoniaba
hozni.

7. Eredmények, kovetkeztetések és korlatok

7.1. Eredmények
A négy pillérre alapozott kutatasok egyiittese a kovetkezOkre vezettek:

- Az immerziv technoldgiak az implantologiaban és a szajsebészetben mar alkalmasak azokra a feladatokra,
amit a vizualizacié, a kommunikacid, és az oktatas allit eléjiik. A sebészi pozicidt képesek relevans
adatokkal valos idoben ellatni, s igy az egyiittmiikodés és az oktatas 0j formait jelentik.

- Az AR/VR magas oktatasi potenciallal rendelkeznek a fogaszati térérzékelésben, tajékozodasban, a
gyakorlasban, a képzésbe vald beépitésiiknek bizonyithatod értéke van. Ugyanakkor nem valthatjak ki a
tactilis ingergazdag, feliigyelt “inas-mester” tipusu képzési szegmenst.

- A jovo fogaszgeneracid ovatos lelkesedéssel tekint az Al-ra; feltételiik a biztositékok megbizhato
rendszere. Az etikai aspektusok interdiszciplinaris megkdzelitést kovetelnek, a garanciak forrasa csak az
egylittmtikodés lehet..

- A “lagy képességek” (non technical skills) képzését erésiteni kell, ezt a digitalizacié nem arnyékolhatja
be. Az empatia, a kommunikacio, ¢és a beteggel megosztott dontéshozatal nem “j6 lenne, ha igy lenne” —
elemek, hanem a biztonsagos, odafigyeld, a betegnek megfeleld és tisztességes ellatas alapfeltételei.

7.2. Kovetkeztetések

Oktatas: Az immerziv eszk6zok beépitése a curriculumba a konceptudlis vizualizacion kezdve a
beavatkozasok gyakorldsan at az iranyitott / vezetett klinikai beavatkozasokig ivel, Mdodot nyujt a technikai
képességek fejlesztésére, mérésére is, csakiigy mint a kommunikativ kompetenciaéra. Megfeleld
kornyezetet biztositva az instruktorok olyan VR/AR/MR gyakorlatokat tudnak vezetni, melyek lélektanilag
biztonsdgosak, pedagdgiai célukat elérik, és inkluzivek.
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Klinikum: Az MR kivalo segédeszk6z a preoperativ tervezésben, ismertetésben és az intraoperativ
orientacidoban, prezentacioban, ahol jol valogatott esetekben és helyzetekben kritikus informaciokkal fog
szolgalni. Fel kell késziilni a megfeleld protokollokkal az adatel6készités, alkalmazas, az eszkozok
sterilizalasa, és a csoporton beliili szerepek vonatkozasaban. Az MR/AR kivetiték megosztott kognitiv
artefactumok, amelyeknek feladata a helyzet tudatositasa a figyelem zavarasa, tulterhelése nélkiil.

Iranyitas, szervezés: A kiemelt etikai elvarasokat konkrét intézményi eljarasokban kell megvalositani.
Sziikséges az Al tamogatta dontések feleldsségi korének tisztazasa, a modellek miikodésének folyamatos
dokumentalasa, betegkdzpontu beleegyezési protokollok alkalmazésa, és erételjes adatmindség ellendrzés.
Tobbszereplds ellendrzo forumokra van sziikség, hallgatdi részvétellel; az iranyelvek megvaldsulasanak,
a normak teljesitésének folyamatos megfigyelésével és javitasaval. .

7.3. Korlatok és tovabbi kutatasi iranyok

Az MR klinikai vizsgélat (pilot study) nem tartalmazott kimeneteli, Osszehasonlitdé elemzést;
megvaldsithatésagi tanulmany volt, a navigacidos fokot nem mérte. Az eredmények hatékonysagi
megallapitasra igy nem alkalmasak. A pontossagot a gépi korlatok és mozgasi muitermékek korlatoztak. A
tovabbi kutatdsokban célszertii lesz a fix pontos regisztaciot kiegésziteni dinamikus kévetéssel, ami anélkiil
toleralja a beteg és operator mozgasat, hogy ez zavarna a képi mindséget.

A vizsgalatok adott intézményi és regionalis keretek, koriilmények kozott zajlottak, igy az altalanos
alkalmazhatosag szempontjabol ezek megismétlése, €s kitagitasa sziikséges. A tovabbi moduloknél az
egyes preferencidkat nagyobb mélységben kell kutatni; az Al teljesitményét kritikusan szemlélve a
betegeket és a képzésben résztvevoket is be kell vonni az Al alkalmazasardl szolo diskurzusba.

8. Konkluzio, megallapitasok

Kutatdsaim lényegeként arra a megallapitasra jutottam, hogy a digitalizalt fogaszatot az elérheté pontossag
mértékén, és a kimeneteli mindségi adatok kivalosagan tilmenden azon lehet és kell megitélni, hogy milyen
modon illeszkedik az ellatas human texturdjaba. Az immerziv technologidk és az Al hasznosithatd az
orvos-beteg, azaz a klinikai kapcsolatok erdsitésében, de ez tovabbi feladatot jelent. Ahhoz, hogy ezt
elérjiik, az eszkozok megfeleld tervezésére, pedagogiara és iranyitasra van sziikség. Az itt bemutatott
eredményeket az oktatok, klinikusok €s dontéshozok szamara segitségiil szolgalé anyagnak szanom, a
technikailag kit{ino, etikai alapt implantologia jovéjéhez vald hozzajarulasként .

A kovetkezd 1j tudomanyos megfigyeléseket tettem

1.) Demonstraltam, hogy az MR integralhaté az implanticioés sebészetbe, midltal a sebész és a
megfigyel6 (oktatott) perzisztens, manipulalhatd 3D kdzegben van; mikdzben a steril kdrnyezetben
megjelenithetdk tovabbi sziikséges informaciok is.
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2.) Validaltam hogy az avatar/indirect részvétel (remote presence) hasznosithato kiterjesztés és
alkalmazas a sebészképzésben, illetve a helyszini konzultacidban; utat nyitva a forraskimél
tovabbképzésnek és egyidejli tudasmegosztasnak.

3.) Az Al-vel kapcsolatos hallgatéi attitidok vizsgalatanak eredménye; mely az adatbirtoklasra,
célokra és a dontéshozokra vonatkozott, 0], lényeges szempontokra vilagitott ra, melyek az intézeti,
nemzeti €s nemzetk6zi szabalyozasban realizalhatok.

4.) A felallitott képzési terv a technikai kivalésag mellé helyezi a humanisztikus kompetenciat is,
praktikus javaslatot, a mesiodens peélddjat hozva az empatidra, a beteggel megosztott
dontéshozatalra a terjed6 digitalizacio idején is.
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