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W artykule oméwiono rozwéj metod i rozwigzan stosowanych w laboratoriach mikrobiologicznych - od klasycznych technik manual-
nych po nowoczesne systemy automatyczne i aplikacje mobilne wspomagajace codzienng prace diagnostyczng. Oméwiono potencijat
hybrydowego podejscia polegajacego na taczeniu sprawdzonych metod z najnowocze$niejszymi technologiami cyfrowymi opartymi
na sztucznej inteligenciji (ang. artificial intelligence - Al) i uczeniu maszynowym (ang. machine learning — ML). Wskazano réwniez
na kierunki przysztych badan, ktére moga prowadzi¢ do uzyskania bardziej precyzyjnych rozwiazarn (aplikacji na smartfony) oraz
systemoéw (np. ciggdw technologicznych), zapewniajacych jednoczesnie oszczednosé czasu i kosztéw.

Stowa kluczowe: laboratorium mikrobiologiczne, badanie mikrobiologiczne, automatyzacja, sztuczna inteligencja Al, aplikacje

From agar plates to mobile apps: the evolution of microbiological monitoring

The article discusses the development of methods and solutions used in microbiological laboratories - from classical manual tech-
niques to modern automated systems and mobile applications that support everyday diagnostic work. It highlights the potential of
a hybrid approach combining proven methods with state-of-the-art digital technologies based on Artificial Intelligence (Al) and Ma-
chine Learning (ML). The paper also points out future research directions that may lead to more precise solutions (e.g., smartphone
applications) and systems (e.g., technological lines) while simultaneously ensuring time and cost efficiency.
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Wstep

W kazdym $rodowisku pracy, w ktérym
istnieje potwierdzone narazenie na cho-
robotwércze drobnoustroje, zwlaszcza
w sektorze spozywczym, medycznym, rol-
niczym i farmaceutycznym, waznymi ele-
mentami ograniczania rozprzestrzeniania
sie patogendw s3 systematyczny monito-
ring zanieczyszczenia mikrobiologicznego
i bezwzgledne przestrzeganie procedur hi-
gienicznych. Ten monitoring sam w sobie
moze stanowi¢ kontrole nie tylko jakosci
higienicznej srodowiska pracy, lecz takze
procesu mycia i dezynfekeji powierzchni
roboczych i sprzetu oraz whasciwej higie-
ny rak pracownikéw. Badanie mikrobiolo-
giczne sktada sie z wielu etap6éw i obejmuje
m.in.: pobieranie prébek, ich transport, la-
boratoryjne opracowanie, w tym hodowle,
identyfikacje oraz raportowanie wynikéw.
Podczas przeprowadzania takiego badania
moga wystapi¢ liczne trudnosci (zwlaszcza
w przypadku analizy prébek srodowisko-
wych), ktére dotyczg gtéwnie takich aspek-
tow, jak: niestandardowe rozmiary prébek,
skomplikowane czynno$ci zwigzane z ich
obrébka wstepng, konieczno$¢ dostosowy-
wania testow do rodzaju prébek i wykony-
wania wielu etap6w analizy recznie oraz
problematyczna identyfikacja niekt6rych
drobnoustrojéw. Jedng z najczesciej wyko-
nywanych analiz w laboratorium klinicz-
nym i §rodowiskowym jest oznaczanie
liczby kolonii na plytkach agarowych
oraz ocena wrazliwo$ci drobnoustrojéw
na $rodki przeciwdrobnoustrojowe meto-
da dyfuzyjno-krazkows. Niewatpliwymi
zaletami obu tych metod sg fatwos¢ stoso-
wania, powszechnos¢ i ugruntowana pozy-
¢ja w miedzynarodowych normach [1-4],
natomiast powaznymi ograniczeniami
— czasochlonnos¢, subiektywno$¢ odczy-
tow i koniecznos¢ angazowania wysoko wy-
kwalifikowanego personelu. Rozwigzaniem
tych probleméw moze by¢ wprowadzenie
cyfrowych usprawnien proceséw pracy
w laboratorium, opartych na sztucznej
inteligencji i uczeniu maszynowym [5-8].

Sztuczna inteligencja (AI) to ogélne
okreslenie systeméw komputerowych,
ktére potrafia analizowa¢ dane, wyciggaé
wnioski i podejmowac decyzje w sposéb
przypominajacy ludzkie myslenie. Nato-
miast uczenie maszynowe (ML) jest cz¢-
$cia Ali polega na tym, ze algorytmy ucza
sie na podstawie danych, zamiast dziata¢
wylacznie wedlug weze$niej zapisanych
regul. Najpro$ciej méwigc: Al okresla, co
system ma robi¢, a ML odpowiada za to,
jak system uczy sie na danych [6-8].

W mikrobiologii Al i ML wykorzystuje
sie do automatycznego rozpoznawania ko-
lonii, analizy obrazéw mikroskopowych,
prognozowania opornosci bakterii oraz
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badaniach w obszarze mikrobiologii klinicznej [8]

Fig. 1. The use of artificial intelligence in diagnostics and research within the field of clinical microbiology [8]

identyfikacji patogenéw (rys. 1). Sztucz-
na inteligencja wspiera tez systemy auto-
matyzacji laboratoriéw. W laboratoriach
dziatéw jakosci i diagnostycznych (czyli
wszedzie tam, gdzie liczy sie szybko$¢ i po-
wtarzalno$¢ wynikéw) metody manualne
coraz cze$ciej podlegaja procesowi auto-
matyzacji (w pi$miennictwie przedmiotu
jest ona definiowana jako zastosowanie
technologii, ktéra pozwala wykonywa¢
okreslone czynnosci bez udziatu cztowie-
ka [9]) i sa wspierane przez Al [6, 8]. Pierw-
sze etapy automatyzacji w laboratorium
mikrobiologicznym obejmowaly uspraw-
nienie posiew6w, inkubacji i digitalizacji
plytek, co umozliwito odczyt wynikéw
na obrazach cyfrowych oraz precyzyjny
wybér kolonii do dalszej analizy [5, 10].
Obecnie rozw¢j inteligentnych algoryt-
méw i systeméw eksperckich stopniowo
wprowadza glebszg automatyzacje proce-
séw identyfikacji (np. wysokoprzepusto-
we sekwencjonowanie DNA) oraz ulatwia
raportowanie i archiwizacje wynikéw [7,
11-15]. Dzieki temu nowoczesne systemy
automatyczne moga wspiera¢ kazdy etap
pracy laboratoryjnej, zwickszajac jego do-
ktadnos¢, powtarzalnos¢ i efektywnosc.
Nalezy jednak zauwazy¢, ze kompleksowa
identyfikacja kolonii w probkach miesza-
nych (srodowiskowych) wciaz stanowi wy-
zwanie dla maszyny.

Celem tego artykutu jest przesledzenie
ewolucji metod — od tradycyjnych tech-
nik po automatyczne systemy i aplikacje
mobilne wspierajace rutynowe prace w la-
boratorium mikrobiologicznym. W arty-
kule podkreslono potencjal hybrydowego

podejscia, polegajacego na laczeniu spraw-
dzonych metod z najnowocze$niejszymi
technologiami cyfrowymi, oraz wskazano
na kierunki przyszlych badan, ktére moga
prowadzi¢ do uzyskania bardziej precyzyj-
nych rozwiazan (aplikacji na smartfony)
i systeméw (np. ciggéw technologicznych)
z zapewnieniem oszczednosci czasu
i kosztéw.

Ptytki agarowe, posiewy
i antybiogramy

Podstawowa metoda oceny zanieczysz-
czenia mikrobiologicznego powierzchni,
powietrza lub innego materiatu (surowca
technicznego, prébki biologicznej) jest
metoda hodowlana. W uproszczeniu pole-
ga ona na tym, ze probka po pobraniu jest
przywozona w odpowiednich warunkach
do laboratorium (zazwyczaj w temperatu-
rze 4-8°C) i poddawana wstepnej obrébce,
np. poprzez ekstrakcje, odwirowanie czy
rozcieniczenie. Nastepnie uzyskany mate-
rial posiewa si¢ na odpowiednie podioze
agarowe i inkubuje w odpowiedniej tem-
peraturze, np. 36°C, przez 24-48 godzin.
Po okresie inkubacji zlicza sie kolonie
wyroste na podlozu, a wyniki wyraza
w jednostkach tworzacych kolonie (JTK)
na jednostke (odpowiednio) powierzch-
ni, pojemnosci/objetosci lub masy
(w przypadku powierzchni — JTK/cm?,
cieczy — JTK/ml, materiatu statego —
JTK/g, powietrza — JTK/m?3). Zaletami
tej metody sg prostota wykonania i niskie
koszty, dlatego jest ona uznawana za tzw.



zloty standard w mikrobiologii [1, 2]. Aby
okresli¢ gatunek wyizolowanego szczepu,
nalezy wykona¢ dalsze analizy, obejmu-
jace: izolacje czystej kultury (najczesciej
przez wykonanie posiewu redukcyjnego
i inkubacje), obserwacje makroskopowe
(okreslenie cech kolonii: np. wielkosci,
ksztaltu, barwy, odbarwienia podtoza)
i mikroskopowe (okreslenie cech komorek
wybarwionych np. metoda Grama) oraz
wykonanie testéw biochemicznych (API
ID Strip, RapID Systems lub podobnych)
badz innych, umozliwiajacych identyfi-
kacje (np. testow genetycznych, analizy
biatek rybosomalnych).

Integralna czescig oceny mikrobiolo-
gicznej jest tez badanie lekowrazliwosci
bakterii za pomoca antybiogramu (ang.
antimicrobial susceptibility testing— AST). Naj-
bardziej znang i najczesciej stosowang
metoda oznaczania lekowrazliwosci jest
metoda dyfuzyjno-krazkowa Kirby’ego-
-Bauera [16]. Polega ona na wysianiu
badanego szczepu na podtoze Muellera-
-Hintona i naniesieniu krazkéw bibuto-
wych impregnowanych antybiotykami.
Nastepnie po inkubacji dokonuje si¢
pomiaru $rednicy stref zahamowania
wzrostu wokoél poszczegolnych krazkow.
Alternatywna metoda jest oznaczanie
minimalnego stezenia hamujgcego (ang.
minimum inbibitory concentration — MIC)
lub stosowanie paskéw gradientowych.
Interpretacja wynikéw (zwanych anty-
biogramami) odbywa sie na podstawie
miedzynarodowych wytycznych, opra-
cowanych przez Europejski Komitet ds.
Oznaczania Lekowrazliwosci (European
Committee on Antimicrobial Suscepti-
bility Testing — EUCAST) w Europie [4]
czy Instytut Standardéw Klinicznych
i Laboratoryjnych (Clinical and Labora-
tory Standards Institute — CLSI) w Sta-
nach Zjednoczonych [3]. Wykonywanie
antybiograméw ma istotne znaczenie za-
réwno w medycynie (umozliwia dobér
skutecznego antybiotyku do konkretne-
go patogenu wywolujacego chorobe), jak
1w monitoringu rozprzestrzeniania si¢
szczepow wielolekoopornych w r6znych
$rodowiskach [3, 4, 17].

Pomimo swojej uniwersalnosci metody
hodowlane s3 obarczone wieloma ograni-
czeniami. Do najwazniejszych naleza dtu-
gi czas potrzebny do uzyskania wynikéw,
tj. od 24 do 72 godzin (a w przypadku ple-
$ni nawet do 7-14 dni), co moze op6zni¢
kolejne kroki postepowania w przypadku
wykrycia skazenia. W trakcie liczenia kolo-
nii, posiewu i pomiaru stref zahamowania
wzrostu moze doj$¢ do wystgpienia ble-
déw ludzkich, ktére negatywnie wplywajg
na powtarzalnos¢ i wiarygodnos¢ analiz
[2, 18]. Kolejne problemy moga si¢ poja-
wic¢ na etapie interpretacji i raportowania

wynikéw, zwlaszcza w kontekscie braku
uniwersalnie obowiazujacych limitéw do-
puszczalnych stezert drobnoustrojéw dla
réznych powierzchni i srodowisk [2, 19].

Poziomy automatyzacji
w mikrobiologii

Dostepne na rynku systemy wspieraja-
ce laboratoria mikrobiologiczne mozna
podzieli¢ na pétautomatyczne i automa-
tyczne, rézniace sie stopniem ztozonosci
i zakresem realizowanych funkgji (zob. ta-
bele). Systemy pétautomatyczne sg zazwy-
czaj wyposazone w moduly umozliwiajace
automatyczny posiew na pozywki zestalo-
ne agarem lub pozywki ptynne w probéw-
kach, precyzyjne dozowanie materiatu
i kontrolowanie inkubacji. W niektérych
modelach dostepne s3 dodatkowe funk-
gje, takie jak cyfrowe obrazowanie kolonii
i zliczanie JTK. Mimo to ostateczna inter-
pretacja wynikéw wcigz wymaga udzia-
tu doswiadczonego personelu. Pierwsze
proste systemy poétautomatyczne, takie
jak BACTEC™ (BD Kiestra, Holandia)
czy inocuLAB (Dynacon, Kanada) zo-
staly wprowadzone na rynek w latach 80.
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ubiegtego wieku. Obecna generacja urza-
dzen oferuje znacznie wieksze mozli-
wosci niz wcze$niejsze systemy. Wérod
najbardziej znanych systeméw s3 m.in.:
Autoplak (Sener Diagnostics, Hiszpania)
iInoqulA (BD Kiestra, Holandia). Systemy
te umozliwiaja automatyczne analizowanie
szerokiego zakresu prébek plynnych oraz
w odréznieniu od tradycyjnych metod
manualnych zapewniaja standaryzacje
i powtarzalnos¢ posiewu [5, 10, 20].
Przyktadami rozwigzan pétautomatycz-
nych s3 réwniez urzadzenia do identyfi-
kacji gatunkowej drobnoustrojéw, oparte
na technice spektrometrii mas MALDI-
-TOF MS (ang. matrix-assisted laser desorption/
ionization time-of-flight mass spectrometry), np.
MALDI-TOF MS Biotyper (Bruker Dal-
tonics, USA) i VITEK MS (bioMérieux,
Frangja). Technika MALDI-TOF MS bazu-
je na analizie bialek rybosomalnych, ktére
sa specyficzne dla poszczegélnych gatun-
kéw drobnoustrojéw. W celu zidentyfiko-
wania gatunku drobnoustroju pracownicy
musz3 recznie przygotowaé probke, wia-
czajac w to pobranie kolonii z plytek
hodowlanych, naktadanie ich na ptytki
testowe i dodanie roztworu matrycy. Aby
uzyskac wyzszg jakos¢ odezytu, wymagany

Tabela. Poréwnanie systemow pracy i urzadzer w laboratorium mikrobiologicznym [2, 10, 11, 20, 21]
Table. Comparison of work systems and equipment in a microbiological laboratory [2, 10, 11, 20, 21]

pracownik

Previ-Isola (bioMérieux),
Autoplak (NTE-SENER),
MALDI-TOF MS, VITEK

Rodzaje systemow Manualne Pétautomatyczne W petni automatyczne
Zakres funkcji Reczne wykonywanie Automatyzacja wybranych | Petna integracja procesu:
wszystkich etapow: etapéw - zwykle inokulacja, inkubacja,
posiewu, inkubacji, odczytu | posiewu i inkubacji; digitalizacja, analiza
i interpretacji wynikéw odczyt i interpretacja - obrazu, archiwizacja
czesciowo manualne i raportowanie
Przyktady systeméw Wykwalifikowany BD Kiestra InoqulA, BD Kiestra TLA, WASP

Lab (Copan), Innova
(BD), PreLUD (12A)

Udziat cztowieka

Znaczny - kazdy etap
wymaga pracy manualnej

Sredni - personel
nadzoruje proces,
ale cze$¢ czynnosci
jest wykonywana
automatycznie

Niski - operator petni
funkcje kontrolng
i weryfikuje wyniki

Zalety

Elastycznosé, niskie
koszty wdrozenia,
mozliwo$¢ pracy z matymi
seriami probek

Redukcja btedéw ludzkich,
standaryzacja posiewow,
optymalizacja czasu pracy

Wysoka przepustowos¢,
petna $ciezka cyfrowa,
archiwizacja obrazéw,
szybki dostep do wynikéw

Ograniczenia

Zmiennos$¢ wynikéw,

ryzyko kontaminacji,
ograniczona powtarzalno$¢,
dtugi czas analizy

Brak petnej integracji,
konieczno$¢é manualnej
interpretacji wynikéw,
ograniczone funkcje
obrazowania

Wysokie koszty
inwestycji i utrzymania,
potrzeba reorganizacji
przeptywu pracy,
ograniczenia dotyczace
niestandardowych testéw

Zastosowanie

Mate laboratoria, zaktady
przemystu spozywczego,
badania terenowe

Laboratoria $redniej
przepustowosci, szpitale
regionalne, jednostki
referencyjne

Duze laboratoria
diagnostyczne, centra
referencyjne, sieci
badawcze

Integracja z Al

Niska - czesSciowa
integracja z aplikacjami
mobilnymi i bazami danych

Ograniczona - cze$ciowa
integracja z bazami danych
Al, aplikacjami mobilnymi

Wysoka - integracja

z systemami LIMS,

Al, analizg obrazu

i raportowaniem

W czasie rzeczywistym
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jest dodatkowy etap manualnego przygo-
towania probki, polegajacy na ekstrakeji
biatek z komorek przy uzyciu réznego ro-
dzaju rozpuszczalnikéw. Wyjatkiem jest
sytuacja, gdy urzadzenia sg wbudowane
w ciag technologiczny z systemem do au-
tomatycznego przygotowywania probek.
W analizie lekoopornosci wykorzystuje
sie takie urzadzenia, jak Sensititre Com-
plete Automated AST System (Thermo
Scientific, USA) i VITEK 2 (bioMérieux,
Francja). Systemy potautomatyczne wy-
magaja obecno$ci pracownika, zwlaszcza
jego udzialu w odczycie i interpretacji wy-
nikéw. Ograniczeniem jest réwniez brak
pelnej integracji tych systemdw z systema-
mi zarzadzania danymi LIS (ang. laboratory
information system) i LIMS (ang. laboratory
information management system), dlatego ta-
kie rozwiazania sprawdzajq sie najczeéciej
w laboratoriach o $redniej przepustowo-
$ci, w ktérych pelna automatyzacja jest
nieoplacalna lub trudna do wdrozenia
[5, 10, 22].

Rozwdj sztucznej inteligencji i technik
przetwarzania obrazu doprowadzit do po-
wstania pélautomatycznych systeméw
liczenia kolonii i oceny antybiograméw,
ktére moga zastepowaé subiektywne ana-
lizy manualne. Przykladem takich urza-
dzen s3: UVP ColonyDoc-It Imaging
Station (Analytik Jena US, USA), SCAN
300 (Interscience, Francja) i ProtoCol-3
(Synbiosis, Wielka Brytania). Umozli-
wiajg one szybka i powtarzalng analize
zdje¢ plytek agarowych, minimalizujg
ryzyko btedéw ludzkich oraz pozwalajg

na tatwiejsza archiwizacje i analize tren-

déw [14, 15]. Wraz z postepem w zakresie

Al pojawila si¢ nowa kategoria narzedzi

wspierajacych badania mikrobiologiczne,

ktérymi sg aplikacje na smartfony i table-
ty. Wykorzystuja one obraz przechwycony

z kamery urzadzenia mobilnego i doko-

nujg analiz, np. umozliwiajg zliczanie

kolonii czy antybiogramu. Wéréd nich
znajduja sie takie aplikacje, jak JTK.Aj,

Promega Colony Counter, APD Colony

Counter App Pro i BactiCALC [12, 14].

Na tle dostepnych narzedzi szczegélnie

interesujacym przykladem jest wlasnie

aplikacja BactiCALC [23], opracowana
przez Centralny Instytut Ochrony Pracy —

Paristwowy Instytut Badawczy (CIOP-PIB)

w Warszawie. To darmowe, intuicyjne

oprogramowanie mobilne zostato zapro-

jektowane do wspierania tradycyjnych
badan mikrobiologicznych (zob. fot.).

Aplikacja oferuje nastepujace moduly

funkcjonalne:

® Licznik kolonii — do automatyczne-
go rozpoznawania i zliczania kolonii
na plytkach agarowych ze zdje¢ wyko-
nanych smartfonem;

e Kalkulator stezen — do szybkiego prze-
liczenia wynik6éw na standardowe jed-
nostki JTK/cm?2, JTK/ml, JTK/m?3);

® Analiza antybiograméw — do interpreta-
¢ji stref zahamowania wzrostu zgodnie
z aktualnymi wytycznymi EUCAST;

* Raportowanie — do generowania i eks-
portu raportéw w formacie PDF, co
utatwia dokumentowanie i archiwiza-
cje wynikow.

Aplikacja BactiCALC dziata zar6w-
no w trybie online, jak i offline, dzieki
czemu moze by¢ wykorzystywana w la-
boratoriach o ograniczonym dostepie
do internetu czy w zakltadach produkeyj-
nych o niskim stopniu cyfryzacji. Apli-
kacja taczy w sobie klasyczne metody
hodowlane z nowoczesnymi narzedziami
opartymi na sztucznej inteligencji. Ponie-
waz BactiCALC dziata na zwyklym smart-
fonie lub tablecie, nie wymaga drogiego
sprzetu. Ma prosty, intuicyjny interfejs,
zatem mog3 z niej korzystac takze pracow-
nicy bez specjalistycznego przygotowania
informatycznego [24].

Chot¢ zastosowanie aplikacji mobil-
nych w laboratoriach mikrobiologicz-
nych wiaze si¢ z pewnymi wyzwaniami,
takimi jak jako$¢ zdje¢ i powtarzalnoé¢
wynikéw, to dynamiczny rozwdj sztucz-
nej inteligencji wkroétce znaczaco zwiek-
szy ich potencjat i doktadno$¢. Poza tym
niski koszt i tatwa obstuga tego rodzaju
oprogramowania pozwalajg na jego szyb-
kie wdrozenie w codziennej pracy bez ko-
nieczno$ci wprowadzania kosztownych
zmian w infrastrukturze [12, 14].

Automatyzacja TLA

Automatyzacja w mikrobiologii kli-
nicznej, okreslana skrétem TLA (ang. total
laboratory antomation), opiera si¢ na zinte-
growanym przeplywie pracy, ktéry obej-
muje etapy od momentu przyjecia probki,
poprzez posiew, inkubacje i digitalizacje,
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Rys. 2. Schematyczny diagram sytemu TLA w mikrobiologii (ilustracja stworzona przy uzyciu sztucznej inteligencji, ChatGPT, OpenAl)
Fig. 2. Schematic diagram of the TLA system in microbiology (illustration created using artificial intelligence, ChatGPT, OpenAl)

az po przygotowanie wstepnego raportu
(rys. 2). W praktyce klinicznej najczesciej
wykorzystywanymi tego typu systemami
sa BD Kiestra TLA (BD, USA) i WASPLab
(Copan, USA). Dzi¢ki zastosowaniu za-
awansowanych urzadzen i kamer o wyso-
kiej rozdzielczo$ci obecnie jest mozliwe
automatyczne wykonywanie wielu czyn-
nosci, ktére dotychczas wymagaly udziatu
cztowieka [5, 9-11, 20]. Wedlug doniesiert
literaturowych wdrozenie TLA znaczgco
skraca czas uzyskania wynikéw (od kilku
godzin do doby) oraz zapewnia lepsza po-
wtarzalno§¢, zwlaszcza gdy system TLA
wystepuje z modutem do detekeji (np.
MALDI-TOF MS, testy biochemiczne
i PCR). Ponadto systemy TLA umozliwia-
ja potilosciowa ocene wzrostu w probkach
i detekcje wybranych patogenéw, m.in.
Streptococcus agalactiae (GBS), Enterococcus fa-
ecium VRE, Staphylococcus aureus MRSA czy
Streptococcus pyogenes [11, 20, 22].

Dzigki zastosowaniu sytemu TLA czas
raportowania wynikéw negatywnych
w préobkach moczu skrécit sig z 52,1
do 28,3 godzin, przy jednoczesnym
zwiekszeniu wykrywalnosci rzadziej
identyfikowanych uropatogenéw, takich
jak Alloscardovia spp. i Aerococcus spp. [20,
22]. Korzysci kliniczne zwigzane z otrzy-
maniem przez lekarza szybszego wyniku
antybiogramu sa bardzo duze, poniewaz
obejmuja mozliwo$¢ wezedniejszej mody-
fikacji terapii przeciwdrobnoustrojowej

u pacjenta [8,17, 20]. Prawidtowo dobrany
antybiotyk skraca czas terapii i ogranicza
szans¢ na rozwdj opornosci bakterii, a po-
nadto pozwala unikna¢ wystapienia u pa-
¢jenta efektéw ubocznych stosowania zle
dobranych lekéw.

Ograniczenia
i perspektywy rozwoju

Nalezy podkresli¢, ze nawet najbardziej
zaawansowane systemy nie realizujg jeszcze
w pelni koncepdji ,,catkowitej automatyza-
¢ji” w laboratorium. Wedtug badan prze-
prowadzonych przez Yu i wsp. wdrozenie
systemu TLA w laboratorium klinicznym
(biochemia, hematologia, koagulacja) zna-
czaco uproscilo prace dzieki zredukowaniu
liczby pojedynczych etapéw przetwarza-
nia prébek o 86%, a ponadto pozwolito
zmniejszy¢ konieczng powierzchnie robo-
cza w laboratorium o 45% oraz zatrudnie-
nie o 2,5 etatu [25]. Mimo jednoznacznie
widocznych zmian pelna integracja syste-
mu TLA z dotychczasowym przeplywem
pracy w laboratorium mikrobiologicznym
wymaga gruntownej reorganizacji, ponie-
waz niektore procedury klasyczne, tatwe
do wykonania recznie, mogg by¢ mniej
efektywne w warunkach automatycznych
[10]. Praca z TLA nadal wymaga obecno-
$ci pracownika, ktéry jest niezbedny do:
uzupelniania materiatéw eksploatacyjnych,

pobrania, sortowania i zatadunku prébek,
oceny wyniku analizy i przygotowania
raportu czy odbierania odpadéw. Weiaz
istnieja ograniczenia dotyczace automa-
tycznego obrazowania prébek, bledéw przy
ocenie preparatéw mikroskopowych oraz
niektdrych testéw biochemicznych. Pelne
wykorzystanie potencjatu TLA wymaga za-
tem calodobowego nadzoru i obecnosci
przeszkolonego personelu [9, 10, 25]. Wy-
zwania te cze$ciowo rozwigzuje sztuczna
inteligencja, ktéra wspiera automatyczne
rozpoznawanie kolonii oraz analiz¢ ob-
razéw plytek i odezytu antybiograméw.
Algorytmy mogg poréwnywaé zdjecia
uzyskane w ré6znych momentach inkuba-
¢ji i wykrywa¢ wzrost bakterii weze$niej niz
czlowiek, a takze ocenia¢ liczebno$¢ drob-
noustrojéw i morfologie kolonii oraz steze-
nie antybiotyku skutecznie hamujace ich
rozwdj. Systemy oparte na Ali ML w labo-
ratoriach klinicznych mogg juz dzi$ same
identyfikowa¢ negatywne posiewy z krwi
i moczu, a nastepnie przesyla¢ gotowe wy-
niki lekarzowi, co zwigksza przepustowos¢
laboratorium i skraca czas oczekiwania
na wynik [7, 21, 22]. Warto jednak zauwa-
zy¢, ze wszelkie nowe metody i urzadzenia
diagnostyczne w mikrobiologii klinicznej
wymagajg podjecia dalszych testéw majg-
cych na celu okreslenie ich realnej efek-
tywnosci i skuteczno$ci w laboratorium
mikrobiologicznym. Wspomniane testy
bedg niezbedne do ustalenia rzeczywistej,



a nie postrzeganej lub oczekiwanej wartosci
automatyzacji catego laboratorium w mi-
krobiologii [5].

Podsumowanie

Rosnace wymagania co do poprawy
jakosci diagnostyki mikrobiologicznej,
skrocenia czasu uzyskania wynikoéw,
optymalizacji zatrudnienia i racjonalne-
go stosowania antybiotykéw powoduja,
ze laboratoria na calym $wiecie poszuku-
ja skutecznych strategii zwiekszajacych
efektywnos¢ pracy. Rozwéj nowoczesnych
technologii TLA i sztucznej inteligencji
otworzyl nowe mozliwosci dla mikrobio-
logii. Algorytmy uczenia maszynowego
i systemy oparte na analizie obrazu po-
zwalajg na uproszczenie wielu etap6w ana-
liz w laboratorium mikrobiologicznym
poprzez posiewy, automatyczne liczenie
kolonii i interpretacje stref zahamowania
wzrostu drobnoustrojéw przez antybio-
tyki oraz predykcje opornosci. W labora-
toriach przemystowych technologie Al
wspieraja monitoring higieny produkcji
i optymalizuja procesy wytwodrcze, a w me-
dycynie umozliwiaja personalizacje terapii
antybiotykowe;j. Polaczenie klasycznych
metod mikrobiologicznych z innowacja-
mi technologicznymi staje sie dzi§ waz-
nym wsparciem badan naukowych i badan
diagnostycznych [6-8, 17, 21, 22]. Wprowa-
dzanie nowych rozwiazan (np. aplikacji
na urzadzenia mobilne) i systeméw TLA
w dlugookresowej perspektywie pozwoli
na obnizenie kosztéw oraz przyczyni
sie do poprawy jakosci i bezpieczenistwa
w wielu sektorach gospodarki. Nie mozna
jednak zapomnie¢, ze mimo postepujgcej
automatyzacji obecno$¢ doswiadczonego
i wyspecjalizowanego pracownika pozosta-
je kluczowa dla prawidtowego funkcjono-
wania laboratoriéw mikrobiologicznych.

Zrealizowano na podstawie wynikow V1 etapu
programu wieloletniego pn. ,, Rzqdowy Program
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Poprawy Bezpieczeristwa i Warunkdw Pracy”,
finansowanego w zakresie badar nankowych
i prac rozwojowych ze srodkdw Narodowego
Centrum Badari i Rozwoju. Projekt nr LPN.02
pt. ., Biofilmotworcze patogeny — opracowanie no-
woczesnych narzgdzi do monitorowania poziomu
czystosci mikrobiologicznej powierzchni”. Koor-
dynator programu: Centralny Instytut Ochrony
Pracy — Pwistwowy Instytut Badawczy.
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