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Abstrakt:

Cel: Ocena wptywu parametrow wyjsciowego badania [ I8F]FDG PET/CT na catkowity czas
przezycia (OS) u pacjentdw z rakiem pluca, przy uzyciu sztucznej sieci neuronowej
rownolegle do konwencjonalnej analizy statystycznej.

Material i Metody: Retrospektywng analize przeprowadzono na grupie 165 pacjentow (98M,
67K), u ktorych wykonano PET/CT z uzyciem [ 18F]FDG w celu oceny stopnia
zaawansowania niedrobnokomorkowego raka phuca. Oceniano wptyw parametréw PET guza
pierwotnego (SUVmax, SUVmean, TLG 1 MTV) oraz parametréw obejmujacych tacznie guza
pierwotnego i zmiany przerzutowe (SUVmaxtotal, SUVmeantotal TLGtotal i MT Vtotal).
Rownolegle do konwencjonalnej analizy statystycznej dane zostaly ocenione przy uzyciu
sztucznej sieci neuronowej. 97 zmiennych wejsciowych oceniono, stosujac klasyfikacje
binarng: ponizej vs. powyzej mediany przezycia.

Wyniki: Dluzszy czas przezycia od rozpoznania zaobserwowano w grupie kobiet (20 vs 14,6
miesigca; p=0,024). Wystapita staba ujemna korelacja migdzy: TLG ogotem (R2=0,123),
SUVmax 0gétem (R2=0,139), SUVmean 0gélem (R2=0,144) i MT Vtotal (R2=0,123) a czasem
przezycia od rozpoznania. W stadium [VB obserwowano krotszy czas przezycia w
porownaniu do stadium: IIB (9,1 vs 30,3 mies.; p<0,001), IA2 (9,1 vs 27,0 mies.; p=0,006),
IIB (9,1 vs 21,4 mies.; p=0,003) 1 IVA (9,1 vs 18,3 mies.; p=0,014). U chorych w stadium
IIB czas przezycia byt dluzszy w porownaniu z I1IC (30,3 vs 16,1 mies.; p=0,004). Sie¢
neuronowa po treningu i walidacji zostata zoptymalizowana dzigki ostatecznej architekturze
4 wejsciowych warstw skalujacych: TLGtotal, SUVmaxtotal, SUVeantotal i stadium choroby.
Analiza przy uzyciu krzywej ROC wykazata pole pod krzywa 0,764. Odpowiada to czulosci
92,3% 1 swoistosci 57,1% wykorzystanego algorytmu w ocenie ryzyka czasu przezycia



krétszego niz mediana.

Whnioski: Konwencjonalna analiza statystyczna i za pomocg sieci neuronowych zgodnie
wyodregbnity zmienne, ktére wpltywaja na skrdcenie czasu przezycia u pacjentow z rakiem
pluca. Na podstawie danych sieci neuronowej opracowano algorytm do przewidywania
krotszego czasu przezycia oparty na 4 kluczowych zmiennych z obrazow wyjsciowego
PET/CT. W celu udoskonalenia metodologii konieczna jest dalsza ocena na wigkszej grupie
pacjentow.

Niniejsze badanie zostato wykonane w ramach grantu WCO Nr 18/2017(161).



