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Cel pracy

Celem pracy byto stworzenie systemu wspierajgcego diagnostyke w onkologii ginekologicznej,
opartego na metodach analizy i przetwarzania danych nieprecyzyjnych i niepetnych,
wykorzystujgcego efekt synergii wielu znanych modeli prognostycznych.

Materiat i metodyka

W badaniach wykorzystano dane kliniczne, ultrasonograficzne i biochemiczne pochodzace od
268 pacjentek diagnozowanych i leczonych w Klinice Ginekologii Operacyjnej Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu w latach 2006 — 2012. W ewaluowanej grupie byto 167 pacjentek z
guzem nieztosliwym i 101 z nowotworem ziosliwym jajnika. Analizy danych dokonat zespot
Zaktadu Metod Przetwarzania Informacji Nieprecyzyjnej z Wydziatu Matematyki i Informatyki
Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza w Poznaniu. Stworzono system diagnostyczny OvaExpert,
dostepny online, integrujgcy wczesniejsze modele diagnostyczne (modele regresji logistyczne;j
LR1 i LR2 grupy IOTA, model regresji logistycznej Timmermana i wsp., indeks ryzyka
nowotworu RMI, model Alcazara i wsp. oraz indeks sonomorfologiczny SM). Do konstrukgcji
systemu wykorzystano algorytmy inteligencji obliczeniowej oparte o agregacje danych.

Wyniki
Srednie wartosci prognostyczne dla réznego poziomu braku danych (0-50%) sg nastepujgce:

doktadno$é, czutos¢, swoistosc, ilos¢ pacjentek, dla ktérych mozna wystawi¢ rekomendacije
diagnozy; odpowiednio dla modeli:

LR1: 0.83, 0.98, 0.56, 0.62
LR2: 0.82, 0.97, 0.63, 0.60
Timmerman: 0.87, 0.92, 0.74, 0.59
RMT: 0.82, 0.75, 0.89, 0.69
Alcazar: 0.82, 0.69, 0.93, 0.80
SM: 0.85, 0.92, 0.74, 0.59
OvaExpert: 0.88, 0.88, 0.88, 0.93



Whnioski

System OvaExpert umozliwia skuteczng diagnostyke réznicowg guzéw jajnika w przypadku
danych nieprecyzyjnych i niepetnych. W poréwnaniu z dotychczasowymi modelami
diagnostycznymi, w przypadku niekompletnego opisu pacjentki system potrafi zdecydowanie
czedciej wystawi¢ rekomendacje diagnozy, przy jednoczesnym zachowaniu wysokich wartosci
prognostycznych. W kolejnych pracach nad systemem nalezy zoptymalizowaé parametry
algorytmu oraz dokonac jego ewaluacji na wiekszej grupie pacjentek.
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