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1. INTRODUCAO

O diagnostico por imagem utilizando inteligéncia artificial agiliza o processamento
dos exames, fornecendo andlises objetivas ¢ melhorando a precisdo. Essas tecnologias estdo
contribuindo significativamente para a medicina de precisdo, permitindo diagndsticos e
tratamentos personalizados (ZHANG et al., 2021).

O timoma ¢ um tumor raro que se desenvolve no timo, uma glandula do sistema
linfatico localizada no toérax, entre os pulmdes (KIRIENKO et al., 2020). O objetivo da
revisdo foi avaliar a eficiéncia e a performance dos exames de diagndstico por imagem no
diagnostico do timoma.

2. METODOLOGIA

Uma revisdo sistematica com registro Prospero CRD42024602310 que segue o
regulamento PRISMA (PAGE et al., 2021). Para analise de dados, utilizou-se o programa “R
Studio” e a avaliagdo de viés utilizou a ferramenta “APPRAISE AI” (KWONG et al., 2023).
Portanto, analisando o desfecho de cada resultado pelos exames foi utilizado a estratégia
PICO (SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007), o qual respectivamente foram definidos como;
individuos com neoplasias do timo; modelos de inteligéncia artificial; coorte de validagado; e
diagnostico do timoma.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesse estudo os desfechos diagnodsticos foram subdivididos em patoldgicos e de
diferenciagdo de imagens, cujos resultados sdo apresentados na tabela 1. Os resultados obtidos
foram 0.84 [0.78; 0.91], 0.95 [0.91; 0.98], 0.9 [0.88;0.82], 0.93[0.87; 0.98], 0.82 [0.78; 0.87]
de AUC, 0.839, 0.880, 0.933, 0.843, 0.894 de sensitividade e 0.829, 0.889, 0.889, 0.876,
0.715 de especificidade foram apresentados pelo modelos P.Radiologicos, P.Combinados,
DD.Radiolégicos, DD.Combinados, DD.Clinicos, P.Radiolégicos respectivamente.

P.Radioldgicos AUC Modelos Sensitividade Especificidade
P.Combinados 0.84 [0.78; 0.91] 8 0.839 0.829
DD.Radioldégicos | 0.95[0.91; 0.98] 4 0.880 0.889
DD.Combinados 0.9[0.88;0.82] 31 0.933 0.889
DD.Clinicos 0.93[0.87; 0.98] 2 0.843 0.876
P.Radiolégicos 0.82[0.78; 0.87] 9 0.894 0.715

Tabela 1 - Média da performance dos modelos treinados em dados radioldgicos, clinicos e
combinados em Patologia (P) e Diferenciagdo de Doencas (DD).
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Utilizando os dados de referéncias de radiologistas com base em sua sensitividade de 0,792 e
especificidade de 0,400 (ZHANG et al., 2021) sendo esses os dados para comparar a
identificacdo de diagndsticos entre tiomas e outras doencas. Portanto, observa-se que a média
da performance dos modelos utilizados demonstrou-se superior quando comparado com a dos
radiologistas na diferencia¢do de tiomas e outras doengas. Contudo, ndo foi possivel fazer esta
analise no contexto da patologia por falta de dados na literatura.

4. CONCLUSAO

Portanto determinou-se que modelos de inteligéncia artificial demonstraram eficéacia
consideravel tanto no diagndstico patologico e diferenciacdo de tiomas e outras doengas.
Nesse desfecho, observou-se uma eficacia melhor dos modelos quando comparado a
radiologistas, mas o mesmo nao pode ser dito quanto a este. Indicando a necessidade de mais
estudos para a comparacao entre modelos e médicos.
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