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DIRBTINIS INTELEKTA S ŪMINIO APENDICITO  
DIAGNOSTIKOJE – SISTEMINĖ LITER ATŪROS  
APŽVALGA

Autorė. Ieva STANKAITYTĖ, III kursas.

Vadovas. Dr. Bronius BUCKUS, VU MF Klinikinės medicinos institutas, Gastroen-
terologijos, nefrourologijos ir chirurgijos klinika.

Tikslas. Įvertinti literatūroje pateikiamas dirbtinio intelekto pritaikymo galimybes 
diagnozuojant ūminį apendicitą.

Metodika. Literatūros analizė atlikta naudojant „PubMed“ duomenų bazę. Įtraukti 
2020–2025 metų literatūros šaltiniai. Naudoti raktažodžiai: „appendicitis, AI, machine 
learning”. Iš viso rasti 24 straipsniai, iš kurių į sisteminę apžvalgą įtraukti 4.

Rezultatai. Ūminis apendicitas yra viena dažniausių ūminio pilvo priežasčių. 
Siekiant palengvinti šios patologijos diagnostiką, gali būti pritaikyta viena iš dirbtinio 
intelekto (DI) formų  – mašininis mokymasis (angl. machine learning). Jis apdoroja 
ir analizuoja didelius duomenų kiekius, priima sprendimus, teikia rekomendacijas. 
Nagrinėjamuose tyrimuose buvo kuriami ir lyginami diagnostiniai modeliai, siekiant 
išanalizuoti DI gebėjimą diagnozuoti ūminį apendicitą. Literatūroje analizuojamų paci-
entų imtys svyravo nuo 113 iki 1797 asmenų. Ūminio apendicito diagnostinių modelių 
kūrimui buvo naudojami abiejų lyčių pacientų medicininiai duomenys: demografiniai, 
klinikiniai, laboratoriniai. Mijwil ir kitų autorių tyrime „Random Forest” algoritmo 
rezultatai: jautrumas  – 81,08  %, specifiškumas  – 81,01  %. Tyrime apibrėžiamas ir 
šio modelio tikslumas, rodantis bendrą teisingai klasifikuotų atvejų dalį, kuris siekė 
83,75 %. Mažiausias tikslumas šiame tyrime nustatytas „Generalized Linear Model” 
algoritmo – 65 %. Wei ir kitų autorių tyrime šio algoritmo rezultatai buvo aukštesni: 
tikslumas – 94,22 %, jautrumas – 86,11 %, specifiškumas – 98,04 %. Tyrime, skirtame 
perforuoto ir neperforuoto ūminio apendicito diagnostikai, „CatBoost” algoritmas 
prognozavo ūminį apendicitą 88,2 % tikslumu. Skirtingai nuo modelius kuriančių tyrimų 
Ersahin ir kitų autorių darbe analizuojama GPT‑4.5, DeepSeek, mašininio mokymosi 
modelio rezultatai. Naudojant DeepSeek algoritmą chirurgų rezultatų tikslumas padi-
dėjo nuo 80,5 % iki 83,2  %. GPT‑4.5 algoritmo sprendimų tikslumas iš pradžių siekė 
70,8 %, o pateikus 2020 m. Jeruzalės gaires padidėjo iki 76,1 %. Mašininio mokymosi 
modelio tikslumas siekė 85,0 %. 

Išvados. DI gali būti naudojamas ūminio apendicito diagnostikoje kaip pagalbinė 
priemonė. Jis pasižymi aukštu diagnostiniu tikslumu, todėl gali prisidėti prie sprendi-
mų priėmimo klinikinėje praktikoje. Siekiant spręsti DI modelių pritaikymo galimybes 
įvairiose klinikinėse situacijose, tikslinga atlikti daugiau populiacinių tyrimų.

Raktažodžiai. Ūminis apendicitas; dirbtinis intelektas.
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