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COLOSSUS-AI: Studiu pilot privind predictia rezultatelor postoperatorii dupa chirurgia colorectala
cu ajutorul inteligentei artificiale
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Rezumat

Introducere: Complicatiile postoperatorii reprezinta o cauza importanta de morbiditate dupa chirurgia
colorectala, fiind asociate cu spitalizare prelungita, reinterventii, internare in terapie intensiva si
mortalitate crescuta. ldentificarea precoce a pacientilor cu risc crescut ramane dificila, Tn special din
cauza heterogenitatii populatiei chirurgicale colorectale. Inteligenta artificiald si metodele de invatare
automata pot contribui la integrarea variabilelor clinice, biologice si operatorii intr-un model predictiv
individualizat. Scop: Scopul acestui studiu a fost dezvoltarea si evaluarea interna a unui model
preliminar de 1invatare automata, denumit COLOSSUS-Al, pentru predictia complicatiilor
postoperatorii precoce dupa chirurgia colorectala.

Material si Metoda: A fost realizat un studiu retrospectiv, observational, unicentric, care a inclus 310
pacienti supusi interventiilor chirurgicale colorectale. Datele demografice, clinice, biologice, specifice
bolii, operatorii si postoperatorii au fost colectate retrospectiv si organizate intr-o baza de date
structurata cu 84 de variabile. Criteriul principal de evaluare a fost aparitia unui eveniment
postoperator advers. Au fost evaluate trei modele predictive: regresie logistica, algoritm tip random
forest si amplificare gradientald. Performanta modelelor a fost apreciata prin analiza curbelor ROC,
aria de sub curba, acuratete, sensibilitate si specificitate.

Rezultate: Evenimentele adverse postoperatorii au fost inregistrate la 120 de pacienti (38,7%).
Acestea au fost asociate cu varsta mai fnaintata, internarea in regim de urgenta, valori crescute ale
markerilor inflamatori, raport neutrofile-limfocite crescut, albumina preoperatorie scazuta, afectarea
parametrilor functiei renale, fistula anastomotica si mortalitatea intraspitaliceasca. Dintre modelele
evaluate, amplificarea gradientala a avut cea mai buna performanta predictiva, cu o arie de sub curba
ROC de 0,886, acuratete de 81,7%, sensibilitate de 72,2% si specificitate de 87,7%. Algortitmul tip
random forest a obtinut o arie de sub curba de 0,841, iar regresia logistica de 0,768.

Concluzii: Studiul pilot COLOSSUS-AIl sugereaza ca datele perioperatorii colectate in mod curent pot fi
utilizate pentru dezvoltarea unor modele exploratorii de invdtare automata destinate predictiei
evenimentelor adverse postoperatorii dupa chirurgia colorectala. Desi amplificarea gradientala a
demonstrat cea mai buna performanta preliminara, rezultatele trebuie interpretate cu prudenta, fiind
necesare validari externe pe loturi multicentrice mai mari inainte de implementarea clinica.
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