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Kayttoliittyma algoritmeille, jotka tunnistavat syopaa

automaattlsestl PET/TTja PET/MRI -kuvista
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Varsinais-Suomen hyvinvointialue VARHA, TYKS, Kuvantamisen toimialue, Kliininen
fysiologia ja isotooppilaaketiede, Turun yliopisto



Ongelma: Kuinka arvioidaan taudin kokonaistaakka?
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1. Kuinka arvioida muutosten volyymin ja
aktiivisuuden muutokset nopeammin?

2. Semiautomaattiset menetelmat eivat
erota fysiologisia kertymia patologisista
ja iso osa muutoksista jaa taysin tun-
nistamatta

3. Nykyisilla menetelmilla ei pysty erotta-
maan tautikuormaa elinalueittain
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Analyysi olisi automatisoitavissa tekoalylla

PRE POST Semiautomatic analysis



Mita kokeillaan?

1) Rakentaa kayttoliittyma algoritmille, joka tunnistaa syopaa automaattisesti PET-
tutkimuksista: PET/MRI (FDG-kuvantaminen, paan ja kaulan alueen syovat) ja PET/TT-
tutkimuksille (PSMA -kuvantaminen, eturauhassyopa)

2) Koneoppimismallin jakaminen hyotykayttoon muille Suomen yliopisto- ja
keskussairaaloille kayttoliittyman avulla. Algoritmin kayttajilta voidaan kerata anonymisoitua
dataa koneoppimismallin jatkokehittelya varten seka kehittamisen nopeuttamiseksi.

3) Hoitovasteen ennustaminen tekoalyn keinoin. Tama mahdollistaa hoidon ja
seurantakuvausten optimoinnin potilaskohtaisesti. Tekoalymalliin sisallytetaan tietoa
histopatologisista loydoksista, geenitesteista, laboratoriotutkimuksista, hoidoista seka niiden

vasteista.
4) Vaikuttavuuden arviointi: hankkeen hypoteesit testataan ja osoitetaan tutkimuksellisesti



Mita hyotyja/vaikuttavuutta odotetaan?

Koneoppimisella voidaan automatisoida tyolaita analyysivaiheita
o Nopeuttaa laakarin tyota seka tekoalyn kehitystyota: jo kehitetyt algoritmit tekevat osan tekoalytutkijoiden
aiemmasta manuaalisesta tyosta
Automatisoitu kuvadatan analyysi:
o Tuottaa tarkempaa tietoa potilaan syovan kokonaislevinneisyydesta ja hoitovasteesta,
o Lisavarmuutta ja tukea johtopaatosten tekemiseen nopeuttaen laakarin tyota.

Tekoalyn tuottama kuvatieto biomarkkerina:
o Ennustaa potilaan taudin uusiutumisen todennakoisyytta.
o Seurantakuvausten optimoiminen ja turhien kuvausten valttaminen.

Koneoppiminen ja tarkempi diagnostiikka:
o Mahdollistaa aiempaa tarkemman yksilollisen hoidon toteutumisen.

Potentiaalisia saastoja syntyy:
o Laakarin tyon tehostuminen
o Seurantakuvausten harventuminen potilailla, joilla on matala riski taudin uusiutumiseen

o Tutkimustyon tehostuminen: Kayttoliittyma nopeuttaa tekoalytutkimuksen kehitystyota silla osa aiemmin
manuaalisesta kehitystyosta (syovan rajaaminen PET-kuvista) voidaan automatisoida tekoalylle
kayttoliittyman avulla. Mita enemman PET-tutkimuksia mallissa, sita tarkempi algoritmi.



Tekoalymallin kehittaminen ja hyodyntaminen

e Aineisto kasittaa tahan mennessa n. 900 F-PSMA seka n. 500 FDG-
tutkimusta.

e Uusia, kliinisia PET-kuvauksia Turun valtakunnallisessa PET-
keskuksessa tehdaan vuosittain n 2500 kpl ja valtakunnallisesti n.
15 000.

e Suuri kuvantamismaara erityisesti valtakunnallisella tasolla
mahdollistaisi tarkkojen koneoppimismallien kehittamisen sydévan
tunnistamiseen PET-kuvista.
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HOITOJEMN JALKEEM

Taudin kokonaisvolyymi: 23 cm?®

B Tautia luustossa: 17 cm? [74%)
B imusolmukkelssa: 6 om® (26%)

Taudin kokonaisvolyymi: 7 cm?®

B Tautla luustossa: 5 om?, holtovaste -T1%
B imusolmukkelssa: 2 om?, holtovaste -67%

* Havainnekuva kayttoliittyman tuottamasta syovan hoitovasteen tuloksesta eturauhassydpapotilaalla, joka on
kuvattu ennen hoitoa ja sen jalkeen PET-menetelmalla. Varikoodatut alueen nayttavat metastaasien elinkohtaiset

sijainnit ja niiden tilavuudet.

* Kuvan esimerkista nakyy, etta hoitoon liittyy merkittavaa osittaista hoitovastetta seka imusolmuke- etta

luustometastaaseissa.

e Kuvista hahmottuu visuaalisesti |0yddsten sijainti, jakauma, hoitovasteen liittyvat tautitaakan muutokset, vasteen

samankaltaisuus eri elinalueiden metastaaseissa seka missa sijainneissa aktiivia tautia on viela jaljella.




Tekodlymallimme suunniteltu kehityspolku. PET/TT —tutkimusten automaattiseen analysointiin tarkoitettu tekoalymallimme
tunnistaa syovan fysiologisista |I0ydoksista ja laskee sydpamuutosten tilavuuden ja sijainnin elinalueittain (kohta 1.).

Tekodlymallille rakennettu graafinen kayttéliittyma nopeuttaa laakarin tyota. Laakarien tekemat mahdolliset muutokset
tekodlymallin ehdotukseen parantavat tekoalymallin tarkkuutta ja vahentavat |aakarin editointitarvetta jatkossa (kohta 2.).

Tekoalymalliin lisataan tietoa potilaan syovan histologipatologiasta, laboratoriotutkimusten tuloksista, laakityksesta, hoidoista
ja niiden vasteista seka seurannan aikaisesta kuvantamisesta, joiden pohjalta taudin kehittymista, seurantakuvantamisen
tarvetta ja soveltuvinta hoitoa voidaan maaritelld aiempaa tarkemmin potilaskohtaisesti (kohta 3.).



Esimerkki tekoalypohjaisesta syovan tunnistuksesta paan

ja kaulan alueen syovassa

PET - Slice 21

Menetelman sensitiivisyys 100%
spesifisyys 80% ja
tarkkuus 90%, kun mallissa 200 potilasta




Projektissa tekoalya hyodynnetaan useaan eri
kayttotarkoitukseen:

e Syvaoppimismallien avulla tunnistetaan automaattisesti sydpakudos
PET-kuvista.

e Siirto-oppimisen avulla paivitamme malleja hyddyntaen uutta
aineistoa eri syopatyypeista.

e Perinteisten koneoppimismenetelmien avulla pyrimme tunnistamaan
riskitekijoita ja ennustamaan taudin etenemista ja mahdollista
uusiutumista.



Aikataulu/kesto?

- Vuoden 12/20-1/25 tehty soveltuvien ohjelmiston tekijoiden kartoitus kayttoliittyman rakentamiseksi
- 2/25 yhteistydokumppanin valinta, 3/25 sovelluskehityksen aloittaminen

- Tavoitteena on, etta ohjelman beta —versio olisi kaytdossa 6/2025 ja mukaan saataisiin kaikki
yliopistosairaalat. 7-12/25 ohjelmiston lopputestaus

- Viimeistaan 12/2025 ohjelmisto olisi kliinisessa testikaytossa yliopisto- ja keskussairaaloissa.

- Vuoden 2026 aikana kerataan ensimmaiset tiedot menetelman vaikuttavuudesta ja hoitovasteen
ennustamista testataan osana tekoalyalgoritmia.
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