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    Desafio clínico: A diferenciação entre
tumores abdominais pediátricos (ex:
neuroblastoma e tumor de Wilms) é um
desafio clínico, especialmente em
apresentações atípicas.
    Limitações: A biópsia, embora seja o
padrão-ouro, é um procedimento invasivo
e nem sempre indicado na abordagem
inicial.
  Inovação: A radiômica associada à
Inteligência Artificial (IA) surge como uma
ferramenta promissora por extrair
características quantitativas de TC e RM
(invisíveis ao olho humano), permitindo a
predição não invasiva de malignidade.

Amostra: 11 estudos incluídos,
totalizando aproximadamente 900
pacientes.
Técnicas Predominantes: TC
contrastada, segmentação manual,
seleção por LASSO e modelagem
por Regressão Logística, SVM ou
Random Forest.
Desempenho dos Modelos:
Radiômica Isolada: AUC variando
entre 0,85 e 0,96.
Radiômica + Dados Clínicos:
Desempenho superior (AUC de até
0,96), frequentemente superando
radiologistas experientes.
Avanços: Modelos de deep learning
demonstraram ganhos adicionais,
sobretudo na análise tridimensional
(3D) das lesões.
Limitações Evidenciadas:
Heterogeneidade metodológica,
amostras reduzidas e escassez de
validação externa.
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     Desenho: Revisão sistemática guiada
pelas diretrizes PRISMA.
     Busca: Bases de dados abrangendo
estudos publicados entre 2015 e 2025.
     Descritores: “radiomics”, “artificial
intelligence”, “pediatric abdominal
tumors”, “neuroblastoma” e “Wilms
tumor”.
     Critérios de Inclusão: Estudos
originais que aplicaram modelos de
radiômica/IA em imagens de TC ou RM
de pacientes pediátricos.
     Critérios de Exclusão: Revisões,
estudos em adultos e trabalhos sem
validação de desempenho.
     Avaliação de Qualidade: Critérios
adaptados do QUADAS-2, analisando
acurácia (AUC), sensibilidade e
especificidade.

Avaliar o papel da radiômica e da IA na
predição de malignidade e na
diferenciação de tumores abdominais
pediátricos, com foco na distinção entre
o neuroblastoma e o tumor de Wilms.

A radiômica aliada à IA possui elevado
potencial na predição de malignidade e
na diferenciação entre o neuroblastoma
e o tumor de Wilms, otimizando a
decisão clínica pré-biópsia. Contudo, a
incorporação segura dessa tecnologia
na prática oncológica ainda depende de
maior padronização metodológica e de
estudos de validação multicêntrica.
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