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АННОТАЦИЯ
Обоснование. В настоящее время рак предстательной железы является вторым наиболее часто диагностируемым 
типом рака у мужчин. С целью унификации диагностического процесса в 2019 году была опубликована вторая редак-
ция системы оценки данных и составления заключения при интерпретации магнитно-резонансной томографии пред-
стательной железы (PI-RADS). В рамках этой классификации, категория PI-RADS 3 указывает на промежуточный риск 
наличия клинически значимого рака предстательной железы, при этом отсутствуют универсальные рекомендации от-
носительно лечения пациентов, попадающих в данную категорию. В литературе прослеживаются различные мнения: 
одни исследователи настаивают на необходимости проведения биопсии для дальнейшей оценки состояния, тогда 
как другие предлагают стратегию активного наблюдения за такими пациентами.
Цель — анализ и сравнение существующих диагностических моделей, основанных на радиомике при дифференци-
ровке и выявлении клинически значимого рака предстательной железы у пациентов с категорией PI-RADS 3.
Материалы и методы. Поиск публикаций в базах данных PubMed, Scopus, Web of Science осуществлялся по ключе-
вым словам: PI-RADS 3, radiomics, texture analysis, clinically significant prostate cancer — с дополнительным акцен-
том на исследования, оцениваемые по Radiology Quality Score. Критерии отбора включали идентификацию PI-RADS 3 
по рекомендациям 2.1 версии, использование системной биопсии в качестве контроля, применение инструментов, 
совместимых со стандартом IBSI для анализа радиологических признаков, и подробное описание методологии. В ре-
зультате были отобраны 4 метаанализа и 12 оригинальных статей.
Результаты. Диагностические модели на основе радиомики показали значительные перспективы для улучшения точ-
ности выявления клинически значимого рака предстательной железы в категории PI-RADS 3 по системе PI-RADS V2.1. 
Тем не менее исследования A. Stanzione A. и соавт. и J. Bleker и соавт. выявили проблемы с качеством таких моделей, 
что ограничивает их клиническое применение, основываясь на низких значениях Radiology Quality Score. В контрасте, 
работы T. Li и соавт. и Y. Hou и соавт. предложили новаторские методы, включая разработку номограмм и применение 
машинного обучения, демонстрируя потенциал радиомики в улучшении диагностики для данной категории, что ука-
зывает на возможности дальнейшего развития и применения радиомических исследований в клинической практике.
Заключение. Несмотря на то, что разработанные модели сегодня не могут полностью заменить PI-RADS, включение 
радиомики может в значительной степени улучшить эффективность диагностического процесса, обеспечивая врачам-
рентгенологам количественные и качественные критерии, которые позволят с большей уверенностью диагностировать 
рак предстательной железы.
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ABSTRACT
BACKGROUND: Prostate cancer is currently the second most commonly diagnosed cancer in men . The second edition of the 
Prostate Imaging Magnetic Resonance Imaging Data Assessment and Reporting System (PI-RADS) was released in 2019 to 
standardize the diagnostic process . Within this classification, the PI-RADS 3 category indicates an intermediate risk of clinically 
significant prostate cancer . There is currently no consensus in the literature regarding the optimal treatment for patients in this 
category . Some researchers advocate for biopsy as a means of further evaluation, while others propose a strategy of active 
surveillance for these patients .
AIM: The aim of this study is to analyze and compare existing diagnostic models based on radiomics to differentiate and detect 
clinically significant prostate cancer in patients with a PI-RADS 3 category .
MATERIALS AND METHODS: A comprehensive search of the PubMed, Scopus, and Web of Science databases was conducted 
using the following keywords: PI-RADS 3, radiomics, texture analysis, clinically significant prostate cancer, with additional 
emphasis on studies evaluated by Radiology Quality Score . The selected studies were required to meet the following criteria: 
(1) identification of PI-RADS 3 according to version 2 .1 guidelines, (2) use of systemic biopsy as a control, (3) use of tools 
compatible with the IBSI standard for analyzing radiologic features, and (4) detailed description of methodology . Consequently, 
four meta-analyses and 12 original articles were selected .
RESULTS: Radiomics-based diagnostic models have demonstrated considerable potential for enhancing the accuracy of 
detecting clinically significant prostate cancer in the PI-RADS 3 category using the PI-RADS V2 .1 system . However, studies by 
A . Stanzione A . et al . and J . Bleker et al . have identified quality issues with such models, which constrains their clinical application 
based on low Radiology Quality Score values . In contrast, the works of T . Li et al . and Y . Hou et al . proposed innovative methods, 
including nomogram development and the application of machine learning, which demonstrated the potential of radiomics 
in improving diagnosis for this category . This indicates the potential for further development and application of radiomics in 
clinical practice .
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CONCLUSIONS: Although the models developed today cannot completely replace PI-RADS, the inclusion of radiomics can 
greatly enhance the efficiency of the diagnostic process by providing radiologists with quantitative and qualitative criteria that 
will enable the diagnosis of prostate cancer with greater confidence .
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