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Вступ. Штучний інтелект (ШІ) є однією з найшвидше прогресуючих 

цифрових технологій сучасності. Цей винахід знаходить широке застосування в 

різних сферах людської діяльності, від автоматизації виробничих процесів до 

персоналізованих рекомендацій у галузях науки та освіті. Сфера охорони 

здоров'я не є винятком. Ще в 1970-х роках експертні системи та програми, 

засновані на концепціях штучного інтелекту, почали з'являтися в медицині, 

закладаючи основи для майбутніх досягнень. Однією з таких ранніх систем 

була MYCIN (1), яка допомагала в діагностиці бактеріальних інфекцій. 

У 21-му столітті розвиток технологій глибокого навчання, як компоненту 

ШІ, та алгоритмів обробки великих обсягів даних відкрив нові можливості для 

впровадження ШІ в клінічну практику. Ці інструменти активно 

використовуються для підтримки лікарів у таких важливих аспектах, як 

діагностика, прогнозування результатів лікування та індивідуалізація терапії. 

Зокрема, однією з найбільш перспективних сфер є застосування ШІ у медичній 

візуалізації: аналіз рентгенограм, КТ, МРТ та УЗД дозволяє значно підвищити 

точність діагностики. Такі можливості мають особливе значення для 

травматології та ортопедії, де якість зображень і правильність їх інтерпретації є 

вирішальними для постановки діагнозу та планування лікування. У поєднанні з 

https://www.zotero.org/google-docs/?kezdU8
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технологіями 3D-друку та індивідуалізованої медицини, ШІ задає нові 

стандарти в ортопедії, підвищуючи ефективність та доступність лікування. 

Ціль роботи. Дослідити та узагальнити найсучасніші досягнення у 

використанні штучного інтелекту в ортопедії, висвітлити потенційні 

перспективи впровадження цих технологій в Україні, з урахуванням 

міжнародного досвіду та можливостей адаптації інновацій до умов вітчизняної 

системи охорони здоров'я. 

Матеріали та методи. В ході написання дослідження нами був 

застосований метод системного аналізу для огляду сучасних досліджень та 

випадків із використанням ШІ в сферах ортопедії та ортопедичної хірургії. 

Основними джерелами є рецензовані наукові публікації та офіційні звіти щодо 

впровадження інноваційних технологій у сфері медицини. 

Результати та обговорення. За останні 5-10 років ШІ, зокрема такі його 

компоненти, як машинне навчання, глибоке навчання та згорткові нейронні 

мережі (CNN), активно використовуються в ортопедії як для діагностики, так і 

для підтримки прийняття рішень лікарями щодо вибору найбільш ефективних 

методів лікування та прогнозування результатів. Далі буде розглянуто основні 

досягнення в кожному з цих напрямів. 

1. Діагностика. У сфері діагностики штучний інтелект активно 

використовується для виявлення патологій, таких як переломи, остеоартрити та 

онкологічні захворювання. Згідно з дослідженнями Nallamothu та Bharadiya (2), 

найбільш поширеними методами машинного навчання є глибоке навчання (DL) 

та згорткові нейронні мережі (CNN). Основним джерелом вхідних даних для 

цих технологій є медичні зображення. 

Переломи. У дослідженні Olczak (3) було адаптовано п’ять мереж 

глибокого навчання для аналізу 256 тисяч рентгенівських знімків зап’ястя, 

кисті та щиколотки. Ці мережі з високою точністю визначали бік тіла, 

анатомічну частину, проекцію знімка та наявність переломів. Найкраща з 

мереж досягла точності 83% у виявленні переломів. У дослідженні Адамса (4) 

CNN показали максимальну точність у виявленні переломів шийки стегна 

https://www.zotero.org/google-docs/?KfIjNz
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(94,4%), міжвертлюгових переломів стегна (95,5%) та дистального відділу 

променевої кістки (96%). Остеоартрит (ОА). У зв’язку з високою поширеністю 

цієї патології, однією з ключових сфер застосування машинного навчання є 

автоматизація виявлення та стадіювання ОА за даними зображень. В 

дослідженні Xue, Üreten та їх співавторів було використано технологію CNN 

для автоматичної діагностики ОА кульшового суглоба за рентгенографічними 

зображеннями. Модель Xue досягла чутливості 95% і специфічності 90,7%, що 

є порівнянним із досвідченими лікарями (5, 6). Онкологія. Незважаючи на те, 

що методи комп’ютерної діагностики пухлин кісток використовуються ще з 

1960-х років, сучасні алгоритми глибокого навчання продемонстрували 

значний прогрес у класифікації первинних пухлин кісток як доброякісних чи 

злоякісних за рентгенографічними зображеннями. У багатоустановчому 

дослідженні He Y (7) використали 1,356 рентгенівських знімків первинних 

пухлин кісток, підтверджених гістологічно, для навчання моделі на основі 

CNN. Модель досягла точності 73,4% у зовнішній валідації, що порівняно з 

середньою точністю 71,3%, яку демонстрували два спеціалізованих 

рентгенологи.  

2. Лікування. На даний момент сфері лікування ШІ знайшов 

найбільше застосування в ортопедичній хірургії. Він успішно використовується 

для планування хірургічних втручань, навігації під час операцій, та 

післяопераційного догляду. Незважаючи на відносну новизну використання 

подібних технологій у хірургічній практиці, методи машинного навчання (ML) і 

згорткові нейронні мережі (CNN) надають ортопедам інструменти для 

покращення результатів лікування і підвищення безпеки пацієнтів. 

На етапі передопераційної підготовки можливості алгоритмів ШІ 

особливо корисні завдяки здатності створювати віртуальні моделі, які імітують 

анатомію пацієнта. Такі моделі користуються специфічними даними пацієнта, 

включно з клінічними факторами, анатомічними особливосями та медичними 

зображеннями (8) (Urish, 2018). Крім цього, ШІ може прогнозувати ризики 

інфекцій, відторгнення імплантів або післяопераційні ускладнення, шляхом 

https://www.zotero.org/google-docs/?KDJ156
https://www.zotero.org/google-docs/?A1gnuj
https://www.zotero.org/google-docs/?zw9yTV
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порівняння наявих даних з історичними даними аналогічних випадків (9). 

Під час хірургічних втручань, перевагою використання ШІ є його 

здатність до аналізу хірургічних даних у реальному часі. Наприклад, системи 

ШІ можуть аналізувати властивості тканин, особливості кровообігу, тощо. Це 

допомагає лікарям ідентифікувати здорові структури і уникати небезпечних 

утворень. Крім того, роботизовані операції, що використовують алгоритми ШІ, 

дозволяють лікарям отримувати розширену візуалізацію, яка забезпечує точне 

встановлення імплантатів, виконання точних розрізів кісток і забезпечення 

ідеального вирівнювання (9). У післяопераційному догляді ШІ також 

демонструє високу ефективність, допомагаючи прогнозувати необхідність 

реабілітації, оцінювати функціональні результати пацієнтів і виявляти ранні 

ознаки ускладнень. Дослідження Chow (2022) показало, що використання ШІ 

для моніторингу стану пацієнтів після тотального ендопротезування суглобів 

дозволило зменшити частоту повторної госпіталізації на 15% порівняно з 

традиційними методами спостереження. 

3. Прогнозування. В публікаціях Xue та Ramkumar описано 

використання ML для прогнозування тривалості госпіталізації, витрат на 

лікування та прогнозу після виписки пацієнтів, що взагалому покращує 

еффективність догляду за пацієнтами, зменшує вигорання лікарів та контролює 

витрат на ресурси(5,10). McGirt та співавт. застосували регресійні моделі для 

прогнозування результатів після операцій на попереку, використовуючи дані, 

такі як вік, ІМТ, симптоми та наявність попередніх патологій хвороб хребта. 

Прогнозування результатів, включаючи індекс інвалідності Oswestry на 12 

місяців, рівень повторних госпіталізацій через 30 днів, потреби в реабілітації та 

повернення до роботи, мало точність від 72% до 84% (11). В звіті кейсу від 

Harris (12) застосували модель ML для прогнозування 30-денної смертності та 

серцевих ускладнень після тотальних артропластик, досягнувши помірної 

точності. Обмеження. Не дивлячись на очевидну користь ШІ в практиці лікарів 

ортопедів, існує низка обмежень, що перешкоджають широкому застосуванню 

цих технологій. Наразі такими є обмежена доступність високоякісних даних 

https://www.zotero.org/google-docs/?Ase0SW
https://www.zotero.org/google-docs/?HFmBzv
https://www.zotero.org/google-docs/?mT2qqN
https://www.zotero.org/google-docs/?WAPlre
https://www.zotero.org/google-docs/?RjJhF8
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для навчання моделей ШІ, етичні аспекти, такі як ризики порушення 

конфіденційності пацієнтів, високі капітальні витрати, а відсутність 

стандартизованих протоколів для впровадження технологій. Тим не менш, із 

розвитком технологій та удосконаленням регуляційних стандартів можна 

очікувати поступове подолання цих бар'єрів, що відкриє нові можливості для 

ефективного і безпечного застосування ШІ в ортопедичній практиці, зокрема і в 

Україні. 

Висновки. У результаті проведеного дослідження нами було виявлено, 

що ШІ має значний потенціал в ортопедії. Технології глибокого навчання та 

машинного навчання вже показали свою ефективність у різних аспектах, 

зокрема в діагностиці, лікуванні та прогнозуванні результатів. Попри наявні 

обмеження, зокрема у вигляді відсутності високоякісних даних та етичних 

аспектів, з подоланням цих бар'єрів, ШІ дійсно стане корисною частиною 

ортопедичної практики, що дозволить значно покращити ефективність 

лікування та безпеку пацієнтів. 
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