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Inteligencia artificial en medicina: una oportunidad
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El término Inteligencia Artificial (IA) fue ini-
cialmente usado en la década de 1950 como un tér-
mino en ingenieria para describir a aquellas maqui-
nas que eran capaces de realizar tareas como los
humanos.' Fue Alan Turing quien descifré el codi-
go Nazi en la Segunda Guerra Mundial y pionero
de la IA, cuyas contribuciones fueron imprescindi-
bles para el desarrollo de tecnologias en la actuali-
dad. En el transcurso de los anos, se han venido
perfeccionando cada vez mas estos procesos, lle-
gando a la actualidad a ser considerados por algu-
nos como un reemplazo del propio ser humano.

En 2003, con la secuenciacion del genoma
humano, los investigadores creyeron haber alcan-
zado el completo entendimiento de los mecanis-
mos de las distintas enfermedades, pero lamenta-
blemente este no fue el caso. Ademas de los genes,
el ambiente y el estilo de vida, juegan un rol impor-
tante en el desarrollo y la severidad de diversas
patologias. Esta relacion es tan compleja, que no
puede ser predicha por una légica lineal.* Cada dia
se generan millones y millones de nuevos datos, y
para el ser humano correlacionarlos constituye una
labor titanica.

Los analisis de datos hechos a través de distin-
tos algoritmos juegan un papel fundamental en el
entendimiento de estos, siendo la red neuronal pro-
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funda (Deep Neural Network, DNN) un subtipo de
“aprendizaje profundo” o “deep learning”, que ha
sido ampliamente aceptado como una forma viable
de IA. Una DNN consiste en una serie de datos car-
gados, como imagenes o frases, que son procesa-
dos a través de multiples capas de “neuronas”
conectadas que detectan datos y patrones, para
finalmente producir una respuesta. Estas neuronas
artificiales, funcionan parecido a las neuronas
humanas. Un dato diferenciador de las DNN es su
capacidad de ser autodidacta en relacion a otros
tipos de IA, siendo estos algoritmos los esqueletos
de las computadoras o programas que han supera-
do la capacidad humana en multiples tareas. Una
forma de medir las capacidades de las DNN es a
través de la comparacion de sus resultados con las
evaluaciones hechas por especialistas, usando tasas
de comparacion entre verdaderos positivos vs fal-
sos positivos, para lo cual el area bajo la curva
(ABC) sirve para expresar el nivel de exactitud.’

Es un hecho que la IA estd ya entre nosotros y
sin duda generara beneficios a la humanidad y el
campo de la medicina no sera la excepcion.

Los andlisis de datos automaticos se han con-
vertido en una técnica importante, tanto para el
diagndstico clinico como para el plan terapéutico.

Un grupo de Google en 2018* elabord un modelo
de prediccion para evaluar 14 diagnosticos diferen-
ciales, asi como su ubicacion, en estudios de rayos X
de torax, resultando en un ABC que va de 0,63 para
identificar y ubicar infiltrados neumodnicos, hasta
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0,87 para cardiomegalia. Las sospechas de fractu-
ras son uno de los principales motivos de consulta
a las emergencias y son los rayos X el principal
método diagnosticos en estos casos. La interpreta-
cion erronea de estos estudios puede llevar a un
mal diagnostico y a malas practicas; igualmente
contar con un especialista en dicha area en ocasio-
nes es dificil, por lo cual hacer un diagndstico acer-
tado es de vital importancia. En este sentido, en un
estudio a través de la aplicacion de un algoritmo
disefiado para tal fin, se logré un aumento de la
sensibilidad de 81% cuando la interpretacion de los
estudios era realizada solo por el médico, a 92%
cuando lo hacia con la ayuda del algoritmo, redu-
ciendo asi la tasa de error en un 47%.’ Esto permi-
te que los médicos especialistas puedan delegar
estas responsabilidades en médicos de menor
experticia. En oftalmologia se han desarrollado
multiples algoritmos de deteccién automatica de
retinopatia diabética y edema de macula en fondo
de o0jo. En un estudio en 2016,° dos algoritmos dis-
tintos se cargaron con mas de 128.000 imagenes de
fondos de ojo, evaluados y clasificados por 54
oftalmologos en Estados Unidos, logrando un ABC
de 0,99 para ambos algoritmos. Estos resultados
permiten aumentar la eficiencia y cobertura de los
programas de despistaje de retinopatia diabética,
permitiendo una deteccion temprana y tratamiento
oportuno. En cardiologia, la disfuncion ventricular
sistolica izquierda esta presente en 1,4 a 2,2% de la
poblacion general y confiere 6,5 veces mas riesgo
de insuficiencia cardiaca; por su parte la baja frac-
cion de eyeccion (FE) en ocasiones no se logra
diagnosticar, llevando a una pérdida de oportuni-
dad de tratamiento. La FE puede ser identificada
facilmente con un ecocardiograma, pero este recur-
S0 no siempre se encuentra disponible, es por eso
que en 20217 se desarrolld un algoritmo capaz de
identificar pacientes con alta probabilidad de tener
baja FE basado en la interpretacion de un electro-
cardiograma de 12 derivaciones. El uso de este
algoritmo como apoyo a los médicos versus aque-
llos que no lo usaron, permiti6 un diagndstico tem-
prano de baja FE de forma significativa en pacien-
tes en atencion primaria, permitiendo asi un trata-
miento oportuno. En un estudio mas reciente,® en el
cual se usaron alrededor de 14.000 ecocardiogra-
mas se entrend a un algoritmo en multiples tareas,
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incluyendo identificacion automatica de 23 vistas y
segmentacion de camaras cardiacas a través de 5
proyecciones diferentes, lo cual permiti6 lograr un
ABC de 0,93 para detectar cardiomiopatia hiper-
trofica, 0,87 para amiloidosis cardiaca y 0,85 para
hipertension pulmonar. En gastroenterologia, los
sistemas de diagndstico apoyados por computado-
ra estan en pleno desarrollo. Recientemente este
afo,’ se publico un estudio donde participaron 415
pacientes, en los que se evaluo el rendimiento de la
deteccion asistida por computadora de adenomas
coldnicos usando un sistema de IA endoscopico.
Los resultados fueron prometedores al evidenciar
que la tasa de deteccion de adenomas fue de 59,4%
en el grupo asistido por computadora versus 47,6%
en el grupo control (p=0,018); la tasa de falla en la
deteccion de adenomas fue de 11,9% en el grupo
asistido versus 26% en el grupo control (p=0,037),
por lo tanto la implementacion de estos sistemas
puede llevar a aumentar la tasa de deteccion hasta
en 11,8%, demostrando su utilidad y permitiendo
hacer deteccion temprana de los estadios iniciales
del cancer de colon.

Estos avances han permitido de alguna manera
a las personas tomar el cuidado de su salud en sus
manos y esto lo vemos hecho realidad en las distin-
tas aplicaciones de relojes inteligentes capaces de
detectar arritmias cardiacas a través de algoritmos
aprobados, lo que permite atender esta condicion a
la brevedad; sin embargo, la tasa de falsos positi-
vos cuestiona en ocasiones su verdadera utilidad.
En contraste, el profundo conocimiento de los
patrones electrocardiograficos permitié desarrollar
un algoritmo que es capaz de identificar niveles
elevados de potasio a través del uso de un teléfono
inteligente, siendo de gran utilidad para pacientes
en hemodialisis."” Todos estos algoritmos represen-
tados en distintas aplicaciones llevan la 1A a las
manos del paciente, representando en cierto modo
una ventaja para el cuidado de su salud.

La aplicacion de estos algoritmos en la practica
diaria, sin duda, representa un gran avance en la
medicina. Como previamente se detallo, ha queda-
do claro que sus ventajas son significativas, lo cual
se traduce en la deteccion temprana y precisa de
ciertas patologias, que en otras circunstancias



pudieran ser diagnosticadas tardiamente y lo que
esto implicaria en términos de morbilidad, mortali-
dad y gastos. Esta nueva herramienta permitira
ahorrar tiempo en aquellas actividades que pueden
ser realizadas de forma repetitiva por dichos algo-
ritmos y poder usar el tiempo disponible en otras
tareas que puedan demandar mas dedicacion.

La utilidad de la IA en medicina para el dia de
hoy es incuestionable, ya que su rendimiento puede
llegar en ocasiones a superar al del médico en per-
sona y es aqui donde entramos en un terreno inex-
plorado, y hasta cierto punto lleno de preocupacio-
nes y consideraciones de cualquier indole, como es
su contraparte ética. La ética es uno de los pilares
fundamentales de la medicina, ya que parte de la
confianza que deposita el paciente en su médico
viene dada por la integridad de esta persona.
Cuando nos encontramos en una consulta médica,
los pacientes expresan una cantidad de sintomas,
carencias, creencias y hasta sentimientos relacio-
nados a su padecimiento y somos nosotros los
médicos, los responsables de escuchar, entender y
enlazar cada aspecto referido por el paciente para
poder dar una respuesta acorde, real y humana. Al
repetir este mismo proceso con una computadora,
que a su vez posee un algoritmo desarrollado para
dar respuestas reales, el aspecto emocional queda
en un segundo plano, ya que su analisis vendra
dado por la cantidad de datos que les haya sido pre-
viamente cargados y en base a esto responder sin
malas intenciones, pero tampoco con empatia, Sino
real.

Los desarrolladores tendran la obligacion de
implementar robustos sistemas de seguridad que
sean capaces de proteger la informacion que dichos
algoritmos recaben, asi como mantener la privaci-
dad y transparencia."

En las propias palabras de un chatbot, las poten-
ciales preocupaciones o problemas en el uso de la
IA en la medicina radica en el sesgo y la discrimi-
nacion, ya que los sistemas seran tan buenos como
los datos con los que hayan sido entrenados y si
estos estan segados, igualmente sesgada sera la res-
puesta. Esto puede llevar a fallas terapéuticas en
ciertos grupos minoritarios. La privacidad y segu-
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ridad serdn otra preocupacion, debido a que gran
cantidad de personas podran tener acceso a infor-
macion delicada y privada de cada paciente, como
es la historia médica, imagenes y resultados de
examenes, asi como tratamientos, lo cual puede ser
usado con fines no médicos. Y finalmente, puede
que haya una sobredependencia de los médicos al
basar todas sus acciones en estos sistemas, sin
dejar a un lado sus limitaciones y potenciales erro-
res.”” Otra de las principales limitaciones de la 1A
sera la brecha entre aquellos que disponen y los
que no de esta tecnologia, lo cual podra verse refle-
jado en los distintos indicadores de salud, ya que el
impacto de esta en la calidad de vida, morbilidad y
mortalidad de la poblacion se hara visible.

La IA ya se encuentra entre nosotros y cada dia
avanza mas en todos los aspectos de la vida diaria
y la medicina no escapa a esta realidad. Siempre
las nuevas tecnologias generan incertidumbre al
principio por diversas razones. La Revolucion
Industrial tomo alrededor de 80 afios en desarro-
llarse y para los individuos de ese momento, esta
representd una amenaza a los trabajos y a la dina-
mica de la vida cotidiana; no obstante al sustituir la
fuerza muscular por maquinas, se pudo usar mas
tiempo para otras tareas. Sin embargo, la IA tomo
tan solo 20 afios en ser lo que es hoy en dia, por lo
que podemos sentirnos amenazados por una tecno-
logia que puede suplantar al ser humano en cual-
quiera de sus dimensiones y en cualquier momen-
to, pero este no debe ser motivo de preocupacion,
ya que esta debe ser vista como una oportunidad
para optimizar diversos procesos en la consulta
diaria, mas que una amenaza a nuestra profesion.
La medicina siempre ha sido una profesion no solo
cientifica, sino humanista y es aqui donde hasta
ahora la IA, no ha podido trascender.

El advenimiento de la IA en medicina apenas
comienza, las aplicaciones seran multiples, cada
vez se hara mas accesible a las distintas poblacio-
nes y minorias, por lo que subestimar su presencia
entre nosotros, solo nos hard permanecer en el
pasado y hard que facilmente el médico humano
sea suplantado por el médico virtual. Es por esto
que debemos permanecer siempre a la vanguardia
de estos avances, algo que los médicos humanos
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sabemos hacer bien.
Nota: no se ha usado 1A para generar este escrito.
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