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RESUMEN

Introduccion: La inteligencia artificial puede ser una herramienta tecnoldgica
novedosa, Util y practica que transforme la forma en que se realiza la asistencia
sanitaria en busqueda de lograr mejores resultados en salud.

Objetivo: Incentivar la aplicacion practica de la inteligencia artificial como
potencial herramienta en salud mediante la construccion de nuevo
conocimiento.

Desarrollo: Se realizd una investigacion documental al seleccionar documentos
de bases de datos con ayuda de las palabras clave. Se revisé la bibliografia
seleccionada, se comparo, se analiz6 e interpretd el contenido. Los hallazgos
evidenciaron que la inteligencia artificial contempla varias formas de
aprendizaje automatico a través de una gama de aplicaciones y medios
(algoritmos, computadoras, dispositivos, robots, Internet) que facilitaria
cambios en la forma en que se realiza la atencion sanitaria. El recurso humano
que trabaja en salud requiere de recursos, preparacion académica, capacitacion
para utilizar y enfrentar los diversos desafios imperantes con la intencion de
maximizar el uso de la inteligencia artificial; en la resolucion de problemas e
implementar mejoras en conjunto con otros actores sociales de modo que se

constituya en un recurso que permita mejoras en salud.
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Conclusiones: La inteligencia artificial podria generar cada vez mas cambios en
salud mediante una atencion innovadora, moderna, dinamica, humana vy
personalizada por las facilidades y mecanismos que permiten las tecnologias de
comunicacion, informacion, informatica y computacion. Se requiere gestionar
adecuadamente los diversos desafios para concretar mejores beneficios en
salud.

Palabras clave: tecnologia; inteligencia artificial; aprendizaje automatico;

informatica; salud.

ABSTRACT

Introduction: Artificial intelligence can be a novel, useful and practical
technological tool that transforms the way health care is carried out in search of
achieving better health results.

Objective: To encourage the practical application of artificial intelligence as a
potential health tool through the construction of new knowledge.

Development: A documentary research was carried out when selecting
documents from databases with the help of keywords. The selected bibliography
was reviewed, the content was compared, analyzed and interpreted. The
findings showed that artificial intelligence contemplates various forms of
machine learning through a range of applications and media (algorithms,
computers, devices, robots, the Internet) that would facilitate changes in the
way health care is carried out. The human resource that works in health
requires resources, academic preparation, training to use and face the various
prevailing challenges with the intention of maximizing the use of artificial
intelligence; in solving problems and implementing improvements in conjunction
with other social actors so that it becomes a resource that allows improvements
in health.

Conclusions: Artificial intelligence could generate more and more changes in
health through an innovative, modern, dynamic, human and personalized care
due to the facilities and mechanisms that communication, information,
information and computing technologies allow. It is necessary to properly

manage the various challenges to achieve better health benefits.
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Introduccion

El desarrollo de la ciencia y la tecnologia facilita el uso de maquinas y agentes
inteligentes con inteligencia artificial (IA) que simulan pensamiento humano
bajo aprendizaje automatico-cognitivo-profundo o por refuerzo.%3*% La IA es
util en el sector salud al contribuir en la forma en que se realiza la atencién en
salud por lo que se busca integrar los sistemas de atencion a la salud con los big
data,”® las computadoras aprenden y procesan datos que modelan los factores
que afectan los determinantes de la salud, ayuda en la toma de decisiones e
implementar practicas personalizadas. ¢7:3%1%

Las ciencias de la computacion aportan métodos, algoritmos y herramientas que
descubren nuevo conocimiento de datos de alta complejidad en combinacion
con la interaccion humana en trabajo inter-multidisciplinar y hacer un uso
eficiente de datos mediante una red neuronal artificial de modelos de
aprendizaje que constituyen la IA en computadoras o dispositivos con
aprendizaje automatico que facilitan abordar situaciones clinicas tras generar,
reconocer, procesar, interpretar, clasificar, almacenar y recuperar
datos.(11’12’13’14’15)

La IA se potencia de datos electrénicos y el manejo de datos complejos en
dispositivos que favorece la implementacion de intervenciones que buscan
mejorar la atencion en salud en acciones apoyadas en medios tecnoldgicos con
ahorro en gastos de atencion médica evitable o por deficiente adherencia
terapéutica.'®718:19

Thomas Bayes (1701-1761) establece las base tedricas con amparo en la

inferencia probabilistica al facilitar IA con algoritmos de aprendizaje en
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aplicaciones.”” En 1943 surge el enfoque de aprendizaje automatico de la
investigacion artificial de neuronas en modelos al conocer el procesamiento de
informacion en el cerebro biologico, de ahi el nombre de redes neuronales
artificiales o algoritmos de aprendizaje automatico con soporte computacional
para analizar grandes volimenes de datos. ?%2"

En la época de McCarthy se utilizaba, preferentemente, el modelo simbolico,
siguiendo la representacion de la informacion como reglas del tipo iéstaf-then,
muy utilizada en los sistemas expertos para construir la base de conocimiento.
La idea de los sistemas de IA basados en datos (IA operativa) surgid6 mucho
después.?? Las tecnologias digitales con innovadores softwares y herramientas
integradas a dispositivos médicos fundamenta la prediccion de que la IA seria en
el siglo XXI el inicio de la era post médica gracias a las computadoras con
sustento en el aprendizaje profundo.('¢%"2%

La FDA (Food and Drug Administration) en 1987 establece una politica informal
de estandares regulatorios de software de decision analitica de dispositivos
médicos y se requieren los estandares formales de las decisiones que median
interaccién del médico que decide en funcion del consejo artificial.”?¥
Takenobu Kamada (1991) propone el concepto de biomedicina de sistemas al
integrar las areas de biociencias-medicina con las ciencias de la computacion®)
en algoritmos o modelos matematicos predictores con regresiones lineales-
logisticas, arboles de decision y redes neurales profundas en dispositivos moviles
e interconectados que compilan y almacenan datos. "¢??)

El mayor volumen de informacion relacionada con las personas en los diversos
contextos de asistencia sanitaria incrementa el envio de datos a través de los
sistemas de atencion médica en centros de administracion de conjuntos de
datos de gendémica y otras disciplinas que implementan técnicas de imagenes en
dispositivos portatiles, registros digitales instantaneos o bancos de biodatos
masivos con soporte computacional de imagenes médicas en una amplia gama
de dispositivos. *

En los 2000, el modelo de IA avanza con la modelacion libre de la corteza visual
de mamiferos, avances técnicos y un hardware mas rapido que hace posible

entrenar las redes neuronales en capas de detectores de caracteristicas en
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conjuntos de datos y modelos de aprendizaje profundo con reconocimiento de
voz en dispositivos de Android en acciones comerciales de Google, Facebook,
Microsoft, Apple y Amazon contribuyentes de procesos sociales,®™ y que
amplifica las operaciones de aprendizaje automatico, cognitivo, profundo vy
métodos de refuerzo al integrar e interpretar grupos de datos de diversos
escenarios. %%

En 2017, la FDA anuncia que se debe velar por la rigurosidad de la seguridad y
confiabilidad de los datos a través de procesos que garanticen sistemas vigentes
y bajo un uso seguro.® Los enfoques automaticos de grandes volimenes de
datos optimizan el comportamiento del aprendizaje de experiencias derivadas
de juegos 'y luego aumenta la capacidad de aprendizaje para apoyar el
sistema de toma de decisiones a escala. La IA se clasifica en la |IA general que es
una |IA avanzada capaz de resolver cualquier tipo de tarea (multitarea) hasta la
fecha los grandes resultados de la IA se han logrado con la IA estrecha, la IA
estrecha que es una IA especifica para un determinado dominio de aplicacion y
la super IA que es una IA futurista que sera capaz de superar la inteligencia
humana en todas sus manifestaciones. ¢7-1822)

La IA se relacionada con el aprendizaje automatico, la informatica y la teoria
estadistica matematica cuando la verdad esta escondida en un lugar en que el
cerebro humano no tiene facil acceso y el aprendizaje automatico con base en

15,24) Los

herramientas y métodos descubre patrones ocultos en los datos.
programas de software basados en datos en lugar de reglas de programacion que
codifican conjuntos especificos de instrucciones permite entrenar la
computadora con grandes cantidades de datos mediante algoritmos que le
confieren capacidad de aprender e identificar relaciones o patrones complejos
que contribuyen a tomar decisiones precisas. *®1¢17:22)

El programa de computadora aprende de una experiencia E con respecto a
alguna clase de tarea T y mide el desempeno P si su desempeno en la tarea en
T, medido por P, mejora con la experiencia E. Parte del conjunto de datos con
la informacidn necesaria de una verdad que no se puede descubrir facilmente
esencial para completar la tarea especifica; conforme aumenta el volumen de

datos, nUumero de parametros participantes en el resultado y complejidad de la
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correlacion es mas dificil para el ser humano pero la computadora crea un
universo de percepcion de la realidad en forma de hiperesferas
multidimensionales con vectores a partir de cada punto de los datos tras la
aplicacion de principios matematicos complejos que calculan en algoritmos vy
comprender las causalidades de actuacion que capturan los patrones
subyacentes que generan conocimiento y experiencias que ayudan a resolver los
25,26)

problemas relacionados.

El aprendizaje automatico se clasifica en:

a) Supervisado: Algoritmo con datos procesados o etiquetados (valor
predictivo) que identifica patrones ocultos en datos como el
reconocimiento facial: la maquina usa ejemplos de una cara o no cara. El
algoritmo aprende a predecir si la imagen es una cara o no; se utiliza en
la exploracion de datos y generacion de nuevas hipétesis.

b) No supervisado o de refuerzo: Imagenes no etiquetadas (valor
descriptivo), no hay datos de resultados, se describen asociaciones,
patrones o conocimiento entre un conjunto de datos de entrada.

c) Semi-supervisado: Contempla una mezcla de los anteriores con datos
etiquetados o no etiquetados, el algoritmo encuentra etiquetas de

acuerdo con una medida de similitud con uno de los grupos dados. ©¢7-16:22)

El aprendizaje automatico profundo utiliza los métodos de aprendizaje de
representacion en multiples niveles de redes neuronales artificiales profundas
en entradas ocultas o de salida que emulan la funcionalidad del cerebro. Las
redes neuronales artificiales funcionan construyendo capas sobre capas de
unidades de procesamiento simples por neuronas interconectadas con muchas
conexiones de ponderacion diferencial, las redes se entrenan con el uso de
algoritmos de retropropagacion: la maquina altera los parametros internos al
calcular la representacion en cada capa a partir de la representacion de la capa
anterior. ©:17:22,25.27)
En el aprendizaje automatico superficial las redes neuronales tienen una sola

capa oculta o maquinas de vectores de soporte, en el profundo hay redes

@)oo |

Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES




eCciMED

'.i EOETORIAL CIENCIAS MEDRCAS

neuronales con muchas capas jerarquicas de procesamiento de informacion no
lineal, el superficial no funciona bien con datos en bruto al requerir informacioén
humana para la configuracion y mantenimiento; en el profundo es sin
supervision una vez que se pone en movimiento el aprender de patrones
complejos incluso de datos en bruto de alta dimension con poca
orientacion. 29229

El aprendizaje automatico de representacion comprende un conjunto de
métodos en que la maquina se alimenta con datos sin procesar y descubre
representaciones, asi el perceptron es un algoritmo bioinspirado que realiza una
clasificacion binaria y extrae caracteristicas mediante el aprendizaje basado en
datos."” La integracién disciplinaria permite la biomedicina de sistemas que
agrupa las biociencias, medicina y ciencias de la computacion en un enfoque
holistico que contempla seres humanos, estados patologicos, descubrimiento de
farmacos y atencion médica.®®

Dada la relevancia del tema para los diversos procesos que afectan la salud de
las personas en los distintos contextos, en particular por la pandemia de la
COVID-19, el objetivo del trabajo fue incentivar la aplicacion practica de la
inteligencia artificial como potencial herramienta en salud mediante la
construccion de nuevo conocimiento que facilita los mecanismos que propician
el uso de medios para generar cambios en la forma de realizar la asistencia
sanitaria mediante acciones con apoyo tecnoldgico y de la IA. La resultante de
los hallazgos considera la premisa de la teoria de George Siemens respecto a las
relaciones de aprendizaje que ocurren entre el proceso de toma de decisiones,
el uso de los datos, la interaccion humana con las tecnologias y la IA en

ambientes altamente digitalizados. %"

Desarrollo

Se realizd una investigacion documental bajo la técnica de investigacion
cualitativa en que se obtuvieron, analizaron, interpretaron y compararon los

hallazgos de las fuentes documentales electronicas seleccionadas. La pregunta
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que enmarcé el trabajo fue ;qué se conoce respecto a la inteligencia artificial
como una potencial herramienta de uso en salud?

Se seleccionaron documentos (articulos cientificos, conferencias, revisiones,
opiniones o comentarios de expertos, capitulo de libro) en inglés de las bases de
datos: Scopus, ProQuest, Springer, PubMed, Sciencedirect, JSTOR, Embase,
EBSCOhost, ERIC con ayuda de las palabras clave technology, artificial
intelligence, deep learning, technology, health, healthcare, medicine,
education, disease.

Se consideraron los siguientes criterios de inclusion:

a) Relevancia del contenido al coincidir con la pregunta de investigacion; se
revisd el titulo, resumen, introduccion y conclusiones de cada
documento.

b) La calidad cientifica, de modo que el articulo correspondiera con una
revista indizada, de una publicacion frecuente, de una base reconocida,
de autores destacados en el campo, citados por otros autores o de un

evento académico concerniente al tema.

El criterio de exclusion fue la temporalidad. Se establecio el periodo de los
ultimos seis afnos o antes solo bajo criterio del autor por la importancia del
contenido para los efectos de la investigacion.

Se revis6 el material seleccionado, se compar6 el contenido, se obtuvo la
informacion textual que permitio generar las respectivas citas y referencias. Se
analizé la informacion, se elaboré el documento en secciones (resumen vy
aplicaciones potenciales en salud por area de interés: salud pUblica, médica,
farmacéutica) que reflejan la interpretacion del autor sobre el tema.

Se realizaron las consideraciones pertinentes, se mantienen los principios éticos
de toda investigacion cientifica y el rigor en el uso de la informacion.

Se consultaron cien documentos y se seleccionaron 67, la tabla brinda los
detalles de cumplimiento de los criterios de inclusion, prevalecen los autores de

paises industrializados.
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Tabla- Resumen de documentos por autor (es) - referencia - investigacion (), temas

destacados, pais de autor (es), revista, base de datos y afio de publicacion

Autor/referenci Temas destacados Pais de autor (es) Revista Base Ano
a
Rong™" Al in biomedicine" China, Canada Eng Science | 2020
direct
Shameer® Cognitive,deep,reinforcemen USA IGI Global PubMed | 2018
Poudel? Telepharmacy Australia Integr Pharm Res PubMed | 2016
Pract
Apweiler ® Systems medicine!” UK, Alemania, USA, Exp Mol Med PubMed | 2018
Holanda,
Sur Africa
Noorbakhsh® ML in health care® usa Am J Med PubMed | 2019
Holzinger” DL in healthcare extensively" Austria Brain Informatics PubMed | 2016
Mahmud® DL in mining UK Cogn Comput Springer | 2021
biological data-®
Kim® DL to precision medicine Korea J Pharm Investig PubMed | 2017
Ravi''"? pL® Reino Unido IEEEJBiomed Scopus 2016
Healh
Auffray™ Automation and Francia, Genome Med PubMed | 2021
miniaturization® Luxemburgo
Jiang™"? Al: past, present and future® Hong Kong, China StrokeVasc PubMed | 2017
Neurol
Miotto™ DL: opportunities, challenges usa Brief Bioinform PubMed | 2017
van der™ Al and MLY USA, UK Mach Learn Springer | 2021
Shortliffe!™ Decision support systems" USA JAMA PubMed | 2018
Wiens'® ML healthcare epidemiology USA Clin Infect Dis PubMed | 2017
Meské”) Potential of Al Hungria Health Serv Res Scopus 2018
Alexander'® Telemedicine, telepharmacy usa Am J Health Syst PubMed | 2017
Pharm
Steckle™ Telepharmacy USA J Pharm Technol Scopus 2016
Ching® DL: opportunities and USA, Canada, UK J R Soc Interface Scopus 2018
obstacles"
Li¥" Deep neural networks" Canada J Comput Biol PubMed | 2016
Jones® ML, Artificial neural networks" USA, UK J Bone Joint PubMed | 2018
Naylor® DL health care system™ Canada JAMA PubMed | 2018
Lucignani“? Imaging, systems biomedicine Italia Clin Transl PubMed | 2019
Imaging
Pitoglou®™) ML in healthare Grecia IGI Global Scopus | 2020
Rajkomar®®) ML in Medicine USA N Engl J Med PubMed | 2019
Thaler®” DL Holanda, Suiza Data Sci health Springer | 2019
LeCun®® Deep convolutional nets USA, Canada Nature Springer | 2018
Mamoshina®” DL in Biomedicine USA, UK Mol Pharm PubMed | 2016
Stewart®Y Learning Analytics USA J Emp Tech Ex JSTOR 2017
Wwut? Human and Machine Taiwan J Educ Techno ERIC 2021
Soc
Injadat"? ML: applications, challenges” Canada, EAU Artif Intell Rev Springer | 2021
Ekins®?) DL in Pharmaceutical Research USA Pharm Res PubMed | 2016
Yao®* DL health monitoring data" China, Canada Int J Autom Springer | 2018
Comput
(cc
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Kooi®) Convolutional Neural Net- work Holanda Med Image Scopus
Anal
Dai*® Deep inference learning China Pattern Science
Recognit Lett direct
Galvao®’) DL for fall detection” Brasil, Italia Expert Syst Appl PubMed
Bejnordi®® DL algorithms, images" Holanda JAMA PubMed
Pham®”) Dynamic neural network" Australia J Biomed Inform PubMed
Srivastava™®” DL: trends and future India IEEE Xplore Scopus
directions
Purushotham®") Deep and ML models" USA, China J Biomed Inform PubMed
Chen™? Resource, data cognitive China, USA Big Data Cogn EBSCO/P
engine! Comput roQuest
O’Sullivan® ML enhanced virtual autopsy Brasil, UK, Austria Autops Case Rep PubMed
Litjens™ DL in medical image analysis Holanda Med Image Anal Scopus/
JSTOR
Yuan® Interactive ML China Neural Comput PubMed/
Appl Springer
Beam(* Big data, ML" USA JAMA PubMed
de Meulder™®” Multi-omics data integration” Francia BMC Syst Biol PubMed
Gong™® DL, EHR"D USA, Korea del Eur J Radiol PubMed
Sur, Italia, Iran
Faust™ DL methods-physiological UK, Singapur, Comput Methods PubMed
signals? Malasia Programs Biomed
Auger® Big data, ML algorithms™ UK Pract Neurol PubMed
McKendrick®" Al and robotics" UK Anaesthesia JSTOR/
Scopus
Davidson®? Deep phenotyping pregnancy" USA Brief Bioinform PubMed
Lee DY Al-based technology Korea, USA Int J Environ Scopus
applications Res Public Health Embase
ProQuest
He®¥ Al-based technologies in China, USA Nat Med PubMed
medicine!
Jacobson®” Digital psychiatric USA Psychiatry Res PubMed
interventions" Scienced
irect
Esteva®® DL computational techniques" USA Nat Med PubMed
Spargo®” Digitally Enabled Health and UK, Alemania, Pharm J PubMed
Care" Chipre, Portugal,
Espana
Shickel®® DL techniques for EHR analysis USA IEEE J Biomed PubMed
Health Inform
Haefner®” Technologies and ML Suiza, Finlandia, Technol Forecast PubMed
Suecia, Noruega Soc Change
Milletari®? Convolutional neural Alemania ComputVis Image PubMed
networks" Underst
Jacobson‘®" DL on EHRY Suecia Assoc Comput PubMed
Linguist Meet
Park® Digital healthcare devices Korea JKorean Med Asso | PubMed
c
Schwalbe® Al and the future of global USA Lancet PubMed
health
Roosli® Al guide clinical decision- Suiza, USA J Am Med Inform Scopus
making Assoc JSTOR
(cc
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Cui®

Tsoi(®®

Morgenstern®®”

Computational pathology™ usa Lab Investig Scopus

JSTOR

Applications of Al for Hong Kong, Taiwan, J Clin Hypertens PubMed
hypertension control® Singapure,

Indonesia, India,
Pakistan, Malasia,
Korea, China,
Japon
Al for public health Canada BMC Public PubMed
Health

I: resultados que derivan de investigacion; Al: artificial intelligence; ML: machinng learning; DL: deep learning; EHR:
electronic health records; USA: United States of America; UK: United Kindgom, UAE: United Arab Emirates.

Aplicaciones potenciales de la inteligencia artificial en salud

La mayoria de documentos seleccionados evidencian el interés en las

potenciales de las aplicaciones de la IA en salud y el uso de los datos mediante

algoritmos gracias al apoyo de las tecnologias (informacion, comunicacion,

informatica, computacién);‘z) lastimosamente pocas aplicaciones muestran un

facil desarrollo, la mayoria prevalece en fases experimentales de investigacion

para lograr la aplicabilidad clinica tras vencer los diversos desafios que limitan

el uso inmediato o de forma masiva.

Entre las aplicaciones que se encontraron destacan las siguientes por area de

interés:

— Salud Publica

Se propone el modelado computacional de identificacion y seleccion
de caracteristicas relevantes en diversos fendmenos de interés, que se
combinan con los datos en modelos de modesta complejidad,
procedentes de la medicina de precision que ayudan a establecer
estrategias de prevencion y tratamiento de enfermedades. ¢

Se visualiza la implementacion de practicas del cuido de la salud con
asistencia y uso de técnicas computacionales. ®1121314.13)

Se desarrollan aplicaciones de interés en disciplinas afines con apoyo
de entrevistas conductuales a través de: los mensajes de texto, los
informes de progreso enviados por correo, las visitas con apoyo de
video, el procesamiento de imagenes, el reconocimiento de voz y
audio o texto y voz, el uso del software de redes sociales, el software

de vision artificial con el uso de camaras, teléfonos, robots vy

11
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automoviles autonomos, el filtrado o la busqueda de contenido para la
identificacion de rostros y textos en manuscritos en las redes sociales;
los sistemas de recomendacion en sitios en la web, el comercio
electronico, la prediccion de ventas, la prediccion del tiempo, los
productos de consumo con camaras y teléfonos inteligentes, la
identificacion de objetos en imagenes, la transcripcion de discursos en
texto, las videojuegos, la replicacion de estilos de pintura, la
composicion de musica clasica, la busqueda para encontrar relaciones
en elementos en las noticias, las publicaciones o los productos que
interesan a los usuarios; seleccion de resultados relevantes de
busqueda; asistentes de robots, el uso de sensores portatiles, el uso
de plataformas para trabajo inter-disciplinario. ( 31:32:33:3435,36,

e Se construye material util a partir de los datos que las personas suben
en la nube virtual, que incluye miles de millones de puntos de datos
en: quimica molecular, clinica, celular, organica, fenotipica, imagen,
redes sociales y otros.®

e Se estudian sistemas de vigilancia inteligente en alimentos y
ambiente. (37,38,39,40,41)

e Se busca dar seguimiento a brotes con apoyo de las redes sociales y

del estilo de vida. #243:44:45,46)

e Se estudia el modelado de las enfermedades neurodegenerativas. '?
e Se realiza apoyo con redes sociales orientadas hacia la atencion de la
enfermedad: PatientLikeMe, Breast Cancer Alliance, Multiple

Myeloma Research Foundation en ensayos clinicos.

— Médica
e Se plantean aplicaciones de la medicina P4: predictiva, preventiva,
personalizada, participativa con la medicina de sistemas y la
biomedicina. "
e Se persigue el uso de datos genéticos y electrofisioldgicos con apoyo

de la bioinformatica.®1-12:13,14,13)

12
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e Existen aplicaciones en los campos de la bioinformatica a nivel
molecular traslacional, imagen médica, deteccién generalizada,
informatica médica y bioestadistica para diversos fines en la atencion
del cancer, la neurologia y cardiologia.®'-12:13.14.13)

e Se desarrollan diversas aplicaciones mediante la telesalud con
comunicacion bidireccional en tiempo real e interactiva entre
pacientes y proveedores de atencion médica."®

e Con la tecnologia de aprendizaje profundo en biomédica moderna se
da uso a los registros de salud electronicos, imagenes, sensores y
materiales de texto."

e Con apoyo de la IA integrada a biosensores y pruebas relacionadas se
pretende diagnosticar enfermedades cardiovasculares en las primeras

2) asi como predecir las tasas de supervivencia de personas con

etapas,’
cancer de colon.“”

e Se propone el diagnostico computacional y la medicina de precision
con tecnologias de alto rendimiento relacionadas con gendmica,
transcriptomica, protedmica y metabolémica.®?

e Se proyecta el maximo uso de dispositivos digitales que miden
parametros fisicos: frecuencia cardiaca, temperatura corporal, peso,
respiracion, manejo - calidad del suefo y estrés, habitos de habitos
nutricionales y actividad fisica.®'"

e Se investiga el uso de biomarcadores con imagenes, datos y biobancos
de genotipo.®*

e Se realizan aplicaciones en telemedicina con videoconferencias, la
prediccion con medios diagndsticos que proyecten la duracion de la
estadia hospitalaria, reingresos - mortalidad; hay modelado de
enfermedades bioldgicas y psicoldgicas; el uso de sensores portatiles
en piel - ambientales, dispositivos de asistencia portatiles o con
implantes, el monitoreo continuo de signos vitales, los servicios de
atencion médica referidas en redes sociales por otras personas

usuarias de los servicios. (4%434445,46)
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e Se practica la aplicacion clinica del aprendizaje profundo en campos
intensivos en imagenes: radiologia, radioterapia, patologia,
oftalmologia, dermatologia y cirugia guiada con imagenes. *

e Se combinan la biologia y la medicina para generar datos desde las
redes sociales, videos en linea o sefales fisioldgicas que provienen de
sensores implantados en piel y otras fuentes intensivas, datos de
dispositivos ~ portatiles, analisis de drogas y  analisis
genomicos. (20344849

e Se estudia la clasificacion automatica de lesiones en piel y la
deteccion de arritmias. '®

e Se investiga la combinacion de informatica, imagenes y mineria de
datos con genémica, epigenémica, metabolémica.”

e Se estudia el uso de sistemas informaticos que leen mamografias de
forma independiente.®”

e Se practican algoritmos automatizados de aprendizaje profundo en
deteccion de metastasis de cancer de mama.®®

e Se aplican algoritmos de aprendizaje profundo en diagnéstico con
electromiograma (EMG), electroencefalograma (EEG),
electrocardiograma (ECG) y electrooculograma (EOG).?

e Se realizan modelos de aprendizaje automatico y Medical Information
Mart en el manejo de las estancias en unidades de cuidados
intensivos. “"

e Se estudian los enfoques del aprendizaje automatico con métodos
supervisados para la deteccion de nodulos pulmonares en radiografias
de térax, con modelos de estimacion de riesgo de la terapia
anticoagulante, la implantacion de desfibriladores automaticos en
cardiomiopatias, el uso en la clasificacion del accidente
cerebrovascular y la mimica del accidente cerebrovascular, el
modelado de la heterogeneidad de células T CD4+, la prediccion de
resultados en enfermedades infecciosas, la deteccion de arritmias con
electrocardiogramas (ECG), el diseio y desarrollo de ensayos clinicos

in silico.®
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Se investiga el uso de sensores predictivos del volumen de la vejiga,
en la prediccion de crisis epilépticas y otros desordenes
neurolégicos. »?

Se desarrolla la aplicacion de anestesia regional asistida por
inteligencia artificial y robética.®"

Se entrena mejores resultados del control del embarazo con ayuda de
la inteligencia artificial y el aprendizaje automatico.®?

Se destacan los hospitales que funcionan altamente conectados con
Internet.®?

Se estudia la deteccidén del cancer de cuello uterino mediante la
identificacion de cambios pre-cancerosos. *®

Se desarrolla la radiologia con analisis de imagenes y uso de la
probabilidad de enfermedad como una base para decidir qué imagenes
deben ser interpretadas primero por el médico radiélogo, se examinan
las imagenes de retina para determinar qué pacientes tienen una
afeccion que pone en peligro la vision y deben ser remitidos a un
oftalmdlogo, se estima la edad 6sea en examenes radiograficos, se
diagnostican enfermedades retinianas tratables mediante tomografia
de coherencia Optica, se cuantifica la estenosis de vasos y otras
métricas en imagenes cardiacas.®?

Se investiga el uso de la inteligencia artificial en prediccion de
cambios en la depresion y la ansiedad con intervenciones digitales. >

Se mencionan empresas Yy organizaciones que ofrecen servicios
especificos como: Deepmind Health cooperacion Fundacion NHS del
Moorfields Eye Hospital, Watson Oncology (IBM), Zorgprisma Publiek
de facturas digitales, Medical Sieve en imagenes de radiologia, Deep
Genomics genética y registros médicos, Atomwise que desarrolla
nuevas terapias, Arterys con un sistema de imagenes cardiacas
asistido por inteligencia artificial y los chatbots controlados por

voz.1®

— Farmacéutica
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e Se desarrolla la telefarmacia en hospitales y en comunidades distantes
con revision, monitoreo, dispensacion, verificacion de compuestos
estériles y no estériles, asi como la administracion de medicamentos,
evaluacion, asesoramiento y educacion al paciente, *19:28:29:33,59)

e -Se investiga la quimio informatica en el desarrollo de medicamentos,
la prediccion de reacciones adversas, la identificacion de
biomarcadores y el descubrimiento de farmacos. ®**

e Se aplica el Safedrugbot con mensajeria por chat del uso de drogas
durante la lactancia y la atencion de emergencia a Zipline por drones
médicos. ¥

e Se utilizan tecnologias unicelulares de secuenciacion unitaria y la
citometria de flujo en apoyo al descubrimiento y el desarrollo de
farmacos.®

e Se investigan algoritmos de aprendizaje profundo en la prediccion de
la liberacion de farmacos, la farmacocinética y la farmacodinamia en
modelos en vitro.®

e Se aplican modelos computacionales en: el desarrollo de farmacos con
modelos proxies termodinamicos, la simulacion de solubilidad de
farmacos en el fluido intestinal humano, la prediccion de la
estabilidad en microsomas hepaticos de ratén, la autooxidacién, los
sitios del metabolismo CYP2C9, la permeabilidad en la piel humana, la
penetracion de la barrera hematoencefalica y las estimaciones de los
niveles de concentracion de la piel después de la exposicion
dérmica.®

e Se estudia el aprendizaje no supervisado en la revision en ensayos
clinicos fallidos en que se utilizan tratamientos con espironolactona,
enalapril, y sildenafil en comparacion con placebo para identificar la
subclase de pacientes que pueden beneficiarse de terapias
especificas. ©

e Se realiza investigacion en farmacogenomica e identificacion de

variantes patogenas.
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Se tiende a pensar que la IA es particular (IA especifica o estrecha) en las
consultas de telemedicina aunque las evidencias muestran una variedad de
acciones que incluyen diagnostico, tratamiento, prevencion, rehabilitacion,
investigacion de enfermedades, evaluacion y educacién continua u otras
actividades de la vida diaria. Una IA particular es capaz de realizar diagnéstico,
tratamiento, prevencion para un solo tipo de enfermedad, mientras que una IA
general debe ser capaz de abordar cualquier tipo de enfermedad. Por tanto, a
pesar de la variedad de acciones sigue siendo especifica.

Con la telefarmacia se utilizan telecomunicaciones con sistemas de
videoteléfono, softwares, maquinas dispensadoras automatizadas y un
farmacéutico en un sitio distante proporciona consulta educativa de video
bidireccional para asegurar la administracion de medicamentos y el

419.20) En Australia y Estados Unidos hay evidencias del

asesoramiento respectivo.
impacto de los servicios de telefarmacia que disminuye el nimero de eventos
adversos de medicamentos reportados, el costo anual de eventos farmacologicos
adversos (2 mil millones USD), estancias hospitalarias, muertes evitadas o la
posibilidad de revision de los medicamentos en el hogar, una mayor satisfaccion
del paciente y accesibilidad a los servicios de salud que incentivan el uso
eficiente de recursos.

Las actividades con IA tienen un alto componente tecnoldgico con un avance
vertiginoso que promete se convierta en un instrumento de los diferentes
enfoques de aprendizaje automatico generadora de oportunidades de mejora en
las diversas practicas de atencion, cuido de la salud y mayor participacion de
profesionales, proveedores de servicios de salud y la poblacion en general. No
obstante, no ha sido facil debido a multiplicidad de desafios imperantes como el
recurso humano que requiere preparacion académica y capacitaciones de
actualizacion en la practica clinica para generar mecanismos orientados hacia
los mejores resultados en salud. ®¥

Mientras que en los paises desarrollados la tendencia es promover el uso de la IA
con el uso de imagenes digitales, digitalizacion de registros, adaptabilidad e
integracion del aprendizaje profundo a mecanismos prometedores que agilizan

el trabajo rutinario de los profesionales en salud; en los paises en vias de
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desarrollo el avance es lento debido a la presencia de otras necesidades que lo
limitan. Se requiere empoderar a las personas hacia el desarrollo de la IA e
incursionar en estos campos sin depender de las mejoras en la tecnologia basica
del aprendizaje profundo.

Naylor (2018) indica que en ciertos campos clinicos la aplicacion del aprendizaje
profundo ha ocurrido mas rapidamente por las condiciones (digitalizacion, alto
volumen de datos) que lo permiten como ocurre en: radiologia, radioterapia,
patologia, oftalmologia, dermatologia y cirugia guiada por imagenes; mientras
que en otros el avance ha sido pausado debido a las limitaciones y en otros ni
siquiera ha iniciado. >

En esta época post-milenio, se tiene el potencial de trabajo con computadoras y
robots mediados por la IA que complementa la fuerza laboral en la salud en
medio de una crisis por la escasez de personal debido al envejecimiento
poblacional y agotamiento fisico por la alta demanda de atencion crénica.
Situacion que a merita destacar el potencial del cuidado de la salud con
envejecimiento inteligente y saludable conforme las personas crecen a edades
avanzadas, autosuficiencia y control a pesar de las enfermedades crdnicas con
apoyo asistencial de la 1A.(1®%")

Un sistema de salud debe ser eficiente para gestionar la disponibilidad,
accesibilidad, aceptabilidad y calidad de trabajadores en salud a pesar de la
falta de trabajadores una fuerza que también envejece por lo que es un desafio
adicional para la IA en llenar esos posibles vacios."”

Aunque por un lado la IA es un campo de rapido crecimiento, por otro lado la
aplicacion practica clinica tiende a tener un lento avance y se realiza
predominante en investigaciones o en labores especificas, en ese sentido Shickel
y colaboradores citan que algunas de esas aplicaciones de informatica clinica se
les ha encontrado un uso secundario al inicial (archivar o facturar);®® la FDA
aprobo la aplicacion clinica de la IA en procesos que buscan encontrar lesiones
por tomografia computarizada pulmonar (TC), tomografias computarizadas del
higado, uso de escaneres de resonancia magnética (MRI/) en segmentar lesiones y

nodulos, la deteccion automatica de retinopatia diabética leve en adultos
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jovenes y el monitoreo continuo de la glucosa con una aplicacion de teléfono
inteligente. ">

Existen personas con actitudes de reticencia al trabajo con IA por el temor a
que en algun momento las maquinas puedan reemplazar al ser humano ya que
las tecnologias podrian realizar hasta la mitad de las actividades humanas y 60
por ciento de las ocupaciones tienen 30 por ciento de actividades
automatizables. %%

Empero la integracion de los datos de fuentes convencionales con los generados
en aplicaciones de las nuevas tecnologias con IA, se convierte en una
oportunidad para transformar la asistencia sanitaria apoyada en las facilidades
de tecnologias (comunicacion, informacion, computacién e informatica). 26"
El desarrollo tecnoldgico e informatico a lo largo de la historia ha facilitado la
acumulacion de una gran cantidad de datos en diversas fuentes y con los
avances de la IA se puede dar uso a los datos en aplicaciones clinicas con
registros electrénicos y el aprendizaje profundo.*1¢3247)

La innovacion tecnoldgica combinada con la automatizacion o la miniaturizacion
tecnologica permite aumentar la produccion en salud por la disponibilidad de los
conjuntos de datos masivos que provienen de aplicaciones, dispositivos médicos
y de los sistemas de registros digitales mdviles de salud o de dispositivos
conectados. ("%

El personal que ocupa puestos de gerencial deben ser conscientes para invertir,
adquirir, capacitar y maximizar los recursos disponibles a un costo razonable
que permitan utilizar la IA en pro de la salud; con miras a disminuir las
actividades tradicionales poco efectivas, diversificar las estrategias de
intervencion en centros de salud o comunidades con el apoyo de los distintos
actores sociales.

Se conoce que en la nube virtual, se acumulan miles de millones de puntos de
datos estructurados o no estructurados de naturaleza heterogénea de una gama
de fuentes y el recurso humano en salud debe aprender el uso de las
herramientas analiticas que permitan reducir esa big data a modelos simples de

3,26,29,33,48,59

utilizacién practica.' ) Con las poderosas técnicas de IA, se podria

desbloquear toda la informacion clinica a través de algoritmos sofisticados para
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extraer informacion Util con procedimientos que permitan agrupar los rasgos de
pacientes, inferir la probabilidad de los resultados de enfermedades o métodos
de procesamiento del lenguaje.®'?

El trabajo intensivo se puede maximizar con redes de cooperacion educativas o
de investigacion para compartir, vincular a otros con biorepositorios o en la
convergencia de un formato de datos unificado como el Fast Healthcare
Interoperability Resources en que los pacientes reciben capacitacion,
entrenamiento adecuado para controlar el acceso a los datos y consentir la
construccion o ejecucion de modelos, herramientas de texto en html o en
lenguaje de marcado de hipertexto en la web que se puede indexar y acceder
con el uso de buscadores informaticos. *42¢

Existen desafios respecto al uso de la IA que requieren atencion al dificultar
emparejar los rapidos avances tecnologicos con los procesos de aplicacion
inmediata, los marcos legales y regulatorios que regulan el uso de la IA, aunado
a los altos costos de inversion inicial que en algunos casos no solo requieren de
esfuerzo - tiempo, sino también del consenso y de la toma de decisiones
visionarias.

De ahi que el personal en salud requiere claridad respecto al logro de los
maximos beneficios en salud con la IA a través del control y gestion de desafios

como:

a) Gestion adecuada de datos heterogéneos que tienen alta incertidumbre y
dispersion por la falta de puntos de referencia universal, integracion,
armonizacion de formatos, procesamiento, analisis y transferencia del
conocimiento, (°82%:60:61,62,63)

b) Pretender el uso de modelos mediante una variedad de métodos que
ameritan no solo mayor credibilidad sino también interpretabilidad. ©*

c) Mayor control de aspectos éticos, legales, sociales, seguridad, privacidad,
politicos, econdmicos, tecnoldgicos relacionados con las barreras
historicas - culturales - técnicas, de necesidad de amplios recursos
computacionales sostenibles, de un sistema de monitoreo constante; asi

como el diseno de pruebas de fallas, de asegurar el no causar danos; todo
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esto con un mayor grado de transparencia, eficiencia y evidencia
cientifica respecto a la reproducibilidad, la wusabilidad y la

confiabilidad. #4%>63)

Aunque esos aspectos obstaculizan la aplicabilidad de la IA, hay que continuar
con el trabajo de construccion - armonizacion de conceptos, leyes vy
regulaciones para maximizar los beneficios que fomentan el uso de la IA con
apoyo de las tecnologias. La situacion mas reciente que vive la humanidad por la
pandemia ha motivado a que en los sistemas de salud se haya tenido que
evolucionar hacia una atencién mas oportuna en tiempo real en medio de los
vacios debido a la ausencia de evidencia cientifica contundente, pero la
tecnologia con IA mediada por robots (auténomos o teledirigidos que controlan
signos vitales, manipulan muestras y desechos biologicos, realizan eco-grafias,
desinfectan, esterilizan) han jugado un papel transcendental; asi como los
diagnosticos por imagenes que facilitan los procesos de toma de decisiones,
aunque no en todos los contextos por causa de las desigualdades en el uso de
los recursos escasos en medio de la crisis de valores éticos, econdmicos, sociales
y politicos. (14:58:64:65.:66,67)
Se destaca la utilidad que podria representar el uso de la IA facilitada con el uso
de las tecnologias bajo un enfoque multidisciplinario novedoso a favor de
prestacion adecuada de servicios de atencion en salud, atencion médica, toma
de decisiones, analisis de grandes datos, formacion del recurso humano en salud
de grado/posgrado, intercambio de informacién para diagnostico - tratamiento -
prevencion de enfermedades, investigacion, evaluacién, participacion activa de
la poblacion, trabajo intersectorial y educacion continua de los actores sociales
involucrados en la gestion de la salud digital (pacientes, trabajadores, otros
miembros del sistema de salud)."%34>17:1819)

Las aplicaciones con IA ayudaria en los procesos de disefio, implementacion,
seguimiento y evaluacion de politicas en salud, capacitacion en los procesos
educativos en espacios formales - no formales que ameritan de regulaciones
adecuadas y un cambio hacia una educacion acorde con los avances cientificos,

retroalimentacion de wusuarios tras el uso de potentes herramientas
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informaticas, acceso a cursos abiertos masivos en linea que transforman la
practica de la educacion superior y todo esto; en aras de promover la salud de
las personas y de las comunidades. (":%334317,18,19)

La existencia de una vasta gama de tecnologias abren las oportunidades para el
desarrollo de una variedad de mecanismos, técnicas, algoritmos, herramientas,
procedimientos tras el uso de dispositivos con IA; asi como los otros recursos
tecnoldgicos que facilitan los procesos de atencion en salud de las personas en
los diversos contextos de una forma innovadora, moderna, dinamica y creativa
acorde con los tiempos contemporaneos.®”) Se podria visualizar una forma agil
de resolver los problemas que previamente tenian implicito la complejidad
como principal impedimento, tal es el caso de la atencion de personas con
trastornos mentales en el que las aplicaciones con IA permite la identificacion
de sintomas, diagndstico temprano, implementacion de intervenciones efectivas
con un abordaje farmacoterapéutico. ®%>>57:6¢)

No es de extranar que el uso de las tecnologias con IA conlleva en si un desafio
implicito para las diferentes ciencias del saber, pues acarrea el desarrollo de
conocimientos, habilidades y destrezas bajo un marco de valores que requiere
del trabajo en equipo de forma interdisciplinaria, multidisciplinaria,
transdisciplinaria a un ritmo agil acorde con el contexto idéneo, con los medios
necesarios a través de una preparacion previa que se nutre de un proceso
dinamico, continuo y bidereccional desde los espacios de desarrollo de las
personas en los diversos entornos.

La IA es una herramienta util que facilita el trabajo de atencion a las personas
al utilizar aplicaciones del aprendizaje automatico a partir de la gestion de los
grandes conjuntos de datos en un proceso centrado en la persona con el uso
adecuado y provechoso del apoyo tecnoldgico con miras hacia la solucion de los
problemas simples o complejos, individuales o del colectivo para mejorar la
asistencia sanitaria y disminuir errores clinicos, costos en la atencion, asi como
favorecer el aumento en la productividad, mejorar el ambiente de trabajo y la
ciberseguridad.®?

Se requieren esfuerzos que articulen el accionar de los diferentes sectores que

participan en el proceso de atencidén a la salud, los procesos de formacién
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profesional que se relacionan con el uso de la IA con el apoyo de las tecnologias
para que se prioricen necesidades, se gestionen las limitaciones y se establezcan
planes con miras a obtener soluciones a los escoyos que dificultan potenciar los
mayores beneficios del uso de los medios tecnoldgicos que ofrece la época

contemporanea en pro del bienestar de las comunidades.

Consideraciones finales

La aplicacion del aprendizaje automatico en patrones de relaciones y del
aprendizaje automatico profundo en modelos jerarquizados en los medios
tecnologicos digitales de informacion, comunicacion, computacion e informatica
generan una nebulosa entre ficcion - realidad que acorta distancias en tiempo -
lugar.

La inteligencia artificial rompe los esquemas convencionales de identificacion y
atencion de las fuentes y factores que afectan a las personas; asi como la
busqueda de soluciones a los problemas complejos mediante el uso adecuado de
los medios tecnoldgicos disponibles con una activa participacion de los actores
sociales.

El recurso humano requiere preparacion, recursos para el uso de la inteligencia
artificial y enfrentar los desafios existentes. La inteligencia artificial es una
herramienta que facilita la atencion de la salud en forma innovadora, moderna,
dinamica, humana y personalizada a través de los mecanismos de las tecnologias

que permiten mejoras en salud.
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