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ANTECEDENTES Y JUSTIFICACION

La medicina a través del tiempo ha sufrido un proceso de especializacion, dividiendo su
conocimiento en varias areas, para de esta manera abordar de forma concreta y precisa los
problemas que se presentan en niveles especificos de cada una de estas areas. En términos
generales estos problemas, hacen referencia particularmente a enfermedades identificables
dentro del area, por ello el diagndstico médico juega probablemente uno de los papeles mas
importantes dentro del campo médico. Uno de los inconvenientes mas importantes en el
proceso del diagnostico medico es la subjetividad del especialista o experto que lo realiza;
este hecho se hace notar en particular en actividades de reconocimiento de patrones, donde
la experiencia del profesional esta directamente relacionada con el diagnostico final, debido
al hecho de que el resultado no depende de una solucion sistematizada sino de la
interpretacion de los sintomas presentados por del paciente.

Brause[17] destaca el hecho de que la mayoria de médicos confrontan durante su formacién
la tarea de aprender a diagnosticar. En ésta fase ellos tienen que resolver el problema de
deducir ciertas enfermedades o formular un tratamiento basado en observaciones o
especificaciones de conocimiento. En términos generales el diagndstico médico es
fundamentalmente el proceso de identificar la enfermedad que esta sufriendo un paciente,
para de esta manera poder determinar cual es la mejor forma para tratarla.

Para el diagnostico en general y el diagnostico médico particularmente, la integracion
rapida y facil de conocimiento que pueda reemplazar al conocimiento previo, es un factor
fundamental, dado que el diagndstico médico es un proceso muy complejo, que requiere la
recopilacion de los datos del paciente, un profundo entendimiento de la literatura médica
alrededor del tema y muchos afios de experiencia clinica[19], sin embargo un diagnostico
totalmente preciso no puede ser realizado sin antes considerar muchas alternativas. Como
resultado de esta incertidumbre las decisiones tomadas por diferentes médicos en diferentes
estados del proceso de diagndstico no siempre son las mismas, dada la diferencia de
racionalizacién hecha por cada médico para cada caso en particular, asi se trate del mismo
tipo de enfermedad.

Precisamente por las caracteristicas que presenta el diagndstico médico, éste ha sido uno de
los campos que mayor interés ha desarrollado en las ciencias de la computacion y
especificamente en el area de la Inteligencia Artificial, dado que mediante esta se pretende
emular la capacidad natural que posee el hombre en la toma de decisiones de cualquier tipo;
imitando tanto su modo de aprendizaje como la manera en que basado en dicho
conocimiento puede llegar a tomar decisiones; caracteristicas que son las bases
fundamentales para diagnostico médico. Para este fin la Inteligencia Artificial se apoya
haciendo uso de distintas de sus propias ramas, dentro de las cuales se pueden destacar: los
sistemas expertos (diagnéstico basado en reglas, probabilidades), l6gica difusa (diagnostico
basado en clasificacion), redes neuronales (diagnéstico basado en entrenamiento y



reconocimiento), mineria de datos en imégenes (diagnostico mediante el reconocimiento de
patrones).

Con el fin de esclarecer un poco el entorno de lo que ha sido la Inteligencia Artificial
aplicada al diagnostico médico se en los proximos péarrafos se hard una sintesis de sus
caracteristicas y algunos de los ejemplos méas representativos que ha tenido desde su
incursion en el campo del diagnostico médico.

El potencial de Inteligencia Artificial en la medicina ha sido expresado por varios
investigadores a través de su historia. Por ejemplo Hoong (1988) resumié el potencial de
las técnicas de 1A en la medicina asi:

e Produccion de nuevas herramientas para apoyar la toma de decisiones médicas,
entrenamiento e investigacion.
¢ Integracion de las actividades médicas, computacionales, cientifico-cognoscitivas.

Muchas aplicaciones en IA se han desarrollado con el fin de reforzar el cuidado de la salud
y proporcionar mejores métodos para este objetivo particular. Como han expresado muchos
estudios tales como (Mahabala, 1992; Manickam y Abidi, 1999); Alexopoulos 1999; Zelic,
1999; Ruseckaite, 1999, Bourlas, 1999), las aplicaciones en 1A en el campo médico fueron
desarrollados para ayudar a los usuarios (particularmente médicos y pacientes),
proporcionando diagndsticos y predicciones para evitar complicaciones en las
enfermedades. Aunque estos sistemas estan dotados con el conocimiento "humano", ellos
nunca reemplazaran la experiencia humana; dado que al igual que el humano, los sistemas
exigen frecuentemente supervision y actualizacion del conocimiento, por consiguiente, el
papel del especialista (experto) médico continua siendo importante para asegurar la validez
del sistema [8].

Los primeros estudios en sistemas meédicos inteligentes tales como CASNET, MYCIN, PIP
e Internist-l han mostrado la posibilidad de realizar diagnostico en varios tipos de
enfermedades (Shortliffe, 1987). CASNET (Causal ASsociational Networks) se desarrolld
a inicios de 1960, fue una herramienta general para construir sistemas expertos para el
diagnostico y tratamiento de enfermedades. La mayoria de las aplicaciones realizadas
mediante el uso de CASNET se especializaron en el diagndstico y tratamiento del
glaucoma. MYCIN por su parte se desarrollé a inicios de 1970 y fue disefiado para
diagnosticar ciertas infecciones microbianas, ademéas de recomendar el tratamiento con la
asignacion respectiva de medicamento necesario para tratar la infeccion; MYCIN tenia
varios modulos tales como: explicacion, adquisicién de conocimiento e interaccion. PIP era
una abreviacion para el Present Illmes Program, se desarrollo en 1970 para simular el
comportamiento que debe seguir el especialista al momento de clasificar la historia médica
de un paciente, diagnosticAndolo o clasificandolo dentro de algin cuadro de las
enfermedades renales conocidas. El Internist-1 se desarrollo a inicios de 1980, su funcién se
centraba en la investigacion de métodos heuristicos para tareas de diagnostico diferencial
usadas en la toma de decisiones clinicas (fue usado en diagnéstico de medicina interna).

En los afios noventa, se reforzaron los estudios en los sistemas basados en 1A, utilizando el
precepto de desarrollar sistemas basados en las necesidades actuales. ICHT (Un Sistema



basado en Inteligencia Artificial para el Cuidado de la Salud de los nifios) se desarrollé para
reducir la mortalidad de los nifios sobre todo en las areas rurales (Mahabala, 1992). El éxito
de éste sistema radicaba en categorizar las insuficiencias m&s comunes dentro de la
poblacion infantil, tomando en consideracion factores de riesgo importantes tales como el
control del peso, nivel de inmunidad, ademéas de hitos en el crecimiento y la nutricion.
ICHT utilizé sistemas expertos en el proceso de toma de los datos para la generacion de la
historia de los pacientes. Otro aplicativo que fue desarrollado es HERMES (HEpathology
Rule-based Medical Expert System) un sistema experto para el pronostico de las
enfermedades hepaticas cronicas mas comunes (Bonfa, 1993). SETH un sistema experto
para el tratamiento del envenenamiento por el uso de drogas (Droy, 1993), PROVANES un
sistema experto hibrido para los pacientes criticos en anestesiologia (Passold 1996) e 1SS
(Interactive STD Station) para el diagnostico de las enfermedades de transmision sexual
(Alambrista y Kwon, 1997).

Dentro de los sistemas de diagnostica medico basados en experiencia se puede encontrar un
sistema de diagnostico medico interactivo que es accesible a traves de Internet (Manickam
y Abidi, 1999), el razonamiento basado en casos (CBR) fue empleado en éste sistema para
poder utilizar el conocimiento especifico de experiencias previas, problemas o casos. El
sistema puede ser usado por los mismos pacientes para diagnosticarse sin tener para hacer
una visita frecuente a doctores.

La mineria de datos es una técnica de IA usada para el descubrimiento de conocimiento en
grupos de datos grandes, asi esta se usa para descubrir informacién que a simple vista se
encuentra oculta a los propositos médicos (Siti Nurul Huda y Miswan, 1999; Siti Fatimah y
Rogayah, 1999; Neves 1999). Neves (1999) desarroll6 sistemas de informacion que apoyan
el diagndstico, mediante el minado en imé&genes medicas.

La légica difusa es otra rama de las técnicas de inteligencia artificial, basada en la
incertidumbre en el conocimiento, lo que simula mas adecuadamente el razonamiento
humano real. Meng (1996) aplico la inferencia correlativa difusa en el diagndstico médico
usandolo con un sistema basado en conocimiento médico llamado Clinaid.

Las Redes Neuronales (RN) una de las técnicas de IA mas poderosas, tienen la capacidad
para aprender de un grupo de datos y de matrices de peso estructuradas para representar los
modelos de aprendizaje. RN son redes compuestas de muchas unidades de procesamiento
(Sarle, 1999), simulan la funcion del cerebro humano y la forma de realizar las tareas tal y
como el humano lo hace. RN han sido empleadas en varias aplicaciones medicas como en
tratamientos de la arteria coronaria (Lippmann, 1995), infartos miocardicos (Heden 1996),
diagnéstico de céancer (Callejero, 1996; Karkanis, 1999), diagnostico de pulmonia
(Caruana, 1996) y desérdenes cerebrales (Pranckeviciene, 1999). Karkanis (1999) Realizo
una aplicacion basada en RN que realizaba inferencias a partir del método de descripcion
textual para descubrir las anormalidades dentro de imagenes médicas con una exactitud
alta.

Como se pudo observar en la pequefia sintesis realizada, la mayoria de los desarrollos
realizados mediante el uso y aplicacion de la Inteligencia Artificial al diagnostico médico



son utilizados exclusivamente del lado del paciente, es decir, esencialmente son usados para
verificar la presencia de la enfermedad y en la mayor parte de los casos definir el
tratamiento que se deberia seguir, de acuerdo con la identificacion hecha por el sistema.
Pero es de destacar el hecho de que la mayoria de médicos confrontan durante su formacion
la tarea de aprender a diagnosticar; en ésta fase ellos tienen que resolver el problema de
deducir ciertas enfermedades o formular un tratamiento basado en observaciones o
especificaciones de conocimiento. Generalmente esta fase de aprendizaje culmina mediante
la aplicacion de los conocimientos en lo que se podrian llamar practicas de campo, en las
cuales los médicos ponen en uso la teoria aprendida en los pacientes, pero en muchas
ocasiones la mera experiencia tedrica previa no es garantia suficiente de que el nuevo
médico pueda enfrentar adecuadamente este reto.

Por lo tanto un sistema de simulacién que tenga aplicado béasicamente el mismo
conocimiento necesario para realizar un diagndstico, con algunas modificaciones practicas
para el caso en particular (casos de ejemplo especifico fundamentados en el “conocimiento”
que tenga el sistema), seria un apoyo previo muy Util, que complementaria el conocimiento
tedrico de los medicos, dado que mediante éste sistema se podrian establecer y medir
parametros como la capacidad de reaccion a un problema particular, ademas de ofrecer
conjuntamente una respuesta en tiempo real de las acciones tomadas por el médico;
aumentando asi de manera considerable la curva de aprendizaje y experiencia del médico
sin poner en “riesgo” a ningun paciente.

DEFINICION DEL PROBLEMA

El diagnostico medico en general, es un proceso que implica una gran responsabilidad y
experiencia (combinacion de conocimiento y préctica) por parte del médico que lo realiza,
por el hecho de estar comprometiendo en determinados casos la integridad del paciente.
Obviamente existen determinados casos en los cuales el riesgo es mucho mayor, casos en
los cuales un tiempo de reaccion y la correcta aplicacion de un tratamiento o procedimiento
especifico son mucho mas determinantes. Un caso tangible es el proceso de adaptacion
neonatal (conjunto de modificaciones cardiacas y respiratorias principalmente, de cuyo
éxito depende fundamentalmente el adecuado paso de la vida intrauterina a la vida en el
ambiente exterior) que exige el cumplimiento de un procedimiento sistematico en un
periodo de tiempo muy corto (1 a 15 minutos méaximo); éste periodo de tiempo es critico
por lo tanto la capacidad de reaccion y la eleccion del procedimiento(s) adecuado(s) es
fundamental para garantizar la vida del neonato. Ademéas las circunstancias de este
procedimiento son especiales dado que el entrenamiento para los pediatras en casos
concretos es demasiado arriesgado para el paciente.

El proyecto tienen como objetivo fundamental el desarrollo de un sistema de simulacién en
tiempo real, que utilice técnicas de Inteligencia Artificial basadas en el conocimiento, el
cual pueda ser utilizado en el entrenamiento de pediatras en el proceso de adaptacion
neonatal, ofreciendo una serie de casos de estudio relevantes, inferidos de la base de
conocimiento, para de ésta manera enfrentar de forma controlada a los pediatras a
ambientes de toma de decision criticas, del cual obtendran como resultado un diagnostico
basado en la aplicacion del procedimiento, las posibles consecuencias y un procedimiento
optimo que se debid haber seguido para el caso de prueba.



