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nteligencia artificial en Traumatologia
ara predecir si un paciente va a morir

El servicio del Hospital ha desarrollado un novedoso algoritmo que calcula, con un 80%
de efectividad, si un enfermo fracturado de cadera perdera la vida en menos de un afio
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El servicio de Traumatologia
del Hospital de Salamanca ha
desarrollado un sistema de in-
teligencia artificial capaz de
predecir -con un 80% de efecti-
vidad- si un paciente con frac-
tura de cadera va a fallecer en
menos de un ano.

El jefe del servicio, Juan
Blanco, incorporo6 a través del
IBSAL a una bioestadista -Ele-
na Infante- para que, utilizando
la extensa base de datos de pa-
cientes atendidos en Salaman-
ca con fractura de cadera, po-
der desarrollar un algoritmo
capaz de anticiparse a los acon-
tecimientos y, después de meses
de pruebas, se confirma que el
algoritmo funciona.

“La inteligencia artificial
nos supone la gran ventaja de
poder dedicar mas recursos a
los pacientes que mas lo necesi-
tan y, ademas, nos abre otras
puertas muy importantes de ca-
ra a la prevencion de caidas”,
explica el doctor Juan Blanco.

La bioestadista Elena Infan-
te ha conjugado, por un lado, la
informacion de mas de 1.000 pa-
cientes con fractura de cadera.
Por otra parte, ha creado mas
de 160 variables que pueden te-
ner relacion con la mortalidad.
“Introducimos los datos de
edad del paciente, sexo, si vive
en casa o residencia, medica-
mentos que toma, insuficien-
cias respiratorias o cardiacas,
enfermedades previas como fue
la operacion, como transcurrio
el ingreso... Hemos hecho un
cribado de esas variables y nos
hemos quedado con las 31 que
consideramos mas importantes
en relacion a la mortalidad has-
ta crear un algoritmo de predic-
cion que acierta en un 80% de
los casos. Hemos revisado los
trabajos publicados hasta el
momento y nuestro algoritmo
es el que tiene mayor capacidad
de prediccion en comparacion
con el resto”, destaca Elena In-
fante.

El equipo de investigacion
de Traumatologia ha marcado
la fecha de corte en un ano por-
que se considera que el mayor
riesgo de fallecer tras sufrir
una fractura de cadera esta en
los primeros 30 dias. La si-
guiente ‘frontera’ clave son los
nueve meses, mientras que si el
paciente supera el ano de su-
pervivencia se estima que si
pierde la vida a partir de ese pe-
riodo ya no sera como conse-
cuencia de la fractura de cade-
ra.

El traumatdlogo jefe del
Hospital apunta que el sistema
que estan desarrollando desde
Salamanca “es capaz de apren-
der”. “Segun le metes méas in-
formacion, porque la base de

Juan Blanco -jefe de Traumatologia- y Elena Infante -bioestadista contratada por el IBSAL- revisan el modelo algoritmico. | ALMEIDA

I La férmula mide mas
de 160 variables de
cada paciente y va
aprendiendo a
medida que recibe
mds informacién

datos de nuestros pacientes no
para de crecer, el sistema va
aprendiendo sobre la marcha y,
por lo tanto, mejora la fiabili-
dad de sus predicciones. Cada
vez tenemos mas informacion
individualizada de los enfer-
mos”, afirma.

“Es la combinacion del big
data, el machine learning, la in-
teligencia artificial... Nos va a
permitir conseguir mas avances
en esta linea”, asegura la bioes-
tadista y profesora de bioinfor-
matica, Elena Infante.

El proyecto, que cuenta con
financiacion del Ayuntamiento
de Salamanca, ha sido remitido
a la prestigiosa revista The Lan-
cet con el fin de conocer las opi-
niones -positivas y negativas- de
los mayores especialistas del
mundo y poder perfeccionar el
modelo.

Lo préximo: predecir reingresos
o el riesgo de sufrir una caida

La férmula disefiada en Salamanca ya estd siendo enfocada
para anticiparse a otros riesgos y tomar medidas preventivas
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( : ALCULAR la probabili-
dad de perder la vida en
menos de un ano ha sido el

primer paso, pero el algoritmo

utilizado por el Hospital de Sala-
manca esta abierto a mas posibi-
lidades. Se trata de combinar “el
mayor nimero posible de pacien-
tes con el mayor numero posible
de variables”, destacan el doctor

Blanco y la bioestadista Infante.
“Ahora nos hemos centrado en

la mortalidad, pero lo proximo
que vamos a predecir es el nime-
ro de reingresos que va a sufrir
un paciente después de operarse
por una fractura de cadera”. Co-
nocer este dato no es algo anecdo-
tico, puesto que va a permitir de-
dicar una atencion especial al en-
fermo en funcion de sus riesgos.

“También estamos trabajando
en una formula para predecir la
posibilidad de que una persona
sufra una fractura de caderae, in-
cluso, seria interesante trabajar
en el cuando: a qué edad o en qué
momento es mas probable que
una persona sufra una caida y se
rompa la cadera”, detalla Elena
Infante, que lo considera factible:
“cruzando la base de datos de

I Un objetivo futuro
serfa el de llegar a
calcular cuindo una
persona estd mas
cerca de romper la
cadera

fracturados con la poblacion de
Salamanca”.

El equipo de Traumatologia
ya realizé afios atras un estudio
de investigacion para predecir el
riesgo de fractura de cadera en
personas mayores. Se hizo en co-
laboracion con Atencion Prima-
ria y para estudiar cada caso se
visitaba la casa de los ancianos y
se identificaban los mayores ‘pe-
ligros’ de una vivienda de cara a
sufrir caidas. Ahora se ha avan-
zado con la inteligencia artificial
y se pueden alcanzar conclusio-
nes cruzando datos. La clave radi-
ca en que son muchisimos datos.
“Si somos capaces de predecir
quién tiene mas riesgo de sufrir
una caida y romperse la cadera,
también podemos actuar sobre
ellos para evitarlo”, argumenta el
traumatologo.



