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Contexto histórico de la 

Inteligencia Artificial (IA) y 

actualidad del sector salud



Más de 100 años en búsqueda de la IA

U.S. Lithograph Co. - Library of Congress

Flickr - Brecht Bug



• En 1950 ya era común entre científicos, matemáticos 

y filósofos hablar del concepto de IA. Lo que 

revolucionó el área, fueron cambios en la capacidad 

de almacenamiento y de cómputo, y la reducción en 

costos.

• En 1956, John McCarthy and Marvin Minsky acuñan el 

término de Inteligencia Artificial en el Dartmouth 

Summer Research Project on Artificial Intelligence

(DSRPAI).



Fuente: https://www.microsiervos.com/archivo/ia/una-linea-temporal-inteligencia-artificial.html

https://www.microsiervos.com/archivo/ia/una-linea-temporal-inteligencia-artificial.html


IA no es un concepto nuevo



IA limitada vs. general

• La IA limitada, o estrecha o "aplicada" (ANI), está 

diseñada para realizar una tarea específica de 

razonamiento o resolución de problemas. 

• En la IA general (AGI) las máquinas autónomas se 

volverían capaces de una acción inteligente general.

• AGI tendría una fuerte memoria asociativa y sería 

capaz de juzgar y tomar decisiones. 









Fuente: Mckinsey 2021, Telehealth: A quarter-trillion-dollar post-COVID-19 reality?

La pandemia aumentó las consultas de 

telesalud 38x frente a enero del 2020 

https://www.mckinsey.com/industries/healthcare-systems-and-services/our-insights/telehealth-a-quarter-trillion-dollar-post-covid-19-reality


Colombia
165 millones de atenciones bajo la modalidad de 

Telesalud en un periodo de 2 años

6 millones de consultas mensuales 

[Cámara de Comercio de Bogotá]



Source: Forbes 2022, New Survey Shows That Up To 47% Of U.S. Healthcare Workers Plan To Leave Their Positions By 2025

https://www.forbes.com/sites/jackkelly/2022/04/19/new-survey-shows-that-up-to-47-of-us-healthcare-workers-plan-to-leave-their-positions-by-2025/?sh=778e07cf395b


• El agotamiento del personal de la salud se intensificó 

durante la pandemia.

• Primer informe global “Clinician of the Future” de Elsevier 

reveló puntos débiles, predicciones para el futuro y cómo el 

sector puede unirse para abordar estas brechas.

• Se pide un apoyo urgente en más capacitación en 

habilidades, especialmente en el uso efectivo de datos y 

tecnología de salud, preservando la relación médico-

paciente en un mundo digital cambiante y reclutando más 

profesionales de la salud.

“El 56 % de los médicos predicen que basarán la mayoría de 

sus decisiones clínicas en herramientas que utilizan 

inteligencia artificial”.





Conceptos claves e 

introducción a la IA en salud



Arnold Relman (1923-2014)

Former Editor-in-Chief, New England Journal

of Medicine

“Muchas personas piensan que los 

médicos hacen sus 

recomendaciones sobre la base de 

la certeza científica, que los hechos 

son muy claros y que solo hay una 

forma de diagnosticar o tratar una 

enfermedad. En realidad, ese no es 

siempre el caso. Muchas cosas son 

cuestión de conjeturas, tradiciones, 

conveniencias, hábitos”.



Fuente: CB Insights 2022, State of AI 2021 Report

https://www.cbinsights.com/research/report/ai-trends-2021/
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Analítica Predictiva: 
Oportunidades para aprovechar la digitalización
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Reporte

¿Qué sucedió?

• Primer paso para hacer 

mejoras.

• Genera interés y promueve el 

cambio.

• Aumentan capacidades en 

analítica y el valor de las 

soluciones.
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Monitoreo

¿Qué está pasando?

• Ayuda a hacer 

seguimiento e 

identificación de 

errores.
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Minería de Data -

Evaluación

¿Por qué sucedió?

• Uso retrospectivo de datos 

para analizar e identificar 

correlaciones.

• Herramientas de 

bioestadística para 

inferencia causal.
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Predicción / 

Simulación

¿Qué sucederá?

• ¿Qué sucederá y qué 

haremos al respecto?

• ¿Cómo cambiar nuestro 

comportamiento para 

solucionar la situación 

actual?
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Algoritmos de ML

Supervisado

Las funciones de entrada se 

utilizan para clasificar cada 

sujeto de acuerdo con una 

respuesta etiquetada. 

Por ejemplo, los datos de EHR 

podrían usarse para detectar 

pacientes con insuficiencia 

cardíaca mediante ML y 

evaluarse frente a un 

estándar de oro específico del 

análisis, como la revisión de 

expedientes adjudicados.

No Supervisado

Identificar patrones 

latentes dentro de los datos

de entrada que representan 

subgrupos dentro de una 

población (p. ej., 

identificación de pacientes 

con subtipos de tumores 

que muestran una fuerte 

respuesta a una 

quimioterapia en particular).
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Adultos

Niños

Técnicas de Machine Learning

Fuente: https://openwebinars.net/blog/modelos-de-machine-learning/



Fuente: https://medium.com/soldai/tipos-de-aprendizaje-autom%C3%A1tico-6413e3c615e2

Ingreso de datos sin 

procesar 
Ambiente Salida

Recompensa Mejor acción

Estado

Selección de 

algoritmo

Agente

Modelo de aprendizaje por 

esfuerzo



Métricas de evaluación
Supervisado

Sensibilidad/recall, valor predictivo 

positivo/precisión, valor F1, y  área bajo 

la curva ROC (AUROC), y el área bajo la 

curva de precisión-recall.

No Supervisado

Estadísticas de error que describen la 

similitud entre los miembros de un 

grupo, la diferencia entre grupos o la 

clasificación general de la población.

Fuente:

https://glassboxmedicine.com/2019/02/23/measuring-performance-auc-auroc/

Fuente: https://medium.com/@cmukesh8688/silhouette-analysis-in-k-means-clustering-

cefa9a7ad111





Caso de éxito de IA en salud



Contexto

• Las Unidades de Cuidados Intensivos (UCI) 
brindan el más alto nivel de atención en un 
hospital.

• El costo de operación de una UCI es elevado 
debido a los altos requerimientos de personal 
y al uso de equipos especializados.

• Pueden comprender solo el 10% de las camas 
de un hospital, pero representan entre el 20 y 
el 40% de los costos operativos del hospital 
[1].

[1] Kılıç M, et al. Anaesthesiol Reanim. 2019



Contexto

Equipos de respuesta rápida:

• Accede a las necesidades y riesgos de los pacientes 

en deterioro y permite transferencias rápidas a la UCI.

• Garantiza un acceso más rápido a la atención de los 

pacientes más inestables.

Early Warning System (EWS):

• Crea alertas tempranas (Early Warning) para llamar a 

los equipos de respuesta rápida.

• Calcula estos puntajes en función de varios niveles de 

signos vitales del paciente.



Source: https://about.kaiserpermanente.org/our-story/health-
research/news/real-time-alerts-associated-with-lower-mortality

Caso de éxito en KP 
Advanced Alert 

Monitor



Source: https://about.kaiserpermanente.org/our-

story/health-research/news/real-time-alerts-

associated-with-lower-mortality

Caso de éxito en KP 
Advanced Alert 

Monitor

Se describe el desarrollo y desempeño 
de un EWS automatizado (AAM) 
basado en datos de la HCE. Se incluyen 
más de 374,838 pacientes, y se 
compara con otros algoritmos cómo 
NEWS y eCART. 



Source: https://about.kaiserpermanente.org/our-story/health-
research/news/real-time-alerts-associated-with-lower-mortality

Caso de éxito en KP 
Advanced Alert 

Monitor

Estudio de cohorte retrospectivo 

(n=259,699) que analiza 

mortalidad durante estadía y a los 

30 días, a partir de modelos de 

regresión logística ajustados,

usando datos automatizados de 

fisiología y diagnóstico previos a 

hospitalización.



Kipnis, P., et al). Journal of biomedical informatics. 2016..

AAM: Advanced Alert Monitor



Source: https://about.kaiserpermanente.org/our-

story/health-research/news/real-time-alerts-

associated-with-lower-mortality

Caso de éxito en KP 
Advanced Alert 

Monitor



Martinez, V.A., et al. The Joint Commission Journal on Quality and Patient Safety, 48(8). 2021.



What Do We Do After the Pilot Is Done? Implementation of a Hospital Early Warning System at Scale
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1553725020300064

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1553725020300064




“El programa Advance Alert Monitor es un 

maravilloso ejemplo de cómo combinamos alta 
tecnología y alto contacto en el cuidado de 

pacientes hospitalizados”, Stephen Parodi, MD



Source: https://about.kaiserpermanente.org/our-

story/health-research/news/real-time-alerts-

associated-with-lower-mortality

Caso de éxito en KP 
Advanced Alert 

Monitor



Fuente: https://www.kpihp.org/integrated-care-stories/early-warning-system-for-hospitalized-patients/





Importancia del trabajo 

multidisciplinario y en red





Fuente: PLOS Digital Health 2022, The “Ecosystem as a Service (EaaS)” approach to advance clinical artificial intelligence (cAI)

https://journals.plos.org/digitalhealth/article?id=10.1371/journal.pdig.0000011


Fuente: PLOS Digital Health 2022, The “Ecosystem as a Service (EaaS)” approach to advance clinical artificial intelligence (cAI)

https://journals.plos.org/digitalhealth/article?id=10.1371/journal.pdig.0000011


Fuente: PLOS Digital Health 2022, The “Ecosystem as a Service (EaaS)” approach to advance clinical artificial intelligence (cAI)

https://journals.plos.org/digitalhealth/article?id=10.1371/journal.pdig.0000011


Fuente: PLOS Digital Health 2022, The “Ecosystem as a Service (EaaS)” approach to advance clinical artificial intelligence (cAI)

https://journals.plos.org/digitalhealth/article?id=10.1371/journal.pdig.0000011
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>45 Datathons en Salud y 
Workshops en Ciencia de Datos en 5 Continentes







Desarrollo e 

implementación de IA 

responsable



Fuente: Brookings 2022, Why is AI adoption in health care lagging?

(1)Limitaciones algorítmicas, 

(2)Limitaciones acceso a datos, 

(3)Barreras regulatorias, 

(4)Incentivos desalineados.

https://www.brookings.edu/research/why-is-ai-adoption-in-health-care-lagging/


Otros retos y posibles soluciones

1 2 3 4







Fuente: https://www.propublica.org/article/machine-bias-risk-assessments-in-criminal-sentencing

Software utilizado en todo EEUU para predecir futuros delincuentes… y 

estaba sesgado contra la población de raza negra.







Algoritmos de Clasificación y su 
conexión con ética en IA

Fletcher et al, 2021 Frontiers in Artificial Intelligence









Oportunidades del ecosistema



Fuente: Deloitte, The future of artificial 
intelligence in health care

Wearables rastrean la frecuencia 

cardíaca del paciente, el nivel de 

glucosa y otros indicadores de 

salud a lo largo del tiempo

IA en el ‘journey’ del paciente o Continuum of Care



IA en el ‘journey’ del paciente o Continuum of Care

Permite predecir la 

ocupación de los centros a 

futuro permitiendo optimizar 

el flujo de pacientes.

Los datos de los dispositivos se 

sincronizan con el sistema de 

monitoreo central.

Wearables rastrean la frecuencia 

cardíaca del paciente, el nivel de 

glucosa y otros indicadores de 

salud a lo largo del tiempo.

El sistema de monitoreo central 

notifica al paciente que visite a un 

proveedor.

Wearables y dispositivos de seguimiento.

Sistema de monitoreo central.
Fuente: Deloitte, The future of artificial intelligence in health

care



Carga automática de los 

resultados de los laboratorios 

clínicos de los pacientes a su 

HCE.

Wearables rastrean la frecuencia 

cardíaca del paciente, el nivel de 

glucosa y otros indicadores de 

salud a lo largo del tiempo.

Los datos de los dispositivos se 

sincronizan con el sistema de 

monitoreo central.

El sistema de monitoreo central 

notifica al paciente que visite a un 

proveedor.

El paciente se registra en el 

klosk biométrico en la oficina 

del proveedor.

El proveedor examina al 

paciente y dicta sus notas 

sobre la consulta.

Wearables y dispositivos de seguimiento.

Sistema de monitoreo central.

Visita al prestador de salud.

IA en el ‘journey’ del paciente o Continuum of Care

Fuente: Deloitte, The future of artificial intelligence in health care



Asistente web que reduce el 

tiempo de documentación clínica 

entre un 44 % a un 94%, 

mejorando la atención centrada 

en el paciente.

Wearables y dispositivos de seguimiento.

Sistema de monitoreo central.

Visita al prestador de salud.

Wearables rastrean la frecuencia 

cardíaca del paciente, el nivel de 

glucosa y otros indicadores de salud 

a lo largo del tiempo.

Los datos de los dispositivos se 

sincronizan con el sistema de 

monitoreo central.

El sistema de monitoreo central 

notifica al paciente que visite a un 

proveedor.

El paciente se registra en el 

klosk biométrico en la oficina 

del proveedor.

El proveedor examina al 

paciente y dicta sus notas 

sobre la consulta.

NLP y ML traducen el texto de 

las notas dictadas en 

información codificada en la 

historia clínica electrónica del 

paciente.

IA en el ‘journey’ del paciente o Continuum of Care



Wearables y dispositivos de seguimiento.

Sistema de monitoreo central.

Visita al prestador de salud.

Wearables rastrean la frecuencia 

cardíaca del paciente, el nivel de 

glucosa y otros indicadores de 

salud a lo largo del tiempo.

Los datos de los dispositivos se 

sincronizan con el sistema de 

monitoreo central.

El sistema de monitoreo central 

notifica al paciente que visite a un 

proveedor.

El paciente se registra en el 

klosk biométrico en la oficina 

del proveedor.

El proveedor examina al 

paciente y dicta sus notas 

sobre la consulta.

NLP y ML traducen el texto de 

las notas dictadas en 

información codificada en la 

historia clínica electrónica del 

paciente.

Dispositivos portátiles Supervisarán 

al paciente, comprobarán la 

información del tratamiento y 

notificarán tanto al paciente como al 

proveedor si es necesaria una 

intervención.

IA en el ‘journey’ del paciente o Continuum of Care

Fuente: Deloitte, The future of

artificial intelligence in health care



Dispositivos portátiles Supervisarán al 

paciente, comprobarán la información 

del tratamiento y notificarán tanto al 

paciente como al proveedor si es 

necesaria una intervención.

Diagnóstico de 

enfermedades, en particular 

enfermedades huérfanas o 

raras.

Predicción de la 

progresión de la 

Enfermedad Renal 

Crónica usando registros 

de historias clínicas.

Plataforma de IA que ayuda 

a transformar datos en 

modelos predictivos sin la 

necesidad de escribir 

código.

Wearables rastrean la frecuencia 

cardíaca del paciente, el nivel de 

glucosa y otros indicadores de salud 

a lo largo del tiempo.

El paciente se registra en el 

klosk biométrico en la oficina 

del proveedor.

Wearables y dispositivos de seguimiento.

Sistema de monitoreo central.

Visita al prestador de salud.

IA en el ‘journey’ del paciente o Continuum of Care

Fuente: Deloitte, The future of artificial 

intelligence in health care



Fuente: Forbes Colombia  2022

https://forbes.co/2022/01/24/red-forbes/estos-son-los-que-estan-construyendo-el-ecosistema-healthtech-en-colombia/


Fuente: PLOS Digital Health 2022, The “Ecosystem as a Service (EaaS)” approach to advance clinical artificial intelligence (cAI)

https://journals.plos.org/digitalhealth/article?id=10.1371/journal.pdig.0000011




Conclusiones



Fundamentos de IA en Salud

• La IA en salud no es un concepto nuevo, las 
necesidades del sector y un aumento en las 
capacidades de cómputo han sido determinantes.

• Usada apropiadamente, la IA influirá y puede 
mejorar todos los componentes del flujo de trabajo 
clínico.

• Un factor determinante para el éxito de IA en salud 
es pensar en su implementación desde el inicio y 
las necesidades de transformación a nivel 
organizacional.



Fundamentos de IA en Salud

• La colaboración es fundamental para el desarrollo de la 

IA en el sector. Un modelo de ecosistema cómo servicio 

puede acelerar una adopción responsable de la IA. 

• El uso responsable de la tecnología parte de entender los 

posibles sesgos e injusticias que puede perpetuar.

• El ecosistema actual brinda grandes oportunidades con 

actores diversos. Es el momento de fomentar alianzas 

para una atención más humanizada del paciente.
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