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1. RESUMEN

Introduccion: La inteligencia artificial se aplica en multiples ambitos de la medicina
como la asistencial, docencia, investigacion y gestion, facilitando procesos y generando
medicina de precision. Sin embargo, la aplicacion de la inteligencia artificial viene con
principios éticos, dilemas y retos éticos que se deben tener en cuenta en el momentode

tomar decisiones clinicas.

Objetivo: Describir los aspectos éticos, dilemas y retos de la inteligencia artificial en

medicina para la toma de decisiones clinicas.

Metodologia: El siguiente estudio consiste en una revision bibliografica de tipo
narrativa, en la cual serealizard una busqueda exhaustiva de documentos relacionados
con aspectos éticos de lainteligencia artificial, para ello se utilizara la base de datos de

buscadores como Pubmed, Scopus y Web of Science.

Resultados: Los resultados dan cuenta de la historia de la 1A y su relacién con la
Medicina, sus diferentes aplicaciones actuales y sus aspectos éticos. Ademas, se realiza

un analisis de los hallazgos de los 10 articulos selecciones para el estudio.

Conclusion: Se destaca la eficacia de la implementacion de la inteligencia artificial en
la toma de decisiones clinicas, ya que, se ha evidenciado que esta ofrece multiples
beneficios desde su implementacion, en diagnoésticas y tratamientos. Sin embargo, la
aplicacion en la toma de decisiones clinicas, ha desencadenado una controversia ética
a nivel mundial debido a la falta de privacidad,seguridad y anonimato de los pacientes.
Por ello, actualmente se propone la ensefianza de la ética médica adaptada a la

evolucion tecnoldgica.



Palabras clave: Aprendizaje profundo, Etica, Medicina, Inteligencia artificial,

Aprendizaje automatica.



2. ABSTRACT

Introduction: Atrtificial intelligence is applied in many medical fields, such as
healthcare, teaching, research, and management, simplifying processes and producing
accurate medicine. However, artificial intelligence application deals with ethical
principles, dilemmas, and ethical challenges that must be considered when making

clinical decisions.

Objective: Describe the ethical aspects, dilemmas, and challenges of artificial

intelligence in medicine for clinical decision-making.

Methodology: The following study involves a narrative literature review, in which an
exhaustive search for articles related to ethical aspects of artificial intelligence will be

conducted using databases such as PubMed, Scopus, and Web of Science.

Results: The results provide an overview of the history of Al, its relationship with
medicine, and its different current applications and ethical aspects. In addition, an

analysis of the findings of the ten articles selected for the study is performed.

Conclusion: The effectiveness of implementing artificial intelligence in clinical
decision-making is highlighted, as it has been evidenced that it offers many benefits
since its implementation —in diagnostics and treatments—. However, its application
in clinical decision-making has triggered a worldwide ethical controversy due to the
lack of privacy, security, and patient anonymity. For this reason, medical ethics

education adapted to technological developments is now being proposed.

Keywords: Deep learning, Ethics, Medicine, Artificial intelligence, Machine learning.
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3. INTRODUCCION

La Inteligencia Artificial (IA) es la “rama de la informatica que simula los procesos de
razonamiento de la mente humana, como el aprendizaje, la mejora mediante auto
retroalimentacion y el analisis predictivo”(1), la cual tiene actualmente varias
aplicaciones para la humanidad dentro de la medicina, la inteligencia artificial permite,
ofrecer una atencion de calidad y comoda a pacientes que se encuentran en zonas de
dificilacceso, disminuir la carca laboral a los médicos, reducir errores dentro de la
practica clinica, mediante el andlisis y la interpretacion de datos de laboratorio e

imagenes para de esta manera brindar diagndsticos y tratamientos adecuados. (2).

Durante la historia del desarrollo de la 1A se ha buscado no solo que esta genere
decisionesbasadas en datos (algoritmos o arboles de decisiones) si no también que
permita aprenderde los datos, interpretar datos externos tanto en texto como imagen y

flexibilidad en las respuestas de acuerdo con el contexto dado (3-5).

En 2007 International Business Machines (IBM)creo el sistema Watson, que utilizo
reglas de datos para llegar a conclusiones (ya no arboles de decision) lo que le permitid,
en medicina, identificar en 2017 exitosamente nuevas proteinas de fijacion al ARN
alteradas en la esclerosis lateral amiotréfica, también, la base para el Watson for

Oncology de soporte de razonamiento clinico en oncologia (3,6).

Esta IA es muy importante y cada vez mas predominante en el ambito asistencial para
lasdecisiones clinicas de los pacientes, iniciando con la historia clinica electronica,
algoritmos de prevencién y diagnostico a partir de la historia, imagenes, biopsias,

laboratorios clinicos, entre otros (1,4-10).

Conforme el uso de la inteligencia artificial ha ido incrementando, se han generado retos

y dilemas relacionados con la ética, dentro de los cuales destaca la confidencialidad

11



médico-paciente, es muy controversial puesto que, se trata de informacion sensible y
personal. Razon por la cual, han intervenido diferentes instituciones brindando
lineamientos en los aspectos éticos, y hasta legales, de los principios éticos que debe tener
la IA en medicina al ser construida, instaurada y monitorizada en la toma de las decisiones
clinicas (4,11-14). Dado que son varios usos de la IA en la toma de decisiones clinicas
en medicina este estudio pretende describir los aspectos éticos, dilemas y retos de la

inteligencia artificialen medicina para la toma de decisiones clinicas.

12
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4. METODOLOGIA

El siguiente estudio consiste en una revision bibliogréafica de tipo narrativa, en la cual
serealizard una busqueda exhaustiva de documentos relacionados con aspectos éticos de
lainteligencia artificial, para ello se utilizara la base de datos cientifica como Pubmed,
SCOPUS yWeb of Science. Las palabras clave: ética, ética médica, machine learning,
aprendizaje profundo, inteligencia artificial fueron utilizadas para elaborar las

ecuaciones de basqueda.

En primera instancia se obtuvo 62 articulos, de los cuales se alifiaron 14 por ser
duplicados. Luego, se eliminaron 18 manuscritos por no cumplir con los criterios de
inclusion y exclusion. Finalmente se leyo los titulos y resimenes de cada documento,
eliminando 20 por no guardar pertinencia con la temética de estudio y obteniendo 10

seleccionados para ser incluidos en el estudio.

Figura 1. Diagrama de flujo de la revision de la literatura que se incluiran en la revision

bibliografica.

Numero de registros identificados
mediante la busqueda en la base de
datos
SCOPUS=30; Wo0S=11; PubMed=21

Numero de registros duplicados
(n=14)

ldentificacion

(n=62)
! !

NUmero de registros tras eliminar citas duplicadas
(n=48)

Cribado
H
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NuUmero de registros cribados
(n=30)

— cumplir los criterios de

Numero de registros excluidos por no

Inclusion/Exclusién
(n=18)

NUmero de articulos de texto completo

NUmero de registro de texto completo . , .
§ g 0 comp "excluidos después de la lectura de titulo y
S evaluados para su elegibilidad
= (n=10) resumen
S (n=20)

Numero de estudios incluidos en la

S sintesis cualitativa
3 (n=10)
S
=

Criterios de inclusién

- Para el estudio se incluirdn unicamente articulos originales y revisiones

bibliograficas sobre aspectos éticos, dilemas y retos de la A en medicina,

quehayan sido escritos en inglés y espafiol, sin distincion de edad, poblacion

y aplicacion clinica.

Criterios de exclusién

- Enelestudio se excluiran aquellos documentos que sean cartas al editor, tesis

oproyectos y, documentos con investigaciones que no se hayan realizado en

humanos y no pertenezcan al area de la medicina.



Recursos humanos y materiales
Los recursos para utilizar son:
- Humanos: Investigadora y director.
- Otros recursos: Computador, internet, acceso a base de datos
5. DESARROLLO DEL TRABAJO

La inteligencia artificial es la “rama de la informatica que simula los procesos de
razonamiento de la mente humana, como el aprendizaje, la mejora mediante auto-

retroalimentacion y el analisis predictivo” (1)

La inteligencia artificial tiene varias aplicaciones para la humanidad, dentro de la
medicina, esta permite, ofrecer una atencion de calidad y comoda a pacientes que se
encuentran en zonas de dificil acceso, disminuir la carca laboral a los médicos, reducir
errores dentro de la préctica clinica, mediante el anélisis y la interpretacion de datos de
laboratorio e imagenes para de esta manera brindar diagnosticos y tratamientos

adecuados (2).

Historia de la 1Ay su relacion con la Medicina
En toda la historia del ser humano ha existido la necesidad de la gestion de la informacion
y de poderla preservar para trasmitirla a las siguientes generaciones, lo cual ha permitido
no solo la supervivencia, sino también el desarrollo de la sociedad y el desarrollo de
tecnologias que han permitido desde predecir el clima para mejorar la agricultura hasta

la intercomunicacion global actual sin importar el idioma del emisor y el receptor (3)

Es importante destacar que, el inicio de la inteligencia artificial se dio en conjunto con
larobotica, es por ello que, desde sus inicios la 1A se basa en las 3 leyes de la robotica

descritas por Issac Asimov (3)
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En el afio 1971 se desarrollé en la Universidad de Rutgers el primer modelo de
investigacion de biomedicina por computador, que ayudo a desarrollar un sistema de
computacion experimental en la Universidad de Stanford donde se experimento entre
lamedicinay la Ay con ello expansion la red de investigadores clinicos y biomédicos
de mudltiples instituciones, creando el primer instituto de inteligencia artificial en

medicina (12-15).

De los primeros prototipos fue el modelo CASNET de glaucoma donde se aplicaba la
informacidn sobre los pacientes individuales y les daba soporte a los médicos sobre la
decision sobre el tratamiento a llevar. Otro modelo fue DXPlain (1986) para dar
diagndsticos diferenciales y “libro electronico” para generar descripciones detalladas de
las enfermedades (al inicio 500 luego 2.400) (3). Se debe mencionar que, la IA
evoluciono de manera mas rapida y efectiva desde el afio 2019 puesto que el avance
tecnoldgico de la computacion fue mayor desde ese afio. La inteligencia artificial
necesita de procesadores de alta velocidad y capacidad para poder interpretar datos y

brindar respuestas y opciones adecuadas al tema involucrado (3).

Aplicaciones actuales de la 1A en medicina
Como vimos en la historia el desarrollo de la 1A, computacion y robdética han ayudado
a la medicina al manejo de datos tanto individuales de un paciente como generales de la
comunidad cientifica. Actualmente el objetivo general de la IA en medicina es mejorar
laatencion de los pacientes al tener una mayor precision diagnostica, tener todos los
datos clinicos y paraclinicos interrelacionados y el tratamiento de las diferentes
patologias o condiciones de los pacientes (1,4). Existen multiples aplicaciones actuales

de la A en medicina que son:

1. Asistenciales

16



e Historia clinica electrénica (1)

e Algoritmos de prevencion de enfermedades (1)

e Algoritmos de diagndstico precoz (4)

e Interpretacion de datos recogidos por dispositivos inteligentes (4)

e Monitorizacién de pacientes hospitalarios y ambulatorios (4)

e Prediccion de eventos adversos de tratamientos y adherencia al tratamiento (4)

e Telemedicina (16)

Asistentes virtuales o Chatbots (17)

2. Investigacion
e Sistemas de diagnostico y tratamiento (16)
e Modelos de enfermedad (18)
e Estudios genéticos (19)

e Analisis de datos (19).

Aspectos, dilemas y retos éticos de la A en medicina
La inteligencia artificial y sus aportes en la medicina han ocasionado que se vayan

desatando retos y dilemas en relacion a la ética de su aplicacion, entre los que se incluye,

privacidad del paciente, exposicion de datos y tratamientos al momento de la
hospitalizacion y la vulnerabilidad de los derechos, entre otros (4,11-14); Por ello la

OMSen 2021 instauro los “principios éticos fundamentales para la utilizacion de la IA

17



en el ambito de la salud” los mismos que estan basados en los principios éticos médicos

(no maleficencia, beneficencia, autonomia y justicia); los cuales son (15,16):

- Proteger la autonomia humana: pueden existir situaciones donde la
toma de decisiones se traslada a la IA, por lo que se debe mantener
el control de los sistemas de atencion y sobre las decisiones meédicas,
bajola proteccion de datos, privacidad y confidencialidad que se
encuentra en el acto médico.

- Promover el bienestar y la seguridad de las personas y el interés
publico: La IA no debe perjudicar fisica ni psicolégicamente a los
pacientes, y si esto llega a ocurrir, poder identificar el fallo y hacer
controles de calidad.

- Garantizar la transparencia, claridad e inteligibilidad: la IA puede ser
usada tanto por los desarrolladores, profesionales de la salud,
reguladores, pacientes y publico general, por lo que debe tener la
capacidad de comunicase y usarse sin importar su conocimiento
médico.

- Promover la responsabilidad y rendicion de cuentas: Supervision
humana en todo momento, también conocer los limites de lo que es
capaz y no de hacer esta IA.

- Garantizar la inclusividad y la equidad: acceso equitativo,
disponible, sin sesgos

- Promover una IA con capacidad de respuesta y sostenible:
coherentes con la sostenibilidad del sistema, acceso a estas, minimos

efectos ambientales y eficiencia energética.



Al igual que como se menciona anteriormente, estos principios tuvieron varias

intervenciones por parte de grupos de expertos en inteligencia artificial de la unién

europea y Norte América, durante su formacion entre los afios 2019-2021 (1,10),

siendo el 2021 el afio en el que, la OMS acepto y aprobo estos principios (17). También

surgen varios retos ético-legales entre los cuales estan (17-20):

- Derechos respecto a la gestion de los datos empleados en los procesos de

aprendizaje de la IA (17,18): Derecho a la intimidad, proteccién de datos

personales, transparencia, autonomia del paciente (19).

- Derechos respecto a los resultados obtenidos de las 1A (17,18): No

discriminacion y estigmatizacion, no ser objeto de decisiones basadas en

Unicamente procesos automatizados, derecho a la informacion y la explicacién

alpaciente, derecho a salvaguardar la practica clinica (20).

6. RESULTADOS

La integracion de la inteligencia artificial (1A) en la toma de decisiones clinicas plantea

interrogantes éticas cruciales. Esta revision bibliografica analiza, a través de la tabla 1,

demanera critica la literatura existente sobre los aspectos éticos de la inteligencia

artificial en el ambito clinico, resaltando principios clave y preocupaciones

emergentes.

Tabla 1. Revision bibliografica enfocada en los aspectos éticos de la inteligencia

artificial en la toma de decisiones clinica

Afo Articulo Principales Hallazgos Autor
2023  Perspectiva de los - Existe controversia global  Koger
anestesiologos sobre sobre las implicaciones Tulgar Y,
el uso de Ia futuras de la inteligencia Tulgar S,
inteligencia artificial artificial (1A) en la Glven
en la  anestesia humanidad. Kose S,
regional guiada por Kose HC

19



ultrasonido en
términos de ética vy
educacion médica: un

estudio de encuesta

Este estudio indaga las
percepciones de
especialistas en
anestesiologia 'y
reanimacion en Turquia
sobre el uso de IA en
anestesia regional guiada
por ultrasonido, evaluando
aspectos éticos y
educativos.
La encuesta revela que,
de 285 especialistas el
86.7% dice que existen
beneficios (21).

Cevik
Nasirlier
G, Dogan
M, et al.

Una revisién de
literatura sobre
cuestiones

2022

big data.

de ética
médica en relacion con

El répido desarrollo de la
inteligencia artificial (1A)
y las técnicas de
aprendizaje  automaético
generan esperanzas de
innovacion en la salud. Se
exploran desafios éticos en
el uso de Big Data
médico.

Se revisan dos aspectos:
la  anonimizacién vy

Transparencia de los datos,
y los problemas
de gestion de datos con sus
soluciones (22).

Buruk B,
Akgok B,
Giires B,
Guaveng |,
Akpunar
NC, Cavdar
S, etal.

Analisis de

las

cuestiones  de
ética

2021

médicas
provoca
das
por la aplicacion de
la
inteligencia
artifi
cial
en
enfermeda
des
oftalmicas.

La aplicacion de la
inteligencia artificial médica
(MAI) en el diagnostico y
tratamiento  de
enfermedades  oftalmicas
esta  en aumento.
La TecnologiaMAI destaca
por su eficiencia,
precisién y comodidad. Sin
embargo, se han
identificado problemas
éticos, como la seguridad de
la informacion del
paciente y la
proteccién de la privacidad.
Se sugiere fortalecer la
supervision  legal y

He N, LiH
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politica, mejorar la
formacion
profesional y
enfatizar la
responsabilidad de las
instituciones médicas (23).

2019 Consideraciones de
ética médica sobre
la inteligencia
artificial.

La inteligencia artificial (1A)
genera controversia
global. Este articulo
examina sus implicaciones
éticas en medicina,
sefialando  desafios
de seguridad y equidad.
La supervision y
salvaguardias son
esenciales para proteger
derechos contra coerciones.
Investigadores de 1A deben
garantizar un  impacto
positivo, con éticos y
filésofos participando desde
el inicio (24)

Keskinbor
aKH

2006  MedEthEx: un

prototipo de asesor de

ética médica

En el marco del Proyecto
de Etica de Maquinas, se
desarrolla MedEthEx, un
asesor ético que guia a
profesionales dela salud en
dilemas éticos.

Implementa los Principios
de Etica Biomédica de
Beauchamp y Childress
mediante aprendizaje
automatico paradeterminar
acciones éticas en casos
similares, avanzando

hacia interacciones
éticas en atencion médica
(25).

Andersora
M,
Anderson
SL,Armera
C

2023  Inteligencia artificial
generativa (1A) y ética

médica: una danza
simbidtica para
futuro

En el cambiante panorama
de la medicina, Ila
convergencia entre la
inteligencia artificial

generativa (1A) y la ética

Ray PP.
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médica presenta
oportunidades y desafios,
especialmente  en la

cirugia oral y maxilofacial

(COM).

Aunque la IA generativa
tiene un potencial
significativo en la
generacion  de  datos
médicos, surgen

preocupaciones éticas,
incluida la autenticidad y
posibles sesgos en sus
datos de entrenamiento
(26).

2023

ChatGPT: ¢ayuda a la
toma de decisiones
sobre ética médica?

La toma de decisiones
diarias en  medicina
involucra aspectos
médicos, éticos y legales,
siendo comités éticos y
consultas éticas posibles
recursos.

El debate sobre el uso de
inteligencia Artificial (1A)
y ChatGPT de OpenAl para
respaldar decisiones éticas
crece.

La rapida evolucion técnica
y acceso agrandes datos
requieren observacion 'y
evaluacion continuas (27).

Schmidt KW,
Lechner F.

2019

Inteligencia artificial
en la  atencion
sanitaria:
consideraciones
éticas.

Principios Eticos
Fundamentales: dentro de
los cuales se encuentran
los principios

identificados incluyen

Kluge EHW
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transparencia, equidad vy
privacidad (28)

2023

Un marco de la ética
médica para la
inteligencia artificial
conversacional.

El lanzamiento del modelo
GPT-3 de OpenAl en 2020
marc6 un hito en los

chatbots conversacionales.

GPT-4, su sucesor, utiliza
procesamiento de lenguaje
natural para conversaciones
mas realistas. Su llegada
coincidio conla pandemia,
aumentando la relevanciade

la medicina virtual.

Estos modelos han brindado
desde pautas COVID-19
hasta asesoramiento médico
personalizado. La linea
entre  profesionales vy
chatbots se  difumina,
especialmente en

comunidades

Fournier-
Tombs
McHardy J

E,

2021

Ensefianza de cambios
en la ética médicaenel
contexto de la
inteligencia artificial.

La amplia aplicacion de la
inteligencia artificial (1A)
en la medicina presenta
oportunidades y desafios
para los profesionales
médicos. Este articulo
explora las implicaciones
éticas de la IA en la
practica médica,

describiendo los cambios

Du P.
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en los elementos de
ensefianza de ética médica
para adaptarse a la
evolucion tecnoldgica y
mejorar  los  métodos
educativos en este nuevo
contexto (30).
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7. DISCUSION

En este contexto, estudios como el de Kluge EHW (21) han planteado que en el &mbito
de la inteligencia artificial médica (MAI), se destaca su creciente aplicacion en el
diagndstico médico inicial. Buruk B et al. (22) indica que, aunque la MAI promete
eficiencia y precision, se sefialan preocupaciones éticas, como la seguridad de la
informacion del paciente y la proteccion de la privacidad. Se propone fortalecer la
supervision legal, mejorar la formacién profesional y enfocarse en la responsabilidad
institucional, esto es corroborado por He N, Li H (23). Por otro lado, Keskinbora KH
(24) menciona que la controversia global en torno a la 1A se centra en sus implicaciones
éticasen medicina, destacando desafios de seguridad y equidad. La supervisién vy
salvaguardias son esenciales para proteger los derechos contra posibles coerciones. La
responsabilidad de los investigadores de IA y la participacion activa de éticos y

filésofos desde el principio son fundamentales (24).

En el estudio realizado por Kluge EHW (21) los principios éticos fundamentales
destacan la necesidad de transparencia, equidad y privacidad en el desarrollo de la
inteligencia artificial (1A) y el aprendizaje automatico aplicados a la salud (21). Se
abordan desafios éticos, como la anonimizacién de datos y la transparencia en el uso
de Big Data médico, con soluciones propuestas para la gestioneficaz de estos problemas

(22).

Andersora M, Anderson SL (25) y Ray PP (26), describen que, en el marco del
Proyecto de Etica de Maquinas, se desarrolla MedEthEx como un asesor ético para
profesionales de la salud en dilemas éticos. Implementa los Principios de Etica
Biomédica de Beauchamp y Childress mediante aprendizaje automatico, avanzando

hacia interacciones éticas en la atencion médica (25). La convergencia de la
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inteligencia artificial generativa(lA) y la ética médica en cirugia oral y maxilofacial
(COM) plantea oportunidades y desafios. A pesar del potencial de la 1A generativa,
surgen preocupaciones éticas, como la autenticidad y posibles sesgos en los datos de
entrenamiento. Abordar estas inquietudes es crucial para una integracion ética en la

atencion al paciente ((26).

En su estudio Schmidt KW, Lechner F. (27) y Kocer Tulgar et al. (28) denotan que las
decisiones diarias en medicina involucran aspectos médicos, éticos y legales. El uso de
inteligencia artificial (I1A) y ChatGPT de OpenAl para respaldar decisiones éticas se
vuelve mas relevante. La evolucion técnica y el acceso a grandes datos requieren
observacién y evaluacién continuas (27). La controversia global sobre las
implicaciones futuras de la IA en la humanidad se refleja en las percepciones de
anestesiologos y reanimadores en Turquia. Aunque la mayoria ve beneficios, hay

preocupaciones éticas, especialmente en la rendicion de cuentas por errores (28)

Foumier-Tombs E, McHardy J. en su estudio habla sobre el lanzamiento de GPT-3 'y
su sucesor, GPT-4, marca un hito en los chatbots conversacionales. Su uso en medicina
virtual presenta beneficios desde pautas COVID- 19 hasta asesoramiento médico
personalizado. La linea entre profesionales y chatbots se difumina, requiriendo un
analisis ético y un marco para comprender sus efectos (29). Mientras que, Du P. (30)
concuerda y acota que, la amplia aplicaciéon de la IA en la medicina genera
oportunidades y desafios éticos. Este articulo explora sus implicaciones éticas en la
practica médica, adaptando la ensefianza de ética médica a la evolucion tecnoldgica

paramejorar la educacion en este nuevo contexto (30).

En definitiva, la creciente implementacién de la inteligencia artificial médica (MAI) en

el diagnostico inicial ofrece eficiencia y precisién en la medicina, pero plantea



inquietudes éticas sobre la seguridad de la informacion y la privacidad (21). Se sugiere
fortalecer la supervision legal y mejorar la formacion profesional. La controversia global
alrededor de la inteligencia artificial destaca desafios éticos fundamentales, subrayando
la necesidad de supervision y salvaguardias. Los principios éticos, como transparencia,
equidad y privacidad, son cruciales en el desarrollo de la IA en salud. Proyectos como
MedEthEXx y la convergencia de la IA generativa en cirugia oral y maxilofacial ofrecen
oportunidades y desafios éticos (28). La integracion de la IA en decisiones médicas
demanda evaluacién continua. Modelos conversacionales avanzados, como GPT-3 y
GPT-4, en medicina virtual aportan beneficios y plantean desafios éticos, difuminando
lalinea entre profesionales y chatbots. La aplicacion generalizada de la A en medicina
abre oportunidades y desafios éticos, exigiendo una adaptacion constante de la

ensefianza de ética médica a la evolucion tecnologica (27-30).
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8. CONCLUSIONES

Para finalizar, se destaca la eficacia de la implementacion de la inteligencia artificial en
la toma de decisiones clinicas, ya que, se ha evidenciado que esta ofrece multiples
beneficios desde su implementacion, tanto en orientaciones diagnosticas comoen la
aplicacion de tratamientos esto en cuanto a chatbots. Por otro lado, también la

interaccidn tecnologica de la IA en cirugia ha mostrado precision y muchos beneficios.

Sin embargo, la aplicacién de la inteligencia artificial en la toma de decisiones clinicas,
ha desencadenado una controversia ética a nivel mundial debido a la falta de
privacidad,seguridad y anonimato de los pacientes, al igual que seguridad, seguimiento
y responsabilidad legal en el caso de procedimientos. Por ello, actualmente se propone

la ensefianza de la ética médica adaptada a la evolucion tecnolégica.
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10. GLOSARIO

10.

Algoritmo: Conjunto ordenado y finito de operaciones que permite hallar la solucion

de un problema.

Aprendizaje automatico: es un subconjunto de inteligencia artificial que permite que
un sistema aprenda y mejore de forma autonoma mediante redes neuronales

y aprendizaje profundo

Aprendizaje profundo: método de la inteligencia artificial (IA) que ensefia a las

computadoras a procesar datos de una manera que se inspira en el cerebro humano.
CASNET: modelo de inteligencia artificial para diagnosticar el glaucoma
DXPlain: herramienta de aprendizaje didactico

Etica: describe la investigacion y analisis de los principios y los dilemas morales.

Inteligencia artificial: es la combinacion de algoritmos planteados con el propésito de

crear maquinas que presenten las mismas capacidades que el ser humano.

Medicina: es la ciencia que tiene por objeto la conservacién y el restablecimiento de la

salud
OMS: Organizacion Mundial de la Salud

Redes neuronales: es un tipo de arquitectura informatica que se basa en un modelo

del funcionamiento del cerebro humano.
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