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Al4HF: Avanzando en la confianza en la |/
para la atencidén de la insuficiencia

cardiaca

Hasta ahora, las soluciones de Inteligencia Artificial
(IA) existentes no se utilizan en la practicapelinica.
Esto se debe principalmente a la limitacion clave:“no
se ha logrado la precision y la aceptacion per parte
de los cardiologos y los pacientes. Al4HF es el primer
proyecto que implementa un enfogue  inclusivo vy
centrado en el ser humano ¢paray mejorar la
concienciacion, la aceptacion y la, promocion de
soluciones de IA creibles para‘mejerar,la evaluacion
del riesgo de los pacientes con insuficiencia cardiaca
(1C).

Médicos, pacientes, investigadores y gestores
trabajaran juntos para desarrollar herramientas para
el desarrollo de soluciones de'lA para los perfiles de
riesgo personales de los_pacientes con IC con el fin
de mejorar los resultados de los pacientes. Las
soluciones de JA se evaluaran utilizando datos de
Europa, América del Sur y Africa para garantizar su
aplicabilidad¢ enntodas las poblaciones, entornos
clinicos y grupos &ini
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Breve introduccion ala IA

La Inteligencia Artificial (IA) consiste en" crear
sistemas informéticos que puedan hacer cosas que
normalmente hacen los humanos, como aprender de
la experiencia. Por ejemplo, la IA puede entender
solicitudes habladas, como pedirle a tu teléfono que
reproduzca una cancién, o puede diferenciar/entre un
perro y un gato en una imagen.

El objetivo principal de la IA es_crear sistemas que
puedan pensar, resolver problemas,wer y aprender
como lo hacen los humanos/Enel sector sanitario, la
IA puede ayudar a encontrar,nueva informacion
importante en los datos que.los médicos o los
investigadores podrian pasar por alto al observarla.
Esta informacion puede ayudar a mejorar la atencion
del paciente. Para crear herramientas de IA, es
importante contar con datos de buena calidad vy
calidad. Cuantes mas datos haya, y cuanto mas
variados sean, mejor funcionara la IA.




Breve introduccion ala IC

Cada dia, el corazén bombea sangre continuamente
por todo el cuerpo para suministrar oxigeno, y
nutrientes que permitan que los oOrganos. ylos
musculos funcionen correctamente y eliminen los
productos de desecho no deseados de los
organos. El corazon consta de un lado izquierdo y un
lado derecho. El lado derecho del ¢erazénrecibe la
sangre que acaba de viajar a través del cuerpo y
bombea la sangre a los pulmones para recoger un
nuevo suministro de oxigeno. Luego;.el lado izquierdo
del coraz6n bombea la sangre con oxigeno al resto
del cuerpo.

En la insuficiencia cardiaca (IC), el lado izquierdo del
corazon no puede bombear suficiente sangre a través
del cuerpo. Debido a esto, losiérganos y masculos no
reciben suficiente oxigeno y nutrientes.

Por lo general, ‘la /uncion cardiaca empeorara
lentamente vy, al prinecipio, es posible que los
pacientes apenas noten nada. Los primeros
pacientes con_IC solo presentan molestias (dificultad
para respirar, tobillos hinchados, fatiga, disminucién
de la coneentracion y tos) durante el ejercicio y
posteriormente »también en reposo. Las quejas
pueden.variaren gravedad a lo largo de los dias.




Hay muchas maneras de diagnosticar la insuficiencia
cardiaca. Se realizan varias pruebas para evaluar, el
estado del paciente:

Signhos y sintomas: como se' menciond
anteriormente.

Examenes de laboratorio: _.algunos  valores
especificos pueden estar aumentados, ya que estos
se liberan si el musculo cardiace.funciona bajo alta
presion.

Electrocardiograma: proporciona informacion sobre
alteraciones en el ritmo/cardiaco, la conduccion o
signhos de un ataque cardiaeco previo.

Rx Térax: imagen de la parte superior del cuerpo
para evaluar la forma'y el tamafio del corazon, y la
presencia de liquidoen los pulmones.

Ecocardiografia:_gproporciona informacion sobre el
funcionamientoe.y la fuerza del corazon para confirmar
el diagnostico de insuficiencia cardiaca y evaluar el
estado del carazon.

Durante_su visita a la clinica ambulatoria de IC, el
médico analizara la causa y el tratamiento de la IC. El
tratamiento consiste principalmente en medicamentos
yaconsejos sobre el estilo de vida para apoyar su
corazony reducir el nUmero de molestias y reducir el

riesgo de hospitalizacion y muerte. ‘




El objetivo y la estructura de Al4HF

El proyecto Al4HF tiene como objetivo crear y
nuevas herramientas de IA para mejorar |
al paciente, trabajando en estrecha cola
pacientes y profesionales de la sal
utilizaran un gran conjunto de datos d
insuficiencia cardiaca de Europa, or
Africa. Esto ayudarda a ga A&
herramientas de IA funcionen_de m

precisa para diferentes grup
diversos entornos sanitarios.

entes con
| Sur y
gque las
segura y
rsonas y en

El proyecto involucra a
diferentes campos, inclui ientes, profesionales
de la salud, investigadore uladores. Todos ellos
dan su opinién, que uestra en la figura siguiente,
para ayudar a de herramientas de IA fiables.
Las aportacione os diferentes grupos ayudan
de las herramientas de IA.

de personas de

Al4HF
REQUISITOS

PRINCIPIOS

CONFIABILIDAD
MERRAMIENTAS DE IA

FUNCIONALIDADES

EVALUACIONES

EVALUACION DE LA
HERRAMIENTA DE IA



|A fiable por disefio

El uso clinico de las herramientas de IA es actualmente
limitado. El proyecto Al4HF hace hincapié en la confianza y. la
aceptacion para abordar este problema. El proyecto'se centra
en:

Validacion: Garantizar que las herramientag de A funcionen
con precision y sean relevantes para diferentes grupos de
pacientes, entornos clinicos y regiones para ¢enfirmar que son
fiables y aplicables en diversas situaciones:

Explicabilidad: Desarrollar formas deshacer gue los modelos
de IA sean comprensibles, lo que ayuda a“generar confianza
entre médicos y pacientes.

Evaluacion: Realizacion de revisionesiyeéxhaustivas por parte
de expertos de diferentes{ campes,, antes de utilizar las
herramientas de IA en entornes del mundo real, centrdndose
en su eficacia, seguridad, aceptacion y posible impacto en la
atencion al paciente y las practicas clinicas.

Integracion: Garantizar que las nuevas herramientas de IA se
adapten bien a las tareas y sistemas digitales existentes,
evaluando su facilidad'de uso y su integracion.

Las directrices, de | FUTURE-AI ofrecen al consorcio las
mejores praeticas y recomendaciones especificas para crear
herramientas de)lA fiables.

Erness U niversality T’aceablllty U sability Robustness E xplainability
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Al4HF desarrollara requisitos

Al4HF quiere asegurarse de que las herramienta de
disefien, prueben y utilicen para satisfacer
necesidades de las situaciones del mundo r
involucrando a diferentes grupos de personas
co-creacion. Estos grupos ayudan a
funcionales, organizativos, éticos y reglamen royecto
se centra en comprender los desafios y trar_soluciones
para usar herramientas de IA en entorno cibn médica
de la vida real, ayudando a que estas herramientas pasen de
la investigacion al uso practico en la

REQUISITOS DE MULTIPLES PARTES INTERESADAS

PLATAFORMA DE PARTICIPACIC DE»ML'JLTIPLES PARTES INTERESADAS E
| I SOCIAL

Requisitos del Requisitos
pasaporte Al4HF normativos y de
y mecanismo atencion
human-in-the- sanitaria y
loop Paquete 1&C

specificaciones
écnicas para
una IA fiable

Directrices
de
FUTURE-AI

Gestion de Evaluacion de
datos y impacto y

aprendizaje explotacion
federado tecnologica

Herramientas trazabilidad para la
Al4HF fiables implementacion
para la posterior de las
prediccion del herramientas
riesgo de HF
Herramientas e
interfaces
Al4HF fiables
para usuarios
finales




Al4HF desarrollara herramientas de IA

El consorcio Al4HF utilizara un enfoque de
federado para crear herramientas de 1A e
hospitales, haciéndolas mas fiables y aplicabl
situaciones. El aprendizaje federado permite
entrenar modelos de IA juntos sin compartitflos @atos de los
pacientes, manteniéndolos seguros en cad ital. Todos
los datos deben estar formateados de ac co estandar
HL7-FHIR.

En este proceso, se envia un mod
donde se actualiza utilizando dat
modelos actualizados se envi

osdoc .
vuelta a un servidor
central, donde se combinan en_un odelo global. Este
modelo global actualizado s@ elta a los hospitales

cada hospital,
ontinuacion, los

para su posterior formacion. se repite varias veces
para mejorar el rendimiento gen el modelo.




Al4HF ofrecera herramientas
para mejorar la confiabilidad

El proyecto utilizard un enfoque centrado er

humano para desarrollar herramientas de :
El primer paso es establecer los requisi las
herramientas de IA involucrando a lospacientes y a
los médicos. Los algoritmos de IA ran y
ajustardn  continuamente en x e los
comentarios para satisfacer lasyn idades vy

preferencias de los usuarios fin

El proyecto se centrara en la creacion de interfaces
de usuario inclusivas, actua dolas en funcién de

las aportaciones de los n los profesionales
sanitarios y los gesto atos. Ademas, se
disefiaran manuales de rio y materiales de

capacitacion especi ente para cada grupo de
usuarios finales.

Se crearan pa testde IA para desarrolladores,
fabricantes, inv es, organizaciones de salud

y regulado proporcionaran informacion
clave sobr amientas de IA, incluidos detalles
sobre 0 crearon 'y mantuvieron, Ssus

datos de entrenamiento y pruebas,
evaluacion, sesgos y limitaciones,
éticas y gobernanza de datos. Los
de IA también incluiran informacion sobre
ento y las evaluaciones continuas.
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