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Resumen

Este trabajo aborda el papel crucial de la inteligencia artificial (IA) en el analisis de iméage-
nes diagnosticas para la deteccién precoz del cdncer de mama, una de las enfermedades més
comunes y mortales en mujeres a nivel mundial. A lo largo de la historia, el tratamiento del
cancer de mama ha evolucionado significativamente, desde las primeras menciones de tumores
en papiros antiguos hasta el uso de tecnologia avanzada como los rayos X en el siglo XIX.
Hoy en dia, el cancer de mama sigue representando un desafio, con diagnésticos tardios y una
creciente cantidad de casos en todo el mundo.

Uno de los principales problemas radica en las demoras en la deteccion y diagnéstico, tanto
a nivel global como en paises como Colombia, donde el cancer de mama ocupa los primeros
lugares en términos de incidencia y mortalidad. El tiempo promedio de diagnostico puede ser
de meses, lo que retrasa el tratamiento oportuno. A través de técnicas de tamizaje como la
mamografia, los sistemas de salud tratan de detectar esta enfermedad en sus primeras etapas,
pero la capacidad de los profesionales y el acceso limitado a recursos tecnolégicos son barreras
importantes.

La inteligencia artificial se presenta como una solucién emergente para mejorar la precision
y rapidez en el diagnostico. Con modelos como las redes neuronales convolucionales (CNN), la
IA puede analizar grandes volimenes de imagenes, identificando patrones que podrian pasar
desapercibidos por los humanos. Estos sistemas pueden priorizar casos de alto riesgo, lo que
permite a los médicos intervenir antes y con mayor precision.

El objetivo principal de este trabajo es plantear un modelo basado en IA que sea capaz de
analizar imégenes diagnosticas y apoyar el proceso de deteccién del cancer de mama. Esto no
solo aceleraria el diagnéstico, sino que también aumentaria la precision, ayudando a reducir la
mortalidad por esta enfermedad. Ademas, se busca investigar los modelos de TA existentes, sus
ventajas y desafios en su integracion dentro de los sistemas de salud, y evaluar su rendimiento
en términos de sensibilidad y precisiéon en la detecciéon temprana.

En conclusién, la implementacion de IA en oncologia tiene el potencial de salvar vidas al

mejorar los tiempos y la precision del diagnostico de cancer de mama, permitiendo tratamientos
maés efectivos en etapas tempranas de la enfermedad.
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Abstract

This work addresses the crucial role of artificial intelligence (AI) in the analysis of diagnostic
images for the early detection of breast cancer, one of the most common and deadly diseases
among women worldwide. Throughout history, breast cancer treatment has evolved signifi-
cantly, from early mentions of tumors in ancient papyri to the use of advanced technology like
X-rays in the 19th century. Today, breast cancer remains a challenge, with late diagnoses and
a growing number of cases globally.

One of the main issues lies in delays in detection and diagnosis, both globally and in
countries like Colombia, where breast cancer ranks among the top in terms of incidence and
mortality. The average time to diagnosis can take months, delaying timely treatment. Through
screening techniques such as mammography, healthcare systems aim to detect this disease in
its early stages, but the capacity of professionals and limited access to technological resources
remain significant barriers.

Artificial intelligence emerges as a promising solution to improve the accuracy and speed
of diagnosis. With models such as convolutional neural networks (CNNs), AI can analyze large
volumes of images, identifying patterns that might go unnoticed by humans. These systems
can prioritize high-risk cases, allowing doctors to intervene earlier and more precisely.

The primary objective of this work is to propose an Al-based model capable of analyzing
diagnostic images and supporting the breast cancer detection process. This would not only
accelerate diagnosis but also enhance accuracy, helping to reduce mortality from this disease.
Additionally, the study aims to investigate existing Al models, their advantages and challenges
in integrating into healthcare systems, and evaluate their performance in terms of sensitivity
and accuracy in early detection.

In conclusion, the implementation of Al in oncology has the potential to save lives by
improving the timeliness and accuracy of breast cancer diagnosis, enabling more effective
treatments at early stages of the disease.



Imégenes que salvan vidas. La importancia de la IA en el analisis de imégenes diagnosticas
para detecciéon temprana de cancer de mama

1. Introduccion

La historia del cancer de mama data de 1600 afios A.C en los que en papiros se describe
tumores de mama que se trataban mediante la cauterizaciéon, avanzando en la historia Califa
Abderraman fue el primer cirujano documentado que realizé cirugias de cancer de mama y en
la que era partidario de la cauterizacion, el descubrimiento de las hormonas a finales del siglo
XIX hizo suponer que eran la causa de los tumores malignos con tratamientos poco eficaces
como la administraciones de testosterona y hasta uso de cortisona con resultados mediocres,
el hallazgo en 1895 de los rayos X por Wilhelm Rontgen y los estudios de Marie Curie con
el radium, inician la terapia radiactiva anticancerosa y con ella los tumores malignos de mama.

En el siglo XXI el tratamiento del cancer de mama, el cual se detecta mediante un diag-
noéstico precoz y con un estudio preventivo, se basa en un tripode equilibrado entre la cirugia,
radioterapia y quimioterapia, donde un equipo de cirujanos, radioterapeutas y oncélogos de-
bera determinar su estado y avance del cidncer de mama para este caso de estudio.

Actualmente se tiene una problematica a nivel mundial por el rapido crecimiento estadistico
de cancer de mama en mujeres en las que predomina el diagnostico tardio y lecturas poco
acertadas de posibles hallazgos. Es por esto que la inteligencia artificial (IA) entra como co-
ayudante el proceso médico para determinar mediante el anélisis de imégenes diagnosticas y
con el entrenamiento previo de patrones poder determinar con méas exactitud posibles casos
de cancer de mama en mujeres que aiin no presentan ningin signo de alarma que la lleve a
consulta con médico especialista [1].
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2. Descripcion del Problema

El cancer ha sido una enfermedad que ha impacto a la humanidad de manera significativa,
en el afno 2022 segun un comunicado de prensa realizado por la Organizaciéon Mundial de la
Salud en el 2022 estiman que hubo alrededor de 20 millones de casos nuevos de cadncer y un nu-
mero nada menor en muertes llegando a 9.7 millones de decesos a causa de esta enfermedad [2].

La OMS indica en este mismo comunicado que el cancer de mama se encuentra entre los
tres primeros canceres diagnosticados en el mundo, alrededor el 11.6 % de los casos diagnostica-
dos (2.3 Millones) corresponden a esta enfermedad y los decesos registrados fueron de 670.000
victimas mortales de esta patologia [2].

Situacioén reciente en Colombia.

De acuerdo con el instituto nacional de cancerologia (INC) en su infografia de cifras de
cancer 2022 indica que se atendieron en Colombia 6.387 casos nuevos de esta patologia en don-
de afecta a las mujeres en un 57.2 % de los casos reportados. La localizaciéon de estos canceres
se da en un 17.9% en el seno, de igual manera, las muertes a causa de cancer en el 2022 certifi-
cadas fueron de 1.262 donde afecto a la poblacion femenina en un 54.8 % de las defunciones |[3].

Como lo indica el instituto, las cifras marcan una tendencia no solo al diagnostico de la
enfermedad sino también a las muertes que suceden en el pais a la poblacion femenina. Siendo
el cancer de seno la enfermedad mas frecuente en la poblacién de mujeres donde puntea no
solo en diagnostico sino también en muertes.

Demoras en fase de diagnostico.

Las demoras en el diagnoéstico de la enfermedad se ha vuelto un cuello de botella, las per-
sonas que inician desde su cita 1 pasan por diferentes demoras en tiempo, cantidad de citas
alarmantes, esto se debe a razones en muchas ocasiones administrativas o por carencia de
diferentes insumos en este proceso de diagnéstico. De acuerdo con un articulo publicado en
el 2011 titulado Demoras en el diagnoéstico y tratamiento de mujeres con cancer de mama en
donde se realiz6 un estudio con muestra de 1106 mujeres que habfan sido diagnosticadas con
Céancer de mama arrojo resultados preocupantes en términos del diagnostico de la enfermedad,
los resultados fueron contundentes en términos de tiempos de diagnostico dado que el 49.5%
recibieron un diagnoéstico en un tiempo de tres meses o menos y un 50.5 % tuvo un tiempo de
diagnostico en mas de 3 meses [4].

Tamizajes y lecturas.

Con base en el articulo publicado Cobertura de mamografia de tamizaje y Plan Decenal
para el Control de Cancer, Colombia 2014, se estima que un mamoégrafo y un técnico en ra-
diologia pueden hacer tres mamografias por hora, o 24 mamografias en 8 horas al dia; este
rendimiento puede llevar a una capacidad potencial de 6000 mamografias por mamografos al
ano, realizadas en 2000 horas anuales trabajadas, durante 50 semanas laborables y 40 horas
trabajadas por semana. Cabe aclarar que este estandar no considera tiempo exclusivo para
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mamografias de tamizacion [5]

De acuerdo con lo anterior para el presente trabajo de investigaciéon se plantea una pre-
gunta de investigaciéon como epicentro de esta y es ;Como impacta la detecciéon temprana de
cancer de mama, cuando se priorizan los casos que se detectan en las mamografias de tamizaje
apoyados por A en anélisis de imagenes?
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3. Objetivos

3.1. Objetivo General

Plantear un modelo basado en IA que este en la capacidad de leer, analizar, priorizar y
alertar las mamografias realizadas a pacientes en proceso de diagnostico de cancer de seno, de
esa manera los profesionales de la salud tendrén la oportunidad de dar prioridad a los casos
que se detecten con mayor riesgo de cancer de mama.

3.2. Objetivos Especificos

= Analizar que modelos de TA se han investigado o desarrollado con respecto al anélisis de
imégenes, esto con base en trabajos investigativos, articulos o libros que se encuentren
en bases de datos de consulta.

= Investigar las ventajas y desafios de integrar herramientas de inteligencia artificial en los
flujos de trabajo clinicos existentes para el diagnostico del cancer de mama, incluyendo
aspectos como la formacion del personal, la integracion en los sistemas de imagenologia
y la aceptacion por parte de los profesionales de la salud.

» Identificar a través de redes neuronales convolucionales (CNN) la clasificacion de image-
nes y reconocimiento de objetos en patrones previamente correlacionados.
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4.

Requerimientos

En esta etapa se van a describir aquellos requerimientos que son base para la estructura y
finalidad del proyecto investigativo:

Requerimientos de negocio.

El modelo propuesto en la investigacion debera realizar el analisis de imagenes tipo
mamografias con el fin de ayudar al sistema de salud en las lecturas de estas.

El modelo debera hacer una priorizaciéon en las lecturas de mamografias que encuentre
o lee con anomalias, permitiendo inicialmente atender aquellos casos preocupantes.

El modelo debe generar alertas a los profesionales de la salud de aquellos casos priorizados
con el fin de dar inicio a todo el diagnostico y tratamiento.

El modelo debe contar con un sistema de base de datos que permita el almacenamiento de
las lecturas de los usuarios que permita comparar lecturas con ciertos periodos de tiempo.
Requerimientos de usuario.

Un modelo de analisis de imégenes que permita disminuir los tiempos de lectura de los
tamizajes mamarios de los usuarios.

Que el modelo permita disminuir el niimero de citas para ser diagnosticados y dar inicio
con un tratamiento.

Que el modelo tenga la capacidad de analizar el historial de las mamografias con el fin
de anticipar anomalias.
Requerimientos funcionales.

El almacenamiento de las mamografias debe hacerse en la base de datos que alimenta el
modelo o bien fieles copias de estas.

El modelo debera almacenar otro tipo de datos del paciente para servir de insumo en
adicional en los analisis, tales como antecedentes y datos personales.

El modelo debe tener una alerta a los profesionales de la salud, pueden ser sincroniza-
ciones con correos electronicos, plataformas de alerta, entre otras.

El usuario debe aceptar las politicas de tratamiento de datos para poder ser incluido en
el modelo.

El anélisis que hace el modelo debe ser eficiente, confiable y de autoaprendizaje constante
para fortalecer las lecturas realizadas.

El modelo de cara al usuario debe generar alertas que permitan al usuario saber si sus
tamizajes fueron priorizados a los profesionales de la salud o si no se detectan anomalias
cancerigenas en las lecturas.
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= Fl sistema debe con base en los tamizajes historicos realizar un analisis no solo de la
lectura actual sino en comparacion con las anteriores.
Requerimientos de calidad.

= El modelo debe tener un entrenamiento y programaciéon idénea que garantice una lectura
correcta.

» De acuerdo con el modelo de aprendizaje que sea elegido y/o propuesto debe tener un
aprendizaje constante y con base en todos los resultados.

= El modelo debe generar las alertas de priorizaciéon de manera inmediata a la lectura, asi
como un sistema de notificacion eficiente a todas las partes.
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5. Estado del Arte

Comportamiento de la enfermedad en Colombia

El Atlas de Mortalidad por Cancer en Colombia 2017, realizado por Constanza Pardo,
Esther de Vries, Lina Buitrago y Oscar Gamboa del Instituto Nacional de Cancerologia, ofrece
un analisis detallado sobre las tasas de mortalidad por cancer en Colombia, destacando que el
cancer de mama y el de préstata son los més mortales. El estudio revela significativas dispari-
dades regionales, con mayores tasas de mortalidad en areas rurales debido a la falta de acceso
a programas de detecciéon temprana y servicios de salud adecuados. Esta situaciéon subraya
la urgente necesidad de mejorar la cobertura de tamizaje y tratamiento en las regiones més
afectadas para reducir la mortalidad. El atlas concluye que mejorar el acceso a cuidados y
fortalecer las politicas de salud en las areas con mayor incidencia podria reducir considerable-
mente las muertes por cancer en el pais [6].

Un vistazo a los tiempos en diagnoéstico

El cancer de seno es uno de los canceres méas diagnosticados en la poblacién femenina,
seglin un articulo publicado en 2011 por varios autores, muestra los resultados de una investi-
gacion hecha a una muestra de 1106 mujeres muestra un tiempo promedio de 91 dias entre la
primera cita y el diagnostico de la enfermedad [4]. Por otro lado, en una investigacion realiza-
da por estudiantes de la universidad Jorge Tadeo Lozano en el afio 2020, muestra un poco el
panorama en la ciudad de Bogoté, ellas realizaron una encuesta en donde los resultados son
bastante significativos si se habla de las demoras y tiempos en el diagnostico, estos resultados
evidencian que el 73 % de las personas fueron diagnosticadas cuando iban en la cita 4 (34 %),
cita 5 (16 %) y cita 6 (23 %) [7].

En términos de tiempo el panorama puede verse incluso més tragico dado que en los re-
sultados obtenidos en la investigacion en mencion, el 28 % de las personas tuvieron que pasar
desde el dia 1 hasta el diagnostico de 93 a 123 dias siendo este el porcentaje mayor en los
resultados, muestran un tiempo promedio de 107 dias en el diagnostico [7]. Como se puede
evidenciar desde ambas perspectivas los resultados son alarmantes, pero si se mira en dias
preocupa mucho maés la situacion.

La inteligencia artificial en oncologia

El articulo de Arturo Loaiza-Bonilla, "La inteligencia artificial en oncologia: contexto ac-
tual y una visién hacia la préoxima década", explora el impacto de la inteligencia artificial
(IA) en oncologia, destacando como esta tecnologia esta transformando &reas como la detec-
cion, diagnostico, patologia digital y optimizacion de tratamientos. La IA ha demostrado ser
particularmente eficaz en la interpretacién de imagenes médicas, donde supera a los métodos
tradicionales en la deteccion de cancer de mama y pulmoén, reduciendo tanto falsos positivos
como negativos. Estos avances, sobre todo en el uso de sistemas basados en IA para el analisis
de imégenes, muestran que la tecnologia estd mejorando la precision y personalizacién de los
tratamientos, optimizando los procesos en oncologia. Este estudio coincide con investigaciones
globales que muestran el potencial de la A para reducir errores diagnosticos y mejorar la ca-
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lidad del tratamiento en la medicina oncolégica. A medida que los sistemas de IA se integran
maéas profundamente en los flujos de trabajo clinicos, es previsible que la inteligencia artificial
siga desempenando un papel fundamental en la reduccién de la mortalidad y en el aumento
de la efectividad de los tratamientos en los proximos anos [8].

Un enfoque basado en aprendizaje profundo (Deep Learning).

La irrupcién de la Inteligencia Artificial (IA) en el ambito de la medicina ha iniciado una
era de transformaciones profundas en las practicas diagnosticas, abriendo nuevos horizontes
para la precision y eficiencia en la deteccion de enfermedades. Se pretende explorar el impacto
y las aplicaciones del aprendizaje profundo, una rama de la IA, en el diagnostico médico.

El aprendizaje profundo, caracterizado por su capacidad para procesar y aprender de gran-
des volimenes de datos, ha demostrado ser especialmente prometedor en el analisis de imagenes
médicas, la prediccion de enfermedades y la personalizacién de tratamientos. Este enfoque ha
permitido superar algunas de las limitaciones inherentes a los métodos diagnésticos convencio-
nales, ofreciendo herramientas que mejoran la precision, reducen tiempos de espera y optimizan
los recursos disponibles.

El uso del aprendizaje profundo en el diagnéstico médico ha revolucionado la forma en
que se analizan y se interpretan los datos clinicos. El aprendizaje profundo, como técnica
de inteligencia artificial, permite el procesamiento automatico de imagenes médicas, como
resonancias magnéticas y tomografias computarizadas, con el objetivo de identificar patrones
y anomalias que los médicos podrian pasar por alto [9].
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6. Marco Teodrico

Las enfermedades son la principal causa de muerte en el mundo, el instituto nacional del
cancer en Estados Unidos (NIH) publico en 2024 las estadisticas asociadas al cancer en 2022,
estas mencionan que el cancer es una de las enfermedades que puntearon las causas de muerte
en el mundo, aproximadamente 20 millones de personas fueron reportadas como casos nuevos
y cerca de 9,7 millones fallecieron a causa de esta patologia [10].

De acuerdo con un articulo publicado en marzo del 2024 por la organizacién mundial de
la salud se detectaron 2,3 millones de diagnoésticos nuevos de cédncer de mama en el mundo
y alrededor de 670.000 personas fallecieron a causa de esta enfermedad lo que lo hace una
enfermedad de alto impacto a nivel mundial [11].

Esta enfermedad puede ser diagnosticado en mujeres de todas las edades principalmente
los casos més recurrentes en mujeres mayores de 40 afos, a pesar de que es una enfermedad
que principalmente se detecta en mujeres (99 % de los casos) se puede presentar en hombres en
un 0,5 % de los casos y es que este cancer consiste en un aumento de las células de la mama que
resultan con alteracion, estas comienzan a desarrollarse en los conductos galactéforos aquellos
que producen la leche del seno, por lo cual llegan a propagarse de manera aceleradas en la
mama o en el peor de los casos en ganglios linfaticos cercanos produciendo una metastasis [11].

Métodos de diagnéstico actuales.

Actualmente hay métodos utilizados para la deteccion del cancer de mama, entre estos el
méas comun es la mamografia, esta es una imagen que se toma del interior de la mama y detec-
ta malformaciones o tumores de tamano pequeno o imperceptible al tacto. Actualmente hay
diferentes tipos de mamografias; mamografias por pelicula a partir de rayos x, mamografias
digitales por renderizado en computador, tomosintesis digitales que trata de diferentes tomas
de rayos x que forman al juntarlas una imagen tridimensional [12].

Dentro del proceso de diagnostico del cdncer de mama se pueden tomar varios examenes
asociados a una mamografia, como parte de las recomendaciones médicas se sugiere a las mu-
jeres realizarse el autoexamen que se genera por medio del tacto.

Mamografia de cribado.

Esta es un tipo de mamografia realizado como medida inicial a mujeres mayores de 40 afos
y se puede considerar més un examen rutinario, este procedimiento consiste en la toma de dos
iméAgenes de cada seno, una que se realiza de arriba hacia abajo y la otra que se realiza de
manera lateral del seno, la finalidad de este examen es poder identificar anomalias que no son
perceptibles al tacto, en otros casos se toman precisamente para corroborar posibles masas [13].

Mamografia diagnostica.

Las mamografias de diagnodstico se dan cuando la mujer presenta sintomas como pueden
ser la presencia de bultos o masas, dolor de la mama, engrosamiento de la piel de la mama,
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secrecion de los pezones o cambios en los tamanos de la mama, en otros casos cuando en la
mamografifa de cribado se detectan anomalias y es que en este procedimiento se suele hacer
concentraciones en zonas especificas, razén por la cual puede haber mayor toma de imégenes
y por ende mas radicacion debido a los rayos x [14].

Tomosintesis digital o mamografia en 3D.

Este tipo de mamografia inicio su desarrollo en el actual milenio y se ha estado implemen-
tando de manera progresiva en la tltima década, consiste en una serie de imagenes tomadas
por un mamografo desde diferentes angulos, la toma de estas imagenes permite que se haga
una reconstruccion tridimensional del seno y poder generar una vision mucho maés cercana y
exacta [15].

Figura 1: Representacion mamografia en 2D y 3D [15]

Desde la visiéon de varios textos la comparacion entre una mamografia tradicional en 2D y
la tomosintesis en 3D la hacen como quien visualiza un libro, la mamografia en 2D es como
la portada o contraportada mientras que la toma de una imagen en 3D es como tener todo el
libro para la lectura y comprension profunda. Como se puede evidenciar en la imagen mientras
que una toma tradicional dificilmente se ve un posible dano, en la imagen renderizada en 3D
genera una visual clara y nitida de la anomalia lo que se traduce en hallazgos en la enfermedad
mas claros y precisos.

10
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Fundamentos de Machine learning y Deep learning.

En el avance tedrico y conceptual de la presente investigacién es importante definir al-
gunos modelos de aprendizaje que son bastante populares en la definicién y construccion de
herramientas con IA, de ese modo se debe iniciar hablando de machine learning, este modelo
de aprendizaje automatico utiliza diferentes algoritmos que le permiten a la herramienta o a
una magquina conocer y aprender sobre situaciones especificas, este modelo intenta identificar,
clasificar y deducir , esto mediante una serie o variedad de datos que se deben suministrar
para el aprendizaje o entrenamiento de estos modelos, a partir de estos entrenamientos esta
en la capacidad de analizar nuevos casos ingresados.

Por otro lado, el concepto de deep learning como su nombre lo indica se estructura bajo un
modelo de aprendizaje profundo parecido a lo que es las redes neuronales del cerebro humano,
ideales para tareas de anélisis de voces e imagenes [16]. Mientras los modelos de machine lear-
ning funcionan como algoritmos de regresion lineal o arboles de decisiones en deep learning
funciona como capas y redes neuronales profundas.

Para el proyecto investigativo es clave definir bajo que modelo de los anteriores nombrados
se tomara para que sirva de guia en el desarrollo de una propuesta para la solucién la proble-
maética planteada y es que es importante resaltar que, segiin los modelos, el méas idéneo para el
analisis de imégenes es la deep learning. Dado esto es importante entender la arquitectura con
la cual se quiere proponer la solucién para ello se debe dar apertura a un concepto llamado
redes neuronales convolucionales (CNN)

Redes convolucionales.

Este tipo de arquitectura tipo redes neuronales actian de forma muy parecida a como lo
hacer la corteza visual primaria del cerebro, en esencia lo que se busca es que al igual de como
lo hace el ser humano que identifica y distingue diversos objetos por medio de la clasificacion
de caracteristicas como los son las sombras, texturas, colores, etc. De esta manera lo realice el
modelo creado. Este tipo de arquitectura es idoneo para imagenes tanto en 2D como en 3D [17].
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Figura 2: Arquitectura de una red neuronal convolucional. Capa de partida (imagen de entrada,
o input) [17]

Dada la imagen de referencia las dos primeras capas de una arquitectura CNN actiian como
identificacion de las caracteristicas que definen al objeto colores, texturas, formas, las segundas
capas ya estd en la capacidad de clasificar si el objeto pertenece a un grupo de etiquetas de
las cuales obtuvo las caracteristicas [17].
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7. Solucién propuesta

7.1.

Descripcion general de la solucién

Para la presente investigacion y la problemética presentada se plantea una solucién basada
en un aplicativo con IA el cual tiene la mision de hacer lectura de imégenes asociadas al
cancer de seno con el fin leer, analizar, clasificar y alertar las posibles anomalias, con el fin de
alertar al radiélogo o profesional sobre los hallazgos, de esta manera se pretende encaminar los
esfuerzos de los profesionales hacia aquellos casos que representan riesgos alto de la enfermedad
realizando una gestién de diagnoéstico mucho méas rapida en pro de los pacientes.

3.

INICIO
DIAGNOSTICO
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estos casos como
negativo y remite al
medico
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Figura 3: Diagrama de bloques con solucién propuesta
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7.2. Modelo conceptual

El céncer es una de las patologias que més defunciones genera a nivel mundial, en las
mujeres el cancer de seno es uno de los mas frecuentes y mortales, la falta de un diagnostico
temprano es una de las causas por las cuales los tratamientos de cancer llegan a iniciar en eta-
pas tardias, si bien algunos procesos administrativos asociados a la salud son causas frecuentes
de demora cuando el diagnéstico es demorado y genera un cuello de botella en el sistema de
salud que agrava a un més el estado de las personas.

Dado lo anterior, se propone plantear una solucién basada en un modelo de deep learning
bajo una arquitectura de redes convolucionales (CNN) que por su efectividad en la clasificacion
de imégenes usando patrones como formas, figuras, colores, entre otros, en consecuencia, la
eleccion de esta tecnologia. Con la implementacién de herramientas como esta el analisis de
las diferentes imagenes médicas relacionadas a cancer de mama pueden llegar a ser analiza-
das, clasificadas y alertadas al radiélogo con el fin de servir como filtro de priorizaciéon lo que
permitird al personal médico centrarse en aquellos casos que se identifiquen como urgente y
disminuyendo de manera significativa los tiempos entre cada fase o paso para llegar al diag-
nostico y/o tratamiento.

Para el buen funcionamiento o relaciéon en este proceso es claro determinar algunos com-
ponentes que dentro de la solucién propuesta deberén tener una sinergia y sincronizaciéon de
trabajo para el éxito de esta.

Dataset para entrenamiento.

Se debe contar con Dataset de diferentes imagenes (mamografias) para el entrenamiento
del modelo, esté servira como insumo en este proceso. La funcién de este desarrollo se plantea
en dos tipos de mamografias, mamografias en 2D y en tomosintesis digital (3D), la razon de
esto es que actualmente muchas de las imagenes que se hace en cribado o en exdmenes de
rutina se realizan en 2D, por ello es fundamental contar con bancos de imagenes tanto en 2D
y en 3D.

Algunos de estos datasets son los siguientes:

Algunos de las entidades que tienen esta informacion:

= Cancer Imagine Archive
= INESC TEC disponible en Kaggle con el dataset INbreast Dataset
= University of South Florida en DDSM: Digital Database for Screening Mammography

En Tomosintesis digital 3D:

» NHS (National Health Service) en OPTIMAM Mammography Image Database (OMI-
DB)

= Hologic en Hologic Digital Breast Tomosynthesis Dataset
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Se debe aclarar que se buscard y propondré el uso de modelos pre entrenados con el fin
de aprovechar recursos ya existentes y optimizar tiempos, esto no significa que estos modelos
pre entrenados son totalmente 6ptimos y por ende se debera hacer un fine-tuning (ajuste fino)
para reducir y minimizar los errores y asegurar una precision adecuada en la lectura.

Modelos pre entrenados.

El planteamiento de la solucién contempla el uso de modelos pre entrenados en areas de
radiologia relacionada con el cancer de mama, esto es un recurso importante en aras de ahorro
de costos y tiempo en el despliegue de la solucién.

En este caso Kaggle plataforma disenada para un publico objetivo como lo son los cientifi-
cos de datos, ingenieros y miles de personas apasionadas por los datos y modelos de TA tiene
dentro de su comunidad realiza concursos o competencias en donde los participantes resuelven
problemas relacionados con datos y que son patrocinados por empresas o entidades, de acuerdo
con esto, tomamos como insumo importante un modelo patrocinado por La Sociedad Radio-
légico de Norteamérica, el cual por medio de la competencia o concurso utilizo un conjunto
de datos de imagenes en formato DICOM de 8000 pacientes.

Se relaciona el hipervinculo con la documentacion de la propuesta ganadora:
https://www.kaggle.com /competitions /rsna-breast-cancer-detection /discussion /392449

Este modelo pre entrenado serd fundamental para tener un punto de partida.
Procesamiento de Imagenes.

Las imagenes se procesan utilizando un método conocido como Redes Neuronales Convo-
lucionales (CNN). Este tipo de arquitectura de aprendizaje profundo esté diseniada especifica-
mente para analizar datos con una estructura en forma de rejilla.

Para describir el analisis de datos en forma de rejilla podemos decir que esta estructura
procesa las imagenes bidimensionales (2D) en forma de matriz, las cuales se componen de filas
y columnas, donde cada elemento corresponde a un pixel.

En el caso de las imagenes en blanco y negro, los valores de intensidad de los pixeles os-
cilan entre 0 (negro) y 255 (blanco). Por otro lado, las imégenes a color se representan como
matrices tridimensionales (3D), que incluyen alto, ancho y profundidad, dadas las propiedades
de las imégenes 3d estas nos permiten a través de las CNN hacer un analisis mas exhaustivo y
mediamente el entrenamiento previo poder detectar anomalias en imagenes con patrones que
contienen indicios de cancer de mama.

Las CNN son ampliamente utilizadas en tareas como reconocimiento, clasificaciéon y seg-
mentacion de iméagenes debido a su capacidad para identificar patrones y caracteristicas espa-
ciales de forma eficiente, lo que las convierte en una herramienta fundamental en el procesa-
miento de imagenes modernas.
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Clasificacién y deteccion de anomalias.

Las redes neuronales convolucionales (CNN, por sus siglas en inglés) estan disenadas para
analizar y clasificar imagenes médicas, como mamografias, identificando posibles masas tu-
morales y diferenciando entre tejidos benignos o malignos. Ademas, son capaces de detectar
microcalcificaciones, un hallazgo que representa un desafio incluso para radiélogos experimen-
tados debido a su pequeiio tamaifio y sutil apariencia.

El flujo de trabajo de una CNN permite clasificar eficazmente los casos para los que ha
sido entrenada. En este contexto, la ecualizacién de histograma desempefia un papel clave
como técnica de procesamiento de imégenes, ya que redistribuye los valores de intensidad de
los pixeles, extendiéndolos a lo largo de todo el rango disponible. Esto mejora el contraste de
la imagen, lo cual es especialmente 1til en mamografias, donde detalles clinicamente relevantes
pueden pasar desapercibidos debido a un rango limitado de intensidad o contraste insuficiente.

Tras mejorar el contraste de las imagenes, el sistema CNN avanza a una etapa adaptativa,
analizando pixel por pixel en busca de posibles cambios estructurales. Esta evaluacién deta-
llada permite identificar patrones anormales, clasificando.

Este enfoque mejora la precision en la deteccién de anomalias y proporciona un apoyo
invaluable para los especialistas, reduciendo errores diagnoésticos y optimizando la toma de
decisiones clinicas.

Salida y resultados.

La salida corresponde a los datos procesados y analizados por la CNN tras su flujo de
trabajo, los cuales se presentan en formato digital o grafico y reflejan los hallazgos del modelo.
Esto incluye:

las imégenes en cinco categorias principales. Los resultados se presentan como un informe
de hallazgos que puede incluir:

1. Categorizacion de resultados.
= Tejido normal

= Microcalcificaciones benignas
= Microcalcificaciones malignas
= Masas benignas

= Masas malignas

2. Mapas de calor o regiones de interés (ROI).

= Resaltar areas especificas de las imagenes donde se identificaron posibles anomalias,
facilitando su localizacién y revisiéon por especialistas.
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3. Resultados del sistema CNN.

Los resultados son el producto final que el sistema proporciona tras el anélisis y pueden

usarse directamente para informar decisiones clinicas:

7.3.

= Informe de hallazgos:

a. Un documento detallado que describe los resultados de la clasificacién, identificando
el tipo de anomalia (si la hay) y su ubicacion en la imagen.

b. Ejemplo de salida textual: Imagen 1: Presencia de microcalcificaciones benignas en
cuadrante superior izquierdo, confianza del 94 %.

Soporte a decisiones clinicas:

Los resultados permiten priorizar casos urgentes, como aquellas imégenes clasificadas
con alta probabilidad de masas malignas.

Reduccién de carga laboral:

Automatizar la clasificaciéon inicial reduce el tiempo que los radiélogos necesitan dedicar
a casos normales o benignos, permitiéndoles enfocarse en iméagenes de mayor riesgo.
Optimizacion de diagnosticos:

Al mejorar la detecciéon y el andlisis de microcalcificaciones y masas, el sistema apoya el

diagnéstico temprano del cancer de mama, aumentando la tasa de deteccion y reduciendo
errores humanos.

Estandares de la solucion

1. Estandares técnicos
Formato de las Imagenes:

El sistema debe ser capaz de procesar iméagenes en formatos estandar como DICOM (Di-

gital Imaging and Communications in Medicine), que es ampliamente utilizado en el sector
médico para almacenar y transmitir imagenes médicas.

Debe garantizar la integridad de las imagenes durante el proceso de carga y analisis.
Calidad de Imagen:

El sistema debe garantizar una minima resoluciéon para las mamografias que permita una

correcta identificacion de anomalias. Se recomienda un minimo de 300 DPI (puntos por pul-
gada) para las im4genes mamogréficas.

17



Imégenes que salvan vidas. La importancia de la IA en el analisis de imégenes diagnosticas
para detecciéon temprana de cancer de mama

Tecnologias de Inteligencia Artificial (IA):

Modelo de IA: El sistema utilizara un modelo basado en redes neuronales convolucionales
(CNN), que se ha demostrado ser eficaz en la clasificacion de imagenes médicas. El modelo de-
be estar entrenado con una base de datos diversa y representativa para asegurar la capacidad
de generalizacion.

Aprendizaje Automético: El modelo debe ser capaz de aprender y mejorar su precision
con el tiempo mediante un proceso de reentrenamiento contintio utilizando nuevos datos y
actualizaciones periddicas.

Seguridad de los Datos:

Todos los datos de los pacientes, incluyendo las imagenes y cualquier informacién rela-
cionada, deben ser anonimizados y encriptados para garantizar la privacidad y cumplir con
normativas como la Ley de Proteccion de Datos Personales (en Colombia, la Ley 1581 de 2012
y sus decretos reglamentarios).

Las imagenes y los datos de los pacientes deben ser almacenados de manera segura en una
base de datos que cumpla con los estandares de proteccion de datos médicos (HIPAA en EE.
UU. o la ley de proteccion de datos de la UE).

2. Estandares Funcionales

Interfaz de Usuario:

La interfaz de usuario debe ser intuitiva y facil de usar para que los radidlogos o médicos
puedan utilizarla sin dificultad. Las alertas de riesgo deben ser claras y destacarse visualmente
con colores o iconos llamativos.

Debe incluir una opcién para que los profesionales de la salud puedan ver las imégenes
originales y las interpretaciones del modelo de IA, con la posibilidad de revisar las areas des-
tacadas donde se encontraron anomalias.

Notificaciones y Alertas:

El sistema debe generar alertas inmediatas para los casos que presenten anomalias de alto
riesgo. Las alertas deben enviarse a los radidlogos y profesionales de salud a través de notifica-

ciones dentro de la plataforma, correo electronico y/o mensaje de texto segin las preferencias
del usuario.

Las alertas deben incluir detalles como el nivel de riesgo (por ejemplo, alto, medio, bajo)
y la ubicacién de las anomalias en la imagen.

Base de Datos:
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El sistema debe almacenar todas las imagenes analizadas y los resultados de las alertas, con
informacion relacionada al paciente, permitiendo la comparacién de resultados histéricos. La
base de datos debe ser escalable, permitiendo un crecimiento adecuado conforme se incorporen
maéas imégenes y datos.

3. Estandares de Rendimiento

Tiempo de Procesamiento de Imagenes:

El sistema debe ser capaz de procesar y analizar una mamografia en menos de 5 minutos.

Este tiempo debe ser lo suficientemente rédpido como para no generar retrasos significativos en

el flujo de trabajo de los radidlogos.

Las alertas y los resultados del anélisis deben ser generados en tiempo real para priorizar
los casos de mayor riesgo.

Precision del Modelo de TA:

El modelo de IA debe alcanzar una sensibilidad minima del 90 % para la deteccion de
cancer de mama, lo que asegura que la mayoria de los casos de cancer sean identificados.

La precision debe ser igualmente alta, minimizando la cantidad de falsos positivos.

Las métricas de desempeno deben ser continuamente evaluadas y ajustadas mediante un
sistema de retroalimentacion.

4. Estandares de Integracion
Interoperabilidad con Otros Sistemas Médicos:

El aplicativo debe ser capaz de integrarse con los sistemas de historia clinica electronica y
otros sistemas de gestién de iméagenes médicas utilizados en hospitales y clinicas.

Accesibilidad y Usabilidad:

El sistema debe ser accesible desde dispositivos de escritorio y méviles, para que los pro-
fesionales puedan acceder a las imagenes y alertas en cualquier momento y lugar.

La plataforma debe ser compatible con diferentes sistemas operativos (Windows, Mac, Li-
nux) y contar con aplicaciones moviles para iOS y Android.

5. Estandares de Calidad y Mantenimiento

Calidad del Modelo de IA:
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El modelo de TA debe ser evaluado periédicamente para garantizar su precision y capaci-
dad para identificar anomalias.

El modelo debe ser reentrenado periédicamente con nuevas imégenes y datos de pacientes
para mejorar su capacidad de detecciéon y adaptarse a nuevos tipos de cancer.

Mantenimiento Continuo:
El sistema debe contar con un plan de mantenimiento regular para asegurar que las ac-
tualizaciones de software, seguridad y rendimiento se realicen sin interrumpir la operaciéon. Se

debe ofrecer soporte técnico disponible para los usuarios en caso de problemas o fallos en el
sistema.
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8. Planeacion del Trabajo

8.1. Descomposicion de actividades WBS

Se muestra a continuacion el Work Breakdown Structure (WBS) planteado para el proyecto
investigativo, figura 4.

1. IMAGENES QUE SALVAN VIDAS LA IMPORTANCIA DE LA IAEN EL
ANALISIS DE IMAGENES DIAGNOSTICAS PARA LA DETECCION TEMPRANA
DE CANCER DE MAMA

1.1 PREPARACION DEL PROYECTO 1.2 INVESTIGACION DE FUENTES 1.3 ANALISIS COMPARATIVO 1.4 REDACCION DEL INFORME FINAL
1.1.1 DEFINIR ALCANCE Y e liSE LUCIDNANODE LGS 1.41 CONSOLIDACION DE
OBJETIVOS GELEVANE SEAMIALE RESULTADOS

INVESTIGACION : >

1.3.2 COMPARAR MODELOS
b )i
(RENDIMIENTO) 1.4.2 REVISAR Y AJUSTAR INFORME

1.1.2 IDENTIFICAR FUENTES
BIBLIOGRAFICAS
|

RAMA 1.3.3 IMPLEMENTACION DE MODELO 1.4.3 PRESENTAR TRABAJO FINAL DE|
e | _ R ST

Figura 4: WBS Descomposicion de las actividades

I‘ I‘ I‘ I‘

8.2. Tablas de actividades

El cuadro 1 muestra la de descripcion de las subtareas 1 y 2.

'- T
S S 2
e <0

Semana 32 Semana 33
Nombre Fecha... Fecha de fin 58124 12/8/24
1.1 Prepacion del Proyecto 5/8/24 147824 [
1.1.1 Definir Alcance y Objetivos 5/8/24 6/8/24 I:l
1.1.2 Identificar Fuentes Bibliograficas 718124 12/8/24 |
1.1.3 Planificar Crograma 13/8/24 14/8/24 :l

Figura 5: Tabla de Actividades, sub tarea 1y 2
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SUBTAREA 1
Actividad Costo Recursos Tiempo Responsabl¢ Riesgo
(COP) (horas)
Definir alcance y objeti- | $408.000 | Conceptos 216 Autor limitacion del alcan-
vos del proyecto 1(33.3%) | ce
Autor
2(33.3%)
Autor
3(33.3%)

Identificar fuentes bi- | $2.040.000 Investigacion| 120 Autor Disponibilidad limi-

bliograficas bibliografi- 1(33.3%) | tada de informacion
ca Autor relevante para la con-

2(33.3%) | sulta
Autor
3(33.3%)

Planificar Cronogrma $408.000 | Detalle de | 24 Autor Retraso en los plazos
tiempos  a 1(33.3%) | acordados.
cumplir Autor

2(33.3%)
Autor
3(33.3%)
SUBTAREA 2
Actividad Costo Recursos Tiempo Responsable Riesgo
(COP) (horas) | '

Investigar modelos TA $5,304,000 Equipos de | 312 Autor Limitaciones de da-
computo, 1(33.3%) | tos disponibles, ries-
software Autor go de resultados in-
IA, acceso 2(33.3%) | exactos debido a la
a bases de Autor calidad de los datos
datos 3(33.3%)

Identificar Venta- | $3.264.000 Articulos 192 Autor Falta de consenso so-

jas/Desafios de la TA de  inves- 1(33.3%) | bre los beneficios, re-
tigacion, Autor sistencia a la adop-
expertos en 2(33.3%) | cion tecnologica
IA Autor

3(33.3%)

Analizar enfoques basa- | $3.672.000 Bibliografia | 216 Autor Complejidad del mo-

dos en CNN técnica, he- 1(33.3%) | delo, alta demanda
rramientas Autor computacional, difi-
de procesa- 2(33.3%) | cultades con la gene-
miento de Autor ralizacion del modelo
imégenes 3(33.3%)

Tabla 1: Cuadro de detalles de las actividades de la subtarea 1

8.3. Diagrama de Gantt

Se relaciona a continuacién en la. La figura 6 el diagrama de distribucion de tiempo previsto
para cada una de las actividades planteadas.
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GANTT: < 3 2z
o i J .‘ T T T T T T T T T T T T T T T
cemara 32 Vsemana 53 Tsemana 34 Serana 5 emana 56 Seman 57 5emana 53 'Semana 33 Semana 40 \Semana 41 'Semana 2 'semara 45 emana 44 Semana 46 Semana 4 Sarana ¢
Nombre Fecha de.... Fecha de fin st P ez Hant 2am et wane et e Tz ez oo mua e wvm
1.1 Prepacion del Proyecto 5/8/24 14/8124 | | mons
1.1.1 Definir Alcance y Objetivos 58124 618124 O
1.1.2 Identificar Fuentes Bibliograficas 78124 12/8124 —
1.1.3 Planificar Crograma 1378124 14/8/24 D
1.2 Investigacion de fuentes 1524 1ie24 EEssseeeeeee——
1.2.1 Investigar modelos 1A 158724 2818124 | —
1.2.2 Identificar Ventajas/Desafios de [a 1A 20824 6l024 | —
1.2.3 Analizar enfoques basados en CNN 0924 129724 | —
1.3 Analisis Comparativo 1924 3u1024 I
1.3.1 Seleccionar Modelos relevantes para la investiga...  19/9/24  27/9/24 [
1.3.2 Comparar Modelos en su Redimiento 300024 111024 [
1.3.3 Implementacion del Modelo Seleccionado 14100, 311024 [
1.4 Redaccion de Informe Final e 1912 [ E—]
1.4.1 Consolidacion de Resuitados 11124 71124 | —
1.4.2 Revisar y Ajustar Informe 824 1@1124 | —
a]

Figura 6: Diagrama de Gantt
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9. Presupuesto

Este presupuesto refleja el tiempo y esfuerzo dedicados por los autores durante el desarro-
llo del trabajo Imégenes que salvan vidas: La importancia de la IA en el analisis de iméagenes
diagnosticas para la deteccion temprana del cancer de mama". Cabe destacar que, debido a
que el proyecto no incluye el desarrollo ni la implementacién practica de la aplicaciéon propues-
ta, no se consideraran costos asociados a la ejecucién de la idea. Por tanto, este presupuesto
se centra exclusivamente en las horas dedicadas a la investigacion, la teoria, la capacitacion y
la elaboracién del trabajo.

El calculo se basa en una tarifa promedio de 17.000 COP por hora por estudiante, consi-
derando las horas de trabajo conjunto y de investigaciéon individual.

Tiempo empleado en capacitacién e investigacion:

1. Teoria y capacitacion: 46.5 horas.

2. Trabajo en conjunto en grupo: 20 horas.

3. Investigacion individual (por estudiante): 40 horas x 3 personas = 120 horas.
4. Numero de estudiantes: 3.

5. Tarifa por hora: 17.000 COP /hora.

Calculos por concepto:

1. Teoria y capacitacion:
46,5 horas x 17,000 COP /hora = 790,500 COP.

2. Trabajo en conjunto:
20 horas x 17,000 COP /hora = 340,000 COP.

3. Investigacion individual (por persona):
40 horas/persona x 17,000 COP /hora = 680,000 COP /persona.
Para tres personas:
680,000 COP /persona x 3 = 2,040,000 COP.

Presupuesto total en COP:

Presupuesto
Item Cantidad (horas) | Precio Unitario (COP) | Total (COP)
Horas de teoria y capacitacion (grupo) 46.5 $17.000 $790.500
Horas de trabajo en conjunto (grupo) 20 $17.000 $340.000
Horas de investigacion individual (3 estudiantes) | 120 $17.000 $2.040.000
TOTAL $3.170.500

Tabla 2: Presupuesto basado en horas de investigacion y trabajo

Presupuesto final: El costo total estimado por el desarrollo del trabajo es de 3.170.500
COP.
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10. Conclusiones

La investigacion realizada arroja resultados interesantes, a lo largo de la misma se identifico
una de las enfermedades mas frecuentes y mortales en la poblacion femenina no solo del pais,
sino a nivel mundial existiendo correlaciones entre los casos y las defunciones, esto tenia causas
muy marcadas como los tiempos de diagndstico e inicio de tratamiento de la enfermedad. Este
hallazgo fue importante a la hora de delimitar el problema, si bien el problema macro eran
los tiempos, un insumo a favor era la parte de imagenologia que se realiza en el proceso de
diagnostico y por donde se podia abarcar la propuesta.

Dado esto el proceso de la lectura, interpretacion, clasificacion y alerta de las mamografias
tanto de cribado y/o diagnostico era un punto importante en donde la solucién propuesta ba-
sada en una modelo de TA que hiciera el filtrado de casos seria importante para la priorizacion
de incidentes en la poblacién femenina.

En la exploracién de herramientas que ayudaran a un anélisis mucho més exacto de las
mamografias se explor6 alternativas de renderizado tridimensional como los NeRFs Neural
Radiance Fields (Campos de Radiancia Neuronal) técnicas que a partir de imégenes en 2D
realiza un renderizado tridimensional, por un lado, era bastante positivo pues en su mayoria
las mamografias existentes se toman en 2D desafortunadamente necesita diferentes tomas para
hacer un renderizado mucho mas exacto. Afortunadamente en el campo de radiologia ya exis-
ten mamografias en 3D llamadas tomosintesis digitales, importantes para lecturas méas exactas.

Con base en lo anterior se determiné que la solucién propuesta se iba a basar en mode-
los de deep learning y redes convolucionales CNN, elementos fundamentales para el analisis
de imégenes, basados en su aprendizaje y clasificacién jerarquica mediante capas. Para este
proceso es fundamental aprovechar modelos que ya tengan un preentrenamiento, Kaggle es
una plataforma que realiza concursos patrocinados por empresas la cual cuenta con modelos
pre-entrenados que permiten tener una base inicial para tomarlos y hacer entrenamientos adi-
cionales con diferentes datasets.

El uso de modelos pre-entrenados, junto con un enfoque en la seguridad de los datos y el
cumplimiento de normativas de privacidad, asegura una soluciéon robusta, confiable y escala-
ble. Adicional el sistema permite priorizar los casos de mayor riesgo, reduciendo los tiempos
de diagnostico y aumentando la tasa de deteccién temprana.
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