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INTRODUCCION ‘ OBJETIVOS

Desarrollo de modelos de aprendizaje profundo para
la deteccién de las patologias toracicas mas comunes.

» La radiografia de térax es una de las pruebas mas
solicitadas en los departamentos de urgencias y
atencion primaria debido a su répida adquisicion,
coste asequible y baja dosis de radiacion.

+ Estas presentan una gran complejidad en su
interpretacion, sobre todo para médicos no
especialistas.

T * El desarrollo de algoritmos automatizados basados en

técnicas  de  aprendizaje  profundo  podria Implementar técnicas que permitan interpretar las
proporcionar un apoyo en el analisis de estas predicciones.
imagenes.

METODOLOGIA

Validar los resultados obtenidos.

Construir un entorno software que permita al usuario
hacer uso de los modelos entrenados.
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4. Diseno de la app de
escritorio

3. Validacion de los
resultados

1. Seleccion de los
datos y preprocesado

2. Entrenamiento de los modelos
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RESULTADOS
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CONCLUSIONES REFERENCIAS

* La red ResNet-18, con un AUC de 0.844 y sensibilidad de 0.775, ha demostrado [] A Rehman, A. Khan. G. Fatima, S. Naz, and I,

un re_ndimiento superior en la identificacion de radiogre_ifl’as anormales _frente a las Razzak, “Review on chest pathogies detection
arquitecturas basadas en Transformers. Los mecanismos de atencion no han systems using deep learning techniques,” Artif Intell
supuesto mejoras significativas en los resultados obtenidos. gRer pp. 1-47, 2023, doi: 10.1007/510462-023-10457-
* En la clasificacién multi-etiqueta, la red ResNet-50 ha presentado un AUC medio '
de O-.89, siendo superior al resultado de Densenet-121, donde se obtuvo un AUC [2] I. M. Baltruschat, H. Nickisch, M. Grass, T. Knopp,
medio de 0.87. Los resultados son comparables a los encontrados en el estado and A. Saalbach, “Comparison of Deep Learning
del arte. Approaches  for ~ Multi-Label ~ Chest  X-Ray
. ., . . L, . Classification,” Sci Rep, vol. 9, no. 1, p. 6381, 2019,
* Los mapas de activacion demuestran la capacidad de localizacion precisa de las doi: 10.1038/s41598-019-42294-8.

diferentes alteraciones.
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