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Nota de premsa

L’Observatori d’lA en Salut identifica prop d’un
centenar d’algorismes d’Intel-ligéncia Artificial
als centres del SISCAT i de recerca de Catalunya

o La meitat dels algorismes d’Intel-ligéncia Artificial tenen aplicacio6 a
I’entorn hospitalari, un 20% en I’Atencié Primaria, un 8% en Salut Mental i
un 6% en Atencio Sociosanitaria, entre d’altres. D’aquests, més del 40%
es troben en les fases més avangades de maduresa i s’apliquen a I’entorn
real, el 35% estan a les etapes inicials de laboratori (abans de la prova de
concepte), i la resta, en fases intermédies de validacions.

¢ La identificaci6 dels algorismes permetra conéixer el grau de
desenvolupament i implantacié de la Intel-ligéncia Artificial en ’'ambit de
la salut, compartir i informar sobre bones practiques, i promoure
I'adopcié d’aquesta tecnologia a Catalunya, entre d’altres.

Barcelona, 21 de desembre 2022. La Fundacio TIC Salut Social de la Generalitat de
Catalunya ha posat en marxa I'Observatori d’Intel-ligéncia Artificial en Salut
(Observatori d’lA en Salut), amb la identificacioé de prop de 100 algorismes
d’Intel-ligéncia Artificial del Sistema Sanitari Catala (SISCAT) i els centres de
recerca de Catalunya.

L’Observatori s’emmarca en el Programa d’Intel-ligéncia Artificial en Salut (Programa
Salut/IA) del Departament de Salut, i té 'objectiu de conéixer i difondre de forma
transversal I'aplicacio de la Intel-ligéncia Artificial en aquest ambit des de la
conceptualitzacio fins a la implantacio, fent incidéncia en els riscos i les oportunitats
que es generen.

La responsable de I'Observatori d’'IA en Salut a la Fundacio TIC Salut Social, Ndria
Abdén, explica que “I’Observatori neix amb la voluntat de ser un espai de
referéncia per a la transferéncia de coneixement de les innovacions que es
generin en I'ambit de la Intel-ligéncia Artificial, i de promoure I’adopcié d’aquesta
tecnologia actuant com a nexe d’unié entre el Sistema Sanitari i la resta de parts
implicades”.

Per a la creacio de I'Observatori d’lA en Salut s’han realitzat sessions de treball amb
diferents arees del Departament de Salut, el Servei Catala de la Salut, I'Institut Catala
de la Salut, 'Agéncia de Qualitat i Avaluacioé Sanitaries de Catalunya (AQUAS),
I'Observatori d'Etica en Intel-ligéncia Artificial de Catalunya (OEIAC), la Unié Catalana
d’'Hospitals, el Consorci Sanitari i Social de Catalunya, I'Associacié Catalana d’Entitats
de Salut (ACES), el Col-legi Oficial de Metges, el Col-legi Oficial d'Infermeres de
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Barcelona, la Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria (CAMFIC), i
I'Associacio d’Infermeria Familiar i Comunitaria de Catalunya (AIFICC).

Algorismes d’Intel-ligéncia Artificial en salut identificats

Un dels primers estudis que ha posat en marxa I'Observatori és la identificacié dels
algorismes d’Intel-ligéncia Artificial en salut del SISCAT i els centres de recerca de
Catalunya (grafic 1). De l'analisi dels primers prop de 100 algorismes que els centres
del SISCAT i de recerca en salut han reportat, se’n desprén que estan desenvolupant
o emprant 2,3 algorismes d’Intel-ligéncia Artificial de mitjana.

Per grau de maduresa, més del 40% dels algorismes es troben en les fases més
avangades i s’apliquen a I'entorn real. Es el cas, per exemple, del projecte
DigiPATICS de I'Institut Catala de la Salut, que dona eines de suport diagnostic als
professionals sobre les mostres digitalitzades d’anatomia patologica, amb la inclusio
de diferents algorismes d’Intel-ligéncia Artificial. AQuests algoritmes permeten
quantificar biomarcadors com Her2, Ki67, receptors d’estrogens i receptors de
progesterona en cancer de mama, entre altres casos d'Us.

En l'altre extrem del cicle de desenvolupament dels algorismes trobem que el 35%
dels identificats estan encara a les fases inicials de laboratori, abans de la prova de
concepte, i prop del 25% restant, en fases intermédies de validacions (grafics 2 i 3).

Pel que fa a 'ambit assistencial, els hospitals encapgalen 'aplicacié dels algorismes
d’Intel-ligéncia Artificial, ja que representen el 50% de tots els identificats, seguits de
I’Atencié Primaria amb un 20%, la Salut Mental amb un 8%, i 'Atencié Sociosanitaria
amb un 6% dels algorismes identificats, entre d’altres (grafic 4).

L’especialitat médica que més destaca en I'Us dels algorismes d’Intel-ligéncia Artificial
és l'oncologia. En aquesta branca trobem solucions com Athena Care, participada pel
Campus Clinic i els seus investigadors, i que es troba en un grau intermedi de
maduresa. Es tracta d’una eina cognitiva d'Intel-ligéncia Artificial que permet capacitar
els i les professionals de la salut per fer un diagnostic i gestioé centrada en les persones
amb cancer de pell.

A banda de l'oncologia, 'Observatori d’lA en Salut ha identificat altres arees amb un
major us d’algorismes en salut, com son la cardiologia, la medicina familiar i
comunitaria, 'endocrinologia i nutricio, i 'anatomia patologica (grafic 5). Per patologia, i
en linia amb les especialitats médiques, els algorismes d’Intel-ligéncia Artificial sén
més emprats en les neoplasies, seguits de les malalties endocrines, les de 'aparell
circulatori, les anomalies congénites, els trastorns mentals, les malalties infeccioses,
de I'aparell digestiu i del sistema nervids (grafic 7).

Beneficis de I'as de la Intel-ligéncia Artificial en Salut

La identificacio dels algorismes, que encara esta en fase de recopilacié de dades,
permetra conéixer el grau de desenvolupament i implantacio de la Intel-ligéncia
Artificial en 'ambit de la salut, compartir i informar sobre bones practiques, i promoure
'adopcié d’aquesta tecnologia a Catalunya, entre d’altres. L’estudi s’ampliara també a
altres entitats i organitzacions.
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La responsable de I'’Area d’Intel-ligéncia Artificial de la Fundacié TIC Salut Social,
Susanna Ausso, remarca els beneficis de la implementacio d’eines basades en
Intel-ligéncia Artificial al Sistema de Salut: “Les solucions d’Intel-ligéncia Artificial
permetran millorar ’atencio a la ciutadania, ja que aporten eines de suport al
diagnostic, pronostic i el seguiment de malalties, aixi com a la gestid i
administracié de recursos sanitaris o la salut publica”. No obstant, Aussoé incideix
que “per fer-ho possible, és imprescindible una aproximacié sistémica per tal de
garantir I’equitat a tot el territori, la transparéncia, la seguretat i els valors étics. |
en aquest sentit, ’'Observatori i el Programa de Salut/lA seran actors clau per
afrontar aquests desafiaments”.

Per la seva banda, el Director del Programa de Salut/IA, Carlos Gallego destaca que
“amb el llangament de I’Observatori d’lA en Salut impulsat per la Fundacié TIC
Salut Social, i del primer repte de solucions basades en Intel-ligéncia Artificial de
suport al procés de la retinopatia diabética en I’ambit de I’atencié primaria,
coordinat per ’Agéncia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de Catalunya (AQuAS),
tanquem I’any desplegant dues linies estratégiques clau per avangar en la
promocio i desenvolupament de la IA centrada en les persones en I'ambit de la
salut”.

Segiuents passos de I’Observatori d’lA en Salut

L’Observatori d’'lA en Salut actualitzara regularment a la seva pagina web els
indicadors dels algorismes emprats en 'ambit de la salut i publicara informes i guies de
referéncia per al sector. Els propers en publicar-se seran un informe sobre I'estat de
I'art dels assistents virtuals, un estudi de maduresa de la Intel-ligéncia Artificial en
Salut en els centres de recerca de Catalunya, una guia sobre I'explicabilitat en
Intel-ligéncia Artificial, i una altra sobre bones practiques per al desenvolupament de
codi en solucions d’Intel-ligéncia Artificial en salut.
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Informacidé addicional

Grafic 1: Distribucié dels algorismes per entitats
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Grafic 2: Classificacié emprada per determinar el nivell de maduresa de
I'algorisme (TRL)
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Grafic 3: nombre d’algorismes identificats segons el nivell de maduresa
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Grafic 4: Algorismes d’lA identificats per ambit assistencial
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Grafic 5: Especialitats médiques amb més de dos algorismes identificats

Medicina familiar i comunitaria I
Endocrinologia i nutricio GG
Anatomia patologica I
Aparell digestiu I
Dermatologia NI
Nefrologia I
Oftalmologia I -
Oncologia radioterapica INIIGIGIGGGGN
Psiquiatria I
Radiodiagnostic I
Altres especialitats [N
Medicina general I -
Medicina preventiva i salut publica INIIIIIIIINGEENN
Pediatria N -
Medicina interna NN
Analisis cliniques NG -
Cirurgia cardiovascular NN -
Geriatria NN -
Infermeria de salut mental N 3
Medicina intensiva NI :
Al-lergologia NN >
Anestesiologia i reanimacio I >
Angiologia i cirurgia vascular NN >
Bioquimica clinica NN >
Cirurgia general i de |'aparell digestiu [ NN >
Cirurgia toracica NN >
Medicina del treball NN >

0 5 10 15

Grafic 6: Nombre d’algorismes per procediments
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Grafic 7: Nombre d’algorismes per patologies o trastorns
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Contacte per a més informacio:
Ana Belén Callado
Comunicacio Fundacio TIC Salut Social

Tel. 673470317, abcallado@ticsalutsocial.cat

Recurs grafic: video animat de presentacio de 'Observatori d’'|A en Salut
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