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Predicción de asistencia a Urgencias (21/28 días)



Información de Biomarcadores en PDF

Campo Valor

Tamaño tumor 2 cm

Ganglios Negativos

Subtipo Luminal A

ROR 50

Recidiva a distancia 10%

✓ Abstracción: Conversión 
automática en datos 
estructurados.

✓ Incorporación al sistema de 
consultas de datos en Galén.

✓ Facilitar el uso de la información 
en el diseño de modelos de 
predicción, obviando la revisión 
manual.

OBJETIVOS

✓ Minería de textos.

✓ Procesamiento de imágenes.

METODOLOGÍA



RW3#. Extracción automática del TNM (G) 





Estudio retrospectivo de la evolución en la incidencia de cáncer en 
pacientes jóvenes en Málaga 1998-2021.

Si se encuentran datos de interés, profundizar en los 
posibles cambios en los patrones de incidencia 
disminuyendo el umbral de edad a <45 años y <40 años. 

Analizar las diferencias en la incidencia para las 
diferentes neoplasias entre pacientes con <50 
años al diagnóstico y pacientes ≥ 50 años a lo 
largo del periodo de tiempo 1998-2021. 

Objetivos
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Pacientes incluidos en la BDO de Galén de HUVV 
diagnosticados entre 1/1/1998 y  31/12/2021

29.737 pacientes

Edad al 
diagnóstico 

≥20 años

Neoplasias 
seleccionadas

Estadios 
invasivos

29.514 pacientes

25.336 pacientes

24.596 pacientes

Cabeza y cuello

Cérvix

Colon

Endometrio

Esófago

Estómago

Germinal

Linfomas Hodgkin

Linfomas no Hodgkin

Mama

Melanoma

Ovario

Páncreas

Pulmón

Recto

Riñón

Sarcoma

Vesícula y vía biliar



AAPC 1998-2021 <50 años vs ≥50 años

NEOPLASIA
EOC

<50 años
LOC

≥50 años

ORL 6,1% 4,6%

Colon 11,0% 8,2%

Germinal 16,3% -13,1%

Linfoma no Hodgkin 8,4% 5,9%

Ovario 11,6% 6,0%

Recto 16,1% 6,8%

Riñón 27,8% 20,1%

Sarcoma 43,4% 28,6%



AAPC 1998-2021 <45 años vs ≥45 años

NEOPLASIA
EOC

<45 años
LOC

≥45 años

ORL 12,4% 3,9%

Cérvix 37,4% 32,8%

Colon 10,2% 8,3%

Germinal 16,8% 3,3%

Linfoma no Hodgkin 11,1% 5,5%

Melanoma 22,3% 14,6%

Ovario 24,9% 6,3%

Páncreas 33,1% 23,2%

Recto 12,2% 6,9%

Sarcoma 36,7% 29,9%



AAPC 1998-2021 <40 años vs ≥40 años

NEOPLASIA
EOC

<40 años
LOC

≥40 años

ORL 28,8% 3,6%

Colon 38,7% 8,0%

Linfoma no Hodgkin 22,8% 5,2%

Melanoma 14,5% 11,7%

Ovario 34,9% 4,2%

Sarcoma 48,5% 19,7%



La HCE no puede servir únicamente para 
garantizar una adecuada asistencia 

sanitaria a los pacientes.

El objetivo tendría que ser la mejora y 
evolución de las HCE para desarrollar 

Sistemas de Información de Salud (Learning 
Health Systems) que analizaran de manera 

sistemática todos los datos de todos los 
pacientes incluidos.

Este tipo de análisis permitirían el 
desarrollo de algoritmos basados en IA que 
puedan llegar a suponer un cambio real en 

la práctica clínica. 

Para ello es fundamental conseguir una 
interoperabilidad máxima entre niveles 

asistenciales, centros sanitarios y 
Sistemas de Salud. 

Conclusiones



Conclusiones
La Inteligencia Artificial es el futuro, pero…

Es necesario diseñar 
sistemas de 
información 

colaborativos que 
permitan almacenar 

datos de calidad
No se pueden 
aplicar las técnicas 
avanzadas de IA 
en cualquier 
situación!

Las técnicas 
tradicionales son 
incluso más útiles 

en multitud de 
problemas reales 

en clínica 
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