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Hekler y colaboradores1 acaban de publi-
car un artículo que presenta un enfoque 

hasta ahora diferente en la aplicación de la 
inteligencia artificial (IA) en dermatología. Sin 
embargo, este enfoque no debería sorpren-
dernos, pues ante el planteamiento previo 
de enfrentar al hombre con la máquina, este 
trabajo demuestra que la combinación de la IA 
y el diagnóstico humano consigue los mejores 
resultados diagnósticos frente a cualquiera de 
las dos opciones por separado. En este estu-
dio, el sistema de IA se adiestró con 11,444 
imágenes dermatoscópicas. Posteriormente, 
112 dermatólogos de 13 hospitales alemanes 
se enfrentaron a 300 imágenes de lesiones que 
fueron biopsiadas para confirmar el diagnós-
tico. Se evaluó el diagnóstico automatizado 
aislado, el realizado por los dermatólogos y 
el sistema de IA como ayuda al dermatólogo. 
Mientras que muchos quieren ver la IA como 
una amenaza para sustituir al dermatólogo 
en un futuro cercano, esta visión de ayuda 
y mejora resulta ciertamente más amigable y 
esperanzadora.

Sin embargo, la IA no es nueva. PubMed in-
trodujo el término en 1966 indexado con otros 
términos y desde 1986 como tal. De hecho, 
una de las áreas del conocimiento en medici-
na en general y en dermatología en particular 
donde más se está avanzando y más esperanzas 
se están poniendo es en la aplicación de la IA. 
Basta con hacer una simple búsqueda en Pub-
Med del término MeSH Artificial Intelligence 
para comprobar cómo el número de artículos 
publicados en la última década crece de forma 
exponencial (Figura 1). A la fecha de escribir 
este editorial, la búsqueda Dermatology AND 
Artificial intelligence obtuvo 35 resultados, la 
mayoría en los últimos años, siendo la primera 
del año 1990.2

Las aplicaciones de la IA son amplias y van 
desde sistemas de ayuda hasta la decisión diag-
nóstica o Diagnostic Decision Support Systems 
(DDSS), ayuda a la selección de tratamientos, 
teleasistencia médica, la cirugía guiada por 
imágenes, o la cirugía asistida por robótica, 
etcétera. Es sin duda en el campo de los DDSS 
donde más se ha avanzado y se han publicado 
los trabajos más prometedores que nos llevan 
a vislumbrar un horizonte en el que los der-
matólogos puedan ser sustituidos por robots 
en un planteamiento hostil del hombre frente 
a la máquina.

La tecnología avanza rápido. En poco 
más de una década, hemos pasado de unos 
mediocres y dispares resultados obtenidos 
en un primer sistema que clasificaba un 
conjunto de lesiones melanocíticas como 
benignas o malignas,3 a sorprendentes 
resultados que aseguran mayor precisión 
diagnóstica automatizada4 en el diagnóstico 
del cáncer de piel. En el primer estudio, pu-
blicado en 2007, aunque se clasificaron de 
forma correcta la mayoría de las imágenes 
benignas, la IA falló en las malignas con un 
coeficiente de correlación muy bajo (0.17). 
En el segundo estudio en 2018, un sistema 
de IA se entrenó con 100,000 imágenes 
dermatoscópicas de lesiones, tanto benignas 
como malignas, y se le indicó el diagnóstico. 
Para ello, los autores se valieron de una for-
ma de aprendizaje automático denominado 
aprendizaje en red neuronal convolucional 
(CNN). Para comprobar la fiabilidad del 
sistema, se seleccionaron 100 imágenes 
complejas y se pidió a 58 dermatólogos 
expertos en dermatoscopia que indicaran 
el diagnóstico. La IA fue superior a los der-
matólogos en la clasificación correcta de 
las imágenes.
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Aunque existen más experiencias de diagnóstico 
mediante IA, tanto en dermatología como en otras 
especialidades, donde la imagen desempeña un papel 
crucial –y con toda seguridad asistiremos a más estudios 
con resultados dispares– estos tres ejemplos expuestos 
nos sirven para ilustrar la evolución de la IA en nuestra 
especialidad. No cabe duda de que los avances en IA 
deben ir de la mano de los logros tecnológicos. Los 
malos resultados de 2007 seguramente se debieron, 
al menos en parte, a los «antiguos» procesadores del 
momento, la limitada resolución fotográfica existente, 
etcétera. Dicho de otra forma, el crecimiento exponen-
cial de la tecnología ha permitido el avance en la IA; y 
es de esperarse en los próximos años mayor fiabilidad 
y precisión. Sin embargo, hay un aspecto de la IA que 
nos obliga a tomar con cautela cualquiera de los hitos 
reseñados: la ausencia de normalización, entendiendo 
ésta como la integración de la tecnología en nuestros 
procesos cotidianos. En efecto, todos los estudios que 
hemos reseñado se han realizado en condiciones y/o 
escenarios de laboratorio, no se han incorporado a 
la rutina diaria de nuestras consultas. Es más, en el 
artículo de Haenssle y colaboradores las 100 imágenes 
que clasificaron no eran lesiones reales, sino creadas 
ad hoc a través de software. De la mano de la salud, 
hemos aprendido que el proceso de normalización en 
la práctica diaria es complejo y lleva tiempo. Dichas 
intervenciones sólo pueden tener un impacto signifi-
cativo en la salud y la atención médica si se demuestra 
que son efectivas cuando se prueban, son capaces de 
implementarse ampliamente y se pueden normalizar 

en la práctica habitual. Hasta la fecha, todavía existe 
una brecha problemática entre la investigación y la 
implementación. Como nos recuerdan Murray y colabo-
radores,5 la teoría del proceso de normalización (TNP) 
aborda los factores necesarios para la implementación 
con éxito y la integración de las intervenciones en 
nuestra rutina de trabajo (normalización). Es necesario 
garantizar procedimientos de ensayo que sean factibles 
y compatibles con la práctica clínica y la tecnología 
no se limite a intervenciones complejas en condicio-
nes teóricas. De los tres estudios, es el de Hekler y 
colaboradores el que más se acerca a esta visión de 
la normalización: la combinación de IA en la práctica 
diaria como sistema de ayuda al diagnóstico. De esta 
manera, y respondiendo al título de este editorial, la IA 
se presenta como oportunidad de mejora y aprendizaje 
continuo y no como una amenaza.

No son pocos los que opinan que la máquina sus-
tituirá al hombre, pero esto no es cierto; incluso en 
un escenario de absoluta fiabilidad diagnóstica y/o 
terapéutica, existen ciertas cualidades exclusivas del 
hombre imprescindibles en nuestra profesión como 
la empatía, la calidez humana, entre otras. Más bien, 
nuestra visión es la de una IA que supone un gran alia-
do del diagnóstico y elección del tratamiento para el 
dermatólogo en el futuro. Simplemente estemos atentos 
a los próximos años…
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Figura 1: 

Evolución del número de artículo 
del  término MeSH Arti f icial 
intelligence.
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