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Proyecto Investigacion ‘@ SEIFM o

Convocatoria: PI-SEFM-2024
Duracion: 2024-2026

Centro coordinador: Hospital Universitario
Virgen Macarena

Entidades: FISEVI, Biogipuzkoa

Financiacion: 4.000 € = infraestructura
informatica . R e

Objetivo: Aplicar inteligencia artificial para la
prediccion personalizada de supervivencia en
pacientes tratados con radioterapia mediante la g
integracion de datos clinicos y radiomicos. \\_
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Pasos administrativos y éticos

Este proyecto tiene una serie de particularidades que dificultan todo el proceso
burocratico:

* |nvestigacion con datos clinicos

* Necesidad de acceso a sistemas corporativos del SSPA para obtener datos que van
a usarse con fines de investigacion: DIRAYA, PACS

* |nstalacion de un equipo informatico con configuracion no estandar para el SAS
(Ubuntu)

* |nvestigador externo, que ademas es el IP: Necesidad de acceso a datos 'y
conexion remota al equipo de investigacion
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Pasos administrativos y éticos

Etapa

Descripcion

Bonjour, je
voudrais un
laisser-passer

&2 E) Dictamen ético

Evaluacion y aprobacién del proyecto por el Comité de Etica de la
Investigacion de Sevilla

CEl Sevilla

& Convenio FISEVI-SEFM

Formaliza la financiacidn y gestion administrativa del proyecto

FISEVI / SEFM

%> Convenio FISEVI-
BIOGIPUZKOA

Regula la colaboracién con investigador co-IP externo

FISEVI / Biogipuzkoa

B Adquisicion de
equipamiento

Gestion de compra de equipamiento informatico

HUVM / FISEVI

X\ Instalaciény
configuracion

Instalacion equipo en la red del HUVM. Configuraciéon VPN para acceso
de investigador externo.

Servicio TICs HUVM

(1) Acceso a datos SSPA
(Res. 1/2021)

Solicitud formal con: protocolo, consentimiento informado, EIPD,
declaraciones de confidencialidad y plan de destrucciéon de datos

HUVM / SAS /
Consejeria Salud

@ Extraccion de datos

Solicitud de acceso y extraccidon de datos de PACS y Historia clinica

Dep. Innovacién / TICs
HUMV

£ © Anonimizaciény
control

Anonimizacion independiente antes del analisis IA

Servicio de Doc. Clinica
HUVM
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Investigar con datos de salud
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Mi experiencia personal: F

* Burocracia desproporcionada

* Poca formacion de investigadores en
temas de proteccion de datos y
seguridad informatica

* Falta de apoyo a las unidades para
tramites burocraticos

* Alta exposicion a riesgo de los
investigadores
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SIOW: Sistema de Informacidon Oncologica Web
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Implementacion de flujo paperless en Mosaiqg
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LLMs para extraccion de datos de la historia clinica

JMIR. MEDICAL INFORMATICS Wals Zurita et al
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Original Paper

The Transformative Potential of Large Language Models in Mining

Electronic Health Records Data: Content Analysis 1.00 4 + ﬁ ﬂf ; ?+ ;
0.98 - + + b
Amadeo Jesus Wals Zurita, MD; Hector Miras del Rio, MP; Nerea Ugarte Ruiz de Aguirre. MD: Cristina Nebrera
Navarro. MD:; Maria Rubio Jimenez, MD: David Mufioz Carmona, MD. PhD: Carlos Miguez Sanchez. MD 0.96 1
Servicio Oncologia Radioterapica, Hospital Universitario Virgen Macarena. Andalusian Health Service, Seville, Spain a
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LLMs para extraccion de datos de la historia clinica

 Alta precision y eficiencia en |la extraccion de informacion estructurada a
partir de textos clinicos.

e Gran potencial para impulsar la investigacion basada en datos del mundo
real (RWD).

e Ausencia de validacion clinica: cada aplicacion debe evaluarse
especificamente. Los resultados deben interpretarse con cautela y bajo
supervision experta.

* Los modelos de mayor rendimiento suelen depender de proveedores
externos, con riesgos legales y de privacidad.

e Surgen alternativas locales: instalacion en hardware accesible, con
resultados de calidad aceptable y mayor control sobre los datos.
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Inteligencia Artificial Aplicada .

/ \aIaF[sica Médica ‘//‘
éY ahora queé?

* BD radioterapia con > 10.000 pacientes desde el ano 2018 (6.400 con
datos dosimétricos)

* Esto ya nos permite generar nuestros resultados en salud, como
curvas de supervivencia

* Pregunta que nos hacemos:

o
o
[

¢Puede la IA ayudarnos a hacer

Cumulative Survival
o
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modelos predictivos
individualizados al paciente?
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Analisis de Supervivencia
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Analisis de Supervivencia
Individualizada

« No es posible mediante métodos
habituales

« No es posible conocer la distribucion de
probabilidad de supervivencia de
Individuos especificos de forma empirica

« Problema altamente no lineal

« Dependiente de un gran numero de
parametros, a priori, desconocidos.
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Analisis de Supervivencia
Individualizada

« No es posible mediante métodos
habituales Soluciéon mediante IA:

« No es posible conocer la distribucion de :> no requiere conocer las

probabilidad de supervivencia de curvas de supervivencia
Individuos especificos de forma empirica individualizadas!!

« Problema altamente no lineal o _ _
. Dependiente de un gran numero de « Prediccion de tiempo de evento: DeepHlit,
Deep AFT, SurvFormer...

parametros, a priori, desconocidos. . . .
 Clasificacion en paciente equivalente:

RSF, KNN survival, GradientBoosting
survival...




14 de noviembre 2025 FiSICA HOSPITALARIA

www.sarh.es

o s | Ve
Arboles de Supervivencia

Parador de Antequera JORNADAS SARH qrs\a DAD ANDALUZA D
\

RSF Survival Curves

1.0 A i ' ' | = Kaplan-Meier
RSF (Individual Curves)

0.8 A

. Promedio de pacientes “equivalentes”
tiende a suavizar no linealidades
Inestables ante datos ruidosos (radidmica)
Tienden al sobreajuste

No manejan multicolinealidad
adecuadamente

No predicen factores pronostico conocidos
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SEQUOIA-RT:

Survival Estimation using QUantitative

Oncologic data with Individualized Analysis for
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Natural Language Processing (NLP)
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e Imagenes Radiologicas

e Base de Datos

Datos Clinicos

Renal Cardiopatia ... VolPTV1 VolPTV2 VolPTV3 NumeroSesiones OverallTime Event DiasDemora DiasSupervivencia DiasRastreo
0 1 . 127494000 127.494000 127494 20 33 1 52 88 1370
0 0 . 457574986 439519956 0.000 10 15 1 33 181 1407
0 0 457574986 439.519956 0.000 5 7 1 19 a7 1429
0 0 . 457.574986 0.000000 0.000 30 51 1 36 866 1371
0 0 . 291.303000 0.000000 0.000 20 29 0 21 1408 1408
1 o 457.574986 0.000000 0.000 10 15 1 23 63 1420
1 0 . 457.574986 0.000000 0.000 3 7 1 49 45 1402
0 0 . 276.507000 0.000000 0.000 14 29 1 72 449 1413
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Seleccion de la muestra

* Consulta en SIOW de pacientes con diagnostico de cancer de pulmdn
tratados completamente entre los afios 2018 y 2024 - 342

* Busqueda y descarga manual de TACs en el PACS

* Exclusiones:

e Casos con diagnostico de pulmon que realmente se tratan de otra cosa:
holocraneo, metastasis, ...

* Casos sin datos dosimétricos
* Casos en los que no se encuentra el TAC en el PACS

e Muestra final: 271



Parador de Antequera JORN ADAS SAR H qr:‘l’c m?‘"m'ﬁ: Dfm

14 de noviembre 2025

El problema de la validacion

Para cada individuo:
* El modelo predice una distribucion de probabilidad

* E|l evento observado solo ocurre una vez
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El problema de la validacion

Capital: Antequera (altitud: 570 m)
Latitud: 37°.0.51.' N - Longitud: 4° 33! 28.Q - Posicion: Ver localizacién
Zona de avisos: Antequera

Descargar XML de la prediccion detallada de Antequera [R5

el lellelldilell YaelR- SR AN

(¢ i“ o i o

oDabilidad de precipitacion
90% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 95% 90% 100% 30% 45%

Reglas de puntuacidn estrictamente propias

* Funcion que da una puntuacion a una prediccion probabilistica
segun lo que realmente ocurrio

* Es estrictamente propia si la unica manera de alcanzar la
puntuacion optima es predecir exactamente la distribucion
verdadera
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Metricas de Validacion

Codificador Decodificador

Vi =% y2 R y3

l [

yo

e Metric: Integrated Brier Score (IBS)

IR
IBS = — f “ps(1) ar

A V()

0.5 7T

|

Epochs

. Entrenamiento con 229 pacientes
« Validacion con 41 pacientes
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Resultados Preliminares: Sequola vs RSF

Comparison Survival Curves

— LSTM (Individual Curves)
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R eS u Ita‘d OS w: Poblacional Survival

Sequola vs RSF ~
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Importancia de Variables

- | Var?gbles
i R identificadas
EPOC g . Edad
Neoplasias ] ] o EpOC
Hipertension 44 v . Neoplasias
NumeroSesiones . S o Hipertensic')n
wavelet-HHH firstorder Skewness . . . % . Heterogenidad del tumor
wavelet-HHL firstorder Median - & « Ramificaciones del tumor
wavelet-HHH_glszm_SizeZoneNonUniformityNormalized
FraccionesPTV1
Sum of 1183 other features =~ &% etee Sedcmen So8 du Shoscemis Biiietd o Go o
G4 02 oo o2 os "

SHAP value (impact on model output)
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Conclusiones

« SEQUOIA-RT proporciona supervivencia individualizada y riesgo

acumulado con uso de datos clinicos y radiomicos
« Convergencia a poblacion promedio (Kaplan-Meier)

« Prediccion de factores pronostico ya conocidos y descubrimiento de

nuevos
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Hoja de ruta

« Profundizar en el desarrollo del algoritmo y del marco teorico
« Intercomparacion con otros modelos de prediccion de supervivencia

. Ampliacion de la poblacion de estudio
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