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RESUMEN:

En el presente articulo se da a conocer el estado del arte relativo al desarrollo de interfaz grafica de usuario para la integracién de
técnicas de procesamiento de imdgenes y operadores basados en méquinas inteligentes, orientada a la construccién de enfoques
computacionales ttiles en la rutina clinica y/o en la investigacién relacionada con el diagnéstico de neoplasias malignas en el sistema
gastrointestinal. Para ello, inicialmente se contextualiza a través de una fundamentacién tedrica la interfaz gréfica en el contexto
de las imagenes médicas, lo cual sustenta las entradas principales de la matriz documental. La revisién documental de articulos
cientificos, libros, capitulos de libros, tesis de grado y posgrado referentes al objeto de estudio son sistematizados mediante la matriz
documental como instrumento de recoleccién de informacién. De alli, y considerando un andlisis de contenido, se exploraron
sesenta y cuatro referencias bibliograficas relacionadas con las entradas de la matriz documental. Los hallazgos develaron que en
el contexto nacional y en el internacional ha ido creciendo el disefio de aplicativos para la integracién de algoritmos matemético-
computacionales con interfaz gréfica de usuario para el procesamiento y anlisis de im4genes de tumores cancerigenos de estémago.
No obstante, no se ha alcanzado atin una solucién computacional éptima.

PALABRAS CLAVE: Interfaz grifica de usuario, software libre, procesamiento de imdgenes médicas, agentes inteligentes,
tomograﬁa computarizada, cancer gastrico.

ABSTRACT:

In this paper, we present the state of the art related to the development of graphic user interface for the integration of image
processing techniques and operators based on machine learning, in this case, oriented to the construction of computational
approaches useful in the clinical routine and/or in research related to the diagnosis of malignant neoplasms in the gastrointestinal
system. In this sense, the graphical interface in the context of medical images is initially contextualized through a theoretical
foundation, which supports the main entries of the documentary matrix. The documentary review of scientific papers, books, book
chapters, undergraduate and postgraduate theses related to the object of study are systematized through the documentary matrix
as an instrument for gathering information. From there, and considering a content analysis, sixty-four bibliographical references
related to the entries of the documentary matrix are explored. The findings revealed an increase in the design of applications for
the integration of mathematical-computational algorithms with graphical user interface for the processing and analysis of images
of cancerous tumors of the stomach has grown. This increase has been both in the national and international context. However,
an optimal computational solution has not yet been reached.

KEYWORDS: Graphical user interface, free software, medical images processing, intelligence agents, computerized tomography,
gastric cancer.

INTRODUCCION

Para la publicacién de métodos novedosos para la sistematizacién de imagenes médicas, se necesita que
volumenes de datos que crecen cada dia sean verificados. Esto genera dificultades para los médicos quienes
no son expertos en computacion. Cada etapa del proceso de desarrollo de nuevos métodos como pruebas,
depuracién visual y evaluacién periddica, similar a la evaluacién clinica, necesita de una interfaz grafica
de usuario (Graphical User Interface/GUI) apropiada que sirva tanto para visualizar las imdgenes y los
resultados, como para interactuar con ellos (Hernandez Hoyos et al., 2012).

Estas herramientas de interacciéon permiten realizar, simplificar y mejorar muchas tareas que los
profesionales de la salud requieren llevar a cabo diariamente y surgen como producto de intensas
investigaciones de diferentes 4reas de la ciencia con aplicacién en la medicina (Arguifarena, del Fresno,
Escobar, Massa, & Santiago, 2012). En este sentido, en el presente articulo se muestra una revision del estado
actual del procesamiento de imagenes médicas y de la evolucién de las tecnologias utilizadas en el desarrollo
de tales procesos computacionales, haciendo especial consideracién en las herramientas requeridas para la
interaccion entre los especialistas clinicos y los métodos basados en computadora. Asimismo, se busca mostrar
el impacto del desarrollo de interfaz gréfica de usuarios para el apoyo al diagnéstico y tratamiento del cdncer
gastrico a partir de imadgenes médicas. La interfaz gréfica de usuario es considerada el puente de conexién
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entre el experto clinico y las patologias de cada paciente, considerdndose las herramientas computacionales
que usan como datos de entrada imdgenes tridimensionales (3-D) de tomografia computarizada (CT), las
cuales son normalmente almacenadas usando el protocolo DICOM (Digital Imaging and Communication
in Medicine). Finalmente, se citan investigaciones reportadas acerca de diversos sistemas que se han logrado
desarrollar, y cuya finalidad es contribuir al mejoramiento y éptimo desempefio en las diferentes areas del
campo de la medicina.

Metodologia

La base conceptual y metodoldgica del presente articulo es la revision, lectura, anélisis documental e
identificacion de articulos de investigacion, tesis de grado y posgrado, las cuales se clasificaron de acuerdo
con los siguientes tdpicos: interfaz grafica, cincer gastrico, imdgenes médicas, procesamiento de imégenes,
agentes inteligentes y software libre. Asimismo, se hace especial énfasis en las investigaciones en las cuales
se resalta que los actos de diagnéstico y tratamiento han evolucionado notablemente con la ayuda que los
métodos computacionales han brindado al 4rea clinica.

Interfaz grafica de usuario

La realizacién o desarrollo de software en la actualidad se ha transformado en un elemento productivo de
gran extension en diversas areas del conocimiento, debido al auge tecnolédgico que diaa dia aumentay requiere
mdsy mejores aplicaciones de software que complementen su apoyo al ser humano. Segin Chamba y Alonso,
las aplicaciones informaticas utilizan la interfaz grafica de usuario para mantener un enlace de interaccién
con el humano, razén por la cual es importante tomar en cuenta disciplinas como la psicologia cognitiva,
la sociologia, la ergonomia, la etnografia y todas aquellas que soporten la creaciéon de disefios GUI que sean
amigables, ficiles de usar ¢ intuitivas para el usuario (Chamba & Alonso, 2014).

Segun Areitio-Bertolin, una interfaz grafica de usuario es un artefacto interactivo que posibilita, a través del
uso y la representacion de un lenguaje visual, una interaccién amigable con un sistema informético (Areitio
Bertolin & Areitio Bertolin, 2009). Ademds, por su parte, Reyes-Garcia expone que las pricticas digitales
se configuran mediante representaciones graficas que aparecen en la pantalla de la computadora, que es la
superficie principal para disefar, visualizar e interactuar con informacién digital, de alli la importancia del
disefio de interfaz grafica (Reyes-Garcia, 2017).

Las aplicaciones informdticas requieren del diseio basado en el usuario con la finalidad de establecer
GUI efectivas, eficientes y eficaces (Fowler, 1998). Este tipo de disefio se refiere a la técnica de conocer las
habilidades, habitos, comportamiento y necesidades que tiene un usuario al interactuar con un software
determinado, el cual debe ser fécil de usar para que provoque una aceptabilidad social y prictica por parte
del usuario. Un producto de software que cumpla con estos requisitos se convertiria en un producto fécil
de aprender a usar y de esta manera cumpliria con la finalidad para lo que fue concebido (Nunez & Nuiez,
2005).

Teniendo un software basado en el usuario, que cumpla con sus expectativas, se facilitaran en gran medida
las actividades que éste realice en su espacio laboral y de esta manera se creard una actitud positiva hacia
el producto de software. Es asi como los logros alcanzados por la interfaz de usuario durante el uso de un
programa se transforman en un modelo a seguir para el desarrollo de otros programas con un propdsito
similar en otros campos (Garc{a—Alvarez, 2013; Rodriguez Duefias, 2014, 2015; Sdnchez & Vergara, 2016).
Garcia y Avila, comprueban su hipétesis acerca de la existencia de alternativas de ensefianza del disefio de
interfaz grifica de usuario basada en software libre que cubren los requerimientos en carreras universitarias
en México, siendo la principal barrera para el desempefio efectivo de los estudiantes, el idioma (Garcia &
Avila, 2016).

Software libre

Los desarrollos computacionales basados en software libre pueden ser primero ejecutados por parte
del usuario sin condiciones, ademas son susceptibles a ser distribuidos y modificados con la finalidad
de ser perfeccionados en cuanto a funcionamiento y operatividad; también pueden ser adaptados a usos
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concretos y tales modificaciones pueden ser compartidas con otros usuarios para mantenerlo en permanente
mejoramiento (Stallman & Gay, 2010).

Un desarrollo informatico se considera software libre si otorga todas las libertades de uso antes sefialadas.
Debe adicionalmente distinguirse software libre de software de dominio publico, este ultimo no esta sujeto
a restricciones dadas por una licencia, esto quiere decir que pertenece a todas las personas por igual, si el uso
de un software estd condicionado por una licencia éste ya no se considera de dominio publico. Toda licencia
corresponde con un conjunto de derechos que se adquieren sobre el uso que se le da al programa, que en
el caso del software libre las licencias no son muy restrictivas respecto al uso de éste, pueden existir tantas
licencias como acuerdos establecidos por sus autores. Con base en lo mencionado anteriormente es necesario
sefalar que el software no se vende, se licencia (Stallman & Gay, 2010).

Agentes inteligentes

Mitchell en el afno 1997 refirié que el campo de los agentes o maquinas inteligentes estd relacionado con
responder la pregunta de coémo construir o desarrollar programas de computacién que automdticamente
mejoren con la experiencia que un determinado entrenador/profesor le suministre (Mitchell, 1997). Por otra
parte, Bishop afirma que el reconocimiento de patrones tiene sus origenes en la ingenierfa, mientras que el
aprendizaje automdtico surgié de la informatica, y que ambas actividades han sido de gran apoyo al desarrollo
de aplicaciones médicas (Bishop, 2006).

Elaprendizaje se refiere al proceso de inferir reglas generales observando ejemplos. El campo de aprendizaje
automdtico se basa en que una computadora puede "aprender” funciones especificas siguiendo algoritmos de
aprendizaje definidos (Vapnik, 1999). Para este fin, a la mdquina se le muestran ejemplos particulares de una
tarea especifica y su objetivo es inferir una regla general que puede explicar tanto los ejemplos que haya visto,
asi como nuevos ¢jemplos.

En general, se puede distinguir entre dos tipos de problemas de aprendizaje: supervisados y no supervisados.
La clasificacion es un ejemplo de problema de aprendizaje supervisado, su objetivo es encontrar una relacion
funcional entre entradas y salidas, se denomina supervisada porque los datos de entrenamiento estdn
conformados por entradas y salidas, con lo que se puede evaluar si las salidas son correctas, en tal caso el
aprendizaje estd siendo supervisado (Cristianini & Shawe-Taylor, 2000). Contrariamente a esto, los datos de
entrenamiento en el aprendizaje no supervisado estin formados solo por entradas, sin ninguna informacién
adicional sobre qué tipo de salida se espera en esos casos, en esta situacion el aprendizaje radica en descubrir
estructuras, un ejemplo tipico de aprendizaje no supervisado es el agrupamiento (Bishop, 2006).

Los paradigmas de aprendizaje inteligente tienen como ventaja la actualizacién para la solucién de
problemas dindmicos de la vida real, ya que en todo momento se pueden presentar cambios en los escenarios
y los pardmetros ambientales. En estos casos el aspecto més importante es el aprendizaje de la exploracién y la
deteccién de la respuesta de ambiente para cada accién progresiva. La informacién acerca de la meta se revela
a medida que exploramos con la ayuda de las nuevas acciones, muchos paradigmas de aprendizaje permiten
alcanzar una meta sin el conocimiento previo de la ruta o situaciones similares (Kulkarni, 2012).

Procesamiento de imédgenes

El procesamiento digital de imagenes incluye un conjunto de técnicas que operan sobre la representacién
digital de una imagen, con el propésito de descartar algunos de los elementos que conforman la escena, de
modo que se facilite su posterior andlisis, bien sea por parte de un usuario (humano) o un sistema de visién
artificial (Gonzalez & Woods, 2008; Medina & Bellera, 2001). En general, las técnicas de procesamiento de
imagenes son aplicadas cuando resulta necesario realzar o modificar una imagen para mejorar su apariencia o
para destacar algtin aspecto de la informacién contenida en la misma, o cuando se requiere medir, contrastar o
clasificar algin elemento contenido en ella (Bankman, 2009). También se utilizan técnicas de procesamiento
cuando se requiere combinar imdgenes o porciones de las mismas o reorganizar su contenido (Dougherty,
2011).
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La imagenologia médica, por su parte, considera un conjunto de modalidades de adquisicién de imdgenes
biomédicas, las cuales se diferencian en cuanto a la naturaleza de los principios fisicos involucrados en el
proceso de adquisicién (Rangayyan, 2005), y adicionalmente en cuanto a la aplicacién médica (Macovski,
1983). Asi mismo, Bereciartua argumenta que (Bereciartua, 2016):

“La imagen médica se ha convertido en los ultimos afios en una potente herramienta de ayuda al
diagndstico. Gracias alos avanzados escéneres y software de reconstruccion de imégenes disponibles es posible
la identificacién de distintos rganos y tejidos, asi como la obtencién de datos que ayuden a caracterizar y
cuantificar las patologfas. Los radi6logos son los responsables del uso e interpretacion de dichas imagenes y
demandan herramientas que les permitan localizar 6rganos y tejidos con mayor precisién y rapidez, asi como
la identificacién y caracterizacion cuantitativa de las patologias presentes en ellos, con el fin de realizar un
diagnéstico preciso”. (p. 7).

Las modalidades mds comunes de imagenologia médica son los rayos X, la tomografia computarizada
(Ramirez Giraldo, Arboleda Clavijo, & McCollough, 2008), la resonancia magnética (Plewes & Kucharczyk,
2012), la imagenologfa nuclear (Zhu, Lee, & Shim, 2011), las im4genes multiespectrales de microscopio
(Botina Monsalve, Galeano, Pérez, & Garzon, 2015) y laimagenologfa por ultrasonidos (Shapiro et al., 1998).

El desarrollo hasta ahora alcanzado en cuanto a diferentes soluciones tecnoldgicas para la generacién
de imédgenes médicas ha apoyado significativamente los procesos de diagndstico y la aplicacién de terapias
adecuadas por parte de los médicos especialistas (Reiner, Siegel, & Siddiqui, 2003). Arguifiarenay cols., por
su parte sefialan que (Arguifiarena et al., 2012):

“...dentro del campo de la informética de imagenes se puede destacar la gran produccién cientifica y el
desarrollo de aplicaciones para el diagnéstico asistido por computadoras 0o CADs (Computer Aid Diagnosis).
Desafortunadamente es habitual que muchos de estos avances finalicen en la etapa de la investigacion, ya que
su evaluacién e implementacién en el sistema de salud suelen verse obstaculizados por una serie de problemas,
entre los que se pueden mencionar los asociados a la parcialidad y especificidad de herramientas o algoritmos
desarrollados, a la no disponibilidad de un entorno de usuario adecuado para la aplicacién clinica o a que
estos no tienen capacidad de conectarse a un PACS (Picture Archiving and Communication System).”

A nivel comercial, existen entornos de trabajo extensibles sélo abiertos para un entorno empresarial.
Weese y Lorenz consideran que desde la perspectiva industrial el procesamiento de imégenes presenta
cuatro desafios (Weese & Lorenz, 2016): 1). Las tecnologias de andlisis de imagen deben ser adaptables para
asi permitir un desarrollo eficiente; 2). Deben crearse herramientas y procedimientos para la generaciéon
eficiente de datos referenciales (ground truth); 3). Los algoritmos de andlisis de imdgenes médicas deben
ser desarrollados para el tratamiento de datos sin importar la modalidad imagenoldgica utilizada para su
adquisicidén; y 4). El procesamiento de imdgenes debe estar orientado al desarrollo eficiente de modelos de
drganos. También existen algunos entornos de trabajo de cddigo abierto que, en general, presentan ventajasy
desventajas en comparacién con el software de propietario en cuanto a la interfaz con el usuario, la capacidad
de conexién con los equipamientos y servidores existentes en los 4mbitos de la salud (Ganry et al,, 2018;
Mujika, Méndez, & de Miguel, 2018; Pahl et al., 2015).

Procesamiento de imédgenes en la practica clinica: enfoque en cédncer gastrico

A continuacidn, se exponen algunas de las técnicas que han sido implementadas en la deteccién del cancer
gastrico basindose en algoritmos de procesamiento de imdgenes médicas. Tales modelos se focalizan en la
identificacion del area afectada mediante la aplicacién de diversas técnicas matemadtico-computacionales, las
cuales son soportadas con aplicativos computacionales basados en interfaz grifica.

De manera general, la utilidad de los procedimientos computacionales para la detecciéon de la
morfopatologia de ciertas formaciones tumorales, antes y después de las terapias, ha sido develada en la
investigacién reportada por Molina y colaboradores (Molina et al., 2016), quienes proponen una técnica
computacional basada en procesos de segmentacién para imagenes 3D de tomografia por emisién de
positrones (PET) fusionadas con tomografia computarizada (CT) para el diagndstico de linfoma no
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Hodgkin (LNH). La técnica se encarga de discriminar con adecuada precision la region que la lesién ocupa
en laimagen tridimensional y con tal informacién permite estimar el volumen de la misma. Esta informacion
cuantitativa es ttil para indagar acerca del porcentaje de expansién o reduccion del LNH luego de las terapias,
y en consecuencia permite evidenciar la evolucion clinica del paciente.

Por su parte, Alcaide y colaboradores afirmaron que el diagndstico del cdncer de estémago mediante el
procesamiento de imdgenes digitales se corresponde en alto grado con la opinidn del especialista (Alcaide
et al., 2017). Mientras que Carcelén y Padilla sostienen que el registro de las imagenes para el diagndstico
de un conjunto de datos ayuda a que no se repitan innecesariamente las técnicas sobre el paciente para
obtener las imagenes por las implicaciones colaterales en la salud del mismo (Carcelén & Padilla, 2017). Tal
asercion es comprobada con el desarrollo de un sistema informético para la identificacién, almacenamiento
y procesamiento de imagenes médicas.

En todo caso, se hace indispensable la implementacién de técnicas computacionales de procesamiento
digital de imdgenes para detectar e identificar las regiones neoplésicas de los tejidos de los 6rganos afectados.
En este sentido, el procesamiento digital de imagenes es un subcampo de la vision artificial que se encarga de
la manipulacién de imégenes digitales con el fin de identificar e interpretar alguna informacién de interés que
haya en ellas (Salinas, Sanchez, Miranda, Rodriguez, & Rosales, 2015). Rodriguez reporta la formulacion de
enfoque computacional para determinar la viabilidad de un método diagnéstico fundamentado en un cédigo
de post-anilisis, también se hizo un analisis de una muestra de imagenes y generacién de una serie de mapas
de perfusion, difusién y difusion aparente (Rodriguez, 2016).

Por otro lado, Ronday colaboradores verificaron que la manipulacion digital de imégenes médicas desde los
servicios de imagenologia que las adquieren y analizan hacia los especialistas (quienes realizan el diagndstico
y establecen los procedimientos terapéuticos a seguir con el paciente), son cada vez mds una realidad en
los hospitales modernos del mundo. Los mismos autores advierten que debido al rapido desarrollo de las
tecnologias modernas, ha surgido el protocolo DICOM 3.0 (DICOM 2019), el cual permite un eficiente
envio de imdgenes médicas y es hoy en dia el mas utilizado para las interacciones digitales de las mismas
(Ronda, Ferrer, & Alvarez, 2001).

Endoscopiay procesamiento de imagenes

El manejo endoscépico ha propiciado la evolucion del tratamiento del cdncer géstrico temprano en las
tltimas décadas (Forero Pifieros, Arantes, & Toyonaga, 2012). La endoscopia permite la visualizacion y la
oportunidad de tomar biopsia para examen citoldgico (Ito, Blackstone, Riddell, & Kirsner, 1979). Alcaide
y colaboradores analizaron estadisticamente imagenes de endoscopia a través de un sistema de informacién,
el cual permite determinar una respuesta a variables deterministicas y no deterministicas a las muestras
endoscopicas tratadas con el objetivo de cooperar en la deteccién temprana del cincer gastrico para el
establecimiento de la terapia correspondiente (Alcaide et al., 2017).

La introduccién de la cdpsula endoscépica y su consideracion como técnica de referencia (gold standard)
para la valoracidn de patologias del intestino (Barkin & O’Loughlin, 2004), asi como la utilizacién de la
enteroscopia de doble balén (Yamamoto et al., 2003), han permitido mejorar el diagnéstico por parte de
los gastroenterélogos y endoscopistas al permitir una exploracién minimamente invasiva, sin sedacion, sin
generar dolor y con amplio campo de vista de la mucosa géstrica y de todo el intestino delgado, brindando
adicionalmente la oportunidad de la intervencidn terapéutica con la finalidad de dar solucién a ciertas
patologias (De Simone, Machado, & Guzmén Calderon, 2017).

Conjuntamente, Liu determin la utilidad de la cromoendoscopia virtual digital en el diagndstico de
metaplasia intestinal géstrica, permitiendo ademas caracterizar histolégicamente los patrones endoscépicos
de tal patologfa (Liu, 2015). La cromoendoscopia virtual digital considera las imagenes endoscépicas
tradicionalmente generadas y las procesa con la finalidad de reconstruir una imagen digital asociada a las
longitudes de onda seleccionadas para tal procesamiento aritmético (Renda, 2009). Con el trabajo de Liu
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se evidencia la incorporacién de técnicas computacionales de procesamiento para el andlisis de imdgenes
médicas (Liu, 2015).

Tomografia computarizada en el sistema gastrointestinal

De las modalidades imagenoldgicas referidas en este articulo, la tomografia computarizada en espiral con
tecnologia de activacion por electrocardiograma, referida generalmente como tomografia computarizada
multicorte (MSCT) (Flohr et al., 2005), es la normalmente seleccionada para la estadificacién del cdncer
gastrico por su capacidad para evaluar la profundidad del tumor, la enfermedad ganglionar y las metéstasis
(Hallinan & Venkatesh, 2013). La evaluacién precisa de la invasion local del tumor, o la estadificacion T en
el sistema de clasificacién TNM (Edge & Compton, 2010), es el elemento mis significativo para planificar el
tratamiento apropiado y uno de los factores predictivos mds sélidos de recaida y supervivencia en pacientes
con céncer gastrico. La representacion de la invasién serosa es particularmente importante ya que se ha
demostrado que la participacién de la serosa es un factor de mal prondstico, tal elemento ha sido verificado
a través de [a MSCT (Kwee & Kwee, 2007).

Por otro lado, Cadenas-Rodriguez y colaboradores comprobaron la capacidad de la MSCT de localizar
diferentes perforaciones gastrointestinales con un alto grado de sensibilidad y con una fuerte correlacion
con la ubicacién establecida por varios observadores especialistas clinicos. Asimismo, determinaron que la
presencia de burbujas de gas adyacentes a la pared, el aire libre extraluminal inframesocdlico y la trabeculacién
de la grasa adyacente son los signos radioldgicos que permiten determinar de manera més sensible en dénde
se encuentra ubicada dicha perforacion (Cadenas Rodriguez et al., 2013). Las perforaciones del tracto
gastrointestinal se deben a una ruptura brusca de todas las capas del intestino delgado que compromete
la integridad estructural de la pared intestinal ocasionada por diferentes causas tales como neoplasias,
enfermedad de Crohn, distintas lesiones iatrogénicas que pueden suceder durante un procedimiento,
sea diagndstico o terapéutico, colitis ulcerativa, quimioterapia, bloqueo intestinal, por mencionar algunas
(Flynn-O’Brien, Rice-Townsend, & Ledbetter, 2017).

Chacén y colaboradores desarrollaron un método computacional para detectar autométicamente la forma
morfopatoldgica del adenocarcinoma tipo 2 de estdmago a partir de imdgenes de MSCT. El método
considera tres etapas a saber, una etapa de realce de imagen que utiliza un procedimiento para corregir las
interrupciones en la homogeneidad presentes en el fondo de las imdgenes MSCT; una etapa de segmentacion
basada en una técnica de agrupamiento para obtener la morfologia del adenocarcinoma; y una tercera etapa,
en la cual la region de patologia se reconstruye y luego se visualiza con un procedimiento de computacion
grifica tridimensional basado en el algoritmo de cubos marchantes. La validacién de las segmentaciones
obtenidas muestra que la representacion patoldgica obtenida con el método propuesto muestra una alta
correlaciéon con la forma del cancer de tipo 2 reproducida por un médico. No obstante, los autores no
proponen una interfaz grafica de usuario util para el manejo del método computacional por parte del
especialista (Chacdn et al., 2018).

Interfaz grafica para la operatividad de métodos computacionales en imégenes médicas

En el contexto educativo, Castillo y colaboradores desarrollaron un laboratorio virtual para el
procesamiento digital de imagenes, el cual permite que los estudiantes analicen y comprendan un conjunto
de algoritmos relacionados con las dreas de visién por computadora y de procesamiento digital de sefiales
considerados en los programas de estudio de ingenieria biomédica, mecatrénicay electrénica de instituciones
universitarias mexicanas. El laboratorio presenta una interfaz grafica amigable, de facil comprensién y
que permite modificar interactivamente todos los pardmetros asociados a los algoritmos de procesamiento
considerados (Castillo, Ortegon, Vazquez, & Rivera, 2014).

Segun lo expuesto por Cerrato y colaboradores, la interfaz grafica permite reunir y automatizar el uso de
las diferentes técnicas establecidas para el procesamiento de imagen entre las cuales se encuentran el realce
de contraste y la segmentacion. En su trabajo, estos autores proponen el desarrollo de una interfaz grafica
atil para automatizar ciertas técnicas de procesamiento de imdgenes orientadas al realce del contraste usando
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operadores de morfologia matemdticay ala segmentacion a través de algoritmos de agrupamiento. El objetivo
principal es procesar y analizar imagenes de mamografia digitalizada a fin de mejorar los diagndsticos en
la identificacién de microcalcificaciones asociadas a la deteccidon temprana del cdncer de mama (Cerrato,
Quintanilla Dominguez, Gordillo, Rico, & Barrén, 2014).

Por su parte, Dominguez propuso el desarrollo y la puesta en funcionamiento en la rutina clinica de
una interfaz grafica soportada por MatLab como lenguaje de alto rendimiento para computacion técnica
(Dominguez, 2015; MathWorks, 2019). La solucién computacional es disenada para el procesamiento de
imagenes de tomografia computarizada almacenadas bajo el protocolo DICOM, siendo el objetivo central la
determinacion de volumenes de interés ttiles en la radioterapia usando técnicas de deteccion de contornos
sobre los volumenes CT. Una vez segmentadas las regiones con el algoritmo de deteccién de contornos, la
herramienta computacional incorpora procedimientos para el célculo de distancia, angulos y manipulacién
interactiva del contraste.

Por otro lado, si se considera que durante los ultimos 10 afos las publicaciones sobre agentes inteligentes
(inteligencia artificial) en radiologfa (incluyendo CT) han aumentado de 100-150 por afio a 700-800 por
afio (Pesapane, Codari, & Sardanelli, 2018), y que la resonancia magnéticay la tomografia computarizada son
las técnicas imagenoldgicas mas involucradas. Finalmente, tanto los radidlogos como los médicos especialistas
que estuvieron a la vanguardia de la era digital en medicina, ahora pueden guiar la utilizacién de los agentes
inteligentes en la atencién médica, entonces la elevada interaccién, la subjetividad, el alto consumo de tiempo
ylosaltos niveles de errores pueden ser disminuidos incorporando tales herramientas de inteligencia artificial.

También, es importante considerar que los beneficios y ventajas que aporta la implementacion de interfaz
gréficade usuario parala operatividad de agentes inteligentes en el contexto de imégenes médicas en oncologia
utilizando software libre en las entidades del sector salud, se orientan principalmente a la reduccién de costos
y tiempo en los procesos para la deteccion del cincer géstrico, mejorando los mecanismos para el diagnéstico
y la terapia, y apuntalando las herramientas clinicas que han sido propuestas para la deteccién temprana
(Rolldn et al., 2014).

CONCLUSIONES

Las técnicas de procesamiento y andlisis de imagenes médicas consideran un conjunto de algoritmos de
cémputo utiles tanto para la representacién digital de una imagen como para el realce y la extraccién de
ciertas propiedades que conforman estructuralmente las imagenes médicas. Tales procesos computacionales
deben ser soportados por una interfaz grafica de usuario la cual sirva de conexién entre el experto clinico y las
patologias representadas imagenoldgicamente. Con respecto al procesamiento y anélisis de imdgenes médicas
tridimensionales, los mismos han estado limitados por las dificultadas que se han encontrado al momento
del andlisis clinico y realizar mediciones de las lesiones o de la morfofisiologia de las estructuras contenidas
en tales volimenes.

Para abordar estos problemas, se han disefiado sistemas interactivos basados en estaciones de trabajo
para visualizar y cuantificar estructuras en imdgenes 3-D. Desafortunadamente, estos sistemas generalmente
demandan una interaccién humana, subjetiva, de alto consumo de tiempo y propensa a errores. Para reducir
las desventajas de las técnicas puramente interactivas, algunos esfuerzos recientes han combinado el andlisis
automdtico de imagenes con la interaccién humana. En todo caso, el uso de interfaz gréfica de usuario es un
requerimiento minimo para este tipo de procesamiento. En este sentido, el uso de la tecnologia transversal
en todas las dreas aporta grandes beneficios, principalmente a los pacientes de cancer gastrico a través de un
mejor servicio enfocado en la deteccién temprana.
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