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En la era digital en la que vivimos, la convergencia 
de la medicina y la tecnología está generando 
avances extraordinarios y en el epicentro de esta 
revolución se encuentra la inteligencia artificial 
(IA). Una de las aplicaciones más destacadas de la 
IA en el ámbito médico es su implementación en 
el diagnóstico por imágenes, específicamente en 
el campo del ultrasonido.

La integración de la IA en los equipos de ultrasonido 
ha llevado la precisión diagnóstica a niveles sin 
precedentes. El sistema de estratificación de 
riesgo mediante imágenes de ultrasonido ha 
demostrado un rendimiento diagnóstico superior a 
los modelos anteriores, mejorando la especificidad 
en la evaluación de la tiroides según el sistema 
propuesto de datos e informes de imágenes de 
tiroides del Colegio Americano de Radiología 
(ACR TI-RADS) (1), recientemente incorporado en 
equipos de ultrasonido y estaciones de trabajo.

El cáncer de mama, una de las principales causas 
de muerte entre las mujeres a nivel mundial, 
encuentra en el ultrasonido una herramienta 
ampliamente utilizada para su diagnóstico debido 
a su rentabilidad y disponibilidad usando el sistema 
de datos e informes de imágenes mamarias 
del Colegio Americano de Radiología (ACR BI-
RADS) (2). En mamas densas, el ultrasonido 

puede detectar un mayor número de ganglios 
linfáticos invasivos con ganglios negativos que la 
mamografía (3). 

La fiabilidad del ultrasonido en la caracterización 
de masas y tejidos blandos dentro del sistema 
musculoesquelético puede variar según la 
experiencia del ecografista y el radiólogo. 
Una herramienta automatizada que realice 
tareas básicas de clasificación, como distinguir 
enfermedades malignas de lesiones benignas, 
podría ser de gran valor, brindando apoyo a 
los profesionales de la salud y aumentando la 
confianza diagnóstica.

Una red neuronal convolucional (CNN, por sus 
siglas en inglés) entrenada demostró la capacidad 
de diferenciar entre masas de tejido blando 
benignas y malignas en imágenes de ultrasonido, 
con un rendimiento equivalente al de dos 
radiólogos musculoesqueléticos experimentados 
(4).

La detección y evaluación precisas de lesiones 
hepáticas focales representan un problema 
crítico de salud pública. La herramienta basada 
en IA podría facilitar la detección temprana, 
especialmente en entornos con recursos limitados, 
superando la falta de capacitación y permitiendo 
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un diagnóstico más eficiente y un tratamiento 
diferenciado (5).

La aplicación de la IA en el ultrasonido ha ampliado 
significativamente el espectro de enfermedades 
y condiciones que pueden diagnosticarse de 
manera efectiva.

Con el rápido avance de la IA en la medicina, surge 
la necesidad crítica de establecer estándares de 
certificación y garantía de calidad. La certificación 
rigurosa de algoritmos y sistemas de IA aplicados 
al ultrasonido es esencial para garantizar la 
confiabilidad y seguridad de los resultados, 
consolidando así el impacto positivo de esta 
revolución en la atención médica.
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