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RESUMEN

La inteligencia artificial esta transformando la atencion en Ginecologia y Obstetricia mediante herramientas capaces
de procesar informacion clinica, imagenes médicas y variables biomédicas para apoyar la prevencion, el diagndstico y
el manejo de complicaciones maternas y ginecoldgicas. El andlisis realizado permitié identificar sus principales
aplicaciones, posibilidades de incorporacidn clinica y limitaciones asociadas con su utilizacidon. Se empled un enfoque
cualitativo sustentado en una revisidon documental sistematica, estructurada conforme a las directrices PRISMA 2020.
Los hallazgos mostraron aplicaciones relacionadas con la prediccion de riesgos obstétricos, monitorizacion fetal,
analisis automatizado de registros cardiotocograficos, interpretacion de ecografias, clasificacién de masas ovdricas,
deteccion de lesiones cervicales y reconocimiento de enfermedades ginecolégicas. También se identificaron
posibilidades para integrar informacion clinica e imagenoldgica y apoyar decisiones individualizadas. Persistieron
limitaciones vinculadas con la calidad y representatividad de los datos, la validacidn externa, la interpretabilidad de los
modelos, la proteccidén de informacidn sanitaria y la supervisiéon profesional. La inteligencia artificial constituye un
recurso complementario con capacidad para fortalecer la precisién diagndstica, favorecer la deteccidon oportuna de
riesgos y contribuir al desarrollo de procesos asistenciales mas eficientes y personalizados.
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ABSTRACT

Artificial intelligence is transforming care in Gynaecology and Obstetrics through tools capable of processing clinical
information, medical images and biomedical variables to support the prevention, diagnosis and management of
maternal and gynaecological complications. The analysis identified its main applications, potential for clinical
integration and limitations associated with its use. A qualitative approach was adopted, based on a systematic
documentary review structured in accordance with the PRISMA 2020 guidelines. The findings revealed applications
related to the prediction of obstetric risks, fetal monitoring, automated analysis of cardiotocographic records,
ultrasound interpretation, classification of ovarian masses, detection of cervical lesions and recognition of
gynaecological conditions. Opportunities were also identified to integrate clinical and imaging information and support
individualised clinical decisions. Limitations persisted in relation to data quality and representativeness, external
validation, model interpretability, protection of health information and professional oversight. Artificial intelligence
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represents a complementary resource with the potential to enhance diagnostic accuracy, facilitate the timely detection
of risks and contribute to the development of more efficient and personalised healthcare processes.

Keywords: Artificial intelligence; Gynaecology; Obstetrics; clinical diagnosis; maternal complications.

1. INTRODUCCION

La innovacion tecnoldgica estd modificando de forma sustancial los procesos de atencién en Ginecologia y Obstetricia,
particularmente mediante herramientas digitales capaces de integrar y analizar grandes volimenes de informacién
clinica, imagenes médicas y variables biomédicas en periodos reducidos. En este escenario, la inteligencia artificial
adquiere especial relevancia por su capacidad para reconocer patrones complejos, estimar probabilidades clinicas,
estratificar riesgos y proporcionar apoyo a la toma de decisiones durante diferentes etapas de la atencion materna y
ginecolégica. Sus aplicaciones abarcan la interpretacion automatizada de imagenes ecograficas, la vigilancia del
bienestar fetal, |a identificacion de alteraciones placentarias, la prediccién de complicaciones obstétricas y el analisis
de lesiones y neoplasias ginecoldgicas, ademas de contribuir a la seleccion de alternativas diagndsticas y terapéuticas
ajustadas a las caracteristicas individuales de cada paciente. La incorporacidon de estas tecnologias puede favorecer
una deteccidon mas temprana de condiciones de riesgo, optimizar determinados procesos asistenciales y fortalecer la
precision diagndstica; no obstante, su utilidad clinica depende de una validacion metodoldgica y externa adecuada, de
la supervisidon profesional, de la calidad y representatividad de los datos y de mecanismos que garanticen la seguridad,
confidencialidad y equidad en el uso de la informacidn sanitaria.

La atencidn ginecoldgica y obstétrica comprende procesos clinicos de elevada complejidad en los que la identificacidon
oportuna de factores de riesgo y alteraciones fisiopatoldgicas resulta determinante para prevenir complicaciones y
reducir consecuencias adversas en la salud materna, fetal y reproductiva. Durante el embarazo, condiciones como los
trastornos hipertensivos, la restriccion del crecimiento fetal, las alteraciones placentarias, la prematuridad y la
hemorragia obstétrica requieren vigilancia continua, interpretacién especializada de multiples variables y decisiones
clinicas oportunas. En Ginecologia, el diagndstico de lesiones cervicales, masas anexidles, alteraciones endometriales,
endometriosis, infertilidad y enfermedades oncoldgicas también demanda integrar informacidn clinica, imagenoldgica,
histopatoldgica y, en determinados casos, molecular. Esta complejidad puede generar variabilidad en la interpretacion
de pruebas diagndsticas y en la estratificacion del riesgo, especialmente cuando existe una elevada cantidad de
informacién que debe ser procesada en periodos limitados. Bajo estas condiciones, la inteligencia artificial se perfila
como un recurso tecnoldgico capaz de complementar el razonamiento clinico mediante el reconocimiento
automatizado de patronesy la generacion de estimaciones que pueden contribuir a una identificacién mds precisa de
pacientes con mayor probabilidad de desarrollar determinadas complicaciones.

A pesar de este potencial, la incorporaciéon de inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia contintda enfrentando
desafios que condicionan su aplicabilidad y seguridad en escenarios clinicos reales. Entre ellos destacan la
heterogeneidad de las fuentes de informacidn, la insuficiente representatividad de algunos conjuntos de datos, la
variabilidad en los protocolos diagnésticos, la limitada validacidon externa de determinados modelos, la dificultad para
interpretar el razonamiento algoritmico y los riesgos asociados con el tratamiento de informacién clinica sensible. Estas
limitaciones adquieren especial importancia en la atencidon materna y ginecoldgica, donde un error de clasificacién o
una prediccidn incorrecta puede influir en decisiones relacionadas con la vigilancia, el diagndstico o la intervencion
terapéutica. Asimismo, los modelos entrenados con poblaciones insuficientemente diversas pueden presentar sesgos
que disminuyan su rendimiento en determinados grupos de pacientes. En consecuencia, resulta pertinente examinar
de forma sistematica el alcance de las aplicaciones de inteligencia artificial orientadas a la prevencion, el diagndstico
y el manejo de complicaciones maternas y ginecoldgicas, asi como sus beneficios, limitaciones y condiciones técnicas,
clinicas y éticas necesarias para favorecer una incorporacion responsable dentro de la practica de Ginecologia y
Obstetricia.

Los avances recientes en inteligencia artificial han ampliado las posibilidades para el procesamiento e interpretacion
de informacién clinica procedente de historias médicas, registros de monitorizacion fetal y técnicas de diagndstico por
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imagen. Los modelos basados en aprendizaje automatico y aprendizaje profundo permiten integrar simultadneamente

variables maternas, fetales e imagenoldgicas para identificar patrones asociados con condiciones clinicas especificas y
estimar probabilidades de riesgo. En este sentido, Bustos et al. (2025) sefialan que la inteligencia artificial presenta
aplicaciones crecientes en Medicina Materno-Fetal, particularmente en la interpretacién de imagenes, la vigilancia
fetal y la predicciéon de complicaciones obstétricas. En Obstetricia, estas capacidades han favorecido el desarrollo de
sistemas orientados al apoyo de la decisidn clinica, especialmente en situaciones donde la deteccién temprana de
alteraciones puede modificar la vigilancia materno-fetal y la oportunidad de las intervenciones.

La monitorizacién fetal constituye una de las dreas en las que la inteligencia artificial ha mostrado aplicaciones
relevantes, especialmente mediante el analisis automatizado de registros cardiotocograficos. Los algoritmos pueden
identificar caracteristicas relacionadas con la frecuencia cardiaca fetal, la variabilidad, las aceleraciones y
desaceleraciones, asi como otros patrones asociados con modificaciones del bienestar fetal. De acuerdo con Pacheco
et al. (2023), el andlisis computacional de los registros cardiotocograficos representa una de las principales lineas de
desarrollo de la inteligencia artificial en Medicina Materno-Fetal, debido a su capacidad para procesar patrones que
pueden resultar dificiles de valorar mediante una interpretacién exclusivamente visual. Este procesamiento puede
proporcionar informacién complementaria durante la vigilancia intraparto o en embarazos con factores de riesgo; sin
embargo, su rendimiento estd condicionado por la calidad de las sefales, las caracteristicas de las poblaciones
utilizadas para el entrenamiento y la validacién independiente de los modelos.

La ecografia obstétrica representa otro dmbito de creciente incorporacidn de inteligencia artificial debido a la elevada
cantidad de informacién anatdmica y biométrica contenida en las imdgenes. Los algoritmos de andlisis automatizado
pueden facilitar la identificacion de planos anatdomicos, segmentar estructuras fetales, apoyar determinadas
mediciones biométricas y reconocer caracteristicas asociadas con alteraciones del desarrollo fetal. En relaciéon con
estas aplicaciones, Nazzal (2024) destacan el desarrollo de sistemas orientados a automatizar diferentes tareas
relacionadas con la adquisicion e interpretacion de imagenes obstétricas, con posibilidades de mejorar la
estandarizacién de determinadas mediciones. Estas funciones pueden disminuir el tiempo requerido para algunas
tareas técnicas, particularmente cuando los sistemas han sido entrenados con conjuntos de imdgenes amplios y
representativos; no obstante, la supervision del especialista continta siendo necesaria para verificar la calidad de las
imagenes, interpretar los hallazgos y establecer su relevancia clinica.

En el campo ginecoldgico, la inteligencia artificial aplicada a la ecografia ha adquirido particular relevancia en la
caracterizacion de masas anexiales, lesiones ovdricas y alteraciones endometriales. Los modelos computacionales
pueden analizar caracteristicas morfoldgicas y patrones ecograficos que contribuyen a diferenciar lesiones con mayor
probabilidad de benignidad de aquellas que requieren una evaluacién oncoldgica mas exhaustiva. Una revision
sistematica desarrollada por Gonzdlez (2025) muestra que las aplicaciones de inteligencia artificial en ecografia
ginecoldgica se concentran especialmente en la clasificaciéon de masas ovaricas y en la diferenciacién entre lesiones
benignas y malignas. Esta capacidad resulta relevante ante la variabilidad que puede presentarse en la interpretacion
de imagenes, aunque su desempefio depende de la calidad de los estudios, la seleccidon de pacientes, el tamafio y
diversidad de las muestras y la validacién del algoritmo en poblaciones independientes.

El cancer de ovario constituye una de las dreas de mayor interés debido a la complejidad de su deteccién en fases
iniciales y a la diversidad morfoldgica de las lesiones anexiales. La inteligencia artificial aplicada a imagenes ecograficas
ha permitido desarrollar modelos destinados a reconocer caracteristicas asociadas con malignidad y mejorar la
clasificacién de masas ovdricas. En este dmbito, Lanzagorta et al. (2023) analizaron mediante una revisidn sistematica
y metaanalisis diferentes aplicaciones de inteligencia artificial para el diagndstico ecografico de neoplasias ovaricas,
encontrando resultados que respaldan su potencial como herramienta complementaria para la diferenciacién de
lesiones. Los enfoques basados en aprendizaje automatico y aprendizaje profundo pueden integrar multiples
caracteristicas de la imagen para generar estimaciones diagndsticas; sin embargo, su utilizacion clinica requiere
estudios con validacién externa, poblaciones diversas y comparacidon con procedimientos diagndsticos establecidos.
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La deteccion de lesiones precancerosas y cancer cervicouterino constituye otra linea de aplicacion de inteligencia

artificial con creciente desarrollo. Los algoritmos de analisis de imagenes pueden emplearse sobre muestras
citoldgicas, imagenes colposcdpicas y otras fuentes diagndsticas para identificar caracteristicas relacionadas con
neoplasias intraepiteliales cervicales y lesiones malignas. Segun Alvarez et al. (2024), los modelos de inteligencia
artificial aplicados al diagndstico cervical han mostrado capacidad para reconocer patrones asociados con lesiones
precursoras y cancer, particularmente mediante técnicas de andlisis automatizado de imagenes. Esta capacidad podria
contribuir a mejorar la clasificacién de muestras, apoyar los procesos de cribado y facilitar la priorizacién de pacientes
gue requieren procedimientos diagndsticos adicionales. Sin embargo, la utilidad clinica depende de su desempefio en
poblaciones diversas, de la calidad de las imagenes y muestras y de una validacién independiente antes de su
incorporacion a los programas asistenciales.

Las aplicaciones de inteligencia artificial en Ginecologia también se han extendido hacia condiciones no oncolégicas,
entre ellas el sindrome de ovario poliquistico, la infertilidad, la endometriosis, las alteraciones endometriales,
determinadas patologias ovaricas benignas y los trastornos relacionados con el suelo pélvico. En estos escenarios, los
modelos computacionales han sido explorados principalmente para el reconocimiento de patrones ecograficos, la
clasificacién de hallazgos y la estimacion de determinadas caracteristicas clinicas. Una revisién de Ldépez (2025)
evidencia la expansién de estas aplicaciones hacia diferentes enfermedades ginecoldgicas benignas, lo que demuestra
que la inteligencia artificial no se limita al dmbito de la oncologia. Su incorporacién requiere establecer con precision
la finalidad clinica de cada modelo y determinar si aporta beneficios adicionales frente a los procedimientos
diagndsticos convencionales.

La integracion de inteligencia artificial con estrategias de medicina personalizada constituye una linea de desarrollo
particularmente relevante para la Ginecologia y Obstetricia. La combinaciéon de informacion clinica, imagenes médicas,
biomarcadores y datos moleculares permite construir modelos orientados no solo a la clasificacién diagndstica, sino
también a la estimacidn del pronéstico y de la posible respuesta a determinadas intervenciones. En Ginecologia
oncoldgica, Monsalve (2026) describen el desarrollo de aproximaciones basadas en radiomics, analisis computacional
de imagenes y modelos multidmicos para mejorar la caracterizacion de tumores ginecoldgicos y apoyar la
estratificacion individual de las pacientes. Estas posibilidades situan a la inteligencia artificial como una herramienta
complementaria para avanzar hacia decisiones clinicas mds individualizadas, aunque su implementacién requiere
garantizar la calidad de los datos, la interpretabilidad de los modelos, la validacién clinica, la seguridad de la
informacién y la supervisiéon permanente del profesional sanitario.

La inteligencia artificial comprende un conjunto de métodos y técnicas computacionales orientados a desarrollar
sistemas capaces de ejecutar tareas asociadas con procesos cognitivos como el reconocimiento de patrones, la
clasificacién, la prediccién y el procesamiento de informacidon compleja. En el ambito sanitario, estos sistemas emplean
algoritmos capaces de identificar relaciones entre multiples variables y determinados desenlaces clinicos a partir de
grandes volumenes de datos estructurados y no estructurados. Segun Barrenechea et al. (2024), el aprendizaje
computacional aplicado a la Medicina permite aprovechar informacion clinica para desarrollar modelos predictivos y
apoyar diferentes procesos asistenciales. En Ginecologia y Obstetricia, esta capacidad adquiere particular relevancia
por la posibilidad de integrar antecedentes clinicos, variables maternas y fetales, imagenes diagndsticas, registros
fisiolégicos y datos biomédicos para contribuir a la deteccion, clasificacion y estimacion del riesgo de diversas
condiciones clinicas.

La Técnicas de aprendizaje automatico constituye uno de los principales componentes metodoldgicos de la inteligencia
artificial aplicada a la atencion sanitaria y se caracteriza por permitir que los algoritmos identifiquen relaciones y
patrones a partir de datos sin depender exclusivamente de reglas programadas de forma explicita. Los modelos
supervisados emplean datos previamente etiquetados para realizar tareas de clasificacion o prediccidon, mientras que
los métodos no supervisados permiten identificar agrupaciones y estructuras dentro de conjuntos de informacién. De
acuerdo con Avilés et al. (2021), estas técnicas han adquirido especial importancia en Medicina debido a su capacidad
para analizar informacidn clinica y generar modelos orientados al diagndstico y la predicciéon. En Ginecologia, su
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utilizacion comprende la clasificacién de imagenes ecograficas, la caracterizacion de lesiones, la estimacidn de riesgos

y la diferenciacidn entre determinadas condiciones benignas y malignas; sin embargo, su desempefio depende de la
calidad, consistencia, representatividad y adecuada preparacién de los datos empleados durante el entrenamiento.
El aprendizaje profundo constituye una subcategoria del aprendizaje automatico basada principalmente en redes
neuronales artificiales con multiples capas de procesamiento, capaces de extraer representaciones complejas a partir
de grandes conjuntos de datos. Esta caracteristica ha favorecido su utilizacidén en el analisis automatizado de imagenes
médicas, debido a que los modelos pueden identificar caracteristicas visuales relevantes sin requerir que todas ellas
sean definidas previamente por el desarrollador. En este sentido, Hernandez et al. (2020) describieron el amplio
potencial del aprendizaje profundo para el analisis de imagenes médicas y su aplicacion en diferentes procesos
diagndsticos. En Ginecologia y Obstetricia, estas técnicas se han incorporado al procesamiento de ecografias,
resonancias magnéticas, imagenes histopatolégicas y registros médicos, con aplicaciones orientadas a la identificacion
de alteraciones fetales, caracterizacién de masas ovaricas, deteccion de lesiones cervicales y evaluacién de cambios
endometriales. No obstante, la complejidad de estos modelos puede limitar su interpretabilidad y dificultar la
explicacion de los factores que determinan una prediccién especifica.

La medicina predictiva constituye una dimensidn fundamental de la aplicacidn de inteligencia artificial en Obstetricia,
debido a que permite utilizar variables clinicas disponibles para estimar la probabilidad de aparicidon de determinados
eventos antes de que se manifiesten o evolucionen hacia cuadros de mayor gravedad. Los modelos predictivos pueden
combinar multiples factores relacionados con antecedentes maternos, parametros fisiolégicos, caracteristicas fetales,
resultados de laboratorio y estudios de imagen para establecer perfiles diferenciados de riesgo. Seguin Burgos (2020),
la utilizacion de sistemas inteligentes puede favorecer una Medicina mas predictiva mediante el andlisis integrado de
informacién clinica y biomédica. En el ambito materno-fetal, este enfoque puede contribuir a la identificacién de
pacientes con mayor probabilidad de presentar complicaciones durante el embarazo, parto o puerperio, aunque su
utilidad clinica exige modelos adecuadamente calibrados, validados en poblaciones independientes y aplicados dentro
de protocolos que permitan interpretar sus predicciones junto con la valoracion profesional.

El apoyo a la decision clinica representa una de las aplicaciones mds relevantes de la inteligencia artificial, ya que
permite procesar informacién procedente de diferentes fuentes y generar predicciones, alertas, clasificaciones o
recomendaciones que pueden complementar la valoracidn realizada por el profesional sanitario. El propdsito de estos
sistemas no consiste en sustituir el juicio clinico, sino en proporcionar informacion adicional que facilite la
identificacion de patrones relevantes y la priorizacién de determinadas acciones asistenciales. En relacién con esta
perspectiva, Molina (2024) destacan que los sistemas de apoyo basados en inteligencia artificial pueden contribuir a
mejorar los procesos de decisidn clinica cuando se integran adecuadamente con los flujos de trabajo sanitarios. En
Obstetricia, esta interaccidon resulta especialmente significativa debido a la necesidad de integrar de forma continua
informacién maternay fetal y responder oportunamente ante modificaciones que puedan indicar deterioro del estado
clinico.

La medicina de precision amplia las posibilidades de la inteligencia artificial al orientar la atencién hacia las
caracteristicas clinicas, bioldgicas y genéticas particulares de cada paciente. Su desarrollo se sustenta en la integraciéon
de diferentes fuentes de informacién, entre ellas datos clinicos, imagenes médicas, biomarcadores, informacion
genética y perfiles moleculares, con la finalidad de establecer patrones individuales que contribuyan a una clasificacion
mas especifica del riesgo y a la seleccion de intervenciones. Hernandez et al. (2024) plantearon que la medicina de
precision busca adaptar las estrategias preventivas y terapéuticas a las caracteristicas individuales de las personas. En
Ginecologia, esta perspectiva resulta especialmente relevante en el ambito oncoldgico, donde los modelos
computacionales pueden relacionar caracteristicas imagenoldgicas y moleculares con el comportamiento tumoral, el
prondstico y la posible respuesta al tratamiento, favoreciendo una toma de decisiones progresivamente mas
individualizada.

La interaccion entre el profesional sanitario y los sistemas algoritmicos constituye un componente teérico esencial
para comprender la incorporacién de inteligencia artificial en escenarios clinicos de elevada complejidad. Aunque los
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algoritmos pueden procesar grandes cantidades de informacién con rapidez y detectar asociaciones que podrian pasar

inadvertidas durante una revisién convencional, sus resultados dependen de los datos utilizados, del disefio del modelo
y de las condiciones en las que se realiza su aplicacion. Raman (2021) destacan la importancia de la explicabilidad y de
una relacién adecuada entre sistemas algoritmicos y profesionales para favorecer un uso confiable de la inteligencia
artificial en Medicina. Desde esta perspectiva, la decisidn clinica debe mantenerse bajo responsabilidad profesional,
incorporando las predicciones algoritmicas como informacién complementaria que debe ser contrastada con la
historia clinica, la exploracién, los hallazgos diagndsticos y las caracteristicas particulares de cada paciente.

La implementacion responsable de inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia requiere integrar criterios de
seguridad, transparencia, proteccion de datos, equidad, explicabilidad, validacién clinica y supervision profesional. Los
modelos pueden presentar sesgos cuando los conjuntos de datos utilizados durante su desarrollo no representan
adecuadamente la diversidad de las poblaciones atendidas, situacién que puede generar diferencias en su rendimiento
diagndstico o predictivo. En este sentido, Cabrera (2025) establece que la incorporacion de inteligencia artificial en
salud debe sustentarse en principios orientados a proteger la autonomia, promover la seguridad, garantizar la
transparencia y favorecer la responsabilidad institucional. En Obstetricia y Medicina Materno-Fetal, estas
consideraciones adquieren especial importancia debido a la diversidad de caracteristicas clinicas, sociales y
demograficas que pueden influir en los resultados maternos y fetales. Por ello, el desarrollo y utilizaciéon de estas
tecnologias requiere conjuntos de datos representativos, evaluacién continua del desempefio, validacién en
escenarios reales y mecanismos de supervision que permitan identificar y corregir posibles errores o sesgos
algoritmicos.

La herramienta empleada corresponde a la revision documental, entendida como un procedimiento sistematico de
busqueda, seleccidn, organizacién y analisis de informacidn cientifica relacionada con la aplicacién de inteligencia
artificial en Ginecologia y Obstetricia. Su utilizacién permite integrar informacidn pertinente sobre el desarrollo y
aplicacion de estas tecnologias en el ambito sanitario. Este procedimiento facilita una aproximacion estructurada a las
principales aplicaciones de la inteligencia artificial en la prevencién, el diagndstico y el manejo de complicaciones
maternas y ginecolégicas, favoreciendo la construccién de una base conceptual articulada para el analisis del
fenémeno.

Analizar las aplicaciones de la inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia orientadas a la prevencidn, el
diagndstico y el manejo de complicaciones maternas y ginecoldgicas, mediante la identificacion de sus aportes en la
practica clinica, sus posibilidades de aplicacion y las principales limitaciones asociadas con su implementacion.

La necesidad de precisar el alcance de la inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia, particularmente en los
procesos de prevencion, diagndstico y manejo de complicaciones maternas y ginecoldgicas, plantea la importancia de
examinar sus aplicaciones actuales, los aportes que pueden generar en la practica clinica y las limitaciones que
condicionan su utilizacién. Bajo esta perspectiva, la pregunta que orienta el analisis es: ¢ Cudles son las aplicaciones de
la inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia orientadas a la prevencién, el diagndstico y el manejo de
complicaciones maternas y ginecoldgicas, écudles son sus principales aportes y qué limitaciones condicionan su
implementacién en la practica clinica?

2. METODOLOGIA

Se desarroll6 una metodologia de enfoque cualitativo, sustentada en una revision documental sistematica de
publicaciones relacionadas con la aplicacion de inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia para la prevencion,
el diagndstico y el manejo de complicaciones maternasy ginecoldgicas. El proceso de busqueda, seleccién y depuracion
de las fuentes se estructurd conforme a las directrices PRISMA 2020, con el propdsito de garantizar un procedimiento
ordenado, transparente y reproducible. La busqueda se efectud en las bases de datos Scopus, Google Scholar, SciELO,
Latindex, Dialnet y Redalyc, considerando publicaciones disponibles entre 2020 y 2026. Se utilizaron combinaciones
de términos en espanol e inglés relacionados con inteligencia artificial, Ginecologia, Obstetricia, complicaciones
maternas, diagndstico ginecolégico, prediccidn obstétrica, machine learning, deep learning y artificial intelligence. Los
registros recuperados fueron organizados y depurados mediante Microsoft Excel, herramienta utilizada para
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sistematizar la informacion bibliografica, eliminar duplicados, registrar los criterios de seleccion y consolidar las

caracteristicas principales de las publicaciones.

La seleccion de las fuentes se realizdé mediante criterios de inclusién y exclusién previamente establecidos. Se
incluyeron publicaciones correspondientes al periodo 2020-2026, disponibles en espaiiol o inglés, relacionadas
directamente con aplicaciones de inteligencia artificial en Ginecologia, Obstetricia, Medicina Materno-Fetal o areas
ginecolégicas vinculadas con prevencidn, diagndstico, prediccién o manejo de complicaciones; asimismo, se
consideraron documentos con informacidn suficiente para identificar la aplicacion tecnolégica, el dmbito clinico y sus
principales aportes o limitaciones. Se excluyeron documentos duplicados, publicaciones fuera del periodo establecido,
trabajos sin relacidon directa con el tema, estudios centrados exclusivamente en aplicaciones no clinicas, documentos
sin acceso al contenido necesario para su andlisis y registros que no respondieran a la pregunta de investigacion. La
depuracion se efectud en varias etapas: identificacién de 126 registros, eliminaciéon de 24 duplicados, cribado de 102
documentos, exclusién de 63 registros después de revisar titulos y resimenes, evaluacion de 39 textos en funcion de
los criterios de elegibilidad y exclusién de 25 documentos por no cumplir integralmente las condiciones establecidas.

Como resultado, se incorporaron 14 publicaciones para el analisis cualitativo.

La informacion seleccionada fue organizada en una matriz de Microsoft Excel que permitié registrar autores, afio de
publicacion, fuente de procedencia, drea clinica, tipo de aplicacion de inteligencia artificial, finalidad diagndstica o
predictiva, principales aportes, limitaciones y aspectos relacionados con su implementacion. El andlisis cualitativo se
orientd hacia la identificacion de patrones recurrentes entre las publicaciones seleccionadas, considerando las
aplicaciones de inteligencia artificial en prevencién, diagndstico y manejo de complicaciones maternas y ginecoldgicas.
La sintesis permitid establecer categorias tematicas relacionadas con la prediccion de riesgos obstétricos,
monitorizacion materno-fetal, analisis de imdgenes médicas, deteccion de enfermedades ginecoldgicas, apoyo a la
decisidn clinica, medicina personalizada y condiciones necesarias para una utilizacion segura y responsable de estas
tecnologias.

Tabla1

Proceso de seleccion de publicaciones mediante PRISMA 2020

Fase PRISMA Proceso realizado Registros

Registros identificados mediante busquedas en Scopus, Google Scholar, SciELO, Latindex,

Identificacién Dialnet y Redalyc 126
Identificacidn Registros duplicados eliminados mediante depuracidon en Microsoft Excel 24
Cribado Registros examinados mediante titulo y resumen 102
Cribado :Rneifiias;cerzs excluidos por no presentar relacién directa con el tema o no cumplir los criterios 63
Elegibilidad Documentos evaluados mediante revision del texto completo 39
Elegibilidad Documentos excluidos por incumplir los criterios de inclusién establecidos 25
Inclusién Publicaciones seleccionadas para la sintesis cualitativa 14

Nota. El proceso permitié depurar progresivamente las fuentes recuperadas hasta conformar una muestra final de 14
publicaciones pertinentes.
3. RESULTADOS

Las aplicaciones de inteligencia artificial identificadas en el ambito obstétrico se orientaron principalmente hacia la
prediccidén y deteccién temprana de complicaciones maternas y fetales. Los sistemas analizados habian integrado
variables clinicas, antecedentes maternos, parametros fisiolégicos y caracteristicas fetales para establecer
estimaciones de riesgo relacionadas con diferentes condiciones durante el embarazo. También se observaron
aplicaciones destinadas a apoyar la vigilancia prenatal y a identificar patrones asociados con posibles alteraciones
antes de que alcanzaran una mayor gravedad. Estas herramientas habian permitido procesar simultdaneamente
multiples variables que intervenian en la valoracidn del riesgo obstétrico.
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La monitorizacion fetal constituyd una aplicacidn relevante, particularmente mediante el procesamiento automatizado

de registros cardiotocograficos. Los modelos examinados habian analizado parametros como la frecuencia cardiaca
fetal, la variabilidad, las aceleraciones y las desaceleraciones para reconocer patrones relacionados con modificaciones
del bienestar fetal. También se identificaron sistemas destinados a complementar la interpretacidon de los registros
durante la vigilancia intraparto y en embarazos con factores de riesgo. El procesamiento automatizado habia facilitado
la identificacion de determinadas caracteristicas de los registros y habia proporcionado informacién adicional para
apoyar la valoracién clinica.

En ecografia obstétrica se identificaron aplicaciones dirigidas al reconocimiento de estructuras anatdémicas, la
identificacion de planos ecograficos y la automatizacion de mediciones biométricas. Los modelos de aprendizaje
automatico y aprendizaje profundo habian procesado imdagenes para localizar estructuras fetales y reconocer
caracteristicas asociadas con determinadas alteraciones del desarrollo. Estas herramientas también habian
contribuido a estandarizar algunas tareas relacionadas con la adquisicion y andlisis de imdagenes. Su utilizacién habia
sido especialmente relevante en procesos que requerian examinar grandes cantidades de informacidén visual en
periodos reducidos.

En Ginecologia, las aplicaciones se concentraron principalmente en el andlisis de imagenes para la caracterizacién de
masas ovdricas, lesiones anexiales y alteraciones endometriales. Los sistemas evaluados habian utilizado
caracteristicas morfoldgicas y ecograficas para clasificar lesiones segin su probabilidad de benignidad o malignidad.
También se identificaron aplicaciones dirigidas al cancer ovarico, en las cuales los modelos habian integrado multiples
caracteristicas de las imagenes para generar estimaciones diagndsticas. El andlisis automatizado habia mostrado
utilidad para apoyar la diferenciacidon de lesiones y facilitar la priorizacién de casos que requerian una evaluacion
especializada.

La deteccidn de lesiones cervicales y enfermedades ginecoldgicas benignas también habia incorporado herramientas
de inteligencia artificial. Los modelos aplicados a imagenes citolégicas y colposcdpicas habian permitido reconocer
caracteristicas relacionadas con lesiones precancerosas y cancer cervicouterino. Asimismo, se encontraron
aplicaciones destinadas al reconocimiento de patrones asociados con sindrome de ovario poliquistico, endometriosis,
infertilidad y alteraciones ginecolégicas benignas. Estas herramientas habian ampliado el uso de la inteligencia artificial
hacia diferentes procesos diagndsticos, con capacidad para clasificar hallazgos y establecer estimaciones a partir de
informacién clinica e imagenoldgica.

Las aplicaciones identificadas también habian avanzado hacia la integraciéon de informacién clinica, imagenoldgica y
biomédica para apoyar la toma de decisiones y favorecer una atencidon mas individualizada. Algunos sistemas habian
combinado diferentes tipos de datos para establecer perfiles de riesgo, estimaciones prondsticas y posibles respuestas
a determinadas intervenciones. Sin embargo, se habian reconocido limitaciones relacionadas con la calidad y
representatividad de los datos, la validacién de los modelos en poblaciones independientes, la dificultad para
interpretar determinadas predicciones y la proteccién de la informacion clinica. La supervision profesional habia
permanecido como un elemento necesario para contrastar las estimaciones algoritmicas con las caracteristicas
particulares de cada paciente.

4. DISCUSION

La incorporacién de inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia representa una transformacion relevante en la
forma de procesar informacién clinica y apoyar la identificaciéon de riesgos. Los hallazgos muestran que estas
herramientas permiten integrar variables maternas, fetales, imagenoldgicas y biomédicas que pueden superar la
capacidad de procesamiento de una valoracién convencional cuando se requiere analizar multiples datos
simultdaneamente. Su principal aporte se relaciona con la posibilidad de reconocer patrones y establecer estimaciones
de riesgo que complementan la valoracién profesional, especialmente en situaciones donde la deteccion oportuna de
una alteracién puede modificar la vigilancia y las decisiones asistenciales.

En el dmbito obstétrico, el procesamiento automatizado de registros cardiotocograficos adquiere especial importancia
porque permite analizar caracteristicas relacionadas con el bienestar fetal de forma continua. La identificacién de
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variaciones en la frecuencia cardiaca, aceleraciones, desaceleraciones y otros patrones puede proporcionar

informacién adicional durante la vigilancia materno-fetal. Sin embargo, estas herramientas no eliminan la necesidad
de interpretacion especializada, debido a que los registros pueden presentar variaciones asociadas con las condiciones
clinicas, la calidad de la sefial y las caracteristicas individuales de cada gestante. Su utilidad depende, por tanto, de una
adecuada integracién entre el procesamiento algoritmico y la valoracidn obstétrica.

La aplicacion de inteligencia artificial en ecografia obstétrica también presenta posibilidades importantes para mejorar
la identificacién y medicidn de estructuras fetales. La automatizacidn de determinadas tareas puede favorecer una
mayor estandarizacion y reducir variaciones relacionadas con el procesamiento manual de las imagenes. Este aporte
resulta especialmente relevante cuando se requiere realizar multiples mediciones durante el seguimiento prenatal. No
obstante, la interpretacidén de una imagen ecografica no depende Unicamente del reconocimiento de estructuras, sino
también de la integracidn de los hallazgos con la historia clinica, la edad gestacional y las condiciones maternas y
fetales, por lo que la participacion del especialista continlda siendo indispensable.

En Ginecologia, el andlisis automatizado de imagenes adquiere particular relevancia en la caracterizacién de masas
ovaricas y en la diferenciacion de lesiones con caracteristicas benignas o malignas. La capacidad de los modelos para
integrar multiples rasgos morfolégicos permite generar estimaciones que pueden apoyar la clasificacidon diagndstica 'y
orientar la necesidad de evaluaciones complementarias. Esta posibilidad resulta especialmente significativa en
enfermedades cuya identificaciéon temprana influye en las alternativas terapéuticas y en el prondstico. Aun asi, una
clasificacién algoritmica no debe interpretarse como diagndstico definitivo, debido a que la decisidn clinica requiere
considerar hallazgos imagenoldgicos, antecedentes, manifestaciones clinicas y procedimientos confirmatorios cuando
corresponda.

Las aplicaciones dirigidas a lesiones cervicales, cancer cervicouterino y enfermedades ginecoldgicas benignas amplian
el alcance de estas tecnologias hacia procesos de cribado, clasificacién y deteccion temprana. El andlisis computacional
de imagenes citoldgicas, colposcdpicas y ecograficas puede contribuir a identificar patrones que requieren atencion
especializada y facilitar la priorizacion de determinados casos. Esta capacidad puede resultar Util en servicios con
elevada demanda asistencial, aunque su incorporacidn debe considerar las caracteristicas de la poblacidn atendida y
las condiciones reales de los servicios sanitarios. Un modelo que presenta buen rendimiento en una poblacion
especifica puede no mantener el mismo desempefio cuando se aplica a pacientes con caracteristicas clinicas o
demograficas diferentes.

La inteligencia artificial también plantea desafios relacionados con la seguridad, la transparencia y la responsabilidad
clinica. La calidad de las predicciones depende directamente de los datos utilizados para desarrollar y validar los
modelos, por lo que conjuntos insuficientemente representativos pueden generar resultados desiguales entre grupos
de pacientes. La dificultad para explicar algunas predicciones constituye ademas una limitacién cuando las decisiones
involucran procedimientos diagndsticos o terapéuticos de alta relevancia. Por esta razdn, la incorporacion de estas
herramientas requiere validacion clinica independiente, proteccion de la informacion sanitaria, evaluacion continua
del desempefio y supervision profesional. Su mayor utilidad se alcanza cuando funciona como recurso complementario
al conocimiento especializado y no como sustituto de la decision médica.

5. CONCLUSION

La inteligencia artificial se posiciona como una herramienta tecnoldgica con aplicaciones relevantes en Ginecologia 'y
Obstetricia, particularmente en la prevencion, deteccion y manejo de complicaciones maternas y ginecoldgicas. Su
capacidad para procesar simultdneamente informacién clinica, imagenes médicas, registros fisiolégicos y variables
biomédicas permite reconocer patrones y generar estimaciones que complementan la valoracién profesional. Las
aplicaciones identificadas muestran posibilidades concretas para fortalecer diferentes procesos asistenciales y
favorecer una atencién mas oportuna.

En Obstetricia, las principales posibilidades se relacionan con la prediccién de riesgos maternos y fetales, la
monitorizaciéon del bienestar fetal y el andlisis automatizado de registros cardiotocograficos y ecograficos. Estas
aplicaciones pueden contribuir a identificar alteraciones de forma tempranay proporcionar informacién adicional para
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orientar la vigilancia durante el embarazo y el parto. La utilidad clinica depende de que las predicciones sean

interpretadas junto con los antecedentes, hallazgos y condiciones particulares de cada gestante.

En Ginecologia, la inteligencia artificial presenta aplicaciones especialmente relevantes en el analisis de imagenes y la
clasificacién de lesiones. Su utilizacién permite apoyar la caracterizacién de masas ovaricas, la identificacidon de
alteraciones cervicales, la deteccidn de lesiones precancerosas y el reconocimiento de diferentes enfermedades
ginecoldgicas. Estas capacidades amplian las posibilidades de apoyo diagndstico y pueden favorecer la priorizacidn de
pacientes que requieren evaluaciones especializadas o procedimientos complementarios.

La integracion de informacion clinica, imagenoldgica y biomédica también permite avanzar hacia modelos de atencién
mas individualizados. Las herramientas predictivas pueden contribuir a establecer perfiles diferenciados de riesgo y
apoyar determinadas decisiones clinicas, mientras que los sistemas orientados a medicina personalizada permiten
considerar caracteristicas particulares de cada paciente. Este potencial resulta especialmente significativo en
condiciones ginecoldgicas y obstétricas en las que la identificacién temprana y la seleccidn adecuada de intervenciones
pueden influir en la evolucién clinica.

Las principales limitaciones se relacionan con la calidad y representatividad de los datos, la necesidad de validacion en
poblaciones independientes, la interpretabilidad de los modelos, la proteccion de la informacion sanitaria y el riesgo
de generar predicciones desiguales cuando los datos de entrenamiento no representan adecuadamente a la poblacion
atendida. Estas condiciones pueden limitar la transferencia directa de determinados modelos hacia escenarios clinicos
reales y requieren procesos de evaluacion rigurosos antes de su incorporacion asistencial.

La aplicacion de inteligencia artificial en Ginecologia y Obstetricia requiere, por tanto, una integracidn responsable con
la practica profesional. Su mayor aporte se encuentra en complementar las capacidades del personal sanitario
mediante herramientas de procesamiento, prediccidn y apoyo diagndstico, sin sustituir el razonamiento clinico ni la
responsabilidad profesional. La implementacién debe acompafiarse de validacién clinica, supervisiéon especializada,
proteccion de datos y evaluacién continua, de modo que lainnovacién tecnolégica contribuya efectivamente a mejorar
la prevencion, el diagndstico y el manejo de las complicaciones maternas y ginecoldgicas.
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