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INTRODUCCION RESULTADOS

Este articulo de revision narrativa, a partir de una e En la UE, se garantiza que las medidas innovadoras sean implementadas de
investigacion de la literatura, propone estrategias para manera equitativa y oportuna por programas legales y validados.
promover la justicia algoritmica, incorporando valores en e Sistemas basados en machine learning han contribuido a desenlaces como
los criterios de asignacidn de componentes anatdmicos menor tiempo el lista de espera, mejor precision de asignacion, mejor
(0rganos y tejidos) para trasplante, en el contexto prediccion de utilidad, menor tasa de rechazo y menor carga laboral para el
colombiano. equipo multidisciplinario de trasplantes.

e La IA puede identificar injusticias y desaciertos en el proceso por medio de la
El uso de sistemas computacionales basados en segregacion de distintas variables, para evitarlas en un futuro.
algoritmos de Inteligencia Artificial (IA) puede optimizar e Los criterios expandidos permiten la inclusion de donantes en situaciones
procesos de toma de decisiones, precision diagnaostica y donde normalmente no serian tenidos en cuenta, esto ha demostrado menor
desenlaces finales en la Medicina de Trasplantes (1). Se mortalidad y mejor calidad de vida para los pacientes en lista de espera. (4)

han descrito coeficientes en los indices de evaluacidn
clinica y pronostica que contribuyen a la inequidad para
Ciertas poblaciones (2). Es relevante contribuir a los
procesos de asignacidn de componentes, a partir del IMPARCIALIDAD ‘
ajuste de parametros que representen valores
relacionados con la justicia distributiva.
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Mecanismos para minimizar los sesgos e

CONCLUSION

injusticias en un algoritmo de IA

El uso de |A durante todo el proceso de trasplante de componentes
anatémicos podria contribuir a la correccion de inequidades en los procesos de
asignacion de componentes anatomicos (5).

1. Incrementar la diversidad; garantizar una
representacion equitativa en la bases de datos

2. Un correcto etiquetado de datos; se asegura que
durante la recoleccion y en entrenamiento
algoritmico sea mas estable, preciso, detallado y sin
discriminaciones a primera vista.

3. Ejecutar un adecuado procesamiento de datos
sociodemograficos y variables clinicas para evitar la

e Mayor eficiencia en el proceso

e Mayor precision clinica

e Aumento en sobrevida del injerto y paciente
e Menor mortalidad en lista de espera

amplificacion de sesgos Uso algoritmico de IA

4. La posibilidad de incorporar mecanismos externos e
independientes de auditoria al codigo fuente del e Aplicar el algoritmo desde el momento de recoleccion de datos, hasta la
sistema de |A toma de decisiones.

5. Contar con mecanismos para recibir e Se pueden llegar a perpetuar sesgos presentes en la base de datos, el
retroalimentacion de cualquier parte interesada o entrenamiento y los resultados.
afectada, para dar asi una respuesta a usuarios (3). e El uso de los datos generados por el proceso, constituye un desafio al

momento de aterrizar los resultados numéricos o porcentuales en
decisiones clinicas (6).
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