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Resumen

Introduccioén y objetivos. EI manejo del dolor torécico es un verdadero desafio. Laincorporacion de
herramientas de inteligencia artificial (1A), como los sistemas generativos preentrenados como ChatGPT,
podria ofrecer una oportunidad para mejorar este proceso diagnéstico. Este estudio exploralaeficaciade la
IA en larecomendacion de pruebas diagndésticas para pacientes que acuden por dolor toracico, evaluando su
concordancia con las decisiones de cardiologos.

M étodos: Estudio observaciona retrospectivo que incluyd 102 pacientes con dolor torécico atendidos en
Urgenciasy evaluados por Cardiologia entre enero-marzo 2023. El dolor toréacico se clasificd en probabilidad
alta, mediay baja coronaria. Se presentaron los datos de las consultas desde Urgencias a ChatGPT,
consultando qué prueba diagnéstica recomendaria. Se utilizaron diversos indices de concordancia, como
Simple Match y Tanimoto, para evaluar el consenso entre las recomendaciones de ChatGPT y las decisiones
de cardiologos (tabla).

Resultados: De los 102 casos analizados €l 54% presentd dolor torécico con probabilidad media, el 35% con
alta probabilidad y e 11% con baja probabilidad. La figuraresume las diferentes propuestas. Paralos
pacientes con dolor toracico con alta probabilidad 1a coronariografia fue la prueba més solicitada, con una
concordancia positiva del 77% segun €l indice Simple Match y del 72% segun el coeficiente de Tanimoto.
Para otras pruebas como la ergometria o prueba de esfuerzo con imagen hubo un acuerdo del 77% y del 74%,
respectivamente, en no realizarlas; ademas de acuerdo casi undnime en contra de dar €l altamédica. El dolor
torécico de probabilidad media fue més frecuente y complejo en su manejo. La decision de realizar una
coronariografia coincidio en un 70% segun el indice Simple Match y en un 72% con Tanimoto. La decision
de no dar de altaalos pacientes sin realizar pruebas mostré un mayor acuerdo del 89%. Para el dolor torécico
de baja probabilidad hubo una notable concordancia para no realizar pruebas diagnosticas, como la prueba de
esfuerzo con iméagenes (90% segun indice de Simple Match).

[ ndices de concordancia entre recomendaciones de ChatGPT 'y |as decisiones de los cardi6logos, en funcion
del tipo de dolor torécico



TC: tomografia computarizada.

Dolor toracico de alta probabilidad coronaria Tanimoto Simple Match
Ergometria convencional 0 0,77

CT coronarias 1

Prueba de esfuerzo con imagen 0,1 0,7
Coronariografia 0,72 0,77

Alta médica 0 0,97

Dolor toracico de probabilidad intermedia Tanimoto Simple Match
Ergometria convencional 0 0,83

CT coronarias 0 0,96

Prueba de esfuer zo con imagen 0 0,63
Coronariografia 0,44 0,70

Alta médica 0 0,89

Dolor toracico de baja probabilidad coronaria Tanimoto Simple Match
Ergometria convencional 0 0,81

CT coronarias 0

Prueba de esfuer zo con imagen 0 0,90
Coronariografia 0 0,63

Alta médica 0 0,72




Diferentes propuestas entre el cardidlogoy la IA.

Conclusiones: LalA logra buena concordancia con las decisiones de los cardiélogos, sobre todo en dolor
torécico con alta probabilidad, donde la coronariografia demostré una buena correlaciéon. AunquelalA no
puede reemplazar completamente al cardiélogo puede ayudar a optimizar el proceso diagnostico como
herramienta de apoyo.



