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Introduccion

La inteligencia artificial (IA) se estd incorporando rapidamente a la
practica radioldgica.

Esto hace necesaria una formacidon basica y estructurada para
residentes y adjuntos, tanto en fundamentos (ML/DL) como en
aplicaciones (p.ej., radidmica) y aspectos ético-legales.

En los planes formativos de radiologia, la IA actualmente no se
contempla como una necesidad formativa, siendo el aprendizaje
optativo y en base a motivacion personal.
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Objetivos

Evaluar el impacto formativo del papel de la IA en la practica radiolégica tras un
curso intensivo de introduccion a la IA aplicado a radiologia

Medir el cambio en conocimientos, interés y percepciones

Identificar lagunas formativas y oportunidades curriculares
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Material y métodos
= Percepcion del impacto en

Se realiza un curso presencial de
4 dias en el Servicio de Radiologia
22 la practica clinica y

participantes aspectos ético-legales.

Cuestionario pre y post
curso:

= Preguntas sobre
conocimientos, interés,
uso de herramientas IA.

v B

Introducciénala lA Machine y Deep learning

-

Radiomica Riesgos y retos de la IA
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Resultados

Se muestran los resultados en
la encuesta realizada antes
de comenzar el curso.

La mayoria de asistentes eran
residentes (86,4%) y de edad
inferior a los 30 anos (63,6%).

El 619% de |los asistentes eran
mujeres.

L VII

Edad

22 respuestas

Sexo
21 respuestas

61,9%
38,1%

& NACIONAL

® <30
@® 30-40
© 40-50
® 50-60
@® =60

@® Hombre
@ Mujer
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ReSU |tadOS Interés en IA

¢Estas interesado en las nuevas tecnologias?
22 respuestas

Interés en nuevas tecnologias:

@ No especialmente

@ Si, aunque no suelo leer sobre el tema o
buscar informacion si no la necesito

— 63,6% estan interesados en nuevas tecnologias, pero se
informan solo si lo necesitan.

0 Si, intento mantenerme al dia

- 36,4% intentan mantenerse al dia.

Interés en aprender IA (escala 1-5): media 4,18

a 5 (méximo): 9/22 | 4: 9/22 | 3: 3/22 | 2: ]/22 (Utilizas algun sistema de |A? (ChatGPT, Copilot...)

22 respuestas

Uso de herramientas IA (ChatGPT/Copilot...):

@® Nunca
@ Alguna vez lo he ulllizado

— Diario 31,8% | Semanal 27,3% | Mensual 27,3% | Alguna
vez 13,6%

® Si, al menos una vez al mes
@ Si, al menos una vez a la semana
® 5i, casi todos los dias

No existian diferencias en interés o uso de IA en
funcion de la edad (Test de la Chi Cuadrado, px0,452)
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ReSU |tadOS Formacion en IA

¢Tienes algun tipo de formacion en I1A?
22 respuestas

® No

@ Alguna vez he visto algan webinar o
leido algun articulo

© 34, he realizado algin curso

@ Si, he realizado formacién en 1A
acreditada por algin organismo oficial
(master, doctorado,..)

El 77,3% no habian recibido ningun tipo de
formacion sobre |A, mientras que el 22,7% si habian
recibido alguna formacion (I’]O reg|ada) en lA. ¢Sabes si la formacién en IA se considera actualmente en los planes formativos de radiologia?

22 respuestas

La mayoria desconocian si existia una formacion
especifica en planes formativos de radiologia (68%).

@ No es parte de la formacién reglada
para el radidlogo

® Si, en el plan europeo
@ Si, en el plan nacional
® Lo desconozeo completaments

El 68% creian que era necesaria una formacion
estructurada en IA desde el grado universitario.

El 90,9 % de los encuestados pensaban que no o -

iCrees que deberia realizarse una formacion estructural en IA?
estamos preparados para los avances 22 respuestas
diagndsticos realizados por IA. .
® Si, desde la cammera

@ Si, en la residencia

@ Sdlo =i te interesa, de forma opcional a
través de cursos
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Resultados

El 90,9% pensaban que la IA NO
sustituira al radiélogo, sino que sera
un complemento para el
diagnéstico

¢Crees que te sustituira la IA?
22 respuestas

@® Claramente

@ Sdlo la radiologia diagndstica. El
intervencionismo seguird requiriendo
radidlogos

@ No. Sera un complemento, pero no nos

‘ sustituird
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Percepciones

Hasta el 95,4% pensaban que el responsable legal de los
fallos de la IA es el radidlogo.

El 77,3% opinaron que la IA mejorara la capacidad
diagndstica del radidlogo, aunque el 18,2% percibieron
un riesgo de acomodamiento.

iCrees que la |A afectara a la capacidad de deteccion de lesiones del radidlogo?
22 respuestas

® No

@ Es probable que el radidlogo pierda
capacidad de deteccion de lesiones por
acomadamiento

@ Creo que IA + radidlogo mejorars la
capacidad diagnastica

@ Simplemente la |A nos sustituira
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Resultados

Sélo el 13,6% sabian con precision lo que
es el Machine Learning. El 27,3% nunca
habian escuchado este término.

El 54,5% desconocian la diferencia entre
Machine Learning y Deep Learning.

El 36,4% sabian con exactitud qué era la
radiomica, mientras que el 40,9% no
conocian el término.

L - =
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Conocimientos

¢Qué diferencia principal existe entre machine learning y deep learning?

22 respuestas
22 respuesltas

¢Qué es la radidbmica?
22 respuestas

@ No conozco la diferencia

@ Deep learning es una forma mas
avanzada y reciente de machine
learning basada en redes neuronales
profundas

£ Machine learning se usa solo para
imagenes y deep leaming para texto

@ Son lo mismo, solo cambia el nombre

@ No he oido hablar del término

@ Es una técnica que analiza
caracteristicas de imagen médica
cuantificables

@ Es un tipo de estudio radiclégico
funcional

@ Es una técnica de imagen molecular

CONGRESO
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ReSU |tadOS Posterior al curso

AL interé liar tu f i IA?
Todos los encuestados expresaron que el Ahondonsatiiiad fdsad
curso habia sido de utilidad de forma
global.

® No

@ Si, me gustaria ver alguna sesion mas
sobre este tema

@ Si, me animaria a hacer algin curso

@ Si, me gustaria realizar una formacién
en IA acreditada por algun organismo
oficial (master, doctorado...)

En cuanto al aumento de conocimientos
sobre |A (escala del 1 al 5), el 75% expresaron
que habia servido para amentar
significativamente su conocimiento (5).

Considerando la informacion que se te ha dado, ;crees que deberia realizarse una formacion

El 83,4% refirid interés en realizar algun tipo estructural en 1A?
de formacion adicional adicional. El 16,7% se e

plantearian realizar formacién acreditada. s

@ Si, desde la carrera
@ Si, en la residencia

@ Sdlo si te interesa, de forma opcional a
través de cursos

El 100% creian que la |A deberia ser parte de
los planes formativos en radiodiagnadstico. El
91,7% apoyaron una formacion estructural.
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ReSU |tadOS Posterior al curso

Tras ver el curso, ;crees que los radiologos estamos preparados para los avances en diagnastico
que puede traer la 1A?

El 75% seguia pensando que NO estamos 22 essiiesiia
preparados para los avances diagnoésticos _ OO
por IA (previamente 90,9%).  md ottt
© Si, estamos suficientemente formados y
siempre lo he pensado

Sélo el 16,7% pensaba que somos

: @ Si. antes no lo tenla claro pero tras ver
el curso creo que en general los
' radidlogos estamos bien formados
afirmo que no era seguro trabajar con |A sin

conscientes de los riesgos de la IA. El 75%
formacion adecuada. ¢Quién opinas que es responsable a nivel de legal de fallos diagnésticos de la IA?

22 respuesltas

@ Si es diagndstico automatico, el
fabricante

@ Si es diangdstico asistido, el radidlogo
© Siempre el radidlogo
@ Siempre &l fabricante

Todos los asistentes eran conscientes de que
el radidlogo tiene que supervisar la IA, y que
la responsabilidad final de |a revision de
fallos es nuestra.

v
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ReSU |tadOS Posterior al curso

El 100% afirmaban que la IA no sustituira al
radidlogo (previamente 90,9%)

¢Crees que las diferentes sociedades (SERAM, ARS) o las instituciones como el Ministerio o la (Crees que la IA afectara a la capacidad de deteccion de lesiones del radidlogo?

Junta estan abordando de forma eficaz la formacion de los profesionales en 1A? 12 respuestas
12 respuestas
22 respuestas 22 respuestas

® No

@ Es probable que el radiblogo pierda
capacidad de deteccion de lesiones por
acomodamiento

@ Creo que |A + radidlogo mejorara la
capacidad diagnéstica

@ Simplemente la |A nos sustituira

6

0{0 %) 0{0 %)

0 —

La mayoria pensaban que el abordaje formativo por parte de las instituciones y sociedades es
insuficiente.

El 83,3% opinaban que la IA mejorara la capacidad diagndstica del radidlogo.
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ReSU |tadOS Posterior al curso

Concepto Antes del curso Después del curso

Algoritmo de Machine Learning 27,3% nunca habia oido hablar 100% lo conoce
Diferencia ML vs DL 45,5% conoce 100% conoce
Radiomica 59,1% conoce 100% conoce

El conocimiento global sobre términos basicos
de IA mejoro significativamente tras el curso
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Conclusiones

Se realizd un curso de A basica aplicada a radiologia, con una utilidad alta percibida
(TO0O%).

Este curso supuso una mejora relevante de conocimientos (media 4,50/5) y
comprension de ML/DL/radiémica (100% post curso).

La IA se percibe como complemento, no sustituto (100% post curso), lo que refuerza
qgue la informacion disminuye la percepcion del riesgo vy la falsa sensacion de
pérdida de control sobre nuestro trabajo.

Se necesita formacion estructurada e integrada en los planes docentes de
radiologia para que podamos trabajar con seguridad con |A y conocer |los riesgos
asociados.
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