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ABSTRACT

	 Artificial intelligence (AI) and machine learning (ML) have revolutionized the field of medicine in recent years. Advances in the application of the 
ML have allowed more precise diagnostic support, the prediction of adverse events and a better selection of treatment for various pathologies. 
Among the objectives of the curricular integration of ML is teaching students how to use ML as a support tool in clinical practice. Seek to stren-
gthen the clinical judgment of students, so that they can make informed decisions based on the information provided by AI and ML. It is important 
for medical students to understand the limitations and potential biases of AI and ML. The curricular integration of ML in medical education is a 
crucial task to train future medical professionals.
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RESUMEN

	 La inteligencia artificial (IA) y el machine learning (ML) han revolucionado el campo de la medicina en los últimos años. Los avances en la aplica-
ción del ML han permitido un apoyo diagnóstico más preciso, la predicción de eventos adversos y una mejor selección del tratamiento de diversas 
patologías. Entre los objetivos de la integración curricular del ML se encuentra el enseñar a los estudiantes cómo utilizar el ML como una herra-
mienta de apoyo en la práctica clínica. Buscar fortalecer el juicio clínico de los estudiantes, de manera que puedan tomar decisiones informadas en 
base a la información proporcionada por la IA y el ML. Es importante que los estudiantes de medicina comprendan las limitaciones y potenciales 
sesgos de la IA y el ML. La integración curricular del ML en la educación médica es una tarea crucial para formar a los futuros profesionales de la 
medicina.
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Introducción

La tecnología se ha vuelto cada vez más relevante en la so-
ciedad moderna debido a su capacidad para transformar 
casi todos los aspectos de la vida humana, entendida por la 

Real Academia Española (RAE) como el conjunto de teorías y de 
técnicas que permiten el aprovechamiento práctico del conoci-
miento científico[1]. Desde el entretenimiento hasta la salud, ha 
hecho posible una mayor eficiencia, productividad y calidad de 
vida para muchas personas. Esta ha dado cada vez más demos-
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traciones de su capacidad para superar a las personas en dife-
rentes tareas, desde las calculadoras hasta casos emblemáticos 
como el Deep Blue y el ajedrez[2], lo que tuvo un impacto sig-
nificativo en el desarrollo de tecnologías más contemporáneas 
como la inteligencia artificial (IA) y el machine learning (ML). En 
particular, el ML está progresando rápidamente, pero la comu-
nidad médica es lenta para adaptarse, incluso a fenómenos con 
décadas de existencia como la medicina basada en la evidencia 
(MBE). Esto puede mejorar si se integran estos conocimientos 
tecnológicos proactivamente en los planes de estudio para que 
los médicos de nuevas generaciones estén preparados para in-
teractuar y evaluar críticamente los algoritmos de ML, lo que 
sumado a que asociaciones médicas están pidiendo programas 
educativos de inteligencia artificial para sus programas[3], hace 
pertinente revisar narrativamente el panorama del ML en la 
educación médica.

La tecnología en la medicina

	 La tecnología en medicina ha evolucionado significativa-
mente a lo largo de la historia. En la antigüedad, los médicos 
utilizaban plantas medicinales y rituales para tratar a sus pa-
cientes[4]. En el Renacimiento, la anatomía y la fisiología se 
convirtieron en áreas de estudio más profundas, lo que llevó 
a la creación de instrumentos más precisos para la exploración 
médica. La disección de cadáveres se convirtió en una práctica 
común, que permitió a los médicos conocer mejor la estructura 
interna del cuerpo humano[4].
	 A finales del siglo XIX y principios del XX, la tecnología co-
menzó a avanzar mucho más rápido y se desarrollaron herra-
mientas como el estetoscopio, el microscopio y el electrocardio-
grama[5]. En las últimas décadas, los avances en la tecnología 
médica han sido increíblemente rápidos y diversos. La tomogra-
fía computarizada, la resonancia magnética, la endoscopia y la 
laparoscopia son solo algunos ejemplos de tecnologías médicas 
modernas que han revolucionado la medicina[6],[7]. Uno de los 
cambios más notables ha sido la transición del registro clíni-
co en papel a los registros digitales. Esta transición ha tenido 
efectos significativos en la práctica clínica, ya que los registros 
digitales permiten una mejor organización y accesibilidad de la 
información, sin embargo, también ha traído problemas, como 
un menor tiempo de interacción concreta con el paciente du-
rante la atención[8]. Los aportes de la MBE se han convertido 
en un nuevo paradigma en la utilización de recursos bibliográfi-
cos para la toma de decisiones y la informática médica ha con-
tribuido significativamente a la promoción de la MBE al facilitar 
el acceso y análisis de grandes cantidades de información[9].

El Machine Learning

	 Dentro de todos los avances, una tecnología emergente 
que está transformando la medicina es la IA. Esta es una rama 
de la informática que se ocupa del diseño y desarrollo de sis-
temas capaces de realizar tareas que normalmente requieren 
inteligencia humana, como el aprendizaje, el razonamiento y la 
resolución de problemas. La IA tiene aplicaciones en una amplia 
variedad de campos, como la medicina, la robótica, la manufac-
tura, la seguridad, el transporte y el entretenimiento[10], siendo 
una de sus ramas el ML. Este corresponde al proceso en el que 
programas informáticos procesan grandes conjuntos de datos y 

descubren patrones y asociaciones que se luego se utilizan para 
aprender un algoritmo el cual, cuando se aplica a nuevos datos, 
tiene como objetivo reproducir confiablemente una clasifica-
ción o predicción precisa, libre de fatiga humana[11]. El ML 
es utilizado en una gran variedad de campos. Por ejemplo, se 
utilizan técnicas de ML en motores de búsqueda para mejorar 
la relevancia de los resultados. Los sistemas de recomendación 
personalizan el contenido en función de las preferencias del 
usuario mediante el uso de técnicas de ML[12]. El ML también 
se ha aplicado en el campo de la conducción autónoma, en el 
que se utiliza para reconocer patrones en el entorno y tomar 
decisiones de conducción en tiempo real[13]. En la detección 
de fraudes, se utiliza para identificar patrones de fraude en las 
transacciones financieras y de comercio electrónico[14]. Tam-
bién, se han realizado estudios chilenos utilizando ML, donde 
se ha usado para producir estimaciones de propiedades del sue-
lo para evaluar riesgo sísmico[15] como también se ha usado en 
la predicción de eventos policiales[16].

Tipos de Machine Learning

	 Hay dos tipos principales de algoritmos de ML: el aprendi-
zaje supervisado y el aprendizaje no supervisado. El aprendizaje 
supervisado es aquel en el que el algoritmo recibe un conjunto 
de datos etiquetados previamente y se entrena para predecir la 
etiqueta correcta para nuevos datos, mientras que el aprendiza-
je no supervisado reconoce patrones en un conjunto de mues-
tras, generalmente sin etiquetas para las muestras[17].
	 Los algoritmos de ML son herramientas matemáticas que se 
utilizan para entrenar modelos capaces de aprender a partir de 
datos. Si bien existen muchos tipos de algoritmos y formas de 
clasificarlos, los más comunes se encuentran resumidos en la 
Tabla 1.
	 Cada algoritmo de machine learning tiene sus propias forta-
lezas y debilidades, seleccionará en función de las necesidades 
específicas de cada problema y de los datos disponibles.

Machine Learning en la medicina

	 Esta herramienta permite analizar grandes cantidades de 
datos médicos y crear modelos predictivos que pueden ayudar 
en el diagnóstico y tratamiento de enfermedades. Además, el 
ML también se utiliza para la investigación médica[18]. Las prin-
cipales tareas de ML en medicina hasta el momento compren-
den la clasificación, como el distinguir una enfermedad a partir 
de una historia clínica o imagen, la predicción, como el estimar 
el riesgo de futuros eventos clínicos, y el descubrimiento, como 
sería un nuevo uso para un medicamento[11].
	 A modo de ejemplo, el ML se ha utilizado cada vez más 
en la radiología basándose en la capacidad del algoritmo para 
aprender a partir de grandes conjuntos de imágenes radioló-
gicas y utilizar esta información para hacer predicciones so-
bre la presencia o ausencia de enfermedades[19], logrando 
resultados prometedores, como en el caso de la detección de 
cáncer de mama, obteniendo resultados comparables con ra-
diólogos[20]. Incluso se ha usado en áreas como la psiquiatría 
para la personalización de terapia farmacológica y predicción 
de eventos[21], hasta en enfermedades como el trastorno afec-
tivo bipolar[22]. Por otro lado, el ML podría tener un rol signi-
ficativo en la automatización de tareas rutinarias de la práctica 
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Tabla 1. Principales algoritmos de ML

Algoritmo Descripción Aplicaciones

Redes neuronales (NN) Modelos matemáticos inspirados en la estructura del 
cerebro humano que utilizan capas de “neuronas” 
interconectadas para procesar datos de entrada y 
generar una salida[17],[38]

Aprendizaje profundo y clasificación de 
imágenes, voz y texto

Árboles de decisión (DT) Modelos que utilizan una estructura de árbol para 
clasificar diferentes posibilidades basadas en los 
atributos de los datos. Cada nodo interno representa 
una característica o atributo del conjunto de datos y las 
hojas del árbol representan las posibles clasificaciones 
o resultados finales[17],[38],[39]

Toma de decisiones e identificación de patrones

Máquinas de vectores de soporte (SVM) Modelos que se utilizan para clasificar o separar 
datos en dos o más categorías. SVM se basa en la 
idea de encontrar el hiperplano que mejor divide los 
datos en distintas clases[40]

Detección de spam y clasificación de imágenes

Naive Bayesian (NB) Algoritmo de clasificación de aprendizaje automático 
que se basa en el teorema de Bayes. Se utiliza para 
clasificar datos en diferentes categorías a partir de la 
probabilidad de que un determinado dato pertenezca 
a cada categoría. Hace una suposición simplificada 
de que todas las características de entrada son 
independientes entre sí[17],[40]

Clas i f icac ión de textos y  s i s temas de 
recomendación

clínica diaria, mejorando la eficiencia del tiempo disponible de 
los profesionales del área de la salud[23]. Sin embargo, es rele-
vante destacar que se fundamenta en bases de datos, las cuales 
pueden ser difíciles de generar debido a la enorme cantidad de 
información generada diariamente[24]. Además, la mayoría de 
esta información no resulta útil para el análisis y creación de 
dichas bases de datos[24], por lo que, requiere mejores condi-
ciones para su recopilación.
	 Por último, cabe destacar que la revista New England Jour-
nal of Medicine (NEJM) ha anunciado recientemente el lanza-
miento de una nueva revista centrada en artículos relacionados 
con la intersección entre la IA y la medicina, en respuesta al 
creciente interés e importancia de esta área[25].

Machine Learning en la educación médica

	 La incorporación de tecnologías ha revolucionado la forma 
en que los estudiantes de medicina aprenden destacando a 
modo de ejemplo simulaciones en las cuales estudiantes pue-
den practicar habilidades y procedimientos que imitan situacio-
nes de la vida real, mediante la simulación de alta fidelidad y el 
uso de software para el razonamiento clínico[26]. Asimismo, las 
plataformas de aprendizaje en línea se han convertido en una 
herramienta esencial con la cual los estudiantes pueden acce-
der a recursos para aprender, interactuar con profesores, com-
pañeros, realizar evaluaciones y trabajar en proyectos, junto a 
herramientas como dispositivos móviles, los cuales se utilizan 
para acceder a recursos de aprendizaje, realizar tareas, o comu-
nicarse[26]. Incluso su uso para metodologías didácticas activas 
como los sistemas de respuesta de audiencia ha ido ganando 
popularidad[27].
	 El uso de ML tiene el potencial de adaptar el proceso de 
aprendizaje para brindar una experiencia personalizada a los 
estudiantes. Puede recomendar recursos que se ajusten a las 

características individuales de cada estudiante, así como sugerir 
grupos de estudio[28]. Por otro lado, también se ha utilizado el 
ML como herramienta docente para enseñar conocimientos en 
distintas áreas. Un ejemplo de ello es el sistema SmartPath, di-
señado para enseñar conocimientos en el estudio histológico de 
glomerulopatías. Este sistema utiliza un algoritmo previamente 
entrenado para generar preguntas e imágenes que ayudan a 
los estudiantes a comprender mejor el tema[29]. También se 
han propuesto enfoques que utilizan el ML como herramientas 
de evaluación cualitativa, como método para evaluar los cortes 
de video realizados por un cirujano y valorar la calidad de su 
técnica quirúrgica[30], así como para la evaluación de compe-
tencias médicas[31].

Recomendaciones para su integración en la educación 
médica

	 Considerando que existe un aumento en la aplicación del 
ML en la medicina, impresiona necesaria su integración en los 
planes de estudio. Los distintos algoritmos de ML se encuen-
tran en constante evolución que deriva de los programadores 
que los elaboran y que, al igual que cualquier otra herramienta 
creada por seres humanos, es susceptible a errores y sesgos 
de quienes los programan[32], por lo que resulta imperativo 
que no sean enseñados como verdad absoluta. Dado esto, re-
comendamos para la integración en los planes de estudio el ir 
incorporando sus principios básicos, sus posibles beneficios y 
limitaciones, el análisis de grandes datos y la bioestadística con 
foco en el ML en la educación de pregrado de medicina[33]. La 
alfabetización en ML debería ser el objetivo, no la competencia 
completa. Para lograr esto, se ha propuesto la familiarización 
del lenguaje técnico del ML de manera transversal en los cursos 
de habilidades clínicas y ser enseñado como una herramien-
ta de apoyo para la práctica clínica manteniendo el contenido 
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centrado en el aprendizaje de los estudiantes y la formación 
clínica, capacitarlos en ignorar la publicidad engañosa que pue-
de acompañar el ML, reconocer su uso apropiado y verlo como 
una herramienta para cuidar a los pacientes[3]. El objetivo no es 
que los médicos sepan programación en profundidad, pero de-
ben comprender su funcionamiento, cómo puede influir en los 
estudios que se derivan de estos y su eventual utilidad. Es ne-
cesario también realizar una reevaluación de los componentes 
humanísticos del plan de estudios de medicina de pregrado. Los 
médicos, como tomadores de decisiones éticas en la atención 
médica, probablemente se volverán cada vez más importantes 
a medida que la tecnología se desarrolle y facilite las necesi-
dades de la profesión, por lo que deben ser entrenados para 
seguir utilizando el juicio clínico[32],[33]. Se plantea también 
que los estudiantes aprendan directamente de los expertos en 
tecnología de ML para permitir una adopción y uso más eficien-
tes de las herramientas en la atención médica[32]. Las escuelas 
de medicina están incluyendo más experiencias de aprendizaje 
interdisciplinarias en los planes de estudio para permitir que los 
estudiantes aprendan de aquellos que practican el ML y creen 
herramientas más efectivas para la atención a pacientes. Esta 
interacción también permitiría a los estudiantes adquirir habi-
lidades en la comunicación de objetivos y especificaciones con 
los programadores de ML[32]. Finalmente, es necesario que las 
organizaciones profesionales elaboren y difundan pautas claras 
para el uso y evaluación de herramientas de IA y ML, con el 
objetivo de fomentar su adopción y un uso fundamentado en 
evidencias por parte de los médicos, para conseguir una inclu-
sión curricular más valiosa y factible[33].

Riesgos y problemas éticos asociados al Machine Learning

	 El uso del ML no solo ha representado un nuevo paradigma, 
sino que también ha venido acompañado de cuestionamientos 
éticos a raíz de sus resultados. Se ha visto que el uso de estas 
herramientas presenta un potencial para exacerbar las dispari-
dades de salud existentes[34], considerando que incorpora los 
sesgos tanto de sus programadores como de los propios datos 
ingresados en las bases de datos, por lo que puede fallar en la 
interpretación de aspectos que requieren de un juicio cultural, 
contextual o moral. Por ejemplo, investigaciones recientes han 
demostrado que los modelos de predicción clínica más avanza-
dos tienen un rendimiento inferior en mujeres, etnias y perso-
nas con seguros de salud[34],[35].
	 Otro riesgo asociado al aumento del uso del ML es que mu-
chos de los modelos aplicados no son validados adecuadamen-
te para garantizar la efectividad del modelo[11]. Asimismo, se 
ha visto que por sí solos muchos de los modelos finalmente 
requieren de igual manera el juicio subjetivo que considere va-
riables éticas o contextuales, por lo que no reemplazan a un 
personal entrenado[11], siendo aún es necesaria la realización 
es estudios que demuestren la seguridad de los modelos de ML 
en la toma de decisiones clínicas[11]. Además, se han observa-
do dificultades en la capacidad de generalización de los mode-
los debido a que son desarrollados utilizando datos usualmente 
provenientes de un único centro. Cuando estos modelos son 
aplicados en una población diferente, se ha constatado que su 
rendimiento disminuye en dicha población, problemas los cua-
les no se solucionan agregando mayor cantidad de datos, sino 
que requieren una restructuración del modelo[34].

	 Por otro lado, problemas relacionados con la privacidad, 
seguridad y control de datos requieren la implementación de 
sólidas medidas de anonimización y seguridad para prevenir el 
mal uso de estos[36].
	 Por último, actualmente no está definida la validez y auto-
ría de los textos generador por IA, pudiendo traer problemas 
relacionados al plagio, que pueden llegar a ser relevantes en la 
producción de artículos científicos[37].

Perspectiva a futuro

	 El futuro del uso del ML en la educación médica es emocio-
nante e incierto al mismo tiempo. A medida que el ML continúa 
avanzando, se presentan nuevas oportunidades para mejorar la 
calidad y eficacia de la educación médica en general. Sin em-
bargo, también surgen preocupaciones sobre cómo se utilizará 
la tecnología y qué impacto tendrá en los pacientes y en los 
profesionales de la salud. Es así como el diseño del currículum 
de una carrera de medicina debe evolucionar para adaptarse 
a las necesidades y expectativas de los estudiantes actuales, 
quienes tienen una mayor familiarización con las herramientas 
tecnológicas.
	 Una de las tendencias más prometedoras en el uso del ML 
en la educación médica es la personalización y adaptación del 
aprendizaje. Los algoritmos de ML pueden ser utilizados para 
evaluar el rendimiento de los estudiantes junto a proporcionar 
retroalimentación y recursos de aprendizaje personalizados. 
Esto podría ayudar a los estudiantes a aprender de manera más 
efectiva y a desarrollar habilidades relevantes para su carrera.
	 El futuro del uso del ML en la educación médica es pro-
metedor, pero también requiere una atención cuidadosa a las 
preocupaciones éticas y de calidad de los datos. Es importante 
que los profesionales de la educación médica y los desarrollado-
res de tecnología trabajen juntos para garantizar que el uso del 
ML en la educación médica sea ético, equitativo y beneficioso 
para todos los involucrados. Además, es importante no limitar 
el uso del ML exclusivamente a la educación de pregrado, sino 
también considerarlo para posibles programas de postgrado re-
lacionados con la integración del ML y la medicina. Esto podría 
conducir al desarrollo de especialidades médicas que sean el 
punto de convergencia entre estas dos áreas y así ampliar el 
alcance e impacto de estas tecnologías en el quehacer clínico. 
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