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Resumen

Objetivos: El cancer gastrico (CG) es una de las neoplasias mas comunes y causa un nimero
significativo de muertes debido a su pronostico, a menudo desfavorable. Esto se atribuye
principalmente a retrasos en el diagndstico, ya que los sintomas clinicos suelen ser inespecificos, lo
que lleva a que el CG sea diagnosticado en etapas avanzadas de la enfermedad. Sin embargo, ciertos
avances en las pruebas diagnosticas han contribuido a diagnésticos méas precoces. Con la aplicacion
de la inteligencia artificial (IA), se espera una mejora sustancial en la sensibilidad y especificidad de
estas pruebas diagndsticas (radioldgicas y endoscopicas), y una ayuda a seleccionar tratamientos
mas personalizados.

Métodos: Hemos efectuado una revision sistematica de la literatura siguiendo la guia PRISMA en
Diciembre 2024, sin limite temporal o por idioma, incluyendo las bases de datos PubMed, Scielo y
Koreanmed, con las palabras de bisqueda: cancer gastrico e inteligencia artificial, con el criterio de
inclusion que los estudios sean ensayos clinicos, metaandlisis y articulos de revision sistematica, que
compararon un grupo que recurrio a la IA vs. grupo control con otras modalidades clasicas de
diagndstico o tratamiento del CG (radiémica, endoscopia, patologia, cirugia).

Resultados: De los 188 estudios identificado en la busqueda inicial, se incluyeron 14 en el analisis.
Los hallazgos indican que la IA puede suponer un apoyo en la toma de decisiones para las pruebas
de imagen, las evaluaciones histoldgicas, la endoscopia y los procedimientos quirtrgicos. Como
resumen y en comparacion a cuando no es empleada: a nivel radioldgico, incrementa la sensibilidad
diagndstica; en endoscopia define que areas son mejores para efectuar la biopsia; en histologia
selecciona las zonas mejores para ser valoradas por el patologo y en cirugia detecta mas
precozmente posibles complicaciones posoperatorias.

Conclusiones: La IA puede llegarse a convertirse en una herramienta 1til en el diagnostico y el
tratamiento del CG. En los préximos afios, a medida que la IA se introduzca progresivamente en la
practica clinica habitual, nos puede ser de gran ayuda siempre con una validacién previa de los
resultados que progresivamente se obtengan.
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