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Resumen

Introduccion: Las tasas de deteccion de lesiones en las colonoscopias realizadas en |os programas de cribado
poblacional de cancer colorrectal (CCR) se consideran indices de calidad, al asociarse inversamente ala
probabilidad de CCR poscolonoscopia. Recientemente se han desarrollado herramientas basadas en
inteligencia artificial (I1A), como el sistema EndoAID-CADe de Olympus, que proporcionan una asistencia
parala deteccion de lesiones durante la colonoscopia.

M étodos. Estudio observacional retrospectivo evaluando |as colonoscopias realizadas en €l programa de
cribado de CCR entre agosto de 2019 y diciembre de 2022 en un hospital comarcal de bagjo volumen. Se
comparan las principal es tasas de deteccion de lesiones e indices de lesiones por colonoscopiaen las
exploraciones asistidas por el sistema endoAID-CADe frente a aquellas en las que no se utilizo esta
herramienta.

Resultados: Seincluyen 596 colonoscopias, de las cuales en 90 se utilizd el médulo de lA. Las caracteristicas
basales de la muestray las principal es tasas de deteccion de lesiones e indices de lesiones por colonoscopia
en ambos grupos se exponen en latabla.

Caracteristicas basales

Total (n = 596) Grupo IA (n = 9(
Edad media (DE) 59,0 (6,0) 58,1 (8,2)
Sexo (% varones) 349 (58,5) 60 (56,5)

Conclusiones: La utilizacion de esta herramienta permitié aumentar |a deteccidn de lesiones en €l programa
de cribado de CCR, en consonancia con la literatura cientifica. Este aumento se debi6 fundamentalmente a
unamayor deteccion de lesiones serradas proximales y de adenomas no avanzados. Sin embargo, latasade
deteccion de adenomas, asi como |as tasas de deteccion de lesiones clinicamente significativas (definidas
como aquellas que requieren seguimiento endoscopico) y neoplasias col orrectal es avanzadas no aumentaron,
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por lo que el impacto clinico del uso de esta aplicacion en la prevencién de incidenciay mortalidad por CCR
es dudoso.
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