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Resumen

Introduccion: La capsula endoscopica para el estudio del intestino delgado es un instrumento diagndstico
dotado de una cdmara que permite obtener un video con imagenes del tubo digestivo que posteriormente, un
medico especialistarealiza su valoracion y efectla un diagnostico. Este sistematiene una aplicabilidad
limitada porque requiere la concentracién de un experto durante un tiempo prolongado y condiciona una
demoradel diagndstico, un coste econémico elevado y una predisposicion a errores por lalimitacién natural
de | as capacidades humanas. Un sistema automatico fiable puede solucionar estas limitaciones.

Objetivos: Evaluar la eficacia de un nuevo prototipo de deteccion automética de angioectasias en € intestino
delgado con laindicacion de anemia ferropénica o hemorragia de origen oscuro y compararlo con el sistema
suspected blood indicator (SBI) de Given-Metronic®.

Métodos: Se seleccionaron de 14 exploraciones de capsula endoscopica (Pillcam 3, Given-Metronic®) con la
indicacién de anemia o hemorragia de origen oscuro en €l periodo de julio adiciembre de 2016. Se
efectuaron unalectura por dos endoscopistas expertos que indicaron los fotogramas con todas las |esiones
rojasy su potencial hemorragico mediante la clasificacion de Saurin. Se analizo el rendimiento diagndstico
de nuestro prototipo de diagndstico automaético y se compard con €l sistema SBI.

Resultados: Seidentificaron 13 lesiones con potencial hemorrégico presentes en 90 fotogramas en los 14
videos seleccionados, siendo un total de 695.515 fotogramas. La prevalencia de fotogramas patol 6gicos fue
de 12,9/100.000. El prototipo detectd 12/13 lesiones (92,3%) y 55/90 fotogramas con patologia (61,1%).
Mientras que el sistema SBI Unicamente detect6 6 lesiones (46,1%) y 16 fotogramas patol 6gicos (17,8%). La
especificidad de nuestro sistema fue de 90,5% para fotograma patol 6gico.

Conclusiones: Nuestro prototipo presenta una aceptable sensibilidad y especificidad para detectar lesionesy
fotogramas con patol ogia siendo muy superior alos comercializados como e SBI de Given-Metronic®.
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