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Introduccion: el uso de inteligencia artificial (Al) en la identificacion de camaras y en la toma de medidas estandar en un estudio de ecocardiograma se ha desarrollado en los ultimos afios.
En el presente estudio nos propusimos evaluar la eficacia y reproducibilidad de un software que utiliza Al en la determinacién de medidas de ventriculo izquierdo en un estudio de

ecocardiografia, y su correlacion con las medidas realizadas por operadores experimentados.

Sivd 0.7 cm

Material y métodos: se adquirieron imagenes estandar de 30 pacientes con ausencia de patologia, R

PPVId 0.9 cm

determinandose: grosor septal y de pared posterior, y diametros de cavidad ventricular, en sistole como en SRS

didstole. El momento del ciclo como las medidas fueron realizadas en forma totalmente automatica
mediante software GE ( VP 6.212.3 ). Las mismas vistas fueron evaluadas por dos operadores, cegados a las

medidas realizadas en forma automatica (figural). El tiempo para la adquisicion se determind en segundos
en ambos casos. Las evaluaciones, en ambos casos, se realizaron en tres oportunidades diferentes. La
variabilidad Inter observador e intra observador ser realizd6 mediante uso de coeficiente de variabilidad,

%FA

comparando las mediciones
convencionales con las determinadas
por Al.

n=30 medidas P coefficiente de variacion Blant

manual Al manual Al manual
SIvd, mm 8,9+0,9 9,3+t0,3 |ns 0,160,2 0+0 1,310,6
DVId, mm 47,3+4,2 | 49,613,2 |ns 0,2+0,3 0+0 1,5£0,9
PPd, mm 8,1+1,6 8,6+0,9 |ns 0,1+0,12 00 0,8+0,6
DVIs, mm 29,743,3 | 24,5#3,1 |[p=0,005 0,110,3 0+0 1,240,5
Fey, % 58,1+6,1 | 61,7£7,3 |ns 1,843 00 0,8+0,5
FA, % 29,2+3,7 | 31,1#1,6 |[p=0,008 1,542 00 1,610,3

Resultados: la determinacion de las medidas fue factible en el 100% de los casos.
La variabilidad entre las medidas realizadas por Al fue de 0,016. Mientras que la
variabilidad intra observador de los operadores fue de 0,125. La variabilidad
operador vs Al fue de 0,47. (tabla 1) El tiempo de analisis fue marcadamente
inferior con el uso de Al.

Conclusiones: el uso de Al es factible, permitiendo la determinacion de medidas ventriculares en forma precisa, consumiendo menos tiempo en su
determinacidon y con menor variabilidad intra observador.




