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INTRODUCCION Y JUSTIFICACION DEL TEMA OBJETO DE ESTUDIO (MAXIMO 50 LINEAS):
INTRODUCTION AND JUSTIFICATION OF THE TOPIC OF STUDY (50 LINE MAXIMUM):

El Diagnostico Asistido por Ordenador’ (Computer Aided Diagnosis [CAD]) se define como la deteccion de una
determinada patologia, que puede o no llevar asociada su consiguiente diagndstico, realizada por un radiélogo
teniendo en cuenta la informacidn proporcionada por un programa informatico de analisis de imdagenes o clasificacion
de lesiones utilizado como “segunda opinién”. Los sistemas CAD constituyen una herramienta de ayuda que en muchos
casos puede servir para facilitar y mejorar el diagndstico y la posterior prescripcidon de tratamiento, tal y como han
demostrado numerosos estudios’. Ademads, permiten reducir la carga de trabajo que supone para los facultativos la
exigente tarea de analizar grandes conjuntos de imdgenes (como es el caso de la tomografia computarizada (TC) o la
resonancia magnética (RM)) asi como un numero de exploraciones cada vez mas elevado. Este hecho los hace
especialmente utiles en programas de cribado o screening. Diversos autores clasifican los sistemas CAD en dos tiposl’2
principales: aquellos especializados en la deteccion de lesiones en imagenes, denominados CADe, y los dedicados
principalmente a caracterizar, clasificar o diagnosticar la patologia, conocidos como CADx.

Sus aplicaciones en el campo de la imagen radioldgica médica abarcan un gran nimero modalidades diagnésticas,
localizaciones anatémicas y tipos de patologiasz’3: deteccién de nddulos pulmonares en radiografias de térax y TC de
térax, detecciéon de masas y microcalcificaciones en mamografl'a4, deteccidn de pdlipos en colonografia TC, deteccion
de metastasis esclerédticas en la columna vertebral, etc. El hecho de que los tipos de cancer con mas incidencia en la
poblaci(')n5 por sexos sean el de pulmdn, mama y colorrectal en mujeres y el de pulmdn, préstata y colorrectal en
hombres, justifica la importancia de la utilizacién del CAD en estas localizaciones.

Los sistemas de Inteligencia Artificial (IA) se aplican en un gran niumero de disciplinas cientificas y para una enorme
variedad de tareas por su capacidad de aprendizaje. El reconocimiento de caracteres escritos o de voz, la clasificacion
de imagenes, los sistemas de reconocimiento facial, o el disefio de modelos de prediccidon son ejemplos de ello. Las
redes neuronales artificiales (Artificial Neural Networks [ANN]), consisten en modelos basados en sistemas bioldgicos
que permiten resolver problemas complejos. Existen diferentes tipos de redes que se emplean en el campo de la
imagen médica. La utilizacion directa de los pixeles o voxeles de las imagenes por parte de los sistemas de IA conocidos
como pixel machine /earning6 (PML) ha supuesto una revoluciéon en este campo. Ejemplos de ello son los filtros
neuronales (neural filters), las redes neuronales de entrenamiento masiv06'7(MTANN), las redes neuronales de
convolucion®® (CNN) o las redes invariantes por desplazamiento6 (SINN).

Las redes neuronales de aprendizaje profundo9 (Deep Learning Neural Networks), en referencia al elevado nimero
de capas de neuronas que la componen, constituyen sistemas de aprendizaje muy potentes. Se trata de sistemas
altamente no-lineales, que permiten extraer y procesar informacion contenida en las imagenes médicas. Debido a su
arquitectura y funcionamiento son especialmente iddneas para trabajar directamente con imagenes. Este hecho, unido
al aumento de la potencia de calculo disponible en los ordenadores actuales y la posibilidad de realizar cdlculos en la
GPU (Graphical Processing Unit), permite trabajar con sistemas que manejan un elevado nimero de parametros
ajustables en tiempos razonables.

Una de las primeras aplicaciones en las que se demostrd la utilidad de los sistemas CAD, reportando una mejora
estadisticamente significativa en la curva ROC (receiver operating characteristic) del radidlogo que lo empleaba, fue la
deteccidn de grupos de microcalcificaciones en mamograﬁ'aslo. Se han publicado numerosos trabajos cientificos que
describen la mejora en la deteccion y el diagndstico de lesiones en diversas localizaciones anatémicas’ y su capacidad
para reducir la variabilidad en la interpretacion de imégenes4’12. Diversos autores sefialan la efectividad®®® de las redes
neuronales aplicadas a los sistemas CAD. Incluso en el caso de que el sistema informatico no mejore la sensibilidad o la
especificidad del radidlogo en una determinada tarea, al proporcionar informacion complementaria de la que dispone
el especialista para analizar un problema, puede mejorar su desempefio. El objetivo final de estos sistemas es servir
como herramienta de trabajo para el radiélogo en la tarea de deteccion y diagndstico y, desde el punto de vista de la
investigacidén en educacion médica, ser Utiles a su vez para la formacion inicial y permanente de especialistas.

El crecimiento exponencial del nimero de exploraciones radiolégicas, y el aumento del numero de imagenes por
estudio en la practica clinica estd asociado a una mayor disponibilidad de equipos radiolégicos de alta tecnologia. Esto
ha supuesto un aumento significativo de la carga de trabajo de los especialistas en radiodiagndstico. La difusion de este
tipo de herramientas de asistencia al radidlogo, abarcando un espectro de aplicaciones cada vez mdas amplio, asi como
su integracion en los sistemas de archivo, transmisidn y gestion de imagenes (PACS) es importante a la hora de asistir
en la deteccion, clasificacién o diagndstico de patologias y servir como complemento en el proceso de formacion de
médicos residentes.
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HIPOTESIS DE TRABAJO Y PRINCIPALES OBJETIVOS A ALCANZAR (MAXIMO 50 LINEAS):
WORKING HYPOTHESIS AND PRINCIPAL OBJECTIVES SOUGHT (50 LINE MAXIMUM):

El objetivo de la tesis doctoral consiste en el disefio, desarrollo y validacidon de un sistema CAD, cuya aplicacién
pueda extenderse a diferentes tipos de patologias y modalidades de imagen diagndstica, basado en la utilizacion de
redes neuronales. Las modalidades a las que se destinara el sistema desarrollado para la deteccién y clasificacion de
lesiones seran: nddulos pulmonares en tomografia computarizada (TC), nddulos pulmonares en radiologia
convencional, masas y microcalcificaciones en mamografias y pélipos en colonografia TC.

Por lo tanto, los objetivos especificos de esta Tesis Doctoral son:
¢ Realizar un estudio intensivo de modelos y sistemas CAD hallados en la bibliografia.

- Investigar los campos de imagen diagndstica a los que se aplica.
- Estudiar las aplicaciones de las redes neuronales al CAD.
- Analizar los diferentes tipos de redes utilizadas en otros estudios.
- Recopilar los métodos de procesado, técnicas de entrenamiento y optimizacion de su funcionamiento.
e Realizar el disefio de un sistema CAD.
- Programar usando los entornos de cdlculo descritos en el apartado 2 de la seccién Material y Métodos.
- Implementar el tipo de red y la arquitectura mas adecuada a la modalidad considerada.
- Inicializar los parametros del sistema y definir el algoritmo de aprendizaje.
- Utilizar diferentes métodos de evaluacién, monitoreo y control de las diferentes fases del proceso.
¢ Desarrollar el proyecto a partir del entrenamiento.
- Obtener estudios radiolégicos procedentes de bases de datos publicas (ver Material y Métodos, apartado 1) y
las caracteristicas relevantes de las patologias o lesiones que contienen.
- Procesar las imagenes, clasificarlas, extraer informacidn e introducirlas en la red.
- Optimizar los valores de los parametros de la red y estudiar su influencia en el entrenamiento.
- Aplicar técnicas de mejora del funcionamiento, ya sea efectuando transformaciones sobre los conjuntos de
imagenes disponibles, o sobre el proceso de entrenamiento y optimizacion.
- Realizar un analisis comparativo de resultados para seleccionar las redes mas efectivas.
e Integrar las redes disefiadas en una aplicacion.
- Incluir herramientas que permitan acceder a la informacién diagndstica de cada caso.
- Mejorar la compatibilidad del software e incluir opciones de visualizacidn y exportacion de resultados.
- Elaborar un manual de uso que recoja los procedimientos utilizados durante el desarrollo.
¢ Validar el sistema desarrollado previamente a su uso practico.
- Calcular y evaluar la eficacia de clasificacion o deteccidn de las redes (obtener su sensibilidad y especificidad,
numero de falsos positivos...)
- Comparar su desempenio frente a otros sistemas recogidos en publicaciones del campo.
e Validar la aplicacion para su uso educativo sobre la formacion de especialistas.
- Utilizacidn del sistema CAD por parte de médicos y especialistas.
- Evaluar los resultados derivados de su utilizacidn clinica y los métodos empleados para cuantificarlos.
- Disefiar pruebas especificas que permitan evaluar el funcionamiento y la utilidad del mismo.
- Analizar estadisticamente los resultados de dichas pruebas.
- Comprobar la utilidad de estos sistemas desde el punto de vista educativo y de la formacidn de especialistas.
- Determinar el grado de cumplimiento de las hipdtesis experimentales.
- Establecer conclusiones.

En una primera fase, al tratarse de un disefio de investigacién cuyos factores de estudio estan relacionados con
caracteristicas presentes en las imagenes radioldgicas y su diagndstico, en el que se pretende evaluar la capacidad del
sistema desarrollado para detectar y clasificar patologias, las Hipotesis experimentales de comprobacidon que se
plantean estan relacionadas directamente con su funcionamiento. Durante la segunda fase se pretende realizar una
evaluacion de la eficacia sobre el uso practico, educativo y formativo. En este caso la Hipdtesis cientifica seria la
siguiente: “El sistema CAD disefiado y desarrollado en este proyecto producird efectos positivos en el andlisis y
diagndstico de imdgenes radioldgicas y servird como una herramienta util y complementaria para el aprendizaje en el
campo del diagndstico por imagen”.
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METODOLOGIA A UTILIZAR (APORTAR CONFORMIDAD/INFORMES/PROTOCOLOS GARANTIZANDO

BIOETICA/BIOSEGURIDAD SI EL TIPO DE EXPERIMENTACION LO REQUIERE) (MAXIMO 50 LINEAS):
METHODOLOGY TO BE USED (PROVIDE CONSENT FORMS/REPORTS/PROTOCOLS GUARANTEEING BIOETHICS/BIOSECURITY
IF REQUIERED BY THE TYPE OF EXPERIMENTATION) (50 LINE MAXIMUM):

En la Tesis Doctoral, a partir de los objetivos sefialados, se aplicaran dos tipos de metodologias de investigacidn, una
cuantitativa, centrada en el disefio y desarrollo del sistema y otra, de tipo experimental, para la resolucién de la
hipotesis de validacion, que daran lugar a los dos estudios que se presentan a continuacion:

e Estudio 1: Disefio y desarrollo del sistema CAD basado en redes neuronales: La primera fase consiste en el estudio
de estos sistemas y en el aprendizaje del software cientifico, lenguajes de programacién y rutinas necesarias para su
definicion y manejo. Se continuard con la creacion de las ANN, cuya programacion se compone de varias etapas:
definicién de su arquitectura y bloques constituyentes (niumero de capas, tipos, e interconexiones), parametros de la
red (pesos y offsets), caracteristicas de las unidades funcionales (como la funcién de activacién de las neuronas),
algoritmo de aprendizaje, evaluaciéon del funcionamiento... Se trabajard con ANN basadas en métodos de Deep
Learnings, principalmente de tipo CNN, y formadas mediante la combinacién de capas de convolucién, de sub-
muestreo no lineal y capas de neuronas completamente conectadas. Estos sistemas extraen la informacion de los
pixeles de las imé\genes6 para construir mapas de caracteristicas de las lesiones, frente a los sistemas basados en la
extraccion “manual” y la seleccion empirica de rasgos del patrén a identificar basados en conocimientos previos. La
complejidad de la informacién que manejan aumenta al hacerlo el nimero de capas que contienen o “profundidad”. Se
demostrard la validez de las redes neuronales como métodos de deteccién y clasificacion automdtica de patologias
presentes en estudios radioldgicos y su utilidad como herramienta de apoyo al radiélogo en el proceso diagnéstico.

El entrenamiento y la validacidon del funcionamiento se realizaran con radiografias, mamografias y secuencias de
imagenes TC pertenecientes a bases de datos de imagenes médicas™ ™ que contienen informaciéon sobre su
diagndstico validada por equipos de radidlogos. Durante el entrenamiento, se modifican los valores de los parametros
internos de la ANN, a lo largo de una serie de iteraciones y siguiendo unas reglas de aprendizaje, con el fin de que el
resultado obtenido para unos datos de entrada coincida con el deseado. Una vez finalizado, se realizara la validacion,
determinando la eficacia de los sistemas CAD disefiados (sensibilidad y especificidad) y analizando la influencia que las
diferentes arquitecturas, métodos de entrenamiento y de regularizacidon tienen sobre ella. Un sistema CAD debe
presentar una alta sensibilidad, manteniendo el nimero de falsos positivos tan bajo como sea posible. Se procesaran
las imdgenes y se aplicaran técnicas como la ampliacién de los conjuntos de datos de entrenamiento y de reduccién del
overfitting para mejorar el rendimiento del proceso de aprendizaje y el funcionamiento de las redes. Los entornos de
calculo cientifico y de programacion que se usaran se describen en Material y Métodos. En todo momento se citara a
los autores del software empleado y creadores de las bases de datos para darles crédito.

¢ Estudio 2: Validacidn del sistema para su utilizacién prdctica y aplicacion como herramienta formativa: En este
estudio se integraradn las ANN entrenadas en una aplicacién CAD que permita a especialistas médicos en formacion y
estudiantes de Medicina consultar la informacidon que se deriva del andlisis de las imagenes usadas para validar el
sistema. Entre sus aplicaciones, ademas de servir como herramienta de asistencia al especialista que diagnostica o
revisa un estudio, se incluirdn los fines educativos. Se permitira al usuario seleccionar estudios de caracteristicas
similares presentes en los conjuntos de imagenes para analizarlos, revisar datos relativos a su diagnéstico, visualizar
lesiones, junto con la introduccion de nuevas imagenes al sistema para su valoracién. Se persigue de esta forma la
creacion de una herramienta de aprendizaje asociada a las ANN creadas, dotada con funcionalidades que permitan
emplear tanto la informacion utilizada durante su creacidon, como los resultados derivados de su uso en tareas
formativas.

La evaluacién del sistema desarrollado como herramienta formativa comprendera su uso por parte de especialistas
en radiodiagndstico para cada patologia considerada, en funcién de su disponibilidad y previo adiestramiento en su
uso. Estos analizaran una serie de casos segln los procedimientos habituales, y apoyandose en la informacién
proporcionada por el software. Se aplicard un disefio de investigacion educativo, desde la perspectiva experimental,
con disefio de grupo, pre-postest, para la resolucién de la hipdtesis previamente planteada. Las variables dependientes
a analizar son la influencia del sistema en la interpretacién de imdagenes y su utilidad complementaria como
herramienta formativa, siendo la independiente la aplicacién del sistema desarrollado y de control el tipo y nimero de
casos presentados para su analisis. Como instrumentos de recogida de informacién se utilizardn encuestas y pruebas
especificas para la valoracién de la influencia del sistema CAD en el diagndstico y su capacidad de deteccién. Se
analizaran los resultados derivados del uso por parte del especialista mediante estadistica descriptiva basica, y se
empleardn pruebas no paramétricas (Utiles para tamafos de muestra reducidos), para la comprobacién de hipétesis
experimentales (por ejemplo, prueba de Wilcoxon, Signos o McNemar, para un grupo con medidas repetidas).
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MEDIOS Y RECURSOS MATERIALES DISPONIBLES (MAXIMO 50 LINEAS):
MATERIAL MEANS AND RESOURCES AVAILABLE (50 LINE MAXIMUM):

Para el desarrollo de esta Tesis Doctoral, se dispondra de los siguientes recursos:

¢ 1. Bases de datos de imdgenes publicas: Los estudios radiolégicos que se utilizardn pertenecen a bases de datos
publicas disponibles en Internet, cuyo uso para fines cientificos y educacionales por parte de la comunidad cientifica
estd permitido. En cada sitio web se detallan las instrucciones para citar a sus autores en trabajos cientificos.

En el repositorio The Cancer Imaging Archive (TCIA) Public Access” se encuentra disponible una serie de colecciones
de imagenes que pueden utilizarse de acuerdo a lo establecido en una licencia de tipo Creative Commons 3.0. Se
empleardn las imdgenes de screening TC de pulmén contenidas en la Lung Image Database Consortium Image
Collection™ (LIDC-IDRI) y los estudios TC de cancer de colon de TC Colonography”. La base de datos de nddulos
pulmonares de la Sociedad Japonesa de Radiologl'a16 (JSRT), contiene dos grupos de radiografias de térax (con nddulos y
sin ellos). En el caso de la mamografia, se utilizaran tanto The mini-MIAS database of mammograms” como la Digital
Database for Screening Mammographylg (DDSM) de la Universidad de South Florida, que contiene mamografias
digitalizadas agrupadas en diferentes volumenes, identificados como normales, benignos o con lesiones cancerosas. La
clasificacion de los hallazgos mamogréficos se realiza en base al Breast Imaging Reporting and Data System (BI-RADS).
Si se requieren otras bases de datos, se comprobara que su licencia permita su uso en investigacién y fines educativos.

En todos los bancos de datos se aportan anotaciones relacionadas con el caracter de la patologia visible en cada
estudio, como el cardcter maligno o benigno de la lesidn, su tamano, diagndstico, localizacidn, asi como otros datos
relativos al paciente. En caso de utilizar imagenes radiolégicas de pacientes del Sistema Nacional de Salud, se cumplird
la ley organica de proteccién de datos, manteniendo la confidencialidad de la informacién relacionada con las imagenes
diagndsticas. Unicamente se publicaran datos generales derivados de su anélisis con los programas desarrollados.
Debido a que el formato de las imagenes no siempre se corresponde con el estandar DICOM (Digital Imaging and
Communications in Medicine), se utilizaran diferentes aplicaciones para su lectura, identificacién y analisis, segun la
modalidad: desde proyecciones 2D de alta resolucién de decenas de megabytes (mamografia), hasta secuencias de un
elevado numero de imagenes de tamafio inferior al MB (como en TC).

¢ 2. Hardware y Software: Los calculos y el procesado de las imagenes se efectuaran en un ordenador personal de
prestaciones comunes en los equipos comercializados actualmente. Para acelerar los calculos se emplearan rutinas que
puedan compilarse en la tarjeta grafica del ordenador (GPU). La creacién de las redes neuronales, la definicion de su
arquitectura, el proceso de entrenamiento y validacidén, asi como su posterior utilizacién requiere de software
especializado. En esta Tesis Doctoral se trabajara principalmente con los dos sistemas que se describen a continuacion:

2.1. Entorno de calculo cientifico Matlab®. Incorpora un paquete de funciones o toolbox para el desarrollo y la
utilizacion de redes neuronales, Neural Network Toolbox, que permite trabajar con redes de diferentes tipos. Asimismo,
incorpora una serie de funciones que permiten realizar operaciones matematicas y aplicar diferentes algoritmos de
procesado a las imagenes. Para trabajar con redes neuronales de tipo convolucional (CNN) se empleara el toolbox de
Matlab® MatConvNetlg, desarrollado por Vedaldi A. y Lenc K. Este toolbox incorpora un conjunto de funciones y rutinas
que implementan los diferentes componentes que constituyen la red neuronal en forma de bloques y dispone de
herramientas de evaluacién de la fase de entrenamiento y validacién. Soporta la realizacion de célculos en la GPU del
ordenador para reducir los tiempos de ejecucién y procesado de datos. Se empleara también la libreria de cédigo
abierto VLFeatzo, gue contiene algoritmos especializados en vision computacional y puede ser incorporada en Matlab®.

2.2. Lenguaje de programacién de propdsito general pythonTM. Se utilizarad la libreria de pythonTM Theanoﬂ,
disefiada para el manejo y la realizacién de calculos en arrays multidimensionales como los efectuados en ANN basadas
en pixeles o voxeles, junto con el entorno de desarrollo cientifico de pythonTMSpyder, gue integra otras librerias de
calculo cientifico como numpy. Theano® permite la manipulacidon de expresiones matematicas de forma simbdlica
(incluida la diferenciacién), la utilizacién de la GPU y la implementacién de una gran variedad de tipos de redes.

Los algoritmos incluidos en los entornos de programacién descritos permitiran procesar las imagenes que sirven de
entrada a la red neuronal, realizando operaciones tales como la normalizacién de sus valores de pixel, segmentacion de
determinadas estructuras, recorte y extraccién de regiones de interés, creacion de mdscaras, realce de las lesiones...

El monitoreo de los procesos de entrenamiento, optimizacién y validacién del funcionamiento de la red permite
mejorar el funcionamiento del sistema y detectar posibles desviaciones y fallos, a partir del control de los valores de las
variables que se modifican iterativamente, como por ejemplo la exactitud de clasificacion de la red y el valor de la
funcion de coste frente al niumero de iteraciones. En la fase de anadlisis y comparacion de resultados se utilizaran las
herramientas de estadistica implementadas en el software Matlab®.

Pagina 5 de 7



PLANIFICACION TEMPORAL AJUSTADA A TRES AROS / CINCO ANOS (Tiempo parcial) (MAXIMO 50 LINEAS):
TIMING SCHEDULE OVER THREE YEARS / FIVE YEARS (Part time)(50 LINE MAXIMUM):

Al tratarse de una Tesis Doctoral a tiempo parcial, la planificacion temporal propuesta consta de cuatro afios,
contemplando una posible ampliacidn a cinco afios en funcién del cumplimiento de los diferentes objetivos.

¢ Primer afio: Revision bibliografica en las areas del CAD y la aplicacion de las ANN al mismo. Estudio del estado
actual de la investigacion en estas materias. Instalacién y compilacién del software de calculo y simulacidn, asi como de
las librerias de funciones y rutinas asociadas. Revision de manuales y guias de programaciéon de los sistemas
informaticos utilizados. Obtencion de las imagenes procedentes de bases de datos de estudios radiolégicos. Adaptacién
de los formatos de imagen para garantizar su compatibilidad con el software utilizado. Clasificacién y ordenacion de
casos, analisis de las anotaciones disponibles en las bases de datos y posterior seleccién y recopilacion de la
informacion relacionada con la localizacidn, el caracter y tipo de las lesiones. Investigacion del proceso de creacién de
sistemas CAD basados en redes neuronales, métodos de entrenamiento, procedimientos de validacién y analisis de
funcionamiento. Estudio de los diferentes tipos de redes, especialmente las basadas en el tratamiento de la
informacion contenida en los pixeles de las imagenes, frente a las basadas en el procesado de rasgos o caracteristicas
extraidos previamente de las imagenes. Analisis de métodos de pre-procesado de los datos de entrada a la red y de las
técnicas de optimizacion del ajuste de sus parametros. Disefo inicial de la aplicacion, incluyendo la definicién de
librerias de funciones y modulos que permitan su utilizacidn y progresiva ampliacion.

e Segundo afio: Creacidn de las redes neuronales para las modalidades de imagen y patologias consideradas.
Definicién de su arquitectura: numero de capas, tipos, funciones de activaciéon, método y parametros de aprendizaje.
Division en bloques de los casos contenidos en bases de datos segln vayan a emplearse para el entrenamiento, su
monitoreo y control (prevencion de la aparicidn del overfitting), o para validacién de funcionamiento. Valoracién de la
necesidad de aplicar transformaciones sobre los conjuntos de datos, que permitan ampliar la cantidad de informacion
empleada en el entrenamiento. Anadlisis de la repercusion de estos métodos en la mejora de la sensibilidad y
especificidad de la red y aplicacion de métodos de reduccién de falsos positivos. Seleccion de los hiperparametros de la
red y posterior optimizacién de sus valores en base a los resultados obtenidos. Evaluacién y monitoreo del proceso de
entrenamiento en funcién del nimero de iteraciones del algoritmo. Influencia en la mejora de resultados del empleo
de diferentes arquitecturas, parametros de la red y técnicas de regularizacién.

e Tercer afio: Seleccidon de las ANN disefiadas. En caso de que sea posible se comprobara el funcionamiento de la
red sobre imdagenes pertenecientes a diferentes bases de datos. Evaluacién de los resultados obtenidos mediante la
determinacion de matrices de confusién, elaboracidon de curvas ROC y parametrizaciones de las mismas para los
sistemas creados. Comparacion del desempefio de los sistemas CAD elaborados con los resultados de funcionamiento
de otros sistemas publicados en la bibliografia. Correccidon de posibles problemas detectados en el software para su
mejora y depuracion. Integracion de los sistemas disefiados en una plataforma CAD. Desarrollo de los aspectos
formativos de la misma, incluidas herramientas de visualizacién y presentacién de resultados e informes. Descripcion y
presentacién del sistema, incluyendo las etapas comprendidas en su desarrollo, caracteristicas de las imagenes usadas
en el proceso, el tipo de resultados que produce y el método de uso. Para ello se redactara un manual de uso del
programa y documentacion relacionada con su contenido.

¢ Cuarto afo: Validacion educativa de la plataforma, realizando un estudio de su utilidad en relacién a la formacién
de especialistas en Radiodiagnodstico y estudiantes de Medicina. Utilizacidn por parte de residentes y especialistas de
los sistemas disefiados. Recopilacién de informacion relativa al tipo de imagen diagnosticada por el especialista que va
a emplear el sistema, con objeto de garantizar su compatibilidad. Comparacién de la informacién proporcionada por el
software en relacidon a la emitida por el especialista que evaluard determinados tests. Analisis estadistico de los
resultados obtenidos. Con objeto de validar las posibles modificaciones realizadas al software teniendo en cuenta la
informacion extraida a partir del uso clinico del programa, se podra establecer una nueva fase de uso por parte del
radidlogo, tras la cual se realizard un segundo analisis de resultados. Se elaboraran informes que evallien la aplicaciéon
del sistema a casos clinicos y sus aspectos formativos.

e Plan de difusién y publicacién de resultados: Elaboracion de comunicaciones para los sucesivos Congresos
International Conference Technological Ecosystems for Enhancing Multiculturality (TEMM), que se celebra anualmente,
y otros Congresos de Sociedades Cientificas. Se publicaran resultados derivados de la investigacion en Revistas
cientificas indexadas en bases de datos como JCR y SCOPUS como las citadas a continuacidn (indices de impacto entre
paréntesis): Medical Image Analysis (3,654), IEEE Transactions on Medical Imaging (3,390), Medical Education (3,196),
American Journal of Roentgenology (2,731), Academic Radiology (1,751), Journal of Digital Imaging (1,190).
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