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ARTICULO ACEPTADO

La Evaluacion de Habilidades en Cirujanos
Laparoscopicos: La Inteligencia Artificial al Rescate

Naidelyn Linares-Guzman, Oscar-Eduardo Franco-Juan, Juan Hereiva-Osorio, Rigoberto Martinez-
Mendez, Rosa-Maria Valdovinos-Rosas y Daniel Lorias-Espinoza

Introduccion

Imaginemos un futuro en el que la habilidad quirdrgica
y la destreza no sean cuestiones de opinién, sino hechos
cuantificables, medibles de forma precisa y sin ambigiie-
dades. Este futuro ya est4 tomando forma, gracias a la
convergencia de la medicina, la tecnologia y en especial,
la inteligencia artificial (IA). La cirugia laparoscopica,
es una técnica de minima invasién y recuperaciéon més
rapida, pero exige una destreza excepcional del cirujano
(Figura 1). ;Como, se podrian evaluar objetivamente es-
tas habilidades? Es un desafio que la TA podria enfrentar
y resolver.

Figura 1. Cirugia mediante la técnica de laparoscopia, que
implica tiempo de recuperaciéon mas rapido y menor tamaiio
de cicatrices (imagen uso publico tomada de https://t.ly/
2W1ju).

Las sefiales electromiograficas (EMG), registros de la
actividad eléctrica de los musculos, pueden ser indicado-
res efectivos del control que ejerce un cirujano durante
una operacion. Para interpretar estas senales, necesita-
mos técnicas sofisticadas de procesamiento de senales vy,
aqui es donde la IA entra en escena.

La TA, en su capacidad para procesar y analizar da-
tos EMG, puede revelar detalles exactos sobre la eficacia
y habilidad del cirujano. Esta técnica podria superar las

limitaciones de los métodos de evaluacion tradicionales
y proporcionar una evaluacion mas objetiva y precisa [1].

Cirugia laparoscopica: Un vistazo al pa-
sado y presente

La cirugia laparoscopica, o minimamente invasiva, tuvo
sus inicios a principios del siglo XX. Sin embargo, fue
hasta final de los 80, con la popularizacién de la cole-
cistectomia laparoscépica, que realmente transformé la
cirugia [2]. Sus beneficios son evidentes: menores incisio-
nes, reduccién en infecciones, menor dolor y recuperacion
mas rapida. La inclusion de cAmaras de laparoscopia me-
jor6 atn mas la precision quirargica [3].

Si bien su uso es extensivo en multiples disciplinas
quirtrgicas, como ginecologia y urologia, no esta exenta
de desafios. La alta coordinacién y destreza exigida re-
presenta una curva de aprendizaje muy inclinada para
los aprendices.

Ante esta necesidad de precisiéon surge la cirugia ro-
bética, destacando el sistema DaVinci. Esta tecnologia
replica los movimientos del cirujano con una precision
asombrosa, reduciendo incluso temblores [4]. No obstan-
te, la pregunta persiste: ;Como formamos y evaluamos
con precision a los cirujanos? Aqui es donde nuestro
articulo se centra, explorando cémo la inteligencia arti-
ficial y el procesamiento de senales EMG pueden medir
la habilidad quirtrgica.

Senales EMG y de Aceleracion: Herra-
mientas para Analizar la Destreza en Ci-
rugia

El electromiograma (EMG) es una técnica que mide la
respuesta eléctrica de los musculos a la estimulacién ner-
viosa. Estas sefiales pueden proporcionar informacién so-
bre la funcién muscular y el control neuromuscular. En
medicina, el EMG es ampliamente utilizado para diag-
nosticar enfermedades neuromusculares, evaluar el ren-
dimiento en rehabilitacion y, recientemente en el anélisis
de habilidades en cirugia [5].

Los sensores EMG y de aceleracién: claves para evaluar la destreza
quirtdrgica.
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No obstante, la adquisicién y el procesamiento de las
senales EMG presentan desafios. Estas senales son afec-
tadas por artefactos de movimiento, ruido eléctrico y va-
riaciones en la colocacién del electrodo, entre otros fac-
tores. Los artefactos de movimiento son distorsiones no
deseadas en los datos causadas por movimientos no in-
tencionados, ocultando las verdaderas senales de interés.
Aqui es donde las senales de aceleracion entran en juego.
Al combinar las sefiales EMG con las de aceleracion, po-
demos discriminar mejor los artefactos de movimiento,
lo que nos permite interpretar mejor los movimientos del
cirujano.

Las senales de aceleracién proporcionan informacién
sobre las variaciones de velocidad con respecto al tiem-
po. Se adquieren usando acelerometros, dispositivos que
pueden detectar cambios dindmicos y estaticos en el mo-
vimiento. La aceleracion ofrece una representacion de la
velocidad y la direccién del movimiento de un objeto. La
aceleracion es particularmente tutil para identificar pa-
trones rapidos de movimiento, cambios bruscos o sutiles
vibraciones que podrian no ser evidentes solo a través de
la observacion directa o incluso con el anéalisis de seniales
EMG.

La idea de utilizar senales de aceleracién en conjun-
cién con EMG no es nueva. Se han utilizado juntas para
mejorar la interpretacion de los movimientos y la inten-
cién del usuario en diversas aplicaciones, como el control
de protesis y en deportes. Al aplicar esta idea al contexto
de la cirugia, esperamos obtener una visién mas clara de

las habilidades y la destreza de los cirujanos, abriendo
nuevas puertas para su evaluacion y entrenamiento [6].

En la Figura 2, podemos observar un ejemplo de se-
nales de EMG y de aceleracién obtenidas durante una
prueba de entrenamiento de los cirujanos laparoscopi-
cos. Estas senales, a pesar de ser aparentemente cadticas
y aleatorias, pueden contener informacién crucial acer-
ca de la habilidad y la eficacia del cirujano durante el
procedimiento.
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Figura 2. Sefiales de EMG y aceleracién durante la realiza-
cion de una tarea de entrenamiento laparoscopicousando el
robot DaVinci (imagen propia).

La IA podria transformar la formacién de los cirujanos, llevandola a
nuevas alturas.

Inteligencia Artificial en la Evaluacion de
Habilidades en Cirugia: Potencialidades y
Desafios

La evaluacion de las habilidades en cirugia tradicional-
mente es subjetiva, basada en la observacion y el juicio
de expertos. Sin embargo, la TA estd emergiendo como
una herramienta prometedora para aportar objetividad
y consistencia a este proceso.

La IA tiene la capacidad de manejar y analizar gran-
des cantidades de datos, lo que la hace perfecta para
procesar las extensas sefiales de EMG y aceleraciones
generadas durante una intervencion quirdrgica. El pri-
mer paso en este proceso es la depuracién de las senales.
Esto implica filtrar el ruido y los artefactos, y segmentar
las senales en partes manejables.

Una vez depuradas las senales, el siguiente paso es
la extraccién de caracteristicas. Este proceso es esencial
para transformar las senales en un conjunto de carac-
teristicas que pueden ser facilmente manejadas por los
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modelos de TA. Estas caracteristicas pueden ser estadis-
ticas simples, como la media y la desviacién estandar de
la senal, o medidas mas complejas derivadas del anélisis
espectral o de la descomposicién en componentes princi-
pales.

Finalmente, estos conjuntos de caracteristicas se in-
troducen en modelos de aprendizaje automéatico para la
clasificaciéon o la regresion, dependiendo del objetivo de
la evaluacién. Estos modelos pueden ser supervisados,
en los que el modelo aprende a partir de ejemplos eti-
quetados de habilidades quirtirgicas buenas y malas, o
no supervisados, donde el modelo descubre patrones y
agrupa los datos sin ninguna orientacién previa.

Los desafios a superar incluyen la eleccion de las
caracteristicas correctas para extraer de las senales, la
seleccion del modelo de TA mas apropiado para el pro-
blema, y la obtencién de datos de entrenamiento de alta
calidad.

ISSN 2007-0691



Afio XVI, No. I. Enero - Abril 2024

Komputer Sapiens 30 /

Casos de estudio resultados preliminares
Con el fin de explorar la aplicabilidad de la Inteligencia
Artificial (IA) en la evaluacién de habilidades quirar-
gicas, realizamos un estudio experimental para adquirir
senales durante tareas de laparoscopia. Empleamos el sis-
tema Delsys Trigno para la adquisicién de senales EMG
y de aceleracion. Este sistema permite la monitorizacion
inaldmbrica de la actividad muscular y el movimiento.
Su portabilidad y precision lo hacen una elecciéon perfec-
ta para el estudio.

En el experimento, se colocaron tres sensores Delsys
Trigno en cada brazo de los participantes, especificamen-
te en el antebrazo interno, antebrazo externo y biceps,
resultando en un total de seis sensores por sujeto, (ver
Figura 3). Se seleccionaron 34 participantes de distintos
perfiles, incluyendo 10 expertos en cirugia laparoscépica,
10 personal médico (cirujanos no laparoscopicos, médi-
cos y enfermeras) y 14 personas de la poblacién general
(amas de casa, estudiantes, administrativos, etc.).

Figura 3. Participante realizando una de las pruebas con el

moédulo de entrenamiento del DaVinci, mientras se registran
sus sefiales de EMG y aceleracion en los brazos (imagen pro-
pia).

Los participantes realizaron tres tareas de entrena-
miento laparoscopico utilizando el moédulo de entrena-
miento del sistema quirdrgico robdtico Da Vinci. Las ta-
reas consistieron en manipulacién de instrumental lapa-
roscopico y cAmara.

Las senales recogidas durante este experimento pro-
porcionan un gran volumen de datos, cada tarea dura
aproximadamente tres minutos y cada sensor proporcio-
na una senal EMG y tres senales de aceleraciéon mues-
treadas a 2000 Hz y 148 Hz respectivamente. Estos datos
representan un desafio debido a su volumen y su natu-
raleza estocastica. Ademaés, las seniales EMG pueden ser
afectadas por artefactos de movimiento, y en algunos ca-
sos, incluso perderse completamente.

Para iniciar con el procesamiento de las senales ela-
boramos un programa en Python que permite importar
y "limpiar"las senales, es decir, eliminar el ruido no de-
seado. Esta limpieza se logra con filtros digitales que eli-
minan componentes no deseados de la senal, eliminando
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interferencias. En situaciones donde hay datos faltantes
o perdidos, se aplicé una técnica llamada interpolacion,
que permite rellenar esos espacios vacios de manera cohe-
rente. La (Figura 4) es un ejemplo de una senal filtrada.
El siguiente paso es el calculo de ciertas métricas que
aportaran informacién sobre las caracteristicas y calidad
de las sefiales, como el valor RMS (un tipo de promedio)
y los puntos donde la senal alcanza sus valores més altos.
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Figura 4. Senales de EMG adquiridas a) y filtradas b). Se
puede observar como se eliminan variaciones atribuibles a
artefactos de movimiento (imagen propia).

En la siguiente etapa del experimento se utilizaran
estas caracteristicas para entrenar un modelo de IA que
pueda depurar las seniales de manera automatizada. Exis-
ten varios modelos que podrian ser adecuados para esta
tarea, como las Redes Neuronales Recurrentes (RNN) y
las Maquinas de Vectores de Soporte (SVM). Las RNN
son particularmente prometedoras debido a su capacidad
para manejar secuencias de datos, que son comunes en
el procesamiento de senales. Por otro lado, las SVM son
conocidas por su eficiencia y su capacidad para mane-
jar grandes espacios dimensionales, lo que podria ser atil
dado el gran numero de caracteristicas que se pueden
considerar.

En la Figura 5, se presenta la interfaz desarrolla-
da en Python para el preprocesamiento de las senales,
incluyendo la visualizacién de las senales EMG y de ace-
leracion y el calculo de sus valores RMS.
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Figura 5. . Interfaz realizada en Python para aplicar el pro-
cesamiento a la sefial seleccionada (imagen propia).
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Aunque aun queda mucho por hacer, pero se conside-
ra que la TA es una técnica prometedora en este campo
de investigacion.

Conclusiones

La fusién de tecnologia y medicina ha revolucionado la
cirugia laparoscépica, conocida por ser minimamente in-
vasiva y por sus rapidos tiempos de recuperacion. A pesar
de sus ventajas, exige una elevada destreza quirtrgica.
Las sefiales electromiograficas (EMG) y de aceleracion
pueden ofrecer perspectivas sobre el rendimiento quirtr-
gico, pero analizarlas es complejo.

La inteligencia artificial (IA) tiene el potencial de
transformar este anéalisis. Mediante la IA, es posible ex-
traer caracteristicas esenciales de los datos, reducir inter-
ferencias y disefiar modelos para evaluar destreza quirir-
gica en tiempo real. Con técnicas avanzadas de procesa-
miento de senales, ya hemos obtenido métricas iniciales,
y el siguiente paso es integrar modelos de [A para refinar
estas métricas.

Con el progreso en IA y tecnologia, nos acercamos
a una era donde la evaluacién quirtrgica serd precisa
y en tiempo real, elevando la calidad de la cirugfa la-
paroscopica. Este cruce entre medicina, ingenieria y TA
promete revolucionar la atencion médica. Aunque el reto
es grande, los beneficios son prometedores y merecen la
inversion en investigacion.¥
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Imagen tomada de: https: //revistamedica. com/ cirugia-asistida-por-inteligencia-artificial-avances-aplicaciones/.
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