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retinar en el Dispensario!

Implementacion de inteligencia artificial para tamizaje de retinopatia diabética
en un servicio de atencion de enfermedades cronicas no transmisibles

Servicio de Neumotisiologia (Tandil, ARG)
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Descripcion del problema
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Detalle del problema

La retinopatia diabética (RD) es la primera
causa de ceguera prevenible e irreversible en
adultos en edad laboral.

40% llega

e La consecuencia mas comun de la diabetes en estado
e Avanza lenta y silenciosamente afectando la
vision de forma IRREVERSIBLE. de
e Control oftalmologico anual recomendado ceguera
para prevenirlo. Iegal

SOLO EL 30% DE LAS PERSONAS
CON DIABETES

ACCEDEN AL CONTROL
OFTALMOLOGICO ANUAL!

—
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—— |mportancia de resolverlo: costos muy elevados

y e + $54.000 la consulta, + $135.000 el estudio

/7 e 30-35% de las personas de Tandil dependen del subsector publico
y =\ e 1 oftalmdlogo en el Hospital Municipal, 18 en el sector privado
- e 280-380 personas en riesgo inminente de ceguera *
0) > e ARSY$ 80-108 millones de pesos mensuales en pensiones por
~ discapacidad
o+

Desafio: implementar una solucién capaz de
reducir costo + minimizar intervencion profesional
= maximizar la tasa de adhesién al control oftalmolégico

;
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Objetivos del Proyecto

Fundacién Garrahan



Objetivo General

Establecer una estrategia de tamizaje
coordinada por el Servicio de Neumotisiologia
de Tandil, basada en inteligencia artificial y
retinografias, que no requiera un especialista

en el proceso de deteccion temprana y que
permita en un primer ano estudiar al menos
500 pacientes diabéticos de la ciudad que no
cumplen hoy con su control




Objetivos secundarios

e Recolectar informacién estadistica de
interés para la toma de decisiones

e Contar con una estrategia + herramienta
replicables en otros partidos de la
provincia y el pais

e Tamizaje oportunista de otras
complicaciones de la diabetes sin control
(pie diabético, hipertension, neuropatia,
nefropatia, cardiopatia)
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Detalle de |la solucion
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Detalle de la solucion

Estrategia de tamizaje basada en un nodo

permanente + campanas de tamizaje, con Retinar

Retinar = Retinografias + IA + Telemedicina

Retinografia: modalidad no-invasiva, costo-efectiva, facil
adquisicion (retinografo no midriatico)

IA: detectar si la calidad de la imagen es correcta + identificar
riesgo de ceguera por diabetes

Telemedicina: derivacion de los casos de riesgo para informe
por parte de retindlogos expertos
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Poblacion o Publico Objetivo

0 Personas con diagnostico de diabetes
tipo 1y 2 en el partido de Tandil (PBA)

| 14.000 y 17.000
+280 diabeticxs *

en riesgo inmediato * Independiente de su cobertura de salud
de ceguera




——— Principales funcionalidades

O

\ o

IA para control de calidad IA para deteccién
de las imagenes automatica de RD referible
Indica si es de calidad diagndstica, Indica si el caso presenta signos de
iluminacion, foco y contraste preocupacion
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2022

o Transformar BT
1

Plataforma web para
telemedicina

Con notificaciones por mail al paciente
e interfaces técnico/oftalmélogo

Nuevas funcionalidades necesarias para
Facilitar la incorporacion + Dar mayor visibilidad a los decisores
clinicos + Sustentabilidad en el tiempo
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Principales funcionalidades

O 0 o Transformar BT
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2022
IA para control de calidad IA para deteccién Plataforma web para
de las imagenes automatica de RD referible telemedicina
Indica si es de calidad diagndstica, Indica si el caso presenta signos de Con notificaciones por mail al paciente
iluminacién, foco y contraste preocupacion e interfaces técnico/oftalmologo
~ams-
. ’ -
a
- + 6‘3
Carga separada de Dashboard de ABM de técnicos y Estandarizacion de Envio de estudio por
pacientes estadisticas oftalmologos informes WhatsApp
Para mejorar la eficiencia Para que el ex Dispensario Para poder ganar En acuerdo con estandares Para llegar a pacientes sin
en campanas basadas en pueda monitorearlas en flexibilidad en el manejo de para derivacion y correo electrénico y
postas tiempo real los equipos tratamiento mejorar la trazabilidad




——— Beneficios de la solucion

a - L
h B
o @ )
Mas Mas Mas
acceso Informacion  Tratamientos
Cercania del Estadisticas para Articulacién con la
control, para politicas basadas Red de
mejorar en evidencia, para Oftalmologia de
indicadores de el resto de PBA, y PBA para accion
acceso y reducir para identificar terapéutica
los casos de otras inmediata en los

ceguera complicaciones casos de riesgo
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5y
Mas
Eficiencia

El oftalmdlogo sdlo
analiza los casos de
riesgo. Podemos
capturar casos en
todo el partido sin
mover RRHH
especializado
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Equipo del proyecto
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Integrantes del equipo

Dra.
Martina
Iparraguirre

Directora Adjunta
Region Sanitaria
VIl PBA, a cargo
de administracion
del Servicio de
Neumotisiologia
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Dr.
José Ignacio
Orlando

Dr. en Matematica
Computacional.
Investigador
CONICET
(PLADEMA/
UNICEN)

Dra.
Mercedes
Leguia

Médica
Oftalmdloga.
Jefa del Servicio

de Oftalmologia
del HEC

Dr.
Ignacio
Larrabide

Dr. en modelado
computacional.
Investigador
CONICET
(PLADEMA/
UNICEN)

Ing.
Lucas
G.Telesco

Ingeniero de
Sistemas.
DevOps. Becario
del CONICET
(PLADEMA/
UNICEN)
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Impacto esperado en territorio
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Impacto esperado en territorio

e Brindar control y tamizaje gratuito a al menos 500 personas en
Tandil, incluyendo (e incorporando) a personas fuera de
PRODIABA.

e Asegurar que el 100% de los estudios referibles sean informados,
en no mas de 5 dias habiles desde realizado el estudio.

e Mejorar paulatinamente la proporcion de imagenes de buena
calidad capturadas por el equipo del ex Dispensario.

e Tandil como leading case para toda la provincia de Buenos Aires.
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Donde y como lo llevamos a cabo
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Donde implementamos la solucion

(4/

Servicio de Neumotisiologia (ex Dispensario)
Nodo de captura de imagenes, cuenta con equipamiento y equipo necesarios
(retinografo Topcon TRC NW80, 5 enfermeras, 1 diabetdloga)

!

Servicio de Oftalmologia Hospital El Cruce
Centro de informes, equipo de 4 oftalmdélogas/os especialistas en retina

!

Red de Oftalmologia - Ministerio de Salud PBA

Articulacion para el tratamiento de los pacientes de riesgo (fotocoagulacién
Iaser, inyecciones anti-angiogénicos) con cobertura total
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Como se mantendria funcionando

_ F! % "'-l
|

Desarrollo Flexibilidad y Escalamiento Apoyo del
standalone adaptabilidad horizontal MinSal PBA
Carga Control total sobre Usar evidencia Expansién
independiente de el flujo: para replicar la territorial al resto
técnicos y diagnéstico, experiencia en dela PBA,ya
oftalmologos derivacion, Necochea todo el pais!
tratamiento (Hospital Irarzun)
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Por qué debemos continuar

Tenemos la posibilidad de s
implementar por primera vez en -~ e
Argentina un flujo completo de X 2 A
prevencion, diagnostico y
tratamiento de la ceguera por
diabetes, gracias a una solucién
nacional basada en inteligencia
artificial

Esta es la punta de lanza para
extender esta iniciativa a toda
la Provincia de Buenos Aires!




jGracias!

retinar
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