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Resumen

La Organizacion Mundial de la Salud
define a la salud mental como un “estado
de bienestar en el que las personas son
conscientes de sus propias capacidades,
pueden hacer frente a las tensiones
normales de la vida, pueden trabajar de
manera productiva y fructifera, y son
capaces de contribuir a su comunidad”.
Los trastornos mentales y los trastornos
relacionados con sustancias psicoactivas
son muy prevalentes en todo el mundo y
contribuyen de manera importante a la
morbilidad, la discapacidad y Ia
mortalidad prematura. Por otro lado, en los
avances recientes de la medicina moderna,
la Inteligencia Artificial (IA) se destaca
como uno de los principales actores,
principalmente para la atencidon médica
predictiva y preventiva. En adicion, con el
advenimiento de los enfoques digitales
para la salud mental, la IA moderna, en
particular el aprendizaje automatico, se
utiliza en el desarrollo de soluciones de
prediccion, deteccion y tratamiento para la
atencion de la salud mental. Aunque ha
habido un progreso considerable en la
salud digital y la aplicacion de la IA a la
salud fisica en general, la adopcion de la
IA en la salud mental es relativamente
incipiente. Durante la pandemia de
COVID-19, los casos reportados sobre
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trastornos de ansiedad y depresion han
aumentado un 74% segun una encuesta de
la  Asociacion  Estadounidense de
Psicologia. Especificamente en América
Latina, la brecha de tratamiento para la
depresion es del 73,9%. Una parte
importante de los trastornos de salud
mental es prevenible si se detecta a tiempo
y se trata adecuadamente. Este trabajo
apunta precisamente a la incorporacion de
la IA en la salud mental, hacia una
atencion médica predictiva, preventiva,
personalizada y de precision. El objetivo
principal es desarrollar algoritmos
predictivos para el diagndstico temprano
de trastornos de salud mental, incluida la
depresion, seguido del uso de aprendizaje
automatico  para  realizar  analisis
predictivos de los datos clinicos.
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Contexto

La Universidad Tecnologica Nacional
ha articulado, a través de los afos, diversos
Programas de Investigacion, Desarrollo e
Innovacioén, incluyendo entre ellos el
Programa de Sistemas de Informacion e



Informética. Este cuenta como objetivo
"intensificar y focalizar las acciones
tendientes a fortalecer y promover el
crecimiento de las temadticas de
investigacion en Sistemas de Informacion
e Informatica, y promover la interaccion
con la industria informatica en general y la
industria de sistemas de informacion y
desarrollo de software en particular" [1].

De la misma manera, en el
Departamento de Ingenieria en Sistemas
de Informacion de la Facultad Regional
Buenos Aires de la  Universidad
Tecnologica Nacional (UTN-FRBA),
surge, en el afio 2009, el Grupo GEMIS.
Este equipo estd conformado por un
plantel de docentes, graduados y
estudiantes interesados en la
sistematizacion del conocimiento y su
promocion en el campo de la Ingenieria del
Software y la Ingenieria en Sistemas de
Informacion, comprendiendo sus
aplicaciones y enfoques metodologicos en
multiples escenarios. En este contexto, se
vienen  desarrollando de  manera
ininterrumpida  actividades cientificas
articulando carreras de grado y posgrado
afines a la disciplina, con la conviccion
que los resultados obtenidos mejoran la
formacion del plantel docente y el
alumnado (despertando en éste vocaciones
noveles en el ambito cientifico).

1. Introduccion

La Inteligencia Artificial (IA) es una
rama de las ciencias de la computacion que
se encarga de resolver problemas
complejos, no lineales, que usualmente
necesitan la interaccion humana. La IA,
asi, busca emular el comportamiento
humano para poder automatizar tareas de
forma de resolverlas con una eficiencia
similar pero de forma mas veloz [2].

Para poder emular ese comportamiento
humano los algoritmos basados en IA
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utilizan grandes conjuntos de datos,
llamados datasets [3]. Cuanto mas
grandes, completos y heterogéneos son
estos datasets, estos algoritmos pueden
inferir de mejor manera las relaciones
entre estos datos y asi generar reglas que
ante la aparicion de nuevos datos puedan
predecir como se van a comportar los
mismos [4].

Por otro lado, debido al incremento del
poder computacional y a la disponibilidad
de cada vez mas datos, la IA ha aumentado
su participacion en distintos campos
durante los ultimos afios [5,6]. Uno de los
campos donde cada vez tiene mayor
participacion es el campo de la salud [7].
También ha incursionado en el campo de
la salud mental, aunque a un ritmo menor
[8]. Si bien los aspectos éticos de su uso
aun estan en debate [9], los beneficios que
devienen de su aplicacion parecen
prometedores [7,10], entre los cuales se
destacan la velocidad a la hora de realizar
un diagnoéstico y el hecho de eliminar la
subjetividad del experto cambiandola por
un método objetivo con base cientifica.

Aunque ya existen técnicas objetivas y
parametrizadas para el diagndstico de las
enfermedades mentales, y en particular de
la depresion [11-17], el uso de los métodos
de 1A no solo ofrece el proceso de realizar
el diagnostico transformando los datos
correspondientes a sintomas en una salida
correspondiente a una enfermedad, sino
que también puede ayudar a encontrar esos
sintomas, transformando expresiones
coloquiales en sintomas objetivos, como
asi también descubrir relaciones entre los
distintos tipos de sintomas.

Se sabe que, la salud mental es un
componente fundamental para el individuo
y la sociedad en la que habita ya que le
permite pensar, manifestar sentimientos,
interactuar con los demads, ganar el
sustento y disfrutar de la vida. Por lo cual
se considera que la promocion, la
proteccion y el restablecimiento de la



salud mental son preocupaciones vitales de
las personas, las comunidades y las
sociedades de todo el mundo [18].

A partir de ello, a pesar de la cautela
que prevalece en la medicina, incluida la
psiquiatria, respecto al uso de la
Inteligencia  Artificial [19, 20], las
aplicaciones de IA en medicina estan
aumentando constantemente [21, 22]. Es
por ello que, los profesionales de la salud
mental deben familiarizarse con la IA,
comprender sus usos actuales y futuros, y
estar para trabajar en conjunto con sus
técnicas.

Al mismo tiempo, el uso de la IA en la
medicina para aplicaciones de salud fisica
es mas frecuente que en la salud mental
[23], ya que los profesionales de la salud
mental confian en habilidades "soft" y en
datos clinicos subjetivos y cualitativos. Sin
embargo, hay oportunidades emergentes
para incorporar la A en las intervenciones
digitales y mejorar la experiencia del
usuario y la atencion personalizada de la
salud mental [24-26]. Esta tiene el
potencial de redefinir el diagnostico y la

comprension de las enfermedades
mentales, identificando biomarcadores
para definiciones mas objetivas. La
implementacion de enfoques

computacionales que se adapten a grandes
datos permite desarrollar herramientas de
deteccion previa al diagndstico y modelos
de riesgo para la predisposicion a
enfermedades mentales.

2. Lineas de Investigacion,
Desarrollo e Innovacion

En el ambito del grupo de
investigacion, las primeras investigaciones
en torno a la Inteligencia Artificial se
desarrollan con el Proyecto de
Investigacion y  Desarrollo  (PID)
denominado “Implementacion de sistemas
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inteligentes para la asistencia a alumnos y
docentes de la carrera de ingenieria en
sistemas de informacion”, que toma lugar
desde el afio 2016 hasta el 2019. Este
busca utilizar tecnologias de IA y
desarrollos de software inteligente para la
resolver problemas dentro del campo
educativo.

De la misma manera, desde el afio 2019
hasta el 2022, se lleva a cabo un PID
llamado “Practicas ingenieriles aplicadas
para la implementaciéon de Sistemas
Inteligentes  basados en  Machine
Learning”. Este proyecto analiza el uso de
buenas practicas ingenieriles para el

abordaje de desarrollo de software
inteligente que hace wuso Machine
Learning.

Finalmente, a partir del presente afio
(2023), se da inicio al proyecto

“Inteligencia Artificial para el analisis
predictivo en salud mental”. En este
contexto, se busca proponer un conjunto
de técnicas, tareas y métodos que aportan
a la implementacion de Modelos
Predictivos basados en Inteligencia
Artificial en el &mbito de la salud mental.

De esta manera, se articula dentro de los
objetivos de GEMIS en el campo de la
Informatica, la generacion de nuevos
conocimientos en el area de la Ingenieria
de Software y la Inteligencia Artificial.

3. Resultados esperados

Objetivo General

Proponer un conjunto de tareas,
métodos, y técnicas que contribuyan a la
implementacion de Modelos Predictivos
basados en Inteligencia Artificial en el
campo de la salud mental.

Objetivos Especificos
Los objetivos especificos son:
e Identificar las tareas de
descubrimiento, evaluacion,




recoleccion y preparacion de los datos
para la construccion de un Modelo
Predictivo en la salud mental teniendo
en cuenta las caracteristicas de las
fuentes de datos previamente
identificadas y estructurar
posteriormente los datos en términos
de  datasets  estandarizados e
interoperables.

e Desarrollar modelos supervisados
utilizando el aprendizaje automatico
para la prediccion de la aparicion de
trastornos de salud mental, como la
depresion, en funcion del analisis de
datos clinicos y de comportamiento.

e Desarrollar modelos no supervisados
utilizando el aprendizaje automatico,
como la agrupacién para realizar
analisis holisticos de cohortes y
perfiles de riesgo predictivos para
trastornos mentales.

e Desarrollar un nuevo conjunto de datos
estructurados utilizando los
conocimientos de los modelos de
aprendizaje automatico y utilizando
los formatos estandarizados DSM-5.

e Aplicar los modelos supervisados para
el diagnostico precoz de los trastornos
de salud mental comparando datos
clinicos y conductuales retrospectivos
y prospectivos de la cohorte de estudio.

e Disefiar un sistema de apoyo a la
decision clinica basado en modelos
supervisados y no supervisados para
diagnosticar trastornos de salud mental
seguido de apoyo al profesional
médico para un enfoque clinico
personalizado.

Resultados esperados

Los resultados que se esperan del
presente proyecto son los siguientes:

e Asistir a los médicos y profesionales
de la salud mental a mejorar el proceso
de diagnostico de las enfermedades en
busca de una intervencién pronta y
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personalizada de acuerdo con las
caracteristicas de los pacientes.

e Contribuir con los desarrolladores en
la  implementacion de Modelos
Predictivos en el ambito de la salud.

e Contribuir con nuevo conocimiento a
la comunidad académica y, a la
sociedad en general en el ambito
nacional e internacional, transfiriendo
los resultados (parciales y finales) de
este proyecto.

4. Formacion de Recursos
Humanos

El equipo de trabajo se encuentra
conformado por 4  investigadores
formados, 1 tesista doctoral, 2 tesistas de
maestria, 2 graduados de grado, 1 Becario
BINID y 2 alumnos en la carrera de
Ingenieria en Sistemas de Informacion. El
proyecto busca tanto la obtencién de
nuevos conocimientos como la motivacion
de los implicados para que asciendan
dentro del escalafon de la carrera de
investigadores.

Los recursos humanos deben poseer
una firme vocacion de trabajar en el area
de la Ingenieria de Software, la Ingenieria
del Conocimiento y Machine Learning, de
manera de canalizar y proveer una base
sustentable de aporte al proyecto. De esta
manera, se logra un doble beneficio, el
proyecto obtiene e incorpora el
conocimiento tecnologico de los recursos
humanos en el area de la especialidad, a la
vez que plantea un esquema de formacion
de especialistas de punta en el proceso de
gestion.

Asimismo, en el marco de este proyecto
de investigacidbn se prevé incorporar
alumnos avanzados en la carrera de
Ingenieria en Sistemas de Informacion con
posibilidades de articular sus Trabajos
Finales de Carrera de Grado, asi como,



también tesistas de posgrado que
desarrollaran sus Tesis de Maestria. De
esta manera se espera generar un
verdadero  espacio  integrado  de
investigacion en el area de Sistemas de
Informacion en el nivel de carreras de
grado y posgrado.
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