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¿Cómo puede la inteligencia 
artificial ayudar en una  
pandemia?1

Natalia González Alarcón y Cristina Pombo (BID)2

 
 
Varias de las tecnologías emergentes, pero en especial la inteligencia artificial (IA), 
han tenido una creciente acogida bajo la promesa de cambiar la forma en que vivi-
mos y trabajamos, y más recientemente, la promesa se ha volcado a utilizar su poten-
cial para promover el bien social y dar respuestas a muchos de los grandes desafíos 
sociales como el acceso oportuno, aceptable y asequible a servicios de atención de 
salud como derecho fundamental de todos los ciudadanos. Desde la iniciativa fAIr 
LAC3 el Banco Interamericano de Desarrollo promueve el uso ético4 y responsable 
de los datos y de los sistemas basados en la IA en la región, especialmente y dada 
la coyuntura actual, en la provisión de servicios de salud y en el manejo de los datos 
personales.

Actualmente en la lucha contra el COVID-19 con más mil millones de personas en 
cuarentena en el mundo, la tecnología se ha convertido en una de las herramientas 
más utilizadas por las autoridades y las comunidades, donde la IA ha asumido un rol 
esencial debido a su potencial. Desde brindar soporte al diagnóstico de COVID-19 a 
partir de imágenes médicas,5 estimar la estructura de proteínas relacionadas con el 
SARS-COV-2 para identificar medicamentos existentes para tratarlo, hasta ejercer 
control en la difusión de la “infodemia” para evitar propagación de información er-
rónea, la IA se presenta como una de las principales opciones tecnológicas de apoyo 
a las acciones de salud pública. El debate entonces se divide entre cómo maximi-
zar el alcance y las capacidades que ofrecen las tecnologías impulsadas por la IA, 
versus los riesgos y debates éticos que estas conllevan, particularmente el de la 
privacidad, tema que profundizamos en un artículo compañero a este.

1	 Esta publicación está enmarcada dentro de la iniciativa fAIr LAC. Para conocer más haz clic aquí. 

2	 Los autores agradecen los valiosos comentarios de Marcelo D’Agostino, Asesor Senior en Sistemas de 
Información y Salud Digital en Organización Panamericana de la Salud/OMS, Jennifer Nelson y Luis Tejerina 
de la División de Salud y Protección Social, Pablo Picón y Roberto Sánchez del Sector Social del BID.

3	Como resultado del creciente interés de la región en usar la inteligencia artificial para la solución de 
problemas sociales, y los retos que esto supone, en 2019 nace fAIr LAC con el objetivo de promover su uso 
ético y responsable para mejorar la provisión de servicios sociales. 

4	Todo lo que se enmarque en los principios éticos que definió la OECD.

5	 Es importante notar que la eficacia de esto no tiene evidencia científica todavía y su uso no es recomendando 
por la OMS 

https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/human-rights-and-health
https://publications.iadb.org/es/fair-lac-adopcion-etica-y-responsable-de-la-inteligencia-artificial-en-america-latina-y-el-caribe
https://publications.iadb.org/es/fair-lac-adopcion-etica-y-responsable-de-la-inteligencia-artificial-en-america-latina-y-el-caribe
https://publications.iadb.org/es/es-la-privacidad-de-los-datos-el-precio-que-debemos-pagar-para-sobrevivir-una-pandemia
https://publications.iadb.org/es/fair-lac-adopcion-etica-y-responsable-de-la-inteligencia-artificial-en-america-latina-y-el-caribe
https://www.oecd.org/going-digital/ai/principles/
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Aplicaciones

Como se mencionó, existe una amplia gama de aplicaciones de IA que poten-
cialmente podrían dar respuesta a desafíos médicos y sociales creados por la 
pandemia del COVID-19. A continuación mencionamos alguos ejemplos divididas 
según su uso6: 

Detectar: 

Las aplicaciones que recopilan y hacen seguimiento de datos para crear alertas 
tempranas y ejercen vigilancia, así como las que facilitan el diagnóstico digital 
hacen parte de esta categoría. Análisis predictivos que explican cómo se propaga 
la enfermedad tipo BlueDot, una startup canadiense o HealthMap servicio autom-
atizado del Boston Children’s Hospital, quienes a partir de analizar información 
de reportes, redes sociales, medios de comunicación y documentos gubernamen-
tales, advirtieron a finales de 2019 sobre la amenaza de un nuevo brote del virus. 
Igualmente, sistemas que apoyen el diagnóstico, como Infervision, una solución 
de IA que ayuda a personal médico de primer nivel a agilizar la detección de neu-
monía, análisis de casos anormales y graves, clasificación de pacientes, coordi-
nación de recursos médicos, utilizado en el Hospital Tongji en Wuhan (epicen-
tro del virus). Así como Partners Covid-19 Screener, en Boston, Massachusetts, un 
chatbot simple y directo utilizado para descongestionar el triaje de los hospitales 
que permite atender grandes volúmenes pacientes y diferenciar rápidamente en-
tre quienes podrían estar enfermos con COVID-19 y aquellos que sufran dolencias 
menos amenazantes.

Prevenir: 

En esta categoría entran todas las tecnologías digitales que brindan información 
y ayudan a limitar el contacto. De acuerdo con la OMS, aplicaciones de monitoreo 
de signos vitales y síntomas relacionados, tales como la saturación de oxígeno 
(SpO2), la frecuencia respiratoria y cardíaca y fiebre, ayudan a prevenir e iden-
tificar casos sospechosos de COVID-19. Desde aplicaciones como el “Coronavi-
rus Self-Checker” lanzado por el Centro para el Control y la Prevención de Enfer-
medades (CDC) en Estados Unidos en asociación con Microsoft que permite a 
los usuarios evaluar rápidamente los síntomas a través de un servicio de bot de 
atención médica, hasta la aplicación israelí Binah.ai, que permite a cualquier perso-
na medir signos vitales con solo mirar la cámara de un teléfono inteligente, o dis-
positivos más comúnmente usados como Fitbits que rastrean la frecuencia cardía-
ca con sensores ópticos que miden continuamente el volumen de su sangre, todas 
son herramientas que facilitan la prevención. Por su parte, la aplicación Fevver 
de la empresa brasilera Hoobox, permite medir la temperatura con alta precisión 
sin contacto ya que revisa a los pacientes de forma autónoma a través de una 
cámara térmica y algoritmos faciales. Aunque útiles, tanto los dispositivos7 como 
las tecnologías impulsadas por reconocimiento facial8 tienen un alcance limitado 
dado que no funcionan igual en diferentes grupos poblacionales. Igualmente, las 

6	La clasificación está basada en Park, el. al 2020 Detect, Prevent, Respond, Recover Digitally: Evidence from 
Applying Digital Interventions to Past, Present, and Future Public Health Emergencies

7	 Estos dispositivos utilizan una luz verde infrarroja para medir la frecuencia cardíaca, debido a que la luz verde 
tiene una longitud de onda más corta, la melanina la absorbe más fácilmente, un pigmento natural de la piel 
que es más alto en personas con piel más oscura, 

8	Los algoritmos de reconocimiento facial son menos precisos al reconocer facciones en subgrupos poblacio-
nales.

https://arxiv.org/abs/2003.11336
https://www.wired.com/story/ai-epidemiologist-wuhan-public-health-warnings/
https://www.technologyreview.com/s/615351/ai-could-help-with-the-next-pandemicbut-not-with-this-one/
https://www.itnonline.com/content/infervision-frontlines-against-coronavirus
https://covid.partners.org/
https://hbr.org/2020/04/how-hospitals-are-using-ai-to-battle-covid-19
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/symptoms-testing/symptoms.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/symptoms-testing/symptoms.html
https://www.binah.ai/industry-digital-health-covid-19/
https://www.fitbit.com/us/technology
https://www.youtube.com/watch?v=WoW8i2Ki8jM&feature=youtu.be
https://hoobox.one/
https://www.statnews.com/2019/07/24/fitbit-accuracy-dark-skin/
https://arxiv.org/abs/2003.11336
https://publications.iadb.org/en/detect-prevent-respond-recover-digitally-evidence-applying-digital-interventions-past-present-and
https://publications.iadb.org/en/detect-prevent-respond-recover-digitally-evidence-applying-digital-interventions-past-present-and
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aplicaciones de procesamiento de lenguaje natural están siendo de gran utilidad 
por la cantidad de información que pueden procesar y brindar en poco tiempo a 
los pacientes y al público en general sobre el COVID-19, su transmisión, factores 
de riesgo, potenciales vacunas, entre otros. Chatbots como Tencent (WeChat) en 
China que ofrece consultas médicas online ha agilizado la comunicación con los 
pacientes y con la ciudadanía. 

Parte de la prevención, implica mantener a las personas informadas sobre la evo-
lución de las cifras del COVID-19 así como de noticias confiables para evitar desin-
formación. Microsoft ha lanzado un rastreador COVID-19 con ese objetivo, y de la 
mano de empresas como Facebook, Google y Twitter están enfocando esfuerzos 
para combatir el fraude y la información errónea sobre el virus.

Responder: 

Las aplicaciones en este campo buscan facilitar el seguimiento de los pacientes 
que han sido diagnosticados, así como aliviar el peso operativo a los que se ven 
sometidos los sistemas de salud. Israel, entre otros, desarrolló una solución de 
telemedicina robótica VICI para tratar a múltiples pacientes infectados al mismo 
tiempo y reducir significativamente el riesgo para el personal médico y otros pa-
cientes. Igualmente, se están utilizando adhesivos inalámbricos no invasivos de 
BioBeat para controlar la presión arterial, la saturación de oxígeno en la sangre y 
la frecuencia del pulso y así, limitar el contacto físico con los pacientes portadores. 
Adicionalmente, en respuesta a las necesidades operacionales, aplicaciones como 
Ant Financial, una plataforma de blockchain que facilita y agiliza el procesamiento 
de reclamos, reduce la cantidad de interacción física entre pacientes y el personal 
del hospital en medio de una emergencia como esta. El Gobierno vasco por su 
parte, en alianza con Sherpa, desarrolló una plataforma capaz de predecir con una 
semana de antelación las necesidades de las unidades de cuidados intensivos en 
cada territorio a partir del análisis de datos, patrones y tendencias en el avance del 
virus. Adicionalmente, aplicaciones que ayuden a identificar medicamentos exis-
tentes para tratar el COVID-19 a partir del estudio de las estructuras de proteínas 
relacionadas con el virus. Por ejemplo, el modelo AlphaFold analiza secuencias 
de aminoácidos, así como características extraídas de secuencias similares para 
predecir las estructuras de seis proteínas relacionadas con el COVID-19, y de esta 
forma informar el desarrollo de tratamientos contra el virus.

Una arista de la crisis de salud pública que no ha sido protagonista, pero es necesa-
rio resaltar, es el riesgo de salud mental. La ansiedad generada ya sea por la incer-
tidumbre de no conocer cuándo pasará la crisis, o por la falta de seguridad laboral 
o la abrupta transición a trabajar desde casa, o por el prolongado distanciamiento 
social, es creciente y está generando presión en la respuesta del sistema de salud, 
ya altamente estresado por la pandemia. Aplicaciones digitales y chatbots para 
temas salud mental con diversos alcances y propósitos, tales como TalkSpace, 
BetterHelp, Wysa y Woebot, han presentado un aumento sustancial en el volumen 
de usuarios quienes mencionan preocupaciones relacionadas al estrés y la ansie-
dad sufridos durante los últimos dos meses. Y aunque dichas aplicaciones ayudan 
a disminuir la carga sobre el sistema de salud, su alcance es limitado ya que están 
lejos de reemplazar la atención de salud mental ofrecida por un profesional.

https://arxiv.org/abs/2003.11336
https://www.forbes.com/sites/bernardmarr/2020/03/13/coronavirus-how-artificial-intelligence-data-science-and-technology-is-used-to-fight-the-pandemic/
https://bing.com/covid
https://twitter.com/Microsoft/status/1239703041109942272
https://www.shebaonline.org/preparation-for-coronavirus-with-telemedicine/
https://www.israel21c.org/israel-confronts-coronavirus-with-innovation-and-chutzpah/
https://www.ledgerinsights.com/un-ant-financial-blockchain-covid-19/
https://www.forbes.com/sites/bernardmarr/2020/03/13/coronavirus-how-artificial-intelligence-data-science-and-technology-is-used-to-fight-the-pandemic/
https://innovadores.larazon.es/es/inteligencia-artificial-y-predictiva-contra-la-covid-19/
https://arxiv.org/abs/2003.11336
https://arxiv.org/abs/2003.11336
https://deepmind.com/research/publications/AlphaFold-Improved-protein-structure-prediction-using-potentials-from-deep-learning
https://www.vox.com/recode/2020/3/20/21185351/mental-health-apps-coronavirus-pandemic-anxiety
https://www.vox.com/recode/2020/3/20/21185351/mental-health-apps-coronavirus-pandemic-anxiety
https://www.talkspace.com/
https://www.betterhelp.com/
https://www.wysa.io/
https://woebot.io/
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Recuperar: 

Con el fin de aprender sobre esta crisis y documentar todo el conocimiento e 
información que se genera en un contagio de magnitud global, son necesarias 
herramientas que ayuden a hacer seguimiento no solo al número actual de per-
sonas contagiadas, número de muertes y personas recuperadas, sino también 
a la ubicación de los casos y recursos disponibles para poder así, i) calcular el 
factor de crecimiento y la evolución del contagio, ii) observar el impacto de las 
medidas preventivas implementadas, y iii) identificar lecciones aprendidas y las 
necesidades en términos de infraestructura, recursos y datos para prepararse ante 
futuros brotes. Repositorios públicos como el de Johns Hopkins CSSE y platafor-
mas como Github ayudan a compilar y procesar información de numerosas bases 
de datos de fuentes confiables, muchas de ellas provenientes de proyectos de 
colaboración académicos promovidos por la pandemia. Entre las aplicaciones de 
rastreo de personas contagiadas podemos incluir el uso de pulseras rastreadoras 
de alta tecnología o aplicaciones para teléfonos móviles que funcionan como re-
des distribuidas de personas comunicándose vía bluetooth. El Ministerio de Salud 
de Israel lanzó Shield, una aplicación rastreo que para asegurar a los usuarios que 
los datos recopilados solo se almacenan localmente, ha publicado el código de la 
aplicación en GitHub para que otros países también puedan utilizarlo. Estas aplica-
ciones tienen distintos niveles de privacidad y Europa está aprendiendo de estas 
experiencias para hacer lo mismo protegiendo la privacidad de las personas.

Epílogo

La OCDE, en su reciente informe sobre políticas en salud frente al COVID-19, ha 
enfatizado el papel de las herramientas digitales, y afirma que la transformación 
digital les presenta a los países en todo el mundo nuevas opciones para detectar, 
prevenir, responder y recuperar en la pandemia. En este contexto, sin duda la IA 
es una de las tecnologías claves en el desarrollo de estas herramientas digitales. 

A pesar que la IA puede tener varios usos como se presenta a lo largo del docu-
mento, su alcance y efecto en esta pandemia puede ser muy limitado ante un con-
tagio de crecimiento acelerado. De hecho, la narrativa que la IA es una nueva solu-
ción contra las enfermedades es solo en parte cierta y corre el riesgo de volverse 
contraproducente, ya que demasiada confianza en las capacidades de AI podría 
llevar a tomar decisiones mal informadas respecto al desarrollo, financiamiento y 
posterior despliegue de soluciones no comprobadas que puedan generar conse-
cuencias no deseables en la sociedad. 

La coyuntura actual exalta entonces la necesidad de operacionalizar procesos para 
probar y validar precisión y viabilidad clínica cada vez que surja una solución de 
IA, en particular en el contexto de la salud donde las consecuencias pueden gen-
erar daños irreversibles. Es ahí donde entra el debate actual sobre si la IA se debe 
considerar un “software como dispositivo médico”, en particular en la región de 
América Latina y el Caribe donde existen diversos retos y preguntas sin resolver 
relacionadas con la regulación e infraestructura necesarias para desplegar aplica-
ciones seguras y confiables9.  

9	Este debate será profundizado en una próxima publicación de la División de Salud y Protección Social del 
BID, el cual será publicado aquí. 

https://arxiv.org/abs/2003.11336
https://gisanddata.maps.arcgis.com/apps/opsdashboard/index.html
https://github.com/beoutbreakprepared/nCoV2019
https://www.bloomberg.com/news/articles/2020-03-19/wristband-trackers-jail-used-to-control-virus-travelers-in-asia
https://www.bloomberg.com/news/articles/2020-03-19/wristband-trackers-jail-used-to-control-virus-travelers-in-asia
https://www.mobihealthnews.com/news/asia-pacific/singapore-government-launches-new-app-contact-tracing-combat-spread-covid-19
https://www.mobihealthnews.com/news/asia-pacific/singapore-government-launches-new-app-contact-tracing-combat-spread-covid-19
https://www.bleepingcomputer.com/news/technology/israel-govts-new-shield-app-tracks-your-coronavirus-exposure/
https://github.com/MohGovIL/hamagen-react-native
https://www.pepp-pt.org/
https://read.oecd-ilibrary.org/view/?ref=119_119689-ud5comtf84&Title=Beyond%20Containment:Health%20systems%20responses%20to%20COVID-19%20in%20the%20OECD
https://www.technologyreview.com/s/615351/ai-could-help-with-the-next-pandemicbut-not-with-this-one/
http://socialdigital.iadb.org/en/covid-19
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En este sentido, consideraciones éticas en el uso la IA son fundamentales du-
rante emergencias de salud pública como la desencadenada por el COVID-19. Es 
relevante resaltar las recomendaciones éticas de la OMS para realizar vigilancia 
en medio de la coyuntura actual donde enfatiza en la importancia de definir re-
sponsabilidades, garantizar la protección y los derechos adecuados, e identificar 
las mejores formas de comunicar y compartir datos de los sistemas de vigilancia 
en salud pública. Estos deben preocuparse tanto del respeto a las personas, como 
de la privacidad de sus datos, del impacto en el bienestar social y de la equidad 
de sus resultados, donde la discriminación es quizás el problema más importante. 

Por último, es fundamental evaluar la calidad de los datos que están siendo usa-
dos por las diferentes aplicaciones de IA usadas para contener el COVID-19. Más 
allá de la calidad, publicar dichos datos es crucial para poder realizar modelos de 
predicción confiables y acertados. Por ejemplos, en términos de insumos médi-
cos y capacidad hospitalaria es indispensable que los prestadores de salud com-
partan información verídica y oportuna sobre el número de camas disponibles, 
la disponibilidad de respiradores, el personal médico requerido, entre otros. Para 
aprovechar todo el potencial de la IA y, sobre todo, para que sus resultados y 
recomendaciones sean acertadas y relevantes, la calidad y la cantidad de los datos 
recolectados son críticos. En ausencia de buenos y suficientes datos, los resulta-
dos van a ser débiles, erróneos y, teniendo en cuenta que estamos tratando de 
información de salud, incluso pueden ser catastróficos. 

Puedes revisar el siguiente artículo relacionado:

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/igo/legalcode
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/255721/9789241512657-eng.pdf
http://
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