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01. INTRODUCCION

La mortalidad materna es un indicador clave del nivel de desarrollo social y de los sistemas
de salud. Desde la década de 1980 ha sido una prioridad global, impulsando estrategias
para su reduccion. Sin embargo, en Colombia y en general en Latinoamérica, persisten
limitaciones para aplicar analitica avanzada e inteligencia artificial (IA) en este campo,
principalmente por la ausencia de bases de datos publicas y estandarizadas sobre
poblacion gestante.

Netux S.A.S. cuenta con sistemas de informacion como MiPaciente y MIAPS que han
recolectado datos valiosos en salud, pero hasta ahora no se habian explotado mediante
técnicas de IA. Frente a este escenario, se plantea el uso del concepto de fenotipo
computacional, entendido como una condicion o conjunto de caracteristicas clinicas
identificables a partir de datos almacenados.

Dado que los registros reales sobre mujeres embarazadas son insuficientes, el proyecto
propone generar datos sintéticos ajustados al contexto colombiano e integrarlos a un
modelo de datos comun (OMOP CDM), con el fin de explorar la viabilidad de definir
fenotipos computacionales de morbilidad materna extrema y aportar al desarrollo de
sistemas de apoyo a la decision clinica.

02. OBJETIVOS

El objetivo general fue desarrollar fenotipos computacionales de morbilidad materna
extrema con base en los datos de los diferentes sistemas de informacion de la empresa
Netux S.A.S.

Los objetivos especificos planteados fueron:

1. Construir una base de datos en un esquema de modelo de datos comun para el
desarrollo de fenotipos computacionales de morbilidad materna extrema.

2. Desarrollar modelos de inteligencia artificial (machine learning) para la definiciéon de
fenotipos computacionales en poblaciéon materna.
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03. ACTIVIDADES REALIZADAS

3.1 REVISION DE LITERATURA CIENTIFICA Y ESTADISTICA

Se identificaron prevalencias e incidencias de eventos clinicos asociados a morbilidad
materna extrema. La informacidén sirvi6 de base para disefiar diagramas de flujo y
probabilidades en los modelos de datos sintéticos.

3.2 ANALISIS EXPLORATORIO DE DATOS PROPIETARIOS
(MIPACIENTE Y MIAPS)

Se evalud la estructura, calidad y completitud de los registros. MiPaciente mostré mayor
solidez en la captura de mediciones clinicas, mientras que MIAPS presentd limitaciones por
datos faltantes.

3.3 PROCESOS ETL HACIA EL MODELO OMOP CDM

Se mapearon y transformaron los datos de Netux al estandar internacional. Se emplearon
vocabularios controlados (Athena y SNOMED-CT) para asegurar consistencia semantica.

3.4 DISENO DE DATOS SINTETICOS CON SYNTHEA

Se desarrollé un moédulo ajustado al contexto colombiano, incluyendo flujos de embarazo
por trimestres y puerperio. El modelo se construy6 en iteraciones, incorporando datos
demograficos locales y corrigiendo errores de simulacion.

3.5 PUBLICACION DE INSUMOS EN ACCESO ABIERTO

Los datos sintéticos fueron publicados en Kaggle, y los scripts de machine learning en
GitHub, garantizando replicabilidad y disponibilidad publica.
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3.6 PIPELINE DE MACHINE LEARNING PARA FENOTIPOS
COMPUTACIONALES

Se disend y ejecutd un flujo de trabajo con ingenieria de caracteristicas, entrenamiento y
evaluaciéon de modelos (Regresion Logistica, Random Forest, XGBoost y KNN). Los
modelos se aplicaron a tres fenotipos: preeclampsia, restriccion del crecimiento intrauterino
y complicaciones hemorragicas.

04. RESULTADOS

El proyecto logré consolidar una base de datos estandarizada bajo el modelo OMOP CDM,
resultado de los procesos de transformacion de los sistemas MiPaciente y MIAPS. Aunque
se evidenciaron inconsistencias y limitaciones en ambas fuentes, se alcanzé una estructura
interoperable que facilita analisis posteriores.

De manera complementaria, se desarrollé un modelo de generacion de datos sintéticos con
Synthea, ajustado al contexto colombiano mediante la incorporacion de datos demograficos
y clinicos locales. Tras multiples iteraciones, se obtuvo una version funcional que permitio
crear una cohorte de pacientes gestantes con condiciones de interés clinico. Este esfuerzo
dio lugar a la primera base de datos sintética en salud materna disponible publicamente a
nivel mundial, publicada en Kaggle junto con el cédigo abierto en GitHub.

En cuanto a los fenotipos computacionales, se disefié e implemento6 un pipeline de machine
learning para la clasificacién de preeclampsia, restriccion del crecimiento intrauterino y
complicaciones hemorragicas. A pesar de completarse con éxito el proceso técnico de
preparacion, entrenamiento y validacion de modelos, los resultados mostraron un bajo
rendimiento predictivo, debido a la limitada variabilidad de los datos sintéticos entre los
fenotipos.

En conjunto, los resultados demuestran la factibilidad técnica y metodoldgica de integrar
datos reales y sintéticos bajo un modelo estandarizado y utilizarlos como insumo para
inteligencia artificial en salud materna. Asimismo, el proyecto permitié identificar areas de
mejora, especialmente la necesidad de incrementar la complejidad y realismo de los datos
generados para fortalecer la discriminacion de los algoritmos.
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