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			PRÓLOGOS

			Me resulta especialmente grata la oportunidad de prsologar, siquiera sea de forma breve, la presente publicación del profesor Antonio Serrano Acitores. Nuestro autor es un joven, pero ya brillante universitario —﻿Profesor Titular de Derecho Mercantil de la Universidad Rey Juan Carlos﻿—, con una prometedora carrera académica. Forma parte, por lo demás, de una saga de ilustres juristas: su abuelo, Don Manuel Serrano Rodríguez, fue un renombrado Catedrático de Derecho Penal de la Universidad de Salamanca; y su padre, Don Antonio Serrano Alberca, miembro del Cuerpo Jurídico del Ejército, es un destacado letrado con más de cuarenta años de ejercicio.

			Conocí al profesor Serrano Acitores siendo Rector de la Universidad Rey Juan Carlos. Desde un primer momento atisbé, son las ventajas de la veteranía, la personalidad de una persona singularmente dotada para el estudio, la docencia y la investigación. El perfil propio que define y caracteriza a un universitario con mayúsculas. El paso del tiempo me ha confirmado, sin género de dudas, lo que intuí entonces. Su autor ha atestiguado a día de hoy una asentada y fructífera carrera universitaria, que ha sabido compaginar con una complementaria dedicación a la actividad como abogado, particularmente bien avenida en su disciplina académica, durante unos años. A ambas circunstancias, se añade una tercera faceta, no debidamente valorada, pero que refrenda su implicación, al desempeñar la responsabilidad de Coordinador de Digitalización, Innovación y Comunicación de la Facultad de Ciencias Jurídicas y Políticas.

			El ensayo que el lector tiene hoy entre sus manos —La Inteligencia Artificial en el Ámbito Sanitario: Protección de los Derechos Fundamentales de los Pacientes— reviste los mejores perfiles de una obra de investigación de verdadera entidad. A saber. Primero: la indubitada relevancia sustantiva de su objeto de su conocimiento, centrado, al menos en parte, en el reconocimiento y la tutela de los derechos fundamentales. Lo que se ha denominado, de forma tradicional, la Parte Dogmática de la Constitución, y sin la cual no existe un auténtico régimen constitucional. Ya lo postulaba, con clarividencia, el artículo 16 de la Declaración Francesa de los Derechos del Hombre y del Ciudadano de 1789: «Toda sociedad en la que no se garantizan los derechos fundamentales, ni se preserva el principio de separación de poderes, carece de Constitución». Segundo: la modernidad y novedad, ambas cualidades paralelamente, sobre la que recae el estudio. Es difícil encontrar un campo más coetáneo y de mayor actualidad que el de la inteligencia artificial. Tercero: su tratamiento multidisciplinar pues, aunque su análisis se construye, prima facie, desde la perspectiva del Derecho Mercantil, se presta simultánea observación a otros campos de conocimiento complementarios para poder aprehender una realidad tan proteiforme como compleja. Y cuarto: su autor no se circunscribe a tomar nota de la situación presente, de su regulación normativa, y tutela jurisdiccional, sino que apunta formulaciones críticas, y hasta esgrime pautas de actuación sobre su inmediato devenir.

			En suma, nos hallamos ante un excelente trabajo de investigación que ha sido valorado y resaltado con una «Mención Especial». En palabras del Jurado del Premio Vicente Gimeno Sendra, auspiciado por la Fundación Mediterráneo, que no me resisto a dejar de reproducir, estamos ante «… un original que trata un tema de gran relevancia y de repercusión y de utilización en todos los ámbitos de la vida cotidiana, como es la inteligencia artificial, que se ha convertido en un nuevo parámetro de actuación de los seres humanos». Una reflexión centrada en el examen de una ambiciosa pléyade de cuestiones y desafíos varios: la transición de una economía analógica a otra digital, consecuencia de la denominada Cuarta Revolución Industrial, junto a la convergencia de las tecnologías disruptivas y exponenciales; los principales conceptos y definiciones técnicas relacionadas con la inteligencia artificial; su desarrollo jurídico, tanto en el ordenamiento positivo interno español como en el de la Unión Europea, prestando una especial atención a la protección de los derechos fundamentales de los pacientes en el ámbito sanitario; los retos éticos y legales que suscitan tales problemáticas; y la puesta en común de una serie de recomendaciones sobre cómo aunar la aparición de las nuevas tecnologías con la protección de datos, la privacidad y la confidencialidad.

			Deseo subrayar, desde tales presupuestos, el cuidadoso examen que se brinda, en primer término, al marco constitucional fijado en la Constitución de 1978, en lo relativo al amparo de la dignidad de la persona humana (art. 10.1), la limitación del uso de la informática y la preservación del honor y la intimidad personal y familiar (art. 18.1 y 4), y la defensa del derecho a la protección de la salud (art. 39). Sin olvidar la jurisprudencia emanada del Tribunal Constitucional desde las primigenias SSTC 94/1998, de 4 de mayo y 292/2000, de 30 de noviembre. Y es que, a la postre, como afirmó clarividentemente DRAN, «los derechos valen lo que valen sus garantías». Se trata, por tanto, de desdecir las amenazantes palabras de STEPHEN HAWKING: «El día que la inteligencia artificial se desarrolle por completo podría significar el fin de la raza humana. Funcionará por sí sola y se rediseñará cada vez más rápido. Los seres humanos, limitados por la lenta evolución biológica, no podrán competir con ella y serán superados».

			Para detenerse, acto seguido, en su ordenación normativa: la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y Garantía de los Derechos Digitales, y la Ley 15/2022, de 12 de julio, Integral para la Igualdad de Trato y no Discriminación; sin olvidar, lo mandatado en las Leyes 30/1997, de 27 de octubre, de Extracción y Trasplante de Órganos; 41/2002, de 14 de noviembre, de Autonomía del Paciente; y 14/2007, de 3 de julio, de Investigación Biomédica. Y, aunque de naturaleza no prescriptiva, y dentro de las acciones de la Agenda Española Digital de 2025, la aprobación por el Gobierno de la Nación de la Carta de Derechos Digitales de 14 de julio de 2021 y la creación de la Agencia Española de Supervisión de Inteligencia Artificial en 2023. Como la muy minuciosa referencia, asimismo, a su reglamentación en el marco de la Unión Europea: desde la Carta de los Derechos Fundamentales (art. 8.1) y su Tratado de Funcionamiento (art. 16.1), hasta los Reglamentos 2016/679, de Tratamiento de Datos Personales y Libre Circulación de estos Datos y 2018/1724, de Gobernanza de Datos (DGA); así como sobre los futuros Reglamentos sobre Normas Armonizadoras para el Acceso Justo a los Datos y su Utilización (Data Act), y al Espacio Europeo de Datos Sanitarios (EEDS).

			Sea como fuere, el formidable envite que tenemos por delante, debe ser capaz, desde la perspectiva jurídica, de brindar respuesta a la satisfacción conjugada de las siguientes intangibles exigencias: el escrupuloso respeto a los derechos fundamentales y a la dignidad de la persona humana en cualquier caso y en toda circunstancia; la ineludible protección de los datos, donde la obtención del previo consentimiento del paciente se presenta como previa e irrenunciable; la indispensable elaboración de planes eficaces de control, de auditorías y de contingencia para los supuestos de robo, pérdida, filtración o reidentificación de datos; y la simultánea incorporación de mecanismos de seudominización e impulso a la interoperabilidad de sistemas.

			La jurisprudencia del Tribunal Constitucional, se ha ocupado, de forma recurrente, de la protección de la integridad física del paciente. No existen, obviamente por razones de tiempo, resoluciones aun sobre la incidencia por la implementación de medidas de inteligencia artificial, pero sí se ha acentuado la trascendencia de asegurar el consentimiento informado del paciente a la hora de aceptar o rechazar determinadas medidas terapéuticas (SSTC 120/1990, de 27 de junio; 154/2002, de 18 de julio; y 37/2011, de 28 de marzo). Un derecho que se cercena tanto por las conductas perjudiciales para el organismo, como por aquellas que, pese a estar orientadas a mejorar su salud, supongan una intromisión no consentida (STC 137/1990, de 19 de julio; STS de 12 de enero de 2001; y también STEDH de 29 de abril de 2002, caso Pretty c. Reino Unido). Como ha argumentado con razón el Tribunal Constitucional, «es imprescindible que el paciente cuente con la información médica adecuada sobre las medidas terapéuticas, pues solo si dispone de dicha información podrá prestar libremente su consentimiento, eligiendo entre las opciones que se le presenten, o decidir, también con plena libertad, no autorizar los tratamientos o las intervenciones que se le propongan por los facultativos». Para finalizar señalando: «La información previa, que ha dado lugar a lo que se ha venido en llamar consentimiento informado, puede ser considerada, pues, como un procedimiento o mecanismo de garantía para la efectividad del principio de autonomía de la voluntad del paciente y, por tanto, de los preceptos constitucionales que reconocen derechos fundamentales que pueden resultar concernidos por las actuaciones médicas, y, señaladamente, una consecuencia implícita y obligada de la garantía del derecho a la integridad física y moral, alcanzando así una relevancia constitucional que determina que su omisión o defectuosa realización puedan suponer una lesión del propio derecho fundamental» (STC 154/2002, de 18 de julio).

			Y concluyo. En un contexto tan rabiosamente actual, y con tan variadas e importantes interrogantes, y por qué no decirlo inquietudes, la presente obra es un ejemplo, además de pionero, de solvencia y compromiso. Demos, pues, nuestra más sincera y justa enhorabuena a su autor.

			PEDRO GONZÁLEZ-TREVIJANO SÁNCHEZ

			Catedrático de Derecho Constitucional

			Expresidente del Tribunal Constitucional

			Académico de Número de la Real Academia de Jurisprudencia y Legislación de España

		

	
		
			
			Todo un reto el prologar a Antonio Serrano Acitores, investigador siempre meticulosamente documentado y siempre a la última en cualquier tema que aborda. Sospecho que esta vez lo va a tener más difícil que nunca.

			Me refiero a que en la era de la digitalización y más aún de la inteligencia artificial resulta difícil, sino imposible estar a la última.

			Es el mismo Antonio, quien reconoce que la cualidad más inquietante de esta Cuarta Revolución Industrial es el comportamiento exponencial de su crecimiento, lo cual la hace inabarcable e intrínsecamente imprevisible.

			De entre todos los eventos observados en el ecosistema y la historia de la digitalización, la inteligencia artificial nos amenaza con una pendiente exponencial vertiginosamente única. Cualquier intento por documentarnos y escribir acerca de la inteligencia artificial resulta frustrante porque todo lo que de ella queramos definir, simultáneamente irá quedándose obsoleto.

			He aquí la audacia de Antonio, que como siempre, nos sorprende con un mensaje inesperadamente disruptivo: la inteligencia artificial nos obliga a asumir y redactar nuevas medidas éticas y legales que no solo nos inquietan a los médicos, sino que también parecen resultar inimaginables para nuestros juristas.

			Durante los pocos años que los médicos llevamos introduciendo la IA en nuestra actividad profesional, nos estamos enfrentando con encrucijadas que ponen a prueba nuestra imaginación y nuestra ética.

			¿De veras ha llegado el momento en el que los médicos vamos a compartir responsabilidades con la IA, en el diagnóstico, o en la toma de decisiones terapéuticas? ¿Cómo vamos a ser corresponsables con la IA del resultado o de las posibles complicaciones que sufran nuestros pacientes?

			¿El que cada uno de nosotros formemos parte del big data como nutriente imprescindible de la inteligencia artificial nos concienciará de un nuevo deber ético para con el desarrollo científico?, ¿llegaremos a ser más generosos con nuestra intimidad liberando nuestros datos personales?

			Todo esto resulta más vertiginoso con un concepto aún más impactante: la inteligencia artificial empuja a la medicina a una evolución inquietantemente rápida. Casi me atrevería a decir, que innovamos a una velocidad incómoda para la ciencia hipocrática, una disciplina tradicionalmente obligada a guardar un ritmo «prudentemente conservador».

			Así, los juristas, tal vez van a tener que arremangarse, y romper igualmente con su histórico dogmatismo. Un cambio de paradigma para que los legisladores comiencen a perfilarse como una herramienta social especialmente dinámica y adaptable al cambio constante.

			Es fascinante experimentar cómo la inteligencia artificial aplicada a la robótica quirúrgica ya es capaz de transformar nuestra habilidad manual en finos movimientos de precisión aumentada. Robots que pueden minimizar nuestros gestos manuales llevándolos a una dimensión microscópica a la vez que los filtra eliminando cualquiera de nuestros temblores o movimientos disarmónicos.

			Posiblemente más valiosa aún sea la ayuda que la IA aporta a la investigación médica. Hasta ahora nos hemos aprovechado enormemente de la digitalización de los datos médicos y su manejo estadístico con la agilidad de la computación. La llegada de la IA al desarrollo científico de la medicina resulta extremadamente sorprendente, principalmente en su manejo del big data. Hasta ahora hemos manejado los conjuntos de datos con nuestra mente científica, incluso ayudados por la computación para proponer una única hipótesis de estudio. Por supuesto cada conclusión siempre ha sido apoyada o confirmada por la evidencia científica, una serie de condiciones estadísticas. a las que hemos considerado desde hace varios decenios la llave de la investigación médica y de la validación de nuestras hipótesis.

			Cuando nos planteamos el mismo proyecto científico ayudados por la IA, esta frecuentemente nos sorprende vislumbrando y proponiéndonos varias hipótesis simultáneas. Con ello la inteligencia artificial llega a plantearnos la duda acerca de si la evidencia científica, hasta ahora considerada la llave del academicismo, haya podido ser en el pasado inmediato, más un límite o traba para la investigación. Este es un ejemplo de las sorpresas que nos depara este futuro cercano. Un futuro que ya está aquí o un futuro tan ágil y disruptivo que ya es capaz de mover criterios que imaginábamos definitivos.

			Antonio nos asoma a un reto sin precedentes, una legislación revolucionariamente dinámica que lejos de ser un lastre, se erija en una ayuda, capaz de seguir los pasos de una futura medicina muy prometedora e ilusionante gracias al imprevisible crecimiento de una IA aún en pañales.

			ÁNGEL VILLAMOR PÉREZ

			Director Médico iQtra Medicina Avanzada

			Traumatólogo y Cirujano Ortopédico

		

	
		
			
			«El desarrollo de la IA es tan fundamental como la creación del ordenador personal. Cambiará la forma en que las personas trabajan, aprenden y se comunican, y transformará la atención médica. La IA ya se está utilizando para mejorar la forma en que se detectan y diagnostican las enfermedades. En el futuro, ayudará a acelerar los avances en la investigación y pondrá a disposición de quienes nunca visitan a un médico asesoramiento médico preciso y fiable. La IA es una herramienta poderosa que puede reducir la desigualdad y mejorar la vida de millones de personas en todo el mundo. Pero debe gestionarse con cuidado para garantizar que sus beneficios superen los riesgos. Me alienta ver esta exploración temprana de las oportunidades y responsabilidades de la IA en la medicina».

			BILL GATES.

			¿Hay algo más importante que la salud? Quizá algunos puedan encontrar otros valores por encima de la misma, pero nadie podrá negar que la salud y su mantenimiento y, por tanto, la atención sanitaria, tienen un impacto directo sobre la calidad de vida de las personas. La prestación de servicios sanitarios se enfrenta a desafíos de forma constante y, en la actualidad, a estos desafíos podríamos llamarlos problemas, que describen, de forma muy acertada, Sir MUIR GRAY1 y JULIO MAYOL2: la variabilidad injustificada en calidad y resultados, la existencia de efectos adversos imprevistos causantes de daño a los pacientes, el desperdicio de recursos limitados en actividades que no generan ningún valor, la inequidad, la falta de prevención, la despersonalización del paciente y el agotamiento de los profesionales, cada vez más escasos. A estos problemas, podríamos añadir la idiosincrasia de la población española, cada vez más envejecida y demandante de mayores y más caros estándares de calidad en salud. Ante esta situación, la inteligencia artificial (IA) es una realidad, es el presente y tiene la capacidad de poder ayudarnos. De hecho, hoy sabemos que mediante diferentes herramientas la IA ya lo hace como, por ejemplo, facilitando la toma de decisiones al responder preguntas médicas a partir de fuentes fiables de información; disminuyendo las cargas administrativas de los facultativos que llega a consumir hasta un 51 por 100 del tiempo de una consulta médica, permitiendo una mayor eficiencia de su tiempo; interactuando con pacientes a través de la telemedicina y la monitorización con dispositivos portados por los pacientes; estableciendo modelos de medicina predictiva y diagnóstico precoz mediante el estudio masivo de datos poblacionales; Entrenamiento de los facultativos en situaciones reales mediante la creación de gemelos digitales de pacientes reales; facilitando la creación y difusión de material científico y educativo personalizado para estudiantes, sanitarios o la población en general y, en especial, para aquellas personas con acceso limitado a una asistencia sanitaria, disminuyendo, en la manera de lo posible, los efectos de esta carencia3.

			A día de hoy, esta ayuda no es definitiva ya que la IA está en pleno y constante desarrollo, aprendiendo de cada pequeña parte de conocimiento a la que pueda tener acceso y el resultado final, el éxito, dependerá de la calidad de ese conocimiento al que tiene acceso, de lo que nosotros le enseñemos. No hay inteligencia artificial correcta sin inteligencia humana que proporcione información y datos válidos. De esto podemos deducir tres cosas, tal y como afirma MO GAWDAT4: que junto al conocimiento humano la IA seguirá avanzando, que llegará a ser mucho más inteligente que nosotros y que siendo un producto inacabado, no está exenta de limitaciones, eventos adversos o fallos propios del aprendizaje. En el caso de la medicina, los riesgos son reales e inmediatos, y en el uso de la IA debemos ser conscientes de los mismos para minimizarlos. Estos son desafíos que deben abordar los investigadores, desarrolladores, reguladores, usuarios de la IA y legisladores para garantizar que se alinee de forma segura con nuestros valores, objetivos, ética y normativa. Desafíos que se tendrán que abordar con la IA «en marcha» ya que, aunque lo ideal sería hacer esto antes de que se universalice su uso sanitario y no sanitario, en la práctica médica y fuera de ella, ya la estamos usando. Si bien 2023 fue el punto de partida de la inteligencia artificial generativa, desde 2024 pasamos a una fase de maduración en la que se deben corregir o minimizar estos errores (generación de información falsa, error en la discriminación de resultados, uso de datos privados, coste ambiental…).

			Si Internet facilitó la difusión del conocimiento, la inteligencia artificial va a ser capaz de llevar la inteligencia a todas partes permitiendo el uso adecuado del conocimiento disponible. Estamos en un momento emocionante, pero no deja de ser solamente el comienzo. Queda por delante un camino trepidante, por eso me complace prologar este libro del profesor Antonio Serrano Acitores que, situándonos en el contexto de la Cuarta Revolución Industrial, ofrece una visión holística de cómo la IA está revolucionando ya la práctica de la medicina y la atención sanitaria con sus capacidades de uso general, describiendo el marco normativo existente en España y en la Unión Europea y finalizando con una acertada descripción de los retos a los que nos enfrentamos y con las recomendaciones de un profesional con una dilatada experiencia en el mundo del Derecho e innovación. El futuro se presenta alentador para los sanitarios, ejerciendo la medicina con un asistente constante que ayude en la elaboración de informes, petición de pruebas, en la toma de decisiones y diagnósticos complicados y siempre respaldado por el conocimiento científico más actual y por los datos estadísticos más recientes, disminuyendo, por un lado, la variabilidad, los efectos adversos, las acciones carentes de valor y la fatiga del sanitario, y aumentando, por otro lado, la eficiencia, y el acceso a la atención sanitaria para mejorar las vidas de nuestros pacientes, especialmente de los más vulnerables.

			Confío que el presente libro permita al lector adquirir, de forma dinámica, un conocimiento profundo sobre el tema permitiéndole vislumbrar cómo se integrará la IA en la atención sanitaria y la medicina.

			MANUEL GÓMEZ SERRANO

			Jefe de Servicio de Otorrinolaringología y Cirugía de Cabeza y Cuello.

			Hospital Universitario Puerta de Hierro de Majadahonda. Madrid
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			INTRODUCCIÓN A LA OBRA

			Nos encontramos en los primeros días de la Cuarta Revolución Industrial, revolución que se caracteriza por la confluencia simultánea de numerosas tecnologías exponenciales como el big data, el blockchain, el internet de las cosas, la robótica, la realidad virtual, las impresoras 3D y, por supuesto, la inteligencia artificial.

			Mientras que las organizaciones, en general, se mueven con una velocidad de cambio lineal, todas estas tecnologías evolucionan de manera exponencial, esto es, cada año multiplican su potencia respecto al año anterior. Así, el ritmo exponencial de desarrollo de las tecnologías emergentes está cambiándolo todo como nunca antes en la historia de la humanidad.

			Esto se debe, por una parte, a que se están produciendo numerosos avances tecnológicos simultáneamente; y por otra, al hecho de que muchas de estas tecnologías se construyen unas sobre la base de otras. De este modo, en todas las industrias, incluida la sanitaria, las tecnologías de aceleración se están cruzando y están cambiando drásticamente la forma en que vivimos, trabajamos e interactuamos.

			En definitiva, esta revolución representa una convergencia de capacidad tecnológica, inteligencia y conectividad que gira en torno al nuevo paradigma de la información o los datos como el petróleo del siglo XXI.

			En efecto, el paradigma de la información, creado como resultado de la Ley de Moore y de otras fuerzas fundamentales que influyen en el mundo digital, están acelerando y haciendo escalar exponencialmente el metabolismo de los productos, las compañías y las industrias.

			Ello ha sido posible, entre otras cosas, gracias a las 6Ds de las que hablaba PETER DIAMANDIS1, a saber:

			(i)Digital (digitized): todo lo que se puede digitalizar —﻿es decir, que se puede representar con unos y ceros﻿— se convierte en accesible y, por tanto, resulta fácil de compartir y distribuir por ordenador. De este modo, todo lo digital asume el mismo crecimiento exponencial que el de la informática.

			(ii)Distorsionado (deceptive): las tendencias exponenciales no se detectan en los primeros días. El crecimiento es engañosamente lento hasta que comienza a ser medido en números enteros.

			(iii)Disruptivo (disruptive): las tecnologías digitales superan a los modelos no digitales anteriores tanto en eficacia como en coste, lo que perturba significativamente a los mercados existentes para un producto o servicio.

			(iv)Desmonetizado (demonetized): a medida que la tecnología se vuelve más barata, a veces hasta el punto de ser gratuita, el dinero se elimina cada vez más de la ecuación.

			(v)Desmaterializado (dematerialized): la necesidad de productos físicos voluminosos o caros de un solo uso —﻿radio, cámara, GPS, vídeo, teléfonos, mapas, etc.— desaparece a medida que estos productos se incorporan a los smartphones.

			(vi)Democratizado (democratized): una vez que una cosa o activo es digitalizado, más personas pueden tener acceso a los mismos. De este modo, todo el mundo puede acceder a potentes tecnologías, proporcionando a individuos y entidades la posibilidad de implementar el siguiente gran avance.

			GRÁFICO 1

			Las 6Ds

			[image: ]

			FUENTE: Elaboración propia.

			Como se ve, la era digital supone mucho más que tener una web y una tienda online en diferentes idiomas. Ser nativo digital no consiste en tener un iPad y estar suscrito a una cuenta de Netflix.

			De este modo, si bien el cambio es una constante universal que siempre ha estado ahí, ahora mismo y como consecuencia de esta revolución y de la crisis de la COVID-19, la velocidad con la que el cambio sucede es cada vez mayor y más difícil de gestionar para las compañías, las Administraciones Públicas y los individuos.

			Y es que todos estos cambios están teniendo un impacto natural en la forma en que creamos y gestionamos las empresas, las Administraciones y nuestras vidas. No se trata solo de hacer lo que ya hacemos mejor, más rápido o más barato. Por el contrario, es la tecnología en sí misma la que nos está dando la capacidad de construir negocios, Administraciones y vidas fundamentalmente diferentes.

			Así las cosas, y tras un año en el que el metaverso parecía ser el siguiente gran tema en materia tecnológica, lo cierto y verdad es que desde noviembre de 2022 y como consecuencia de la explosión de herramientas como ChatGPT o Midjourney, la inteligencia artificial, en general, y la generativa, en particular, parece haber «adelantado por la derecha» a la creación de mundos virtuales2.

			De hecho, el 21 de marzo de 2023, BILL GATES manifestaba en su blog que «la era de la inteligencia artificial ha comenzado»3. En efecto, GATES destaca en sus notas que «en mi vida, he visto dos demostraciones de tecnologías que me han parecido revolucionarias». La primera, comentaba, fue la de la interfaz gráfica de usuario que dio lugar a Windows. La segunda la presenció el año pasado, cuando un equipo de OpenAI le demostró a GATES la capacidad de ChatGPT.

			El cofundador de Microsoft, que ya había hablado del impacto potencial de esta tecnología, apuntaba a otras muchas áreas en las que la inteligencia artificial puede ser toda una revolución, y afirmaba lo siguiente: «El desarrollo de la inteligencia artificial es tan fundamental como la creación del microprocesador, el ordenador personal, Internet y el teléfono móvil. Cambiará la forma en que las personas trabajan, aprenden, viajan, reciben atención sanitaria y se comunican entre sí. Industrias enteras se reorientarán a su alrededor. Las empresas se distinguirán por lo bien que lo utilicen».

			Entre los campos en los que espera avances notables gracias a la inteligencia artificial está la educación —﻿mencionaba específicamente las matemáticas﻿—, el cambio climático, la propia mejora de la productividad en el trabajo —﻿aquí nos recordaba la reciente presentación de Microsoft 365 Copilot﻿—, o, lo que es más interesante a los efectos de este trabajo, la sanidad, donde espera particulares hitos en el descubrimiento de nuevas vacunas o medicamentos, y también en la detección de enfermedades4.

			En efecto, y como luego veremos en detalle, la inteligencia artificial puede tener en el ámbito clínico muchas y muy variadas aplicaciones de gran utilidad, entre ellas algunas como facilitar y mejorar la capacidad de diagnóstico, predecir reingresos hospitalarios, ayudar en el descubrimiento de nuevos fármacos o procesar y obtener información de historiales médicos electrónicos. Sin embargo, su utilización también plantea varios desafíos y preocupaciones éticas y legales, especialmente, en el ámbito de la protección de los derechos fundamentales de los pacientes.

			De hecho, esta reciente «explosión» de inteligencia artificial generativa ha supuesto el inicio de una carrera empresarial «fuera de control» que puede reportar beneficios multimillonarios, pero cuyo impacto social, económico y cultural puede comportar profundos riesgos para la humanidad. De ahí que el 22 de marzo de 2023 más de 1.000 personalidades, desde ELON MUSK A YUVAL NOAH HARARI, intelectuales, tecnólogos y académicos firmaran una carta abierta en la que solicitar pausar durante seis meses el entrenamiento de sistemas más potentes a GPT-45. El peligro de seguir avanzando sin una regulación clara, argumentaban, era demasiado grande.

			A mayor abundamiento, más recientemente, a finales de mayo de 2023, el propio fundador y CEO de OpenAI (empresa de herramientas como ChatGPT o DALL·E), SAM ALTMAN, junto con otros prestigiosos expertos en inteligencia artificial como LILA IBRAHIM, responsable de operaciones de Google DeepMind, o el ganador del premio Turing, GEOFFREY HINTON, que es considerado uno de los «padres» de las redes neuronales, advertían que esta tecnología supone un riesgo para la especie humana. De hecho, aseguran que esta tecnología debe considerarse igual de arriesgada para la civilización que una guerra nuclear o una pandemia. En particular, han lanzado un comunicado desde el Centro para la Seguridad de la Inteligencia Artificial, una organización sin ánimo de lucro que agrupa a las principales empresas tecnológicas y departamentos académicos que estudian estas disciplinas señalando que «mitigar el riesgo de extinción por la IA debería ser una prioridad global, junto con otros riesgos a escala social, como las pandemias y la guerra nuclear»6.

			Así las cosas, y por lo que se refiere al ámbito de la salud, las cuestiones éticas relacionadas con la inteligencia artificial empezaron a investigarse hace más de 20 años, cuando se conceptualizó la tecnología de los historiales médicos electrónicos (EHR), y a medida que nuevas formas de tecnologías generalizadas producen datos, están surgiendo inquietudes sobre el respeto de los principios éticos biomédicos en la aplicación de estas tecnologías. El respeto a la autonomía, la beneficencia, la no maleficencia y la justicia, siguen siendo relevantes y deben priorizarse para garantizar que las personas estén protegidas ante posibles daños.

			Los desafíos éticos y legales surgen de la combinación de nuevas tecnologías que evolucionan rápidamente, nuevas partes interesadas (por ejemplo, grandes empresas tecnológicas), una gran cantidad de datos y nuevas técnicas computacionales y analíticas; y frente a ellos descubrimos una falta de controles reglamentarios o estándares comunes para guiar esta convergencia en el ámbito de la salud.

			Muchas de las inquietudes planteadas en este tema incluyen abordar el riesgo adicional para la privacidad y confidencialidad del paciente, el análisis de los límites entre el papel del médico y el de la máquina en la atención al paciente, la certeza de que las personas tendrán la información que necesitan respecto a dichas herramientas para tomar una decisión informada y que los riesgos de daños frente a posibles beneficios se evaluarán siempre7.

			De este modo, el presente trabajo tiene por objeto exponer algunas consideraciones éticas y legales en el uso de la inteligencia artificial en el ámbito sanitario o de salud, abordando para ello la protección de los derechos fundamentales de los pacientes en estos casos.

			Así, en las siguientes páginas trataremos las siguientes cuestiones: en primer lugar, explicaremos la transición de una economía analógica a una economía digital como consecuencia de la Cuarta Revolución Industrial y la convergencia de las tecnologías disruptivas y exponenciales que están transformando todas las industrias, incluida
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DEMOCRATIZADO

Una vez que algo se
digitaliza, mas personas
pueden acceder. Las mas

poderosas tecnologias
ya no solo pertenecen a
gobiernos, etc.

5

DESMATERIALIZADO

Productos distintos dejan
de existir cuando la
tecnologia es capaz de
agruparlos en uno solo.
“EL mévil como radio,
camara, GPS, etc”

4

DESMONETIZADO

El dinero empieza a salir
de la ecuacion cuando la
tecnologia se hace tan
barata que casi parece
gratis.

DE LAS ORGANIZACIONES
EXPONENCIALES

1

DIGITALIZADO

Todo lo que se digitaliza
(se convierte en ceros y
unos) entra en un
crecimiento exponencial
como el que se dio en
los ordenadores.

2

DISTORSIONADO

Los comienzos de un
crecimiento exponencial
son mas lentos que uno
lineal y hasta que se
pasa el umbral de los
numeros enteros no

3 se aprecia.

DISRUPTIVO

EL momento de la disrupcién
ocurre cuando el producto o
servicio digitalizado supera al
analdgico por su eficiencia
0 por su coste.
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