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APLICACIÓN ESTIMACIÓN INTELIGENTE DE NIVELES DE RIESGO DE APARICIÓN DE 
ARRITMIAS GRAVES PRODUCIDAS POR LA COMBINACIÓN DE FÁRMACOS 

INDICADOS CONTRA COVID-19
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La muerte súbita es la parada cardíaca que
se produce inesperadamente y de forma
repentina en personas que aparentemente
gozan de un buen estado de salud.

La parada del corazón se produce
abruptamente, y en el caso de no recibir
atención médica inmediata, concluye con la
muerte del paciente.

La causa más habitual de la muerte súbita cardíaca es la fibrilación ventricular,
que es una especie de arritmia

MUERTE SÚBITA ELECTROCARDIOGRAMA (ECG)

Un electrocardiograma (ECG) registra las
señales eléctricas del corazón. Se utiliza para
detectar rápidamente los problemas cardíacos
y controlar la salud del corazón.

Las máquinas de electrocardiograma son un equipo estándar en los quirófanos y las ambulancias.
Algunos dispositivos personales, como los relojes inteligentes, ofrecen control de electrocardiograma
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CAMBIOS MORFOLOGICOS EN EL ECG
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CONCLUSIONES
 SISTEMA BASADO EN INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA EL NIVEL DE RIESGO DE ARRITMIA VENTRICULAR
 DIRIGIDO A PACIENTES CON TRATAMIENTO QUE PROOGA EL INTERVALO QT (COMBINADO O NO)
 DISEÑADO BASADO EN LA EXPERIENCIA DE CARDIÓLOGOS Y NEUMÓLOGOS
 ESPECIALMENTE RELEVANTE EN CENTROS DE SALUD SIN PERSONAL CLÍNICO ESPECIALIZADO
 ALTA PRECISIÓN EN COMPARACIÓN CON LAS DECISIONES DE LOS MÉDICOS
 PROCESO DE DECISIÓN ALTAMENTE INTERPRETABLE
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