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“CardlA-ECG": Solucion tecnologica de

apoyo a la evaluacion y diagnostico remoto
cardiaco mediante Inteligencia Artificial

Innova Alta Tecnologia

Nota:
* Debe adjuntar sélo un archivo que permita conocer el proyecto a desarrollar mediante un diagrama, imagenes o figuras.
* No se consideraran para revisién archivos adjuntos que incorporen texto explicativo.

A * Sielarchivo no presenta la informacion solicitada, se entendera por no presentado.
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Enfermedades Cardiovasculares 4,9 millones de adultos en Chile Programa de Salud Cardiovascular En Chiley en el mundo
(ECV) responsables del 30,3% de tiene alguna ECV ; y este (PSCV) MINSAL, cuenta con + de existe una falta importante
muertes en Chile numero va en aumento MM?2 de personas que deben ser de medicos especialistas

controladas anualmente. Se estima
una falta de cobertura del 40%.

El uso de herramientas tecnoldgicas se vuelve critico para aumentar la cobertura

y asi cumplir con las metas del PSCV y el ODS 3 de la ONU.



PROPUESTA DE SOLUCION QRFO

Prototipo de Sistema Automatico en Linea de Prediagndstico Cardiaco basado en IA (CARD-IA), validado en entorno de laboratorio (TRL-9)

Servicio integral de electrocardiografia remota

USO DE PRE PRE
ECG SISTEMED2 ALGORITM DIAGNGSTICO MEDICO DIAGNOSTICO
OS DE IA Validado

P —— \— ——
Toma de ECG y subida a la Nube Preprocesamiento y Analisis de ECG con IA Diagnéstico Agil
Atributos: Impacto:
e Validacion de Calidad del ECG * Menor Tiempo de Respuesta
 Medicion de Puntos Fiduciales  Mayor Cobertura
e Sugerencia al Diagndéstico Médico * Menor Costo
* Protocolo HL7  Mayor Capacidad para los

e Validacion Clinica Especialistas Disponibles
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Solucion Propuesta

4 4% (incluya solo fotos, imdgenes y diagramas que dé cuenta del estado final de la solucion a desarrollar)

Sistema tradicional de Diagnéstico Cardiaco en Telemedicina (Gold standard)
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. I relevantes: Exa’menevs Normales, Arritmias,
En caso de rechazo Bloqueos, Fibrilacién Auricufar e 1AM

} Impactos: Menor Tiempo de Respuesta / Menor Costo / Mayor Cobertura

Solucién tecnolégica de apoyo a la evaluacion y diagnostico remoto cardiaco mediante IA (CardiA-ECG)

— q Emisién de Informe
";:- T ) w ’ |@|I > diagndstico de £CG a

ol b - \ J Ld}h Centros de Sadud
: RmN e an * ' ==

SUGERENCIA Cardidlogo CONFIRMACION Disminucién
DIAGNOSTICA certificado  plaGNOsSTICA JRETSLIERIEEL
ISATEC tiempo de

emisién
(segundos)
“

4 4
#CorfoEnMovimiento « < «




> > >
> >

CORFO¥ 8

anos

“CardlA-ECG": Solucion tecnologica de

apoyo a la evaluacion y diagnostico remoto
cardiaco mediante Inteligencia Artificial

Innova Alta Tecnologia

Nota:
* Debe adjuntar sélo un archivo que permita conocer el proyecto a desarrollar mediante un diagrama, imagenes o figuras.
* No se consideraran para revisién archivos adjuntos que incorporen texto explicativo.

A * Sielarchivo no presenta la informacion solicitada, se entendera por no presentado.

A A A A A A A A
A A A A A A A A
A A A A A A A A
A A A A A A A A



	Slide 1
	Slide 2
	Slide 3
	Slide 4
	Slide 5

