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Cancer infantil: avances cientificos y desafios
persistentes

Elcdncerinfantil constituye una de las principales
causas de mortalidad por enfermedad en
poblaciéon pedidtrica a nivel mundial. Cada ano
sediagnostican cientos de miles de nuevos casos,
con variaciones significativas entre regiones
debido a diferencias en acceso, deteccion y
calidad de atenciéon (Ward et al, 2019). Aunque la
supervivencia ha mejorado considerablemente
en paises con sistemas de salud fortalecidos,
persisten desigualdades importantes a escala
global (Bhakta et al., 2019).

A diferencia del cdncer en adultos, los tumores
pedidtricos suelen tener caracteristicas
biologicas particulares, muchas veces
asociadas a alteraciones genéticas o procesos
del desarrollo. Las leucemias, los tumores del
sistema nervioso central y los linfomas figuran
entre los diagnosticos mds frecuentes.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS,
2020) ha impulsado la Iniciativa Global contra el
Cdncer Infantil con el objetivo de aumentar las
tasas de supervivencia y reducir brechas en el
acceso a tratamiento. No obstante, la efectividad
terapéutica no depende exclusivamente de
la disponibilidad de protocolos clinicos, sino
también de la deteccion oportuna, la continuidad
del tratamiento y el acompanamiento integral.

Elimpacto emocional es profundo. El diagnoéstico
alteradindmicasfamiliares,generaincertidumbre
y coloca a ninas, ninos y adolescentes frente a
procesos hospitalarios prolongados. Por ello, la
Academia Americana de Pediatria subraya la
importancia del cuidado psicosocial como parte
estructural del tratamiento oncoldgico pedidtrico
(American Academy of Pediatrics, 2015).
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Inteligencia artificial (IA) en oncologia
pediatrica

En paralelo con estos desafios, la medicina
ha experimentado una transformacion
digital significativa. La inteligencia artificial —
especialmente el aprendizaje automdtico vy
el aprendizaje profundo— ha comenzado a
integrarse en multiples dreas clinicas.

En oncologia, los algoritmos pueden analizar
grandes volumenes de datos clinicos, gendmicos
e imagenolodgicos para identificar patrones
que podrian pasar desapercibidos en andlisis
convencionales (Kourou et al., 2015). En el dmbito
pedidtrico, esto tiene aplicaciones concretas:

Diagndstico asistido por imdgenes. Sistemas de
IA pueden apoyar lainterpretacion de resonancias
magnéticas o tomografias, contribuyendo a una
deteccidon mds precisa y temprana.

Medicina de precision. El andlisis computacional
de perfiles moleculares facilita la identificacion de
mutaciones especificas y la seleccion de terapias
dirigidas, fortaleciendo la personalizacion del
tratamiento (Esteva et al., 2019).

Modelos predictivos. Algoritmos pueden estimar
riesgos de recaida o efectos adversos, lo que
permite ajustar estrategias terapéuticas y mejorar
la seguridad del paciente (Topol, 2019).

Optimizacion de procesos clinicos. La
automatizacién de tareas administrativas y el
andlisis de datos hospitalarios pueden mejorar
la gestion de recursos vy liberar tiempo para la
atencion directa.

Estos avances posicionan a la IA como un aliado
estratégico en la mejora de resultados clinicos.
Sin embargo, su integracion exige una reflexion
ética y humanista.
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Los limites de la tecnologia: la centralidad del vinculo humano

Aunque la IA puede procesar datos con rapidez y precision, no posee
empatia, juicio moral ni sensibilidad contextual. La relacion médico-
paciente —especialmente en oncologia pedidtrica— trasciende la
dimension técnica.

La comunicacion de un diagnoéstico oncologico implica una carga
emocional significativa. La manera en que se transmite la informacion
puede influir en la adherencia al tratamiento y en el afrontamiento
familiar. La literatura muestra que, aun cuando los sistemas
automatizados ofrecen recomendaciones meédicas precisas, existe
resistencia a sustituir el criterio humano en decisiones sensibles
(Longoni et al., 2019).

El acompanamiento psicosocial, el juego terapéutico, la contencion
emocional y la construccion de confianza son elementos insustituibles.
La dignidad del paciente pedidtrico exige una atencion que reconozca
su etapa de desarrollo, sus miedos y su entorno familiar.

La medicina de alto desempeino, como sefiala Topol (2019), no consiste
en reemplazar al profesional por la tecnologia, sino en lograr una
convergencia donde la inteligencia artificial potencie —sin desplazar—
la inteligencia humana.
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Integracion ética: tecnologia al
servicio del cuidado

El desafio contempordneo no
es elegir entre humanidad o
tecnologia, sino integrar ambas
dimensiones de manera ética.
La IA debe concebirse como
herramienta de apoyo a la
decision clinica. El juicio final, la
contextualizacion del caso y la
deliberacion compartida siguen
siendo responsabilidad del equipo
meédico.

Ademds, la implementacion
de sistemas inteligentes
debe garantizar principios
fundamentales: confidencialidad
de datos, transparencia
algoritmica y equidad en el
acceso. La innovacion no debe
profundizar brechas en salud.

En este sentido, la formacion de
profesionales de la salud debe
equilibrar competencias digitales
con habilidades comunicativas
y éticas. La alfabetizacion
tecnologica es necesaria, pero
la empatia y la capacidad de
escucha siguen siendo pilares del
ejercicio clinico.
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Conclusion

Elcdancerinfantilnosrecuerdaquelamedicinaesciencia  La verdadera innovacion en oncologia pedidtrica . La Dra. Lilia Elida Garcia Rodriguez es oncologa pedidtrica formada en la
aplicada a la vulnerabilidad humana. Los avances no radica unicamente en la sofisticacion Universidad de Monterrey y el Hospital Infantil de México “Federico Gomez”. Cuenta
en inteligencia artificial ofrecen oportunidades reales  tecnoldgica, sino en su integracion responsable | con doctorado y maestria en gestion de servicios de salud, ademds de formacion en
para mejorar diagnosticos, personalizar tratamientos  dentro de un modelo de atencion centrado bioética pedidtricay estudios en salud publica global en Harvard University. Es investigadora y autora
y optimizar sistemas de salud. Sin embargo, ningun  en la persona. La inteligencia artificial es un de publicaciones cientificas en oncologia pedidtrica. Actualmente es Vicerrectora de Ciencias de la
algoritmo puede sustituir la presencia compasiva, la  aliado poderoso; la humanidad, en cambio, es Salud de la Universidad de Monterrey, donde lidera el ecosistema UDEM Health.

palabra oportuna o la escucha atenta. insustituible.

Cuidar con ciencia implica rigor y evidencia. Cuidar con conciencia implica reconocer que, incluso en la era
digital, el centro del sistema de salud sigue siendo la persona.
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