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Objetivo. Evaluar el grado de concordancia diagndstica entre una aplicacién basada en inteligencia artificial
y el diagnéstico clinico realizado por expertos en heridas crénicas.

Material y métodos. Estudio prospectivo multicéntrico realizado durante cuatro semanas con la
participacién de seis profesionales de salud especializados en heridas. Se utilizé la aplicacion mévil Curapp
en 229 pacientes con heridas crénicas. Se comparé el diagndstico generado por la inteligencia artificial con
el diagnéstico clinico mediante el coeficiente kappa de Cohen.

Resultados. Se registré un nivel de concordancia general del 86,5%. El coeficiente kappa fue de 0,78 (IC
95%: 0,70-0,85), indicando un grado de acuerdo sustancial. La mayor tasa de error se dio en la diferenciaciéon
entre pie diabético neuropatico y vascular.

Conclusién. Laaplicacién mostré un alto grado de concordancia diagnéstica con el juicio clinico especializado,
lo que sugiere su utilidad como herramienta complementaria en la practica clinica.

Palabras clave. Inteligencia artificial - Heridas crénicas — Diagndéstico — Concordancia — Aplicaciones mdéviles.

INTRODUCCION

Las heridas crénicas constituyen un problema
clinico complejo, que genera un impacto negativo
en la calidad de vida de los pacientes y una carga
significativa sobre los sistemas de salud'. Entre las
causas mas comunes se incluyen las Ulceras vascu-
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lares, el pie diabético y las lesiones por presion,
todas con etiologia multifactorial y evolucion

prolongada.

La etiologia heterogénea de las heridas crénicas
y los multiples factores que influyen en las tasas de
curacién hacen que la prediccién de la curacién de las
heridas sea dificil y desafiante?
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La inteligencia artificial (IA) ha emergido como una
herramienta prometedora en la medicina moderna3.
En el contexto del cuidado de heridas, los avances en
redes neuronales convolucionales y procesamiento de
lenguaje natural han posibilitado el desarrollo de apli-
caciones que permiten automatizar el diagnéstico y
sugerir opciones terapéuticas.

El presente estudio busca evaluar la concordancia
diagnéstica entre una aplicacién de IA entrenada para
heridas crénicas y el diagnéstico clinico realizado por
expertos.

OBJETIVOS

El objetivo principal fue evaluar el grado de concor-
dancia en el diagnéstico de diferentes tipos de heridas
crénicas entre una aplicacién de inteligencia artificial
y el diagnéstico clinico de profesionales expertos.

Como objetivos secundarios se plantearon detectar
errores diagnésticos para mejorar el algoritmo de la
aplicacién, y verificar la correcta identificacion de los
subtipos de heridas entrenadas.

Original

MATERIAL Y METODOS

Se realizé un estudio prospectivo multicéntrico du-
rante un periodo de cuatro semanas. Participaron seis
médicos especialistas en dermatologia, cirugia general,
clinica médica y diabetologia, todos con amplia expe-
riencia en el manejo de heridas crénicas. Cada profesio-
nal actué como “evaluador” en su lugar habitual de tra-
bajo, distribuidos en diferentes provincias de Argentina.

Aplicacion evaluada

Se utilizé la aplicacién mavil Curapp, desarrollada
para sistemas Android, la cual emplea inteligencia
artificial para el diagnédstico y seguimiento de heridas
cronicas (Figura 1). En concreto, la interfaz permite
capturar o cargar imagenes clinicas, registrar estruc-
turadamente los datos clinicos, realizar un diagnés-
tico automatico con clasificacién por tipo de herida
y subtipo, realizar sugerencias terapéuticas, y hacer
seguimiento del caso.

La aplicacién integra dos motores principales.
Por un lado, una red neuronal convolucional para el

Figura 1. Interfaz de la aplicacion CURAPP utilizada.
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andlisis de imagenes de heridas, y por otro lado utiliza
procesamiento de lenguaje natural para interpretar la
informacién clinica ingresada por el profesional.

Cada usuario evaluador recibié un acceso persona-
lizado. Se introdujeron casos reales correspondientes a
tres grupos de patologias previamente entrenadas por
el sistema. Estos tres tipos de heridas fueron lesiones
por presién, Ulceras venosas, y pie diabético.

Criterios de inclusion y exclusiéon

Se incluyeron pacientes mayores de 18 anos con
heridas crénicas compatibles con los grupos mencio-
nados, y que otorgasen consentimiento verbal para el
uso de la imagen en forma anénima.

Fueron excluidos los pacientes que presentasen
heridas no entrenadas por el sistema (como heridas
oncoldgicas, vasculitis, etc.), y aquellas imagenes con
baja calidad o que estuviesen acompafadas de la
informacioén clinica completa.

No se realizé un célculo formal de tamano de la
muestra debido al caracter preliminar y exploratorio
del estudio.

Analisis estadistico

Se empled el coeficiente kappa de Cohen para
evaluar la concordancia entre el diagnéstico propor-
cionado por la aplicacién y el diagndstico clinico del
profesional. Se calcularon intervalos de confianza al
95% para el valor de kappa. Un valor entre 0,61y 0,80
fue considerado como concordancia sustancial, y
superior a 0,80 como casi perfecta.

RESULTADOS

Durante el periodo de estudio, se analizaron 229
casos clinicos utilizando la aplicacién Curapp.

Los tipos de heridas mas frecuentemente diag-
nosticadas por los evaluadores fueron las lesiones por
presion estadio IV (51 casos; 22,3%), seguidas de las
lesiones por presion estadio lll (44 casos; 19,2%) y de
las ulceras venosas (32 casos; 14,0%). El resto de diag-
ndsticos (44,5%) estuvieron representados en menor
proporcién, incluyendo pie diabético vascular y neuro-
patico (Figura 2).

Figura 2. Distribucién de patologias diagnosticadas por los seis evaluadores de la muestra.
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El porcentaje global de acierto de la aplicaciéon fue
elevado (86,5%) (Figura 3), si bien hubo diferencias
entre evaluadores (Figura 4).

El coeficiente kappa de Cohen fue de 0,78 (inter-
valo de confianza del 95%: 0,70 - 0,85), lo cual indica un
nivel de concordancia sustancial entre el diagnéstico
clinico y el generado por la aplicacién.

Los 31 diagndsticos considerados invalidos corres-
pondieron mayormente a dificultad en el algoritmo
para distinguir entre pie diabético vascular y neuropa-
tico, y a lesiones mixtas o atipicas no contempladas en
la versién beta de la aplicacién.

Tras el reporte de errores, se ajustaron ocho
patrones dentro del algoritmo madre (Figura 5) y el

Figura 4. Porcentajes de acierto y error de la aplicacién por evaluador.

Figura 5. Algoritmo de inteligencia artificial para las patologias seleccionadas.
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Figura 3. Porcentaje global de aciertos y
errores de la aplicacién.
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procesamiento semantico. Dicho reajuste de patrones
indica una calibracién mas especifica del algoritmo, lo
cual en futuros estudios deberian mejorar el grado de
concordancia en el diagnéstico de heridas.

DISCUSION

El presente estudio sugiere que una aplicacién
basada en inteligencia artificial, como Curapp, puede
alcanzar un nivel sustancial de concordancia con
el diagnéstico clinico realizado por especialistas en
heridas crénicas. Un acuerdo del 86,5% y un coefi-
ciente de concordancia kappa de 0,78 indican que esta
herramienta tiene un desempefio confiable dentro
del conjunto de patologias para las que fue entrenada.

Estos resultados son consistentes con investiga-
ciones previas que destacan el potencial de la IA para
evaluar heridas crénicas. Estudios recientes han utili-
zado algoritmos de segmentacién automatica, clasifi-
cacién de tejidos y prediccidn de tiempo de cicatriza-
cién, con buenos niveles de exactitud diagndstica*>s.

Las ventajas que presentan estos modelos, como
pudimos observar en este estudio y que corroboraron
otros autores’®, es que permiten procesar en forma
rapida y precisa una gran cantidad de informacién. Se
pueden utilizar en forma masiva con el andlisis poste-
rior de datos y la potencialidad que se desprende del
andlisis de los resultados, que pueden permitir en un
futuro mejorar las estrategias de tratamiento y reducir
los costos de estas patologias.

Ademads, durante la pandemia de COVID-19, se
evidencié el valor de las tecnologias digitales para el
seguimiento remoto de pacientes con heridas, lo cual
acelerd la adopcién de soluciones como la que aqui se
presenta®.
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Este estudio presenta varias limitaciones que
deben ser consideradas. Debido a su naturaleza
exploratoria, no se realizé un muestreo aleatorizado
ni se calculé tamafio de muestra, lo que limita su
validez interna. La validez externa también quedé
limitada porque se excluyeron heridas no entrenadas,
lo cual limita la generalizacién. Ademas, la represen-
tacion de patologias no fue equitativa, con predo-
minancia de lesiones por presién. Estas limitaciones
son propias de un estudio preliminar, cuyo objetivo
fue explorar la viabilidad de la herramienta. Estudios
futuros con disefios controlados y mayor diversidad
de casos permitirdn validar con mayor solidez su
utilidad clinica.

CONCLUSION

La aplicacién de inteligencia artificial Curapp
mostrd un alto grado de concordancia diagnéstica con
especialistas en heridas crénicas en un entorno clinico
real. Si bien su uso no reemplaza al juicio profesional,
puede convertirse en una herramienta de apoyo util
para estandarizar criterios diagndsticos, agilizar deci-
siones y optimizar recursos en el manejo de heridas
complejas.

Su implementaciéon mas amplia requerird entre-
namiento constante del algoritmo, evaluacién de
impacto clinico y estudios mas robustos que incluyan
analisis terapéutico y seguimiento evolutivo.
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RESUMEN

Objective. To evaluate the level of diagnostic agreement between an artificial intelligence-based application
and the clinical diagnosis made by chronic wound experts.

Material and methods. A multicenter, prospective study conducted over four weeks with the participation
of six healthcare professionals specializing in wound care. The Curapp mobile application was used in 229
patients with chronic wounds. The artificial intelligence-generated diagnosis was compared with the clinical
diagnosis using Cohen's kappa coefficient.

Results. An overall agreement level of 86.5% was recorded. The kappa coefficient was 0.78 (95% CI: 0.70-
0.85), indicating a substantial level of agreement. The highest error rate was in the differentiation between
neuropathic and vascular diabetic foot.

Conclusion. The application showed a high level of diagnostic agreement with specialized clinical judgment,

suggesting its usefulness as a complementary tool in clinical practice.

Keywords. Artificial Intelligence — Chronic Wounds - Diagnosis — Concordance — Mobile Apps.

INTRODUCTION

Chronic wounds constitute a complex clinical
problem, which has a negative impact on the quality
of life of patients and a significant burden on health
systems'. Among the most common causes are
vascular ulcers, diabetic foot, and pressure injuries, all
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with multifactorial etiology and prolonged evolution.

The heterogeneous etiology of chronic wounds and
the multiple factors that influence healing rates make
predicting wound healing difficult and challenging?.

Artificial intelligence (Al) has emerged as a prom-
ising toolin modern medicine3.In the context of wound
care, advances in convolutional neural networks and
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natural language processing have enabled the devel-
opment of applications that automate diagnosis and
suggest therapeutic options.

This study was aimed to evaluate the diagnostic
agreement between an Al application trained for
chronic wounds and the clinical diagnosis made by
experts.

OBJECTIVES

The main objective was to evaluate the degree
of agreement in the diagnosis of different types of
chronic wounds between an artificial intelligence
application and the clinical diagnosis of expert profes-
sionals.

Secondary objectives included detecting diag-
nostic errors to improve the application's algorithm,
and verifying the correct identification of the trained
wound subtypes.

Short
report

MATHERIAL AND METHODS

A prospective multicenter study was conducted
over a period of four weeks. Six medical specialists in
dermatology, general surgery, internal medicine and
diabetology participated, all with extensive experience
in the management of chronic wounds. Each profes-
sional acted as a “tester” in their usual place of work,
distributed in different provinces of Argentina.

Application evaluated

The Curapp mobile application, developed for
Android systems, was used, which employs artifi-
cial intelligence for the diagnosis and monitoring of
chronic wounds (Figure 1). Specifically, the interface
allows capturing or uploading clinical images, struc-
tured recording of clinical data, automatic diagnosis
with classification by wound type and subtype, thera-
peutic suggestions, and case tracking.

Figure 1. Interface of the CURAPP application used.
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The application integrates two main engines.
On the one hand, a convolutional neural network for
analyzing wound images, and on the other hand, it
uses natural language processing to interpret the clin-
ical information entered by the professional.

Each evaluator received personalized access. Real-
life cases corresponding to three groups of pathol-
ogies, previously trained by the system, were intro-
duced. These three types of wounds were pressure
injuries, venous ulcers, and diabetic foot ulcers.

Inclusion and exclusion criteria

Patients over 18 years of age with chronic wounds
compatible with the aforementioned groups were
included, and who gave verbal consent for the anony-
mous use of their image.

Patients with wounds not trained by the system
(such as cancerous wounds, vasculitis, etc.) were
excluded, as were images of low quality or those
that were not accompanied by complete clinical
information.

Aformal sample size calculation was not performed
due to the preliminary and exploratory nature of the
study.

Statistical analysis

Cohen's kappa coefficient was used to assess the
agreement between the diagnosis provided by the
application and the clinical diagnosis of the profes-
sional. 95% confidence intervals were calculated for
the kappa value. A value between 0.61 and 0.80 was
considered substantial agreement, and above 0.80 as
almost perfect agreement.

RESULTS

During the study period, 229 clinical cases were
analyzed using the Curapp application.

The types of wounds most frequently diagnosed
by the evaluators were stage IV pressure injuries (51
cases; 22.3%), followed by stage Ill pressure injuries
(44 cases; 19.2%) and venous ulcers (32 cases; 14.0%).

Figure 2. Distribution of pathologies diagnosed by the six evaluators of the sample.
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The remaining diagnoses (44.5%) were represented
in a smaller proportion, including vascular and neuro-
pathic diabetic foot (Figure 2).

The overall success rate of the application was high
(86.5%) (Figure 3), although there were differences
between evaluators (Figure 4).

Cohen's kappa coefficient was 0.78 (95% confi-
dence interval: 0.70 - 0.85), which indicates a substan-
tial level of agreement between the clinical diagnosis
and the one generated by the application.

The 31 diagnoses considered invalid mostly corre-
sponded to difficulty in the algorithm to distinguish
between vascular and neuropathic diabetic foot, and

Figure 4. Percentages of success and error of the application by evaluator.

Short
report

Figure 3. Overall percentage of successes
and failures of the application.

Figure 5. Artificial intelligence algorithm for the selected pathologies.
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to mixed or atypical lesions not included in the beta
version of the application.

Following the error report, eight patterns were
adjusted within the parent algorithm (Figura 5) and
the semantic processing. This pattern readjustment
indicates a more specific calibration of the algorithm,
which in future studies should improve the degree of
agreement in wound diagnosis.

DISCUSSION

The present study suggests that an Al-based appli-
cation, such as Curapp, can achieve a substantial level
of agreement with the clinical diagnosis made by
specialists in chronic wounds. An agreement of 86.5%
and a kappa concordance coefficient of 0.78 indicate
that this tool has a reliable performance within the set
of pathologies for which it was trained.

These results are consistent with previous research
highlighting the potential of Al to assess chronic
wounds. Recent studies have used automatic segmen-
tation algorithms, tissue classification, and healing
time prediction, with good levels of diagnostic accu-
racy “58,

The advantages of these models, as we observed
in this study and as corroborated by other authors
78 are that they allow for the rapid and accurate
processing of a large amount of information. They
can be used on a massive scale with subsequent
data analysis and the potential that arises from the
analysis of the results, which may allow for improved
treatment strategies and reduced costs for these
pathologies in the future.

Furthermore, during the COVID-19 pandemic, the
value of digital technologies for the remote moni-
toring of patients with wounds became evident, which
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accelerated the adoption of solutions such as the one
presented here °.

This study has several limitations that should be
considered. Due to its exploratory nature, no random
sampling was performed nor was a sample size calcu-
lated, which limits its internal validity. External validity
was also limited because untrained injuries were
excluded, which limits generalizability. Furthermore,
the representation of pathologies was not equitable,
with a predominance of pressure injuries. These limita-
tions are typical of a preliminary study, whose objec-
tive was to explore the feasibility of the tool. Future
studies with controlled designs and a greater diversity
of cases will allow for a more robust validation of its
clinical utility.

CONCLUSION

The artificial
showed a high degree of diagnostic agreement with
specialists in chronic wounds in a real clinical envi-

intelligence application Curapp

ronment. While its use does not replace professional
judgment, it can become a useful support tool to stan-
dardize diagnostic criteria, expedite decisions, and
optimize resources in the management of complex
wounds.

Its wider implementation will require ongoing
algorithm training, clinical impact assessment, and
more robust studies that include therapeutic analysis
and evolutionary follow-up.
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