APLICACION DE LA INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA LA
DETECCION DE PERSONAS EN RIESGO DE DIABETES

APPLYING ARTIFICIAL INTELLIGENCE TO DETECT INDIVIDUALS AT
RISK OF DIABETES

RESUMEN

La diabetes mellitus es una enfermedad crénica caracterizada por la
hiperglucemia, derivada de una produccién insuficiente de insulina o de la
incapacidad del organismo para utilizarla de forma eficaz. Esta condicién
genera complicaciones como enfermedades cardiovasculares,
insuficiencia renal y neuropatias. Segidn la Organizacién Mundial de la Salud,
el nimero de personas que viven con diabetes pasé de 200 millones en 1990

a mds de 830 millones en 2022, lo que subraya su impacto en la salud

graves

publica. La detecciéon temprana es esencial para reducir la progresion y
complicaciones de la enfermedad. El presente estudio tiene como objetivo
predecir el riesgo de diabetes en personas a partir de datos clinicos y de
encuestas recolectados en centros de salud del municipio de Saltillo, México,
utilizando algoritmos de Machine Learning (ML). La base de datos fue
proporcionada por el Centro de Investigaciéon en Mateméticas Aplicadas de la
Universidad Auténoma de Coahuila. Se implementaron cinco algoritmos:
Support Vector Machine, Logistic Regression, Random Forest, Multilayer
Perceptron y K-Nearest Neighbors evaluando su capacidad predictiva. Los
modelos mostraron un desempefno adecuado en la clasificaciéon de individuos
sin riesgo de diabetes y una menor sensibilidad en la identificacién de
personas con riesgo. Esta limitacién se asocia principalmente al desbalanceo
de clases y a la naturaleza de los datos basados en encuestas. Actualmente,
se desarrolla una nueva base de datos balanceada con registros clinicos que
permitird optimizar el rendimiento de los modelos. Los resultados confirman
el potencial de las técnicas de ML como herramientas de apoyo en la deteccién
temprana de diabetes. Esta investigaciéon busca generar un modelo predictivo
adaptado al contexto local de Saltillo para ofrecer una alternativa innovadora
que podria ser escalable a otros entornos de atencién médica.
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Diabetes mellitus is a chronic disease characterized by hyperglycemia, resulting
from insufficient insulin production or the body’s inability to use it effectively.
This condition leads to serious complications such as cardiovascular diseases,
kidney failure, and neuropathies. According to the World Health Organization,
the number of people living with diabetes increased from 200 million in 1990
to more than 830 million in 2022, highlighting its impact on public health. Early
detection is essential to reduce disease progression and complications. The
present study aims to predict the risk of diabetes in individuals based on clinical
and survey data collected from health centers in the municipality of Saltillo,
Mexico, using Machine Learning (ML) algorithms. The database was provided
by the Center for Research in Applied Mathematics of the Autonomous
University of Coahuila. Five algorithms were implemented: Support Vector
Machine, Logistic Regression, Random Forest, Multilayer Perceptron, and K-
Nearest Neighbors, evaluating their predictive capacity. The models showed
adequate performance in classifying individuals without risk of diabetes, while
exhibiting lower sensitivity in identifying those at risk. This limitation is mainly
associated with class imbalance and the survey-based nature of the data. A
new balanced database with clinical records is currently being developed to
optimize model performance. The results confirm the potential of ML techniques
as support tools for the early detection of diabetes. This research seeks to
generate a predictive model adapted to the local context of Saltillo, offering an
innovative alternative that could be scalable to other healthcare settings.

Keywords: diabetes, artificial intelligence, Machine Learning.

La diabetes mellitus es una de las enfermedades crénicas més prevalentes a
nivel mundial, con un impacto significativo en la salud publica. Existen dos
tipos de diabetes principalmente, la diabetes tipo 1 y la diabetes tipo 2. La
diabetes tipo 1 es una enfermedad autoinmune que suele presentarse en la
infancia o adolescencia y se caracteriza por la destruccién de las células
pancredticas, lo que provoca una deficiencia absoluta de insulina y la
necesidad de tratamiento sustitutivo de por vida. La diabetes tipo 2 se asocia
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principalmente con resistencia a la insulina y produccién pancreética
insuficiente, vinculada a factores de riesgo como obesidad, sedentarismo y
antecedentes familiares, y generalmente se presenta en los adultos (ADA,
2022, WHO, 2023). Segin la Organizacién Mundial de la Salud (WHO, 2023),
en 2022 mds de 830 millones de personas vivian con esta enfermedad, cifra
gue se ha cuadruplicado desde 1990. En México, la situacién es alarmante:
de acuerdo con la Encuesta Nacional de Salud y Nutriciéon (ENSANUT), la
diabetes es una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en el
pais (Rojas-Martinez y col, 2024). Uno de los mayores retos radica en la alta
proporcién de casos no diagnosticados o que son detectados en etapas
avanzadas, lo que incrementa la aparicién de complicaciones graves
(enfermedades cardiovasculares, neuropatias y dafo renal) y genera una
carga significativa para el sistema de salud (Arredondo y col., 2020; Barquera
y col., 2021).

Ante este panorama, resulta fundamental desarrollar herramientas que
permitan mejorar la deteccién temprana de la diabetes. En los Gltimos afos,
los algoritmos de Machine Learning (ML) han mostrado resultados
prometedores en el andlisis de grandes volimenes de informacién clinica y
demogrdfica, con aplicaciones exitosas en la identificacién temprana de
diversas enfermedades (Oladimeji y col., 2021; Muhammad y col., 2020;
Gulshan y col.,, 2016). Estas tecnologias permiten identificar patrones
complejos en los datos que no siempre son evidentes mediante métodos
estadisticos tradicionales, lo que las convierte en un recurso valioso para el
diagnéstico temprano y la prediccién de riesgos en salud.

La presente investigacién tiene como obijetivo aportar en el desarrollo de una
herramienta predictiva, aplicando algoritmos de ML a una base de datos
previomente recolectados en una clinica de salud del municipio de Saltillo,
México. Dicha base fue generada mediante encuesta validada por médicos
del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) y aplicadas por médicos
residentes (De la Rosa-De Ledn y col., 2024), coordinada por el Centro de
Investigacién en Matemdticas Aplicadas (CIMA) de la Universidad Auténoma
de Coahuila. Se presentan los resultados y el desempeno de estos modelos en
la clasificaciéon de pacientes con y sin riesgo de diabetes, con el fin de apoyar
la capacidad diagnéstica del sector salud local.
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En el presente trabajo, se utilizé un enfoque sistematico basado en los pasos
para el desarrollo de un modelo predictivo descrito por Guleria (2019), como
se muestra en la figura 1. Este enfoque proporciona una guia estructurada
para la preparaciéon de los datos, la seleccién de algoritmos, el entrenamiento
de los modelos y la evaluacién de su desempefio.

El andlisis se realizé sobre la base de datos generada a partir de encuestas a
pacientes de una clinica de salud del municipio de Saltillo, la cual incluyé
preguntas sobre caracteristicas demogrdficas, antecedentes médicos y hdbitos
de salud relevantes para la diabetes (De la Rosa-De Leén y col., 2024).

La base de datos contiene informacién de 1903 pacientes: 976 de sexo
femenino y 915 de sexo masculino, con edades comprendidas entre 15y 84
afos. Se registraron variables como género, edad, ciudad de origen,
escolaridad, ocupacién, peso, estatura, indice de masa corporal, presién
arterial, antecedentes de diabetes, niveles de glucosa y hemoglobina
glucosilada, consumo de refrescos, triglicéridos, colesterol, sintomas
relacionados con diabetes y actividad fisica. En esta base de datos existe un
desbalanceo en la cantidad de personas reportadas con diabetes (= 37 %) y
las que no tienen diabetes (= 63 %).

Los datos fueron sometidos a un preprocesamiento que incluyé la imputacién
estadistica de valores faltantes, normalizacién y estandarizacién de variables
numéricas, y codificacién de variables categéricas para garantizar la
compatibilidad con los algoritmos de Machine Learning. Posteriormente, la
base se dividi6 en conjuntos de entrenamiento, validacién y prueba,
asegurando la representatividad de las clases.

Se seleccionaron cinco algoritmos de Machine Learning ampliamente
utilizados: Support Vector Machine (SVM), Logistic Regression (LR), Random
Forest (RF), Multilayer Perceptron (MLP) y K-Nearest Neighbors (KNN). Cada
modelo fue entrenado y optimizado mediante validacién cruzada y ajuste de
hiperpardmetros.

Los registros de la base de datos fueron divididos aleatoriamente en conjunto
de entrenamiento (80 %) y conjunto de prueba (20 %). El conjunto de
entrenamiento se empleé para ajustar los pardmetros del modelo y hacer
validacién cruzada. El conjunto de prueba se mantuvo aislado durante el
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entrenamiento y es el que proporciona una estimaciéon de la capacidad
predictora del modelo, mediante métricas como precisién, exhaustividad,
exactitud y F1-Score.

La programacién se realizé en el lenguaje Python (versién 3) utilizando
librerias especializadas, la ejecucién de modelos se llevé a cabo en un equipo
con sistema operativo Windows 10 Pro de 64 bits, procesador Intel Core i7 DE
2.8 GHZ, 16 GB de memoria RAM.

El desempefio de los algoritmos se evalué mediante algunas métricas de
clasificacién, permitiendo comparar la capacidad de cada técnica para
identificar correctamente a pacientes con y sin riesgo de diabetes.

El desempenio de los modelos de ML se evalué mediante las métricas precisién,
exhaustividad, F1-Score y exactitud, considerando por separado la clase O (sin
riesgo de diabetes) y la clase 1 (con riesgo de diabetes).

Para la clase 0, los modelos mostraron un buen desempefio. La precisién se
mantuvo por debajo del 80 % en todas las técnicas, mientras que la
exhaustividad superé el 90 % en todos los algoritmos, excepto en K-Nearest
Neighbors (KNN). El F1-Score se ubicé por encima del 80 % y la exactitud
estuvo por encima del 70 %, esto se muestra en la Figura 1.

Figura 1. Gréfica de
comparacién de
porcentajes obtenidos en
las métricas (precisién,
exhaustividad, F1-Score y
exactitud) para los cinco
modelos de ML para la
clase O (sin riesgo de
diabetes).

ISSN 2683-1840
ANO 22, NUM. 85

128

(552,
o/

CienciAcierta

ENERO-MARZO 2026



En contraste, para la clase 1, los resultados fueron considerablemente mds
bajos. La precisién oscilé entre 40 y 60 %, mientras que la exhaustividad se
situé entre 25y 35 %, indicando que un gran nimero de pacientes con riesgo
no fue identificado. El F1-Score se encontré entre 30 y 40 %, y la exactitud
global se mantuvo por encima del 70 %, esto se muestra gréficamente en la

Figura 2.
Figura 2. Gréfica de
comparacién de porcentajes
g obtenidos en las métricas
g (precisién, exhaustividad, F1-

Score y exactitud) para los
cinco modelos de ML para la
clase 1 (con riesgo de
diabetes).
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Los resultados obtenidos en este estudio muestran que las técnicas de ML
evaluadas fueron eficaces para identificar correctamente a los pacientes sin
riesgo de diabetes en una base de datos desbalanceada y obtenida mediante
encuestas. Sin embargo, todas las técnicas presentaron un desempefo
limitado para clasificar correctamente a los pacientes con riesgo de diabetes,
con valores de exhaustividad y F1-Score bajos, lo que refleja la dificultad de
los modelos al trabajar con clases minoritarias. Este hallazgo coincide con
estudios previos que destacan que los modelos de ML tienden a favorecer la
clase mayoritaria cuando se entrenan con datos desbalanceados (Chawla y
col., 2002; He & Garcia, 2009).

El bajo desempeno en la identificacién de pacientes con riesgo de diabetes
subraya la importancia de contar con bases de datos equilibradas y de
calidad, con informacién obtenida directamente de archivos clinicos, que
proporcionen medidas objetivas y precisas. Estudios recientes en prediccién
de diabetes con datos clinicos han mostrado que técnicas como Random Forest
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y XGBoost pueden obtener mejores resultados cuando la base estd
balanceada y se aplican estrategios de manejo de desbalanceo, como
sobremuestreo o ponderaciéon de clases (Rana y col., 2020; Zhang y col.,
2021).

Estos hallazgos motivan la continuacién de la investigacién utilizando técnicas
de ML que tengan un buen desempefio en bases desbalanceadas, asi como la
recoleccién de datos de archivos clinicos en otra institucién de salud en Saltillo,
buscando una base balanceada de pacientes diabéticos y no diabéticos.

Las técnicas de ML evaluadas fueron eficaces para identificar pacientes sin
riesgo de diabetes, pero mostraron un bajo desempefo al clasificar pacientes
con riesgo, especialmente en bases desbalanceadas.

Los resultados destacan la necesidad de bases de datos balanceadas y de
calidad clinica, asi como de la aplicacién de técnicas de ML adaptadas a datos
desbalanceados, para garantizar una clasificacién precisa.

El estudio sienta las bases para futuras investigaciones orientadas a crear una
herramienta predictiva eficiente, que permita al sector salud de la regién
detectar a pacientes con riesgo de diabetes de manera temprana y asistir @
los médicos en la toma de decisiones para prevenir complicaciones derivadas
de la enfermedad.
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