Resumen

El parto prematuro, definido como el nacimiento antes de las 37 semanas de gesta-
cién, es una importante preocupacion mundial con implicaciones para la salud de los
recién nacidos y los costes econémicos. Afecta aproximadamente al 11% de todos los
nacimientos, lo que supone mas de 15 millones de individuos en todo el mundo. Los
métodos actuales para predecir el parto prematuro carecen de precision, lo que con-
duce a un sobrediagnéstico y a una viabilidad limitada en entornos clinicos. La elec-
trohisterografia (EHG) ha surgido como una alternativa prometedora al proporcionar
informaciéon relevante sobre la electrofisiologia uterina. Sin embargo, los sistemas de
prediccion anteriores basados en EHG no se han trasladado de forma efectiva a la
practica clinica, debido principalmente a los sesgos en el manejo de datos desbal-
anceados y a la necesidad de modelos de prediccién robustos y generalizables.

Esta tesis doctoral pretende desarrollar un sistema de prediccion del parto pre-
maturo basado en inteligencia artificial utilizando EHG y datos obstétricos de mujeres
sometidas a controles prenatales regulares. Este sistema implica la extraccion de car-
acteristicas relevantes, la optimizacion del subespacio de caracteristicas y la evaluacion
de estrategias para abordar el reto de los datos desbalanceados para una prediccion
robusta.

El estudio valida la eficacia de las caracteristicas temporales, espectrales y no lin-
eales para distinguir entre casos de parto prematuro y a término. Las nuevas medidas
de entropia, en concreto la dispersiéon y la entropia de burbuja, superan a las métricas
de entropia tradicionales en la identificacién del parto prematuro. Ademads, el estudio
trata de maximizar la informaciéon complementaria al tiempo que minimiza la redun-
dancia y las caracteristicas de ruido para optimizar el subespacio de caracteristicas
para una prediccion precisa del parto prematuro mediante un algoritmo genético.

Ademas, se confirmé la fuga de informacion entre el conjunto de datos de entre-
namiento y el de prueba al generar muestras sintéticas antes de la particién de datos,
lo que da lugar a una capacidad de generalizacién sobreestimada del sistema predic-
tor. Estos resultados subrayan la importancia de particionar y después remuestrear
para garantizar la independencia de los datos entre las muestras de entrenamiento y
de prueba. Se propone combinar el algoritmo genético y el remuestreo en la misma
iteracién para hacer frente al desequilibrio en el aprendizaje de los datos mediante el
enfoque de particién-remuestreo, logrando un drea bajo la curva ROC del 94% y una
precisién media del 84%. Ademés, el modelo demuestra un Fl-score y una sensibili-
dad de aproximadamente el 80%, superando a los estudios existentes que consideran el
enfoque de remuestreo después de particionar. Esto revela el potencial de un sistema
de prediccion de parto prematuro basado en EHG, permitiendo estrategias orientadas
al paciente para mejorar la prevencién del parto prematuro, el bienestar materno-fetal
y la gestion optima de los recursos hospitalarios.

En general, esta tesis doctoral proporciona a los clinicos herramientas valiosas
para la toma de decisiones en escenarios de riesgo materno-fetal de parto prematuro.
Permite a los clinicos disenar estrategias orientadas al paciente para mejorar la pre-
venciéon y el manejo del parto prematuro. La metodologia propuesta es prometedora
para el desarrollo de un sistema integrado de prediccion del parto prematuro que
pueda mejorar la planificacién del embarazo, optimizar la asignaciéon de recursos y
reducir el riesgo de parto prematuro.



