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Objetivo: 

Optimizar el algoritmo de la aplicación original mediante la 
incorporación de big data y una cohorte prospectiva 
multicéntrica con idea de aumentar su exactitud (Accuracy).
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Ventajas de la Machine Learning:
- Permite estudiar bases de datos “N” 

elevada y múltiples variables.
- Permite estudiar relaciones NO-

lineales entre distintos factores de 
riesgo

- Aprende del propio análisis de la base 
de datos y encuentra patrones que le 
permiten generar predicciones
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UTILIDAD EN EL TRASPLANTE HEPATICO:

a) Diagnostico de cirrosis y evaluación
b) Matching donante receptor, segmentación 

hepática, esteatosis, mortalidad en lista.
c) Supervivencia tras el trasplante.
d) Rechazo / Fallo del injerto.
e) Complicaciones post-trasplante.

¿Valoración de injertos?
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>20% de los hígados valorados que son rechazados in situ 
NO presentan hallazgos histológicos patológicos 
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Unicéntrico
N 350 (Donantes en muerte encefálica)
227 injertos válidos
123 injertos no válidos

Procesamiento de los datos con TPOT (Python – AutoML) 
y XGBoost Classifier

 Accuracy 76.29%
 AUC 0.79 
 Precision = 0.7
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Material y métodos: Se compararon los resultados del modelo original 2014-17 (#400) con los obtenidos 
tras aplicar técnicas de aprendizaje automático a dos cohortes nuevas: 
- Retrospectiva multicéntrica 2021-24 aportada por la ONT con 4071 casos (#ONT) 
- Prospectiva multicéntrica 2025 (#101) SETH

El análisis se realizó con TPOT, una herramienta de aprendizaje automático automatizado (AutoML), utilizando modelos 
avanzados como XGBoost y LGBM. 

Para validar los resultados, se aplicó Cross-Validation, Train-Test Split y Leave-One-Out CV. 
Además, se hizo una validación externa con la cohorte #101.
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MODELO XGBoost 
(original LGP)

Población: 
#400: N=400 (2014-2017), 
Unicéntrico prospectivo.

Validación Interna: CV, TT, LOOCV

Validación Externa: Evaluación 
con otras cohortes:
#101: N=101 Multicéntrico 
prospectivo (2025)
#4071: N=4071 (2021-2025) 
Multicéntrico retrospectivo
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MODELO LGBM

Población: 
#4071: N=4071 (2021-2025) 
Multicéntrico retrospectivo

Validación Interna: CV, TT, LOOCV

Validación Externa: Evaluación con 
otras cohortes:
#101: N=101, Multicéntrico, 
prospectivo (2025)
#400: N400 (2014-2017), Unicéntrico, 
prospectivo.
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MODELO LGBMMODELO XGBoost

MODELO XGBoost
Accuracy AUC

CV 0,73 0,77
TT 0,7 0,76

LOOCV 0,67 0,76
#101 0,44 0,57

#4071 0,41 0,56

MODELO LGBM
Accuracy AUC

CV 0,79 0,82
TT 0,77 0,83

LOOCV 0,79 0,82
#101 0,72 0,68
#400 0,63 0,69
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CONCLUSIONES
La incorporación del algoritmo LGP  basado en técnicas de aprendizaje automático puede 
ayudar en la evaluación de injertos hepáticos destinados al trasplante.

La exactitud (Accuracy) del algoritmo LGP original disminuye significativamente con la 
multicentricidad, el tamaño muestral y el carácter prospectivo.

La exactitud del nuevo algoritmo (ONT #4071 con LGBM) basado en big data se aproxima 
a la del cirujano de trasplantes (estimada en AUC: 0,75).

Aunque los resultados son prometedores, es necesario realizar nuevos análisis que 
determinen si la inclusión de diferentes combinaciones de variables puede incrementar su 
exactitud y reforzar su utilidad en el ámbito de la donación hepática.
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