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ENTREVISTA/ ESPECIAL INNOVACION EN BIOMEDICINA

) Juan José Lopez Gomez

“La inteligencia artificial es clave para una Endocrinologia personalizada™

La inteligencia artificial es la herramienta necesaria para realizar prevencion de la
enfermedad endocrinometabdlica, diagnosticar de manera mas precoz y seleccio-
nar adecuadamente el mejor tratamiento para cada paciente, caminando hacia una
verdadera Endocrinologia personalizada. Asi lo comenta en este entrevista Juan

José Lopez Gomez, vocal de Comunicacion de la Junta Directiva de la Sociedad
Espanola de Endocrinologia y Nutricion, para quien las innovaciones mas llamati-
vas en Endocrinologia y Nutricién se han observado de manera predominante en
el ambito de la terapéutica de la obesidad.

¢Cuales son las innovaciones recientes
en diagndstico y tratamiento que consi-
dera que han tenido el mayor impacto en
el area de las enfermedades endocrino-
metabdlicas?

Las innovaciones mas llamativas en Endo-
crinologia y Nutricién se han observado
de manera predominante en el dmbito de
la terapéutica de la obesidad, donde se in-
cluye una farmacoterapia eficaz y con evi-
dencia cientifica en su tratamiento con los
analogos de GLP-1 o los biagonistas GLP-
1/GIP. En cuanto al diagndstico se estan
empezando a utilizar herramientas basa-
das en la inteligencia artificial para el and-
lisis de imagenes en Endocrinologia, en
relacién con la patologia nodular tiroidea,
la desnutricién y la obesidad. Aunque se
encuentran en desarrollo nuevas técni-
cas para la evaluacion en otras patologfas
como la hipofisaria o la suprarrenal.

Hablemos de futuro, ¢por donde va la in-
vestigacion y qué novedades nos depa-
rara dicha investigacion en los proximos
afios tanto nivel tanto diagndstico como
terapéutico?

La investigacion en el campo de la Endocri-
nologia y Nutricién en el momento actual
se dirige, en cuanto a la farmacoterapia, al
desarrollo de nuevos farmacos para la obe-
sidad, centrados en la accion directa sobre
los mecanismos que desarrollan la misma
y sus complicaciones asociadas; es decir,

el tejido adiposo, la disregulacion intesti-
nal y los mecanismos relacionados con el
hambre. En diabetes se estan estudiando
moléculas que puedan ayudar a prevenir
el desarrollo de la diabetes mellitus tipo 1.
No hay que olvidar el papel de la inteligen-
cia artificial a la hora de analizar los dis-
tintos pacientes para poder realizar pre-
vencion de la enfermedad, diagnosticar de
manera mas precoz las enfermedades en-
docrinometabdlicas y seleccionar adecua-
damente el mejor tratamiento para cada
paciente, caminando hacia una verdadera
Endocrinologia personalizada.

¢Como esta impactando la inteligencia
artificial en el diagnéstico y tratamiento
de las patologias endocrinometabélicas
mas comunes?

La inteligencia artificial en el estudio de
las patologias endocrinometabdlicas nos
estd permitiendo estudiar grandes voli-
menes de datos y poder prevenir el desa-
rrollo de distintas enfermedades, como la
obesidad, la diabetes mellitus y las patolo-
glas relacionadas con el riesgo cardiovas-
cular mediante la deteccion de distintos
factores de riesgo basados en caracteristi-
cas ambientales, genéticas, sociales y me-
tabdlicas. También ayuda al diagndstico
temprano de patologfas, basado en la in-
terpretacién temprana de biomarcadores
detectados mediante el analisis de gran-
des bases de datos. Por otra parte, en al-
gunas patologfas nos puede permitir reali-

zar diagndsticos sin necesidad de pruebas
invasivas. Con respecto a la seleccién del
tratamiento, la [A resulta de utilidad en el
analisis de la respuesta al tratamiento me-
diante sistemas que relacionen las carac-
teristicas del paciente, lo que nos permiti-
rd el desarrollo de algoritmos terapéuticos
més personalizados. En cuanto al segui-
miento y monitorizacién de los pacientes,
la [A nos permitira detectar complicacio-
nes en fases tempranas, como en el caso
de la diabetes, o evaluar la respuesta a un
tratamiento médico nutricional a través de
la evaluacién muscular vy del tejido adipo-
s0 a través de pruebas de imdgenes anali-
zadas de manera homogénea.

¢Qué papel tiene la Medicina Personali-
zada en la innovacion diagndstica y tera-
péutica en las enfermedades endocrino-
metabdlicas?

La Medicina de Precision y Personalizada
es hacia donde dirigimos la investigacion,
porque si se plantean tratamientos dirigi-
dos a las caracteristicas especiales de cada
paciente pueden optimizarse sus efectos,
reduciéndose la tasa de complicaciones.
En este concepto se incluye tanto el diag-
ndstico adecuado, basado en unos criterios
lo més objetivos posibles con biomarcado-
res de precision, como el tratamiento diri-
gido a ese diagndstico.

¢Como se puede garantizar que las in-
novaciones en diagndstico y tratamiento
sean accesibles para todos los pacien-
tes, independientemente de su localiza-
cion?

Esto es una pregunta compleja y creo que
no estd centrada tnicamente en la Endo-
crinologia. Se debe asegurar el acceso a las
innovaciones a todas las personas, siem-
pre que estén avaladas cientificamente y
aprobadas por los distintos organismos re-
guladores.
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¢Como es el trabajo de investigacion en
las enfermedades endocrinometaboli-
cas?

El trabajo de investigacion en enfermeda-
des endocrinometabdlicas es similar al de
otros dmbitos cientificos, siempre basado
en el método cientifico. La tnica diferen-
cia con otras areas de conocimiento es que
en el caso de la patologfa metabdlica es-
tamos hablando de enfermedades de muy
alta frecuencia y no siempre bien detecta-
das o diagnosticadas.

¢Como son los equipos?

En cuanto a los equipos de investigacion,
habitualmente en Endocrinologia tenemos
investigadores bésicos, que se dedican al
trabajo de laboratorio con los distintos bio-
marcadores, e investigadores clinicos que
se dedican al manejo directo de pacientes.
Existe un punto intermedio en el que con-
fluyen ambos tipos de investigadores que
seria la investigacion traslacional en la
que se aplican las observaciones en el la-
boratorio en el ambiente clinico.

¢Hay colaboracién a nivel nacional?

En general, hay colaboracién entre dis-
tintos equipos tanto nacional como inter-
nacional facilitada habitualmente por las
sociedades cientificas como la Sociedad
Espafiola de Endocrinologia y Nutricién
0 la Sociedad Europea de Endocrinologia.
También existen distintos trabajos colabo-
rativos a nivel de becas tanto nacionales
como internacionales favorecidos por los
entes publicos.

En la innovacion biomédica, un punto cri-
tico es la traslacion a la clinica. ;Como
esta esta situacion en el ambito de las
enfermedades endocrinometabdlicas?

La investigacion traslacional es basica
en la Endocrinologia dado que la base de
nuestra especialidad es el estudio de las
hormonas y el metabolismo, que en un
principio se han evaluado en el laborato-

rio y posteriormente se van aplicando a la
clinica habitual.

¢Qué desafios diagnosticos y terapéuti-
cos presentan actualmente las enferme-
dades endocrinometabdlicas?

Los desafios mas destacados se centran
en la prevencion de enfermedades de alta
prevalencia, en el diagnostico temprano y
en el tratamiento personalizado.

¢Qué avances recientes en técnicas de
imagen han mejorado la deteccion tem-
prana y el seguimiento de estas enfer-
medades?

El uso de la inteligencia artificial en la in-
terpretacion de las imagenes nos permite
la segmentacion y localizacion rapidas de
lesiones patologicas en tiroides, hipofisis
y suprarrenal. Ademas, facilita la evalua-
c¢ion de los estados de salud y enfermedad
de estructuras relacionadas con el ambi-
to nutricional como la grasa y el muscu-
lo. En este contexto, es importante para la

evaluacion de las caracteristicas radiologi-
cas de la imagen a través de IA, ya que
nos permite evaluar nuevos biomarcado-
res que pueden relacionarse con el diag-
nostico y tratamiento de los pacientes.

¢Qué papel juega la genética en la sus-
ceptibilidad y desarrollo de enfermeda-
des endocrinometabélicas?

En Endocrinologia, la genética puede in-
fluir a través del desarrollo de enfermeda-
des de manera directa por genética men-
deliana clasica; es decir, un padre/madre
tiene una enfermedad y la transmite de
manera directa a su hijo, o por medio de
una herencia poligénica en la que se de-
tectan multiples alteraciones en el mate-
rial genético que nos hacen més suscepti-
bles a una enfermedad. En Endocrinologia,
patologias como la diabetes, la hipercoles-
terolemia o la obesidad suelen tener un pa-
tron de herencia poligénico.

¢{Qué implicaciones éticas y sociales
plantean las nuevas tecnologias y tera-
pias?

La investigacion en Endocrinologia, y en
cualquier ambito del conocimiento cienti-
fico, requiere de seguir una serie de cri-
terios éticos tanto en el desarrollo de la
investigacion como en la presentacion de
los resultados. Estos criterios se mane-
jan de manera similar siempre. Las nue-
vas tecnologias y sobre todo las basadas
en [A nos plantean dos desafios de ma-
nera principal en el mantenimiento de la
privacidad del paciente en un ambiente
donde se usan herramientas basadas en
el manejo en la nube y la interrelacion
de miltiples sistemas. Hay que tener en
cuenta que cualquier novedad puede ge-
nerar sesgos que hay que mostrar de ma-
nera segura para poder generar una in-
terpretabilidad. En el caso de la 1A la
prisa por intentar tener algln tipo de in-
vestigacion puede producir que no se ge-
neren los resultados siguiendo los pasos
adecuados para la validacién de las dis-
tintas herramientas M




