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Ingenieria Biomédica. Tecnologias de
carne y hueso

Pablo Laguna Lasaosa

Coordinador de la Division de Ingenieria Biomédica del I3A.

El trabajo conjunto de ingenieros, bidlogos, medicos, fisicos y matematicos esta detras de la tec-

nologia que mas cuida de nuestra salud.

S in la Ingenieria biomédica, la Medi-
cina no serfa como hoy la conoce-
mos. Los doctores no contarian con image-
nes del interior de nuestro cuerpo, obteni-
das sin siquiera tocarnos la piel; la cirugia
minimamente invasiva seguiria siendo un
sueno; tampoco implantes, protesis o valvu-
las cardiacas serfan compatibles con nues-
tros tejidos.

Un centro de diagnostico por imagen, un
quir6fano y también el maletin de un médi-
co estan llenos de Ingenieria biomédica, la
disciplina que se ocupa de resolver proble-
mas en Biologia y Medicina haciendo uso de
los principios y las técnicas de la Ingenieria.
Hace cincuenta anos, este campo de la tec-
nologia era practicamente inexistente, pero
desde entonces haido creciendo hasta tener
hoy un papel muy importante en el diag-
nosticoy tratamiento de enfermedades y co-
brar cierta relevancia comercial. En muchas
escuelas de Ingenieria de las sociedades tec-
nolégicamente avanzadas, la Ingenieria bio-
médica es ya una disciplina académica.

Enla Universidad de Zaragoza, se ha cre-
ado recientemente el Instituto de Investiga-
cién en Ingenieriade Aragon (I3A), que cuen-
ta con una division de Ingenieria biomédica
como una de sus lineas estratégicas, y para
el proximo curso 2003-04 se iniciara un pro-
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gramade doctorado interuniversitario en In-
genieria biomédica entre el I3A de la Uni-
versidad de Zaragoza y la Politécnica de Ca-
taluna. Ademas de los trabajos y proyectos
en marcha, se ilustran a continuacion, aun-
que hay que destacar que también se inves-
tiga en el desarrollo de sillas de ruedas au-
tomatizadas (Grupo de Robotica), materia-
les de memoria de forma NiTi en implantes
(Grupo de Biomateriales), diagnostico auto-
maticoatravésdel electrocardiograma (Gru-
po de Tecnologia de las Comunicaciones),
manipulacion de genes (Grupo de Ingenie-
ria Genética)...

DEL DATO VIRTUAL AL MODELO
REALEIGrupode Informatica Gréafica Avan-
zada (GIGA) ha desarrollado técnicas para
convertir los datos obtenidos por tomogra-
fia computerizada en modelos reales, como
el prototipo real de un craneo de la figura.
Los pasos fueron: filtrado, segmentacion,
construccion de malla, simplificacion y sua-
vizado. Esta tecnologia puede aplicarse al
diagnostico médico, a la planificacion de in-
tervenciones quirurgicas, al diseno de pro-
tesis personalizadas, a la docenciay a la for-
macion de especialistas.

QUE ZONA SUFRE MAS TENSION
Modelado por elementos finitos de las ten-
siones sobre una pelvis humana, realizado
en el Grupo de Estructuras y Modelado de
Materiales (GEMM). Esta técnica permite co-

nocer a priori qué zonas sufren mayores ten-
siones de carga segun la distribucién del pe-
so del cuerpo y estudiar asi los desgastes
0seos, las zonas con mayor riesgo de frac-
tura, las zonas donde los implantes sufren
mayores tensiones y pueden generar danos
a largo plazo y, en su caso, abordar el dise-
no de protesis personalizadas.

DAR LA CARA Modelado de laimagen
del rostro humano con fines biométricos re-
alizado por el Grupo de Tecnologias de In-
formacion Visual (VIT). El objetivo de este
modelado es contar con un conjunto de ca-
racteristicas, extraidas de la imagen del ros-
tro de una persona, de forma que definan y
caractericen completamente a ese individuo
y asi poder ser utilizadas en sistemas de se-
guridad biométricos. El desarrollo de estos
sistemas tiene una gran importancia para ga-
rantizar que la persona que accede a un de-
terminadorecinto eslaquedice seryno pue-
de usar métodos de suplantacion facilmen-
te accesibles con otras técnicas de seguri-
dad no asociadas a medidas biométricas y
que permiten que claves, nimeros secretos,
tarjetas codificadas etc., sean facilmente vul-
nerados por un usuario distinto al que han
sido asociados.

INFORMACION QUE ENTRA POR
LOS 0OJOS Reconstruccion tridimensional



a partir de datos de tomografia computeri-
zada realizada por el grupo VIT. Estos pro-
yectos permiten visualizar la gran cantidad
de informacion médica que suministran hoy
los sistemas de imagen, y que requieren de
herramientas informaticas de representa-
cion y analisis para poder realizar diagnos-
ticos mas precisos, tomar medidas de tu-
mores u 6rganos, planificar posteriores in-
tervenciones quirurgicasy, en definitiva, con-
tar con las herramientas para un mejor co-
nocimiento de la realidad tridimensional a
la cual tenemos acceso solamente a través
de los cortes que nos da la tomografia com-
puterizada. Sobre estas representaciones se
pueden disenarsistemas automaéticos de seg-
mentacion tridimensional, reconocimiento
de partes del cuerpo de interés, etc.

DIME COMO PISAS Imagen planar ob-
tenida de un podoscopio desarrollado por el
grupo de Diseno Electrénico del I3A. Me-
diante estas medidas se puede obtener el pa-
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trén de cargas sobre el pie y diagnosticar los
defectos de carga para su tratamiento, co-
rreccion y posterior seguimiento. Este gru-
po realiza desarrollos electrénicos con apli-
cacion enIngenieria biomédica entre los que
se puede destacar, ademas del podoscopio,
un sistema para tratamiento por radiofre-
cuencia de los tumores hepaticos.

MEDICINA A DISTANCIA

El Grupo de Tecnologias de las Comuni-
caciones (GTC)desarrolla un sistema de trans-
mision, desde unidades moéviles, como una
ambulancia, y a través de redes inalambri-
cas, de los datos vitales del enfermo (elec-
trocardiograma, etc.) que permitan adelan-
tar un diagnostico desde un centro especia-
lizado y, asi, conseguir una intervencion lo
més rapida posible sobre el paciente y po-
der anticipar acciones a tomar a la llegada
de éste al centro hospitalario. La telemedi-
cina es ya una realidad.

COMPORTAMIENTO DE TEJIDOS
Modelado por elementos finitos de la arti-
culacion de la rodilla incluyendo tejidos du-

ros (huesos) y
blandos (tendo-
nes)realizado por
el Grupo de Es-
tructuras y Mo-
delado de Mate-
riales (GEMM). El
GEMM desarro-
lla proyectos den-
tro de la Meca-
nobiologia Com-
putacional, plan-
teando modelos
de elementos fi-
nitos del com-
portamiento de te-
jidos duros (re-
modelacion 6sea,
fractura 6sea) y
blandos (com-
portamiento hi-
pereléstico fibra-
dodeligamentos,
bifasico de carti-
lagosyvasos san-
guineos).

"Extracto de un articulo publicado el
11/03/03 en el suplemento Tercer Milenio de
Heraldo de Aragon”

Seminario de Telemedicina en la
Universidad de Zaragoza

Ignacio Martinez Ruiz

Grupo de Tecnologias de las Comunicaciones de la Universidad de Zaragoza.

Expertos en Salud y Nuevas Tecnologias analizaron el pasado mes de febrero la situacion de la

Telemedicina en un seminario celebrado en la Facultad de Medicina de Zaragoza y patrocinado

por la Fundacion Vodafone.

1 Aula Magna de la Facultad de Medicina de la Universidad
de Zaragoza acogio, durante los dias 27 y 28 de febrero, el
Seminario “Telemedicina y Salud Publica”, organizado y patrocina-

servicios de salud, como a la investigacion y al desarro-
llo de programas de teleasistencia y telemedicina.
La historia de la sanidad, gracias a los avances de las

SEMINARIC

tecnologias de la informaciéon y de las comunicaciones
que se han producido en los Gltimos anos, ha sufrido una
transformacion que engloba desde la informatizacion de
los historiales clinicos, a la asistencia médico-paciente
desde la distancia. Sin duda, las ventajas que este desa-
rrollo ha ocasionado mediante la aplicacion y difusion
de estas nuevas tecnologias para el bien social y el inte-
rés general, abren nuevos modelos de servicios para la
salud y una mejora para la calidad de vida.

do por la Fundaciéon Vodafone, con la colaboracion de la Facultad de
Medicina y del Departamento de Salud, Consumo y Servicios So-
ciales del Gobierno de Aragon.

El Seminario, inaugurado por Felipe Petriz, Rector de la Univer-
sidad de Zaragoza, y clausurado por Alberto Larraz, Consejero de
Salud, Consumo y Servicios Sociales del Gobierno de Aragén, con-
td con la participacion de numerosos expertos sanitarios y del am-
bito de las TICs, que debatieron acerca del futuro que los incipien-
tes sistemas de comunicaciones moéviles pueden aportar, tanto a los
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