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- Ponencia presentada por el Ing. Humberto Rebolledo.
Universidad 1heroamericana.

Investigador Asociado del Departamento

de Ingenieria Biomédica

_ INFRAESTRUCTURA PARA LA INVESTIGA-
 CION:

* Para fines descriptivos y en forma estructural, defi-
niremos la investigacion cientifica como ¢l resultado del
trabajo determinado por los recursos humanos, delimitado
¥ dirigido por sistemas administratives y de organizacion,
‘apoyado todo por determinados recursos materiales a dis-
posicion de la investigacion. Llevado esto a la Universidad
Iberoamericana, la descripeion es la siguiente:

- RECURS0S HUMANOS:

En este renglén cabe todo lo anteriormente sefialado por
¢l Maestro Rafael Mijares en su descripcion del medio
adémico, y puesto que la investigacion puede ser llevada
adelante directa o indirectamente por cualquier profesor
de diempo, de cétedra o alumno tenemos que los recursos
fumanes para la investigacion en la Universidad Ihe-
ramericana ascienden a: (en Ingenieria Biomédical.

- Profesor de tiempo
~ Profesor de catedra
bl Alumnos de 2 semestres en adelante.

Es de haver notar que debido a las limitaciones eviden-
- W5 en nuestra Universidad, no existen investigadores
fhilivados a la tarea exclusiva de investigacion. sino que
am s profesores de tiempo quienes pueden ser investi-
gatlures de tiempo, intercambiando sus horas de catedra
e horas de investigacion,
Siendo la Ingenieria Biomédica por esencia un area in-
fenlisciplingria. los recursos humanos se ven inceremen-
talis por los profesores v alumnos de carreras relacio-

“Organizacion actual de la Investigacion
Biomédica y programas que se han desarrollado”

nadas. (Ingenieria Mecénica, Ingenieria Fisica, Ingenieria
Quimica y principalmente Ingenieria Electrénical.

INFRAESTRUCTURA ADMINISTRATIVA Y OR-
GANIZACION:

Desde el punto de vista administrativo, la organizacion

de la Universidad Ibervamericana podria clasificarse en
tres niveles:

al) Nivel individual
b) Nivel Departamental
c) Nivel Institucional.

INVESTIGACION A NIVEL INDIVIDUAL:

Es la investigacitn que se desarrolla en forma personal
dentro de la Universidad, ya sea POT Una 0 mis personas,
guienés no tienen un apoyo directo nj del Departamento al
fque pertenecen, ni de la Institucién como tal.

A este nivel corresponden, generalmente, los trabajos de
alumnos que cursan materias de tipo prictico, y que
requieren realizar investigaciones para su acreditacion.
Por sus caracteristicas individuales y de relativo nivel
académico, son trabajos de regular profundidad, bajo cos-
to y légicamente son los mas numerosos.

INVESTIGACION A NIVEL DEPARTAMENTAL:

Son aquellos trabajos que por su complejidad o sus
caracteristicas académicas requieren del apoyo de sus
departamentos correspondientes y consecuentemente de su
autorizacidn. A este nivel pertenecen las tesis de opcidn
terminal, los trabajos de servicio social, y en general cual-
quier investigacion que requiera del conocimiento del
Departamento o Centro correspondiente, va sed para
solicitar tiempo especial en las computadoras, servicios de
papeleria, ete,
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Fote tipo de investigacion es dominanie en la Ingenieria
Hiomedica, carrera de muy reciente creacién en la Univer-
sidacg Iberoamericana.

INVESTIGACION A NIVEL INSTITUCIONAL:

A este nivel se éncuentra la investigacion que podriamos
llamar investigacion “seria”, respaldada por la Univer-
sidad Iberoamericana como institucién. Esta investigacion
esta dirigida por la COORDINACION DE INVESTI-
GACION DE LA UNIVERSIDAD IBEROAMERI-
CANA, que dirige el Maestro en Ciencias Luis Vergara
Anderson.

Este departamento tiene como funcidn, imglementar las
peliticas de wvetigaiim wh womo Yae privddates de ba
misma, organizar los recursos econdmicos disponibles y
apoyar la investigacion en el campo extrauniversitario.

Entre 108 proyectos especificos que se han realizado
podemos mencionar: Un analizador de EEG que mediante
un sistema de filtros convenientes es capaz de indicar al
experimentador, la etapa de sueno en la que el sujeto de
estiudio se encuentra,

Un dispositivo capaz de medir el grado ¥ tipe de blo-
queo neuromuscular en pacientes sometidos a relajante
quirirgico. Esto llevado a cabo mediante el anéalisis por
medio de circuitos analogicos v digitales, da la respuesta
muscular del paciente ante una determinada estimulacion
externa.

Este proyecto se desarrolla por un servidor, H. Re-
bolledo en eooperacidn con el Doctor Ramirez Acosta del
Instituto Nacional de la MNutricion.

PROYECTOS INSTITUCIONALES:

A nivel de institucién y en vista de las prioridades y de
lo nuevo de la carrera de Ingenieria Biomédica, hasta la
fecha solamente se ha desarrollado un provecto que debera
ser concluido en diciembre del presente afio. Se trata de un
programa extenso denominado: UNIDAD MODULAR
PARA REGISTRO Y TRANSMISION DE BIOSE-
NALES.

Este provecto tiene como finalidad la transmision, va
sea telefonica o por medio de radio banda civil de bio-
sefiales. Hasta ahora se ha trabajado con sefiales de EKG
pero, acoplado a los transductores apropiados y ampli-
ficadores. Es posible enviar cualquier biosefial con un an-
cho de banda similar al del ritmo cardiaco.

Se ha trabajado en base a varias tesis, correspondiendo
cada una a una seceidn progresiva del proyecto.

Una descripeién general del provecto seria:

Mediante un electrocardiogrado auntomatico, capaz de
obtener todas las derivaciones en forma sucesiva, en lapsos
de diez segundos por ejemplo, se obtiene la sefial anald-
gica, que es modulada v digitalizada por un sistema delta,
avoplado a un modulador FSK. La senal digital es conec-
tada, bien con la linea telefonica, o directamente, en el
caso de transmisién por radio. Una vez en la linea o en el
aire, la sefial es recogida mediante otro acoplo actstien v
demodulada por los demoduladores FSK y delta. Re-
cuperada la sefal analégica, puede ser otra vez trabajada
en forma digital, y ser analizada por un microprocesador o
puede ser registrada en algiin sistema, como sefal ana-
logica, e interpretada por personal médico. Como opeian.
toda la informacion puede registrarse en cinta magnética
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micniras esté digitalizada ¥ modulada,

Este primer provecto lnstitucional tiene como [
tigador Responsable al Maestro Francisco Martin
Campo, « Investigadores, ef Maestne Ralzel Wijamy
Javier Adame,

Se encuentra, como contribuciones originales, el
dulador de FSK v la implementacion del sistema delle
mediante CMOS y OPPAMS. ¢

Este proyecto cuenta con un presupuesto global g
$135,%0.0 para ser concluido en diciembre de 1978,

CONSIDERACIONES GENERALES:

Comn se goded. observas | o pesax de gue o cumend
ingemeria Biomedica cuenta tamblen con el area o
modelos biomédicos y biomédica, la gran mayoria de
trabajos se han realizado en el area de bioinstrumentariis
Este es el resultado de gque experimentalmente la e
tronica tenga mucha mas flexibilidad que la mecénicay
mucho mas sentido practico inmediato que los mods

matematicos.
asta aqui se han expuesto a'grandes rasgos las cara

teristicas, ¢l estado, asi como la organizacion de la inves
tipacion en general y en particular en Bioingenieria,
pero haber podido darles una imagen clara de las posd
bilidades de la Universidad Iheroamericana en invest
gacion,

DESCRIPCION DE LO5 TRABAJOS REALIZS
DOs.

Siguiendo la clasificacion®de tipo administrativo deserit
con anterioridad, los principales proyectos realizads
pueden ser:

Mivel Individual.- No presentados por la difieultad d2
recopilarlos v por sus escaso interés para los fines de s
simposium.

NIVEL DEPARTAMENTAL:

al.— Medicidn del gasto cardiaco mediante termodilucifin.

Este proyecto fue desarrollado como tesis de opeifn
terminal por los Ingenieros Herméan Diaz, Pedro Rui,
Alfonszo Ballesteros y Jorge Cornu.

L Smophrernreninchien mwionye Yo Toeindim e Y woren i
termodilucion mediante un catéter intreducido en ol 1
rrente sanguineo. Este catéter lleva como elemento activ
un termisor de punto. La curva obtenida es llevada a
computador analogico que resuelve la ecuacion de Steward
Hamilton, haciendo autométicamente el corte de la infe
gracion de dicha curva cuando el valor de la T llega a us
10% del maximo, evitando las lecturas de la recirculacion,
La lectura se presenta en forma digital.

Toda la implementacidn desarrollada. termistores,
computadora analégica, fuentes, display digital, etc., e
tin integrados en un conjunto muy compacto v de fac
operacion, permitiendo ser usado por personal no espe
cializado en instrumentacidn electrénica.

bl.—Electrocardidgrafo: Desarrollado también como tesis
por el hoy Maestro Rafael Mijares y el Ingeniero Sergio
Sanchez Barona,

Basicamente este provecto consta de la implemen
tacién de un amplificador de ancho de banda compatible
con las senales biologicas EKG, sunado & cirewiteris




‘apropiada para monitonizar cualquier derivacién, y con
u sistema de detector de pulso que detecta el complejo
(RS para controlar una sefial audible.

Sus caracteristicas de compactibilidad y bajo costo lo
hacen viable a comercializacién,
tl_. Simulacién analSgica del _sistema cardiovascular:
Tesis presentada por Carlos Mercadillo, una de las pocas
Iesis Ledricas en Biomédica, obtiene un modelo matematico
el sisterna cardiovascular y la resolucitén de las ecuaciones
mediante circuitos analbgicos.
dl=Desarrollo de un cardiotacémetro con alarma para
bradicardia y taquicardia: Esta tesis, una de las més sen-
Gllasperoalavezde  las més pricticas, fue elaborada en
ase al electrocarditgrafo antes mencionado, acoplando
bs pulsos generados por el EKG a una serie de contadores
7 ligica digital que permita colocar manualmente los li-
lites superiores e inferior, fuera de los cuales se conecta
wa alarma
tl=Diseio teérico de una prétesis de mano: Desarrollada
por los Ingenieros Carlos Lazo y Héctor Chuli, es otro de
ls proyectos que queda abierto a investigacion posterior.

Se trata de lograr identificar mediante electrodos in-
kermos o de superficie, sefiales nerviosas que, mediante un
atrenamiento @ base de retroalimentacién biologica,
jusden ser ensefiadas a controlar una mano, la cual es ac-
livada por servomecanismos controlados por la sefiales an-
lts mencionadas. La enorme complejidad de este proyecto
inpidio a los investigadores llegar a una implementacién
[rictica, pero queda esperando toda la teoria,
ll—Marcapaso de demanda: Este proyecto es desarro-
llado por el Ingeniero Herman Diaz, en su papel de Asesor
8z Tesis con Adell Atristain, ambos esperan desarrollar un
mareapaso lo suficientemente confiable como para su in-
dustrializacion.

Entre los proyectos con caracteristicas departamen-
Ik que tienen relacién con Instituciones ajenas a la
Universidad Iberoamericana, tenemaos:
fl=Desarrollo de un medidor de presiones osméticas: de
lipo portatil y de lectura digital, desarrollado por la alum-
@ Martha Gomez, como trabajo de Servicio social, en
twperacién con el Consejo Nacional de Ciencia y Tec-
togia y el Instituto Nacional de la Nutricién. Es la con-
linuacion de un proyecto original desarrollado en el Ins-
&uo Nacione! de la Nutricion por los Doctores Ramirez

i' tidta, Luis Molina y por un servidor, Humberto Re-
olledo.

Ponencia presentada por el Dr. Joaquin Remolina
Centro de Investigaciin v Estudios Avanzadoa,

del Instituto Politéenico Nacional,

Investigador y Jefe del Departamento de
Bivelectronica.

fn la imagen que quiero darles a ustedes de la labor de
mesligacion que se lleva a cabo en la seccion de bioelec-
binica del Centro de Investigaciones del Politécnico, no
fiifera que intervinieran elementos deformantes, tales
oo los Horiqueos de falsas modestias, o de los desplantes
% gallito de pelea, que son inevitables en la personalidad
tela genite,

Sin embargo, ereo que van a ir mezelados en mi presen-
N,

Lomo antecedente y explicacién, aclararé que la inves-
lgacion que se lleva a cabo tiene, mas o menos, las carac-

teristicas de semilla, es decir, es un esfuerzo minimo, al que
se estan dando los elementos necesarios para que tenga
crecimiento natural y pueda aspirar a la solidez de un ob-
jeto con desarrollo correcto,

Antecedentes: En 1950, terminé mis estudios de médico,
y vi.que la forma de coordinar mis conocimientos con la
medicina y mi aficion desmedida por las actividades de
laboratorio de quimica se encontraba en las labores de in-
vestigacion. De modo que, de 1950 en adelante empect a
actuar como investigador, primero como ayudante y des-
pués con un titulo més pomposc en el Departamento de
Fisiologia del Instituto Nacional de Cardiologia, bajo la
direccién del Dr. Arturo Rosenblueth y en colaboracién
directa con el Dr. Ramén Alvarez Bulla, Como resultado
de esas labores de investigacién dedicadas a temas fron-
terizos en el conocimiento de las ciencias fisiolégicas, pude
trabajar sobre receptores sensoriales, corpisculo de Pa-
chini, receptor de estiramiento muscular, sobre la apa-
ricién sucesiva de las distintas propiedades fisiolagicas del
tejide cardiaco, a lo largo del desarrollo embionario del
corazén de pollo y temas respiratorios etc. Mas tarde
vinieron los estudios de Maestria formales en el Centro de
Investigacion y Estudios Avanzados, después vino la opor-
tunidad de crear el Departamento de Fisiologia en una
Escuela recién formada, la Escuela de Medicina de
Chihuahua, a partir de un cuarto con paredes limpias.
Después el regreso a las labores de investigacion, estudios

‘de Doctorado, y durante todo este tiempo la labor de en-

sefianza en Fisiologia y Fisicoquimica en las Escuelas de
Medicina de Chihushua, del Institmto Politécnico Na-
cional de México, v en la Escuela de Medicina de El Sal-
vador, en Centro América. Durante todo ese tiempo, junto
con los problemas de investigacién a nivel fronterizo, sin
una idea de aplicacién inmediata, existia la oportunidad
de llevar a cabo el desarrollo del instrumental que requeria
el problema. Normalmente con fondos limitados y la
existencia de un tema nuevo. Lo correcto era dar la solucion
a partir de instrumentos de disefio propio.

En las Escuelas de Medicina hubo un problema similar:
implementar cursos de tipo préctico de fisiologia, de fi-
sicoquimica con presupuestos enteramente rudimentarios,
Se tuvo que hacer el instrumental para la Escuela de
Medicina, y ocasionalmente se atendieron solicitudes de
algin médico para hacer un instrumento que necesitara.
Solicitudes de mantenimiento en forma esporadica, hasta
hace aproximadamente seiz afios, en que por motive de
crisis emotiva diversa vy balance nuevo, llegué a la con-
clusién de que estaba hastiado de sacrificar miles de ani-
males de laboratorio &n la ensefianza y la investigaciin, Me
producia una aversibn cada dia creciente el tener que
matar un animal. Entonces decidi optar por el otro aspec-
to, el de desarrollo instrumental. Teniendo en cuenta que
durante mi trayectoria profesional, habia percibido la es-
tructura falsa que tiene nuestra organizacién cientifics, es
decir una estructura en la que encontramos al investigador
de primera linea. con trabajos de valor internacional,
reconocido en todas partes, por quien tengo el mavor res-
peto y consideracion v nada debajo de él. Nada para darle
apoyo: entre el investigador supremo y el pedn de ca-
rretera estdn todos los escalones de apovo en la estructura
cientifica y funcional del pais. Entonces, fue cuando decidi
intentar el experimento mencionado,

En el Departamento de Farmacologia del Centro de In-
vestigacion se inicio este experimento hace seis asios, y se
sentaron bases muy claras; las circunstancias ademas,
exigian esas bases, Se estaba formando un Departamento
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nueva, ron las exigencias HELLA Y imp]i:'r{. [esde el punito
de vista economico, habis que hacer un edificio, dotar de
equipo a tedo un Departamento, contratar investigadores,
ete., para estudiar Farmacologia, en una investigacion de
primera linea. Entonces, se considerd ese apéndice de una
seccion gue llamaremos la Bioelectronica, que avanzo
sobre estas Dases:

I.— Un investigador de tiempo completo; un cuarto en
el que habia instalaciones de agua, luz eléctrica, una
mesa, ¥ #ni acabd todo, Como les decia, bajo la idea de
que lo importante no es que le den a uno, sino que lo pon-
gan donde hay, en el Centro de Investigaeion, que tiene de
todo, existen los cientificos que dominan las técnicas mas
variadas, al nivel més adelantado que se pueda concebir,
existen instrumentos muy refinados y demas. Asi es que no
fue dificil encontrar por ahi a alguien que ya no quisiera
su electrofisigrafo viejo y nos lo prestara, encontrar en el
taller central uno que zumbaba un poquito, de tal modo
que no lo querian ya emplear; convencer al propio Depar-
tamento de Farmacologia que le convenia tener algunos
desarmadcres v brocas, ¥ con eso lo echamos a andar.

2.= Presupuesto de operacién: No habia para comprar un
transistor, si hubi¢ramos llorado adecuadamente
se nos hubiera concedido, pero en esencia nos sentiamos

como un pegoste dentro de un Diepartamento que estaba

luchando por arrancar sin todos los fondos necesarios para
ello, ya bastante dafo les estabamos haciendo con quitarle
uno de los seis cuartos y una de las plazas de tiempo com-
pleto de las seis de que disponis. Entonces, sobre esas
bases empezamos atendiendo las necesidades internas del
Departamento, casi las estaban buscando para justificar-
nos en alguna forma. En otras palabras, que tal pream-
plificador de disefio prehistérico tenia pilas, y que salian
muy caras, bueno entonces que Bioelectronica haga una
fuentecita de alimentacién de corriente alterna, y asi
sucesivamente.

Sin embargo, a pesar de eso yva habiamos sefialado
nuestro campo de accién, pero ninglin proyecto. Esta-
bamos escamados del proyectismo, que es caracteristico en
toedas nuestras acciones. Asi es que no teniamos ningin
proyecto, pero estabamos dispuestos a atacar problemas
que quedaran dentro de estas tres éreas: 1.— Instrumen-
tos especificos para la investigacion, que no existieran en
el mercado; 2.— Instrumentos totalmente vilgares, ne-
cesarios en la medicina, pero que se tienen que importar;
3.— Instrumentos adecuados para la ensefianza de las
ciencias fisioldgicas en las materias médicas.

Bien pronto, vino un proyecto interesante, se necesitaba
para un estudio muy particular: un dispositivo capaz de
medir el potencial generado por un epitelio y tomar el
potencial que uno quisiera, incluyendo la condicion poten-
cial cero o sea de corto circuito. Se analizé el problema, se
intentd una solucién, En el comercio no existian aparatos
de ese tipo, por ser un proyecto hasta el momento hastante
avanzado. Se entré en contacto, con los investigadores
extranjeros que habian hecho ese trabajo, y ecoincidieron
ellos en que pedian persuadir a su técnico de que les hi-
ciera una copia del aparato que habian usado en su inves-
tigacién original por $2,200 délares, Bien, tuvimos opor-
tunidad de intentar el ataque al problema, v afortuna-
damente resulté una solucién adecuada, por el mismo
precio de £2,200 pero nada mas que esta vez en pesos v no
dolares. El resultado fue que se termind el estudio, los in-
vestigadores visitantes quedaron tan contentos que pi-
dieron una copia para llevarsela a Buenos Aires, otra
copia para llevarsela a Montevideo, v a partir de entonces
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la gente que estaba trabajando en ese e en el Centrod
Investipacion, empezd a pedir copias del instrumento,
resultado es que, hasta la fecha, tenemos 28 ejemplaresd
ese aparato regados por todo el pais; hay 14 en el Cenly
de Investigacion, dos en la Universidad Autinoms &
México, 2 en Guadalajara, varios en Tamaulipas @
Monterrey, en Chihuahua, en Mexicali, etc. En contrag
nuestras esperanzas de que resultara un proyecto @)
aplicacion exclusiva y que no tuviera mayor trascendencs)
resulté que, como es un tema gque ya ha alcanzadoy
aplicacion intuitiva en la enseflanza, el aparato resuliid
interés general, y todavia, no existe una versién comen

extranjera de ese tipo de aparatos, en cambio existe |a v
sion comercial nacional. 1

Esto més o menos les da idea sobre qué bases tuvim
que plantear nuestras labores. La base era éata: no e
niamos presupuesto de operacién, consecuentements
tenian que escoger exclusivamente problemas reales &
interés suficiente para que una persona o institucion &
tuviera dispuesta a pagar el instrumento que se ey
hacer. Después de eso, nos sefialamos otras cosas! e
sarrollar el instrumento a un nivel tal, que no se necesiti
la presencia del que lo hizo para que éste funcionara. f
otras palabras, llevarlo a un desarrollo completo, adels
tindonos a las posibles maniobras inadecuadas que p
diera cometer el usuario, déndole una presentacién coms
cial, acompafiando el instrumento del manual de op
raciin correspondiente, y colaborando el tiempo que fue
necesario para inatruir al personal que lo fuera a emples,
y también en constante disposicion para atender las quejs
que tuviera respecto a su mal funcionamiento.

Pronto empezaron a acercarse a nosotros, estudiantes g
Ingenieria o Ingenieros jévenes que habian oido de alguix
que se dedicaba, como labor finica v exclusiva, a disel
instrumentos v construirlos. Entonces, wimos que p
diamos hacer una labor de proselitismo, no nos pared
que tuviera mayor interés que una persona hiciera i
trumentos en calidad de garbanzos de a libra, en un medy
en el que eso no se hacia, sino que lo que queriamos ey
que eso sirviera de ejemplo, v que a las personas qe
todavia no hablan encontrado una trayectoria definida, la
pareciera atractiva esa posibilidad, que vieran que oo sl
era una necesidad, sino que era una necesidad con
pensa.

Entonces, llegaron estudiantes y vimos que podiams
aprovechar loa eursos normales de la Escuela de Medicins
de cualquier Escuela de Medicina, para que el estudiani
se familiarizara con muchos de los aspectos que le i
resan al bidlogo.

A loa estudiantes se les sefialaron cursos de anatomia, d
curso normal que llevan los médicos cirujanos en la escus
la de medicina, fisiologia, histologia, fisicoquimica, el
Asi que esa parte no nos costaba, simplemente remi
tiamos al estudiante como alumno especial a esas class
Mos encontrabamos con que cada vez era mavyor el nimen
de alumnos que se interesaba, lo que nos resultaba ¢
perlas, pues la idea era formar un grupo, v que no fue
una persona la que hiciera las cosas. Entonces simple
mente se iba incluyendo a los alumnos en el trabajo, v
puso, aparte del requisito que hemos mencionado, de que
el tema fuera lo bastante interesante como para que g
guien lo pudiera usar y consecuentemente se eliminara a to-
da costa cualquier ejercicio estéril de tipo tesis; aparte de
eso, el requisito era hacer un disefio totalmente propio, sia
ugar principios fisicos particulares sino principios lisice
normales, y tratar de emplear, en lo posible, componentes
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de facil adquisicién en el mercado,
existian, o si tenfan que importarse, que fueran compo-
nentes de lipo general, neutro y no precisamente lag piezas
especificas que algin fabricante hiciera para sus aparatos.
De modo que en ningiin momento pudieran interferir con
nugstra adquisicion de estos componentes.

y& sea nacionales s

ganizaron los llamados Laboratorios de Construccién,
Desarrollo y Seminarios de Disefo. Cada problema que se
s presentaba, se trataba del mismo modo, reunido el
grupo, primero se determinaba qué limites deberia alean-
ar el funcionamiento del aparato, después se hacia una
Hsta completa de las soluciones que se podian aplicar al
problema, por tontas que parecieran, y después se haeia
seleccion de esas resoluciones, segiin las ventajas v las
cidencias que tuvieran en nuestros propdsitos. Esto ha
enido creciendo, de tal modo que ahora, entre los alum-
108 que han completado ya su formacion, se han reclutado
siete personas. Ha resultado tan favorable la situacion,
fue & pesar de que por muchos afios hemos estado operan-
o para investigacion, desarrollo, ensefianza, etc., con un
esto de cero pesos cero centavos, ¢ pesar de eso, de
convenios para la construcceion de instrumentos,
0 lo suficiente para apoyar, por algin tiempo, a

ha salid

- bquellos alumnos que no parecian gratos a los Comités
- clores del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia
e ofrecer becas. Con ello hemos apoyado, al principio,
T formacion de los sueldos de nuestros instructores,

mes formado un pequefio almacén, ahora no tenemos

Uf €Sperar que nos paguen un aparato para tener las

PiEzas para construirlo, en general ya tenemos lo suficiente

para enfrentar muchos proyectos sin necesidad de que los
- baguen. Asi que por lo que toca al aspecto de presupuesto
ar peracion, no estoy diciendo que no tengamos avuda al-
e guna de la Institucién, al contrario, tenemos la ayuda mis
i %ia que pueda ser dada a alguna persona. Por una parte,

sueldos, al principio, del fundador de la seccibn, y des-
de las personas que hemos ido incorporando porque
ya los requisitos necesarios. También tenemos el
cientifico y la camaraderia de todos los demis
adores de la Organizacion, tenemos el prestigio de la
icidn, ete,

Como resultado de esas labores, se ha emprendido el
lisefio de unos 40 aparatos diferentes, y cuando digo em-
preadido no lo estoy mencionando como proyecto a de-
ilar, o tesis a completar, sino como instrumentos en-
08 al usuario, sometidos a la critica mas severa que
pueds existir, que es la de la persona que ha pagado por
aparato y que lo estd usando, y que en todo momento
V8 & estar en condiciones de reclamar por su mal fun-
tnamicento. ]

En los instrumentos para la investigacién, esta el fijador
i voltaje para epitelios que hemos mencionado, del cual
ey unos 28 ejemplares construidos, el fijador de voltaje
peramembranas artificiales; hay 5 ejemplares construidos,
tladores especiales para respuestas nerviosas con dis.
acion de amplitud, existen 8 ejemplares, el ins-
lal correspondiente a una unidad para cuidados in-
liisvos de hospital para 7 camas, que esté a punto de ins-
tarse en la Clinica de la Ciudad de Irapuato, Gto.,
nidades basicas para la ensefianza de la electrofisiologia,
lanteadas de acuerdo con las necesidades de la docencia.
Lo ven ustedes, esto va supone que ha habido muchas
ilicultedes por el camino, no hemos empezado con
pujectos rigidos, hemos tenido la ventaja de tener la alta
onsabilidad de una Institucion Universitaria, ¥ Hos
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El asunto fue creciendo gr ualmente, pronto se or-

iniciamos con una tendencia ya bien definida con recon-

sideracion constante de nuestras técticas y de nuestros

procedimientos, conforme avanzan las cosas.

El método que hemos senalado implica combinar las

labores de fabricacién, de investigacién, disefio, desa-
rrolle, y posible industrializacién del instrumento. Nuestra
meta es exclusivamente la comercializacién de los ins-
trumentos, que existan proveedores normales de instru-
mentos con todas las responsabilidades: ofrecer asesoria
técnica, mantenimiento, ete. Naturalmente de ahi sale
también gente que conoce las reglas generales de man-
lenimiento para otros instrumentos de disefio ¥ en general
la disciplina méas o menos rigorista del método cientifico,
Claro esté que al principio, era absolutamente indispen-
sable que hiciéramos actuar al estudiante al mismo tiempo
como obrero, le hicimos ver una cosa muy importante, que
de lo que ya trae, mucho le sirve para resolver los pro-
blemas, y que, ademas, seguramente le van a faltar
muchos otros conocimientos, pero que no necesariamente
tiene gue ir a tomar cursos formales para ir llenando los
Mfuturos huecos que se presenten. La realidad B3 que, por
muy bien que havamos llevado un curso de electromica
hace 20 afios. va a ser imposible que sepamos algo de
transistores, cuando no se conocian los transistores. En-
tonces, el estudiante en general empieza a desarrollar muy
marcadamente una tendencia autodidacta, pero no anar-
quica, sino canalizada a la solucion del problema espe-
cifico.

Decia, al actuar el estudiante eomo obrero, después
como director e instructor de obrero v demas, los costos de
fabricacion han sido muy bajos, ademas hemos tomado
como norma, escoger aquellos instrumentos que resulten
interesantes, porque hay una gran diferencia entre el costo
de los materiales del instrumento v el valor que ese ins-
trumento tiene en el mercado.

Sin embargo, conforme ha ido pasando el
método, aparte de mostrar sus ventajas en el sentido de
que altera la actitud del estudiante, antes era pasiva; de
esperar el auxilio divino bajo la forma de mamé, dona-
tivos, presupuestos, etc. ete., para un individuo activo y
emprendedor que esta consciente de los muchos problemas
que existen, més de los que él puede resolver; no le falta
material de trabajo. Pero, al mismo tiempo que hemos
logrado eso, vienen los inconvenientes derivados del trato
con una persona que se esti formando, v al mismo tiempo
trabaja. Fntonces, para nosotros el estudiante que trabaja,
que actia como obrero, es el peor de los obreros que exis-
ten, porque es el obrero que se pasa el tiempo preparén-
dose y en cuanto esti medianamente preparado, yva no
quiere eso, sino que quiere hacer otra cosa, y asi sucesi-
vamenle.

Es una forma mas franca de relacionar el problema de
ensefianza con el problema de produccion. Se trata tam-
bién de garantizar al estudiante que hemos formado, que
no va a ser la institucién que lo formé su enemigo mas
serio. De tal modo que hemos actuado hasta ahora, por-
que eso era lo que necesitdbamos, para cambiar ia actitud
de nuestros estudiantes, ¥ para agenciarnos fondos, pero a
partir del momento en que tenemos estudianies prepa-
rados, y mas solicitudes de trabajo de las gue podemos
atender sin perder nuestra calidad de Institucion de Inves-

tigacion y de Ensefianza, a partir de ese momenio nuestro
paso presente es fomentar, hasta donde sea posible, en
aquellus estudiantes que va hemos formado ¥ que tienen
habilidad e interés para ello, el establecimiento de pe-
(uefas industrias que se encarguen de hacer el trabajo.

tiempo, el
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PECSPECTIVAS DE LA INGENIERA BIOMEDICA:

V. nencia presentada por el Maestro en Ciencias Rolan-
do Lare.*

Investigador y Jeie del Departamento de

Ingen eria Biomédica del Instituto de

Piologia de la Universidad Nacional Auténoma de

Diéxico,

* Leida por el Ing. Esteban Lopez Bracho.
Introduceion historica:

La cibernética, disciplina propuesta por Norbert Wiener
en 1944 (1), ha evolucionado desde sus inicios en diferen-
tes ramas, dentro de ias cuales ha surgido la Bicingenieria
o Ingen:eria Bioméaica. La Cibernética nace por el deseo
de estus iar a los seres vivos, y aiin a los sistemas formados
por ellos, deade el punto de vista de las ciencias exactas,
Parte de los estudios de Gibbs y Bolzmann sobre la 2a. ley
de la termodindmica, de la relacion que Shannon propone
entre le informacion v la entropia, v del uso que se hace de
esa informacion para regular v adaptar las diversas va-
riables de los seres vivos ante los cambios a los que con-
tinuamente se enfrentan por medio de sistemas de auw-
torregulacion. Estas disciplinas ya habian sido usadas
para el disefio de maquinas, principalmente bélicas duran-
te la segunda guerra mundial. Por ello Wiener considera
que estas maquinas, ¥ los seres vivos pueden estudiarse
desde un mismo punto de vista, definiendo a la Ciber-
nética como “La ciencia que estudia al ser viviente ¥ a la
maguina desde un mismo punto de vista™ (1),

Sin embargo, esta primera definicion ha sido superada a
través del tiempo por la gran cantidad de especialidades
que han aparecide v que se denominan indistintamente
eon el nombre de Cibernética. Se ha divido en tres ramas
221k

1.— Cibernética tedrica: disciplina que estudia los
problemas relacionados con la filosofia y la descripcion
matematica general de los procesos de control en los seres
vivoe ¥ en las magquinas,

2.— Cibernética técnica: disciplina que se ocupa de los
problemas técnicos sobre la construceién de sistemas de
control, procesamiento, almacenamiento y transmisién de
informacién, asi como de los medios para la automati-
zacion electrdnica,

3.— Cibernética aplicada: disciplina que se ocupa de la
aplicacion de conceptos, métodos, ¥y medios de la Ciber-
nética a los diversos campos de la actividad homana.

La Cibernética tedrica finca sus raices en Europa, es-
tableciendo centros cibernéticos en gran nimero de
universidades. Por otro lado la Cibernética técnica se
desarrolla en los Estudos Unidos dando origen a lo que se
ha denominade como *'La Revolucion Cibernética™ (4],
Sin embargo, no fue sino hasta 1960 cuando resurge, en
los Estados Unidos el interés tedrico por el estudio de los
seres vivos por medio de las ciencias exactas, denominan-
do a esta disciplina Bioingenieria e Ingenieria Biomédica.
Inicialmente, la carrera se establece en varias universi-
dadea v adguiere una tinica dirigida fundamentalmente
hacia la investigacion, Pero debido a las fuentes de trabajo
en este campo, asi como a la presion de centros hospi-
talarios v de instrumentacion por la necesidad de contar
con egresados preparados  en eatps diseiplinas, la edu-
cacion se ha dirigido hacia aspectos més programaticos
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por I cual, la formacion y la educacion vn Bivingenis
divide en las siguientes ramas (5):

l.— Bioingenieria: disciplina que consiste en la
cacion de los conceptos v téenicas de las ciencias exacti
estudio de los fendmenos biologicos para una mejor o
prension de los sistemas que los constituyen.

2.— Ingenieria Biomédica: disciplina que usa los @
ceptos y técnicas de las ciencias exactas en el desgrrollnd
la instrumentacion, materiales, diagnéstico, elem:
terapéuticos, drganos artificiales y otros elementos rd
cionados con la actividad médica para la aplicacitns
biologia v en medicina.

3.— Ingenieria clinica; disciplina que aplica los conos
tos tecnoldgicos ¥y metodologia de las ciencias exactas pan
una mayor eficiencia en los servicios de salud, en el amgli
contexto de las instituciones inter-relacionales tales comy
hospitales, clinicas, unidades gubernamentales, unive
sidades e industria.

Por otro lado, es importante notar que inicialments &
establecieron los estudios de Bioingenieria a nivel de lins
ciatura, pero debido a que el graduado en estas carens
no tenia gran aceptacion, pues se le consideraba un pa
sonaje hibrido, ni ingeniero ni médico, actualmente loss
tudios de Bioingenieria se ofrecen a nivel de Postgrado (6,

Bioingenieria en México:

El inicio de la Bioingenieria en México puede remonts
se a los origenes de la Cibernética, va que Wiener tuvol
estrecha relacitn con Arturo Rosenbleuth, quien fue dely
grandes pioneros de la Cibernética, tanto desde el puns
de vista filosdfico como experimental. Sin embargo, hasl
donde yo sé, no llegd a formar un grupo de trabajo g
permitiera continuar con esta disciplina. La Cibernética =
introduce en la Universidad por medio de la actividad d:
investigadores aislados, tales como el maestro Alejandm
Medina, con un grupo de investigacion gque sigue ire
bajando ¥ que actualmente estd a cargo de la Maesm
Gertrudis Kurz, donde se realizan trabajos sobre d
procedimiento de informacién sensorial. Asimismo end
Instituto de Investigacionez Biomédicas el Doctor Negrep
ha realizado una gran cantidad de trabajos interdisc
plinarios, que pueden considerarse como cibernéticos, qu
van desde modelos de sistemas de regulacion de variables
fisiolégicas hasta diagnésticos de enlermedades por medis
de la computadora.

Con la implantacitn de la Bioingenieria en los Estade
Unidos, la disciplina encuentra eco en nuestro pais. Poco
después, aparecen las licenciaturas en Ingenieria Bir
médica en la Universidad Iberoamericana v en la Univer
sidad Auténoma Metropolitana, intentando con ello, crear
la infraestructura académica para la independencia tec-
nologica del pais en instrumentacion médica.

Por otro lado, en la Universidad Nacional Auténoma de
México han surgido otros grupos con intereses interdis
ciplinarios como el del Maestro Ismael Espinosa de Js
Division de Estudios Superiores de la Facultad de In
genieria que estudia actualmente, por medios estadisticos,
la actividad neuronal en el Sistema Nervioso relacionada
con la aceion motora. En el Instituto de Biologia de la
Universidad Nacional Autdnoma de México se ha creads
una estrecha colaboracién entre un grupo de neuroqui-
micos dirigidos por el Doctor Ricardo Tapia v un grupo de
ingenieros a mi cargo, donde actualmente se realizan
trabajos de investigacion sobre los procesos electroqui-
micos en el sistema nervioso cuyas repercusiones en los
procesos de memoria ¥ aprendizaje pueden resultar fruc-
tiferos. Como puede notarse la investigacion en los campos




de la Bioingenieria es reducida en nuestro pais. De ahi,
- fue 8ea una necesidad primordial promoverla para gque se
- ~ constituya la base sobre la cual pueda sostenerse la estruc-
1 - turade la Ingenieria Biomédica en México, »
- Con respecto a la Ingenieria Biomédica el Dr. Remolina
] (el Instituto Politécnico Nacional y el Ing. Zapata quien
. inicib sus trabajos en el Instituto de Ne ia vy que
- colabora con el Instituto Politécnico, han realizado
una labor encomiable con respecto a la instrumentacién
- médica, colaborando directamente con investigadores para
i ar, en la medida de lo posible, las necesidades ins-
- trumentales més apremiantes,
_ . Por todo esto, es importante intentar integrar la labor
- de todos estos grupos y formar una unidad, que pueda
' | Donvertirse en un centro interdisciplinario, y que permita
establecer la infraestructura tanto académica como tec-
nologica de la actividad Bioingenieril en México. Los
elementos tedricos con los que deberia contar este proyec-
. 10, &si como sus fundamentos histéricos, se describen a
~ continuacién.

~ Estructura Ideolégica de la Bicingenieria:
] e

A lo largo de la historia las palabras toman diferentes
 tonnotaciones; una de las palabras mas importantes desde
el punto de vista humano, es la palabra “técnica”. La téc-
. nita representa uno de los caracteres distintivos del hom-
~ bre con respecto a otros animales en la naturaleza,

- La téenica, segin Ortega y Gasset (7), es la capacldad
- humana de observar, prever y crear los medios eomn los
tuales el hombre puede confrontar, en forma adecuada,
los cambios azarosos de la naturaleza, gue representan un
- peligro para su existencia. Este autor comenta que el
- animal comin confronta los cambios en el ambiente con
una solucion inmediata, dada por su constitucion instin-
liva, recurriendo casi exclusivamente a sus propiedades
icas; en cambio, el hombre crea, por medio de la téc.
nica, la posibilidad de resolver la mayor parte de los cam-
bios naturales con elementos ajenos a él mismo, gracias a
8 naturaleza racional y de instrumentacion.
- Oswaldo Spengler (8), siguiendo esta misma linea, mar-
ta claramente las dos etapas necesarias para la posibilidad
de la técnica: una de observacion y otra de accién. Spen-
meﬂm este proceso como sigue: “Hay un trabajo de
- direccion y un trabajo de ejecucién; y para todos los tiem-
- pos venideros constituye esto la forma téenica fundamental
de toda la vida humana®. El mismo hace una metifora del
“hombre comparéndolo con una ave de rapifia por su vision
POF su accidn, intentando definir claramente el procesa
E éctico que se establece entre el aspecto ledrico v el as.
- pecto practico en la téenica:
“Al pensar de los ojos, la visién aguda e intelectiva de
‘los grandes animales rapaces, afadese el pensar de la
‘mano. Del primero se desenvuelve, desde entonces, ¢l
pensamiento tedrico, intuitivo, la* meditacion, la sabiduris.
el eegundo nace el pensamiento practico, activo, la as-
tucia, la inteligencia propiamente dicha. El ojo inguiere la
tauza v el efecto: la mano trabaja segiin los principios del
1] rI f'ﬂ'i. ﬁ.n".
Por esto el intentar introducir la Bioingenieria en
ixico es importante que e=tos dos aspectos de la téenivy
D coexistir, de tal forma que diferentes setitudes
en los hombres puedan dirigirse hacia un fin
tomiin. Con ello se juulra establecer la nobleza y el saver-
dacio de esta naciente disciplina, estructura necesaria de
loda cultura superior. Spengler define esto como sigue: K[
noble guerrero, aventurero, vive en el munde de los hes
thos. Elilsnm-rrjnm. sabio filosofo. vive en su mundo de
verdades. El uno sufre o es
casuglidades. Aquel

{Edp

su destino, El otro piensa en
Guiere poner el espiritu al servicio e

su vida fuerte. Este quiere poner su vida al servicio del es-
piritu (9). Asimismo, es necesario erradicar el concepto de
técnica presente donde se Piensa que el aspecto prictico,
itil, econémico es el \inico importante, uluicﬁr?duse de qgue
los adelantos tecnolégicos son parte del anhelo del hombre
por comprender el universo y con ello controlarla, Pero st
“eltecnéerata del momento concentra su energla v vitalidad
hacia la resolucién de problemas mentalmente pragmi-
ticos en su afén de poder, manifiesta con ello, como men-

ciona Ortega y Gasset, una “mentalidad de masas’’, que
por cierto, no ha aportado nada a la cultura humana.
Por otro lado, como sugiere Kuhn, la ciencia y su

movimiento hist se fundamenta en esta interaccidn
entre el trabajo de direccién v el trabajo de ejecucion.
Kuhn dice que la historia de la ciencia puede entenderse
en funcion :c'le una hipétesis que la comunidad cientifica
acepta como verdadera. Esta hipotesis delimita enmarca
la actividad cientifica por un periodo eonsiderable, duran- 7
te el cual se busca comprobar y definir méas detalladamen-
te la interpretacién aceptada. En esta etapa, surge la
posibilidad de aplicar estos conocimientos hacia problemas
pricticos, otorgindo en esta forma a la ciencia su cardcter
titil. En base a esto podemos definir dos niveles de utilidad
en la actividad cientifica: Primero, el uso de la inter-
pretacion aceptada como verdadera por la comunidad
cientifica para que dentro de este marco el cientifico pos-
tule sus hipétesis particulares: esto es la ciencia en gener.nl.
Segundo, el uso de estos conocimientos para resolver
problemas practicos: esto es la técnica,
or tanto, pensamos que la solucion més adecuada para
el desarrollo I& la Biuingenieriﬂ en México radica en la in-
leraccion, a todos los niveles, de los diferentes tempera-
mentos humanos. Es decir, la investigacion en su acti-
vidad libre y desinteresada actuando como base para el as-
pecto practico con miras a resolver un problema parti-
cular. Esta interaccion podriamos definirla como la re-
lacion entre la Bioingenieria, la Ingenieria Biomédica vla
Ingenieria Clinica,
A grandes rasgos podriamos mencionar los campos que
debe cubrir fundamentalmente cada una de estas ramas:
l.— La Bioingenieria debe estudiar desde un punto de
vista tedrico y a todos los niveles, la fisiologia del ser
humano. Para ello, esta disciplina debe interactuar es-
trechamente con la investigacion médica, bioquimica, far-
i cuadro tebrico,
punto de vista biolagico, para aplicar en &l las
ciencias exactas. Si el bivingeniero tiene la preparacion
suficiente, dehe plantear y resolver experimentalmente las
preguntas que sirvan como elementos para un estudio
ruantitativo més especifico. Logicamente la investigacion
hiolgica necesita interaccionar con un cenlro de ins
irumentos que pueda resolver adecuadamente las nece-
sidades instrumentales del estudio,
2.— La Ingenieria Biomédica debe realizar invesij-
gacion en instrumentacion médica, en materiales médicos,
en diagnistico, elementos tera péuticos, drganos artificiales
v ootros elementos relacionadus con la actividad médica,
Para ello es necesario que este grupo interaccione estre-
chamente con e grupo de Bioingenieria para que pueda
respunder adecuadamente a cuestiones que le planteen
tunto el investigador, el paciente. como el instrumento que
se tiene que disefar para medic mas adecusdamente [os
Parametros necesarios para un diagnéstico adecuado. Por
otro lado, la Ingenieria Biomidica debe tener un depar-
tamento de invesligacién en instrumentacion, donde con-
tinuamente se disefien nuevos cireuitos e incluso, si la tee-
nologia lo permite, cireuitos integrados que s sjusien a jas
necesidades de medicion, Esto, claro, implica tamhbién un
fuerte trabajo de investigacion en Fisica del estado solido
en relacion con la clectronica,
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4.— La Ingenieria Clinica debe tener una interaccion
eatrecha eon hospitales v centros de salud pero, simul-
taneamente debe realizar una investigacién sobre teoria de
sistemas v de computacion que permila una mejor or-
ganizazion en los centros de salud. La posibilidad de una
actividad interdisciplinaria de esta forma, como se ha
padido ver, radica fundamentalmente en tres puntos: In-
vestigacion, Educacién e Infraestructura tecnoldgica.

Perspectiva de la Bioingenieria en México:

Desde el punto de vista de investigacién en Ingenieria
Biomédica consideramos, como ya hemos mencionado,
que se encuentra en estado incipiente. Es decir, se ha res-
tringido a la actividad de investigadores aislados, que, ip-
cluso, algunos siguen todavia en perfodo de formacidn.
Como consecuencia, esto ha impedido el desarrollo de
grupos de investigacion que puedan adentrarse en los mil-
tiples campos que la Bioingenieria ofrece. Para que la in-
vestigacion biomédica sea posible es necesario el apoyo de
las autoridades para la capacitacion y establecimiento de
personas interesadas en estos campo, asi como de la ins-
trumentacidn necesaria para sus estudios.

Con respecto a la educacion consideramos que las licen-
ciaturas en la Universidad Iberoamericana y en la Univer-
sidad Auténoma Metropolitana cumplen, sdlo en forma
poco profunda, con las bases necesarias para la formacion
de una verdadera estructura académica que permita abar-
car todas las ramas de la Ingenieria Biomédica, y con la
posibilidad de que los diferentes campos de interés puedan
manifestarse adecuadamente. Aungue el programa de es-
tudios de estas universidades esta Eien equilibrado, desde
el punto de vista de la relacion entre ingenieria y biologia.
practicamente se ha dirigido fundamentalmente hacia la
instrumentacion vy se ha considerado que la Ingenieria
Biomédica es s6lo una especialidad mas de la Ingenieria, a
semejanza de la Ingenieria de Control, Civil, ete, (10). Por
otro lado, estas licenciaturas se van a enfrentar con
problemas de aceptacion laboral de los egresados, como ha
sucedido en otros paises.

Consideramos que la educacién en Bioingenieria debe
realizarse fundamentalmente a nivel de postgrado, una vez
¢ue se ha obtenido una licenciatura. Esta educacion debe
permitir la realizacién y desarrollo de los diversos intereses
de los estudiantes para que, en cada una de las ramas
pueda, adecuadamente, crearse una verdadera infraes-
tructura académica. Para esto, es necesario que el estu-
diante pueda trabajar en grupos de investigacién sobre el
aspecto que le interesa desarrollar, asi como en hospitales,
centros de salud y centros de instrumentacion. Sin embar-
go. actualmente, los grupos de investigacién y de centros
de instrumentacién estan en proceso de desarrollo, por es-
to es importante acelerar su evolucion para que se asegure
una estructura bien fundamentada de la Ingenieria Bio-
médica.

Con respecto a la infraestructura tecnoldgica, es obvio
que el pais carece casi totalmente de ella, y la posibilidad
de crearla radica en el desarrollo de investigacién en Fisica
del estado solido relacionada con la electronica, asi como
investigacion de disefio de todo tipo de circuitos para los
instrumentos médicos. Ezto por supuesto, también es una
labor de muchos afos,

Por todo esto, consideramos que la Perspectiva de la In-
genieria Biomédica en México presenta, actualmente, un
panorama donde los primeros resultados que puedan ob-
tenerse de ella, no aparecerdn sino después de un largo
periodo, pero es preferibie que sea asi, asegurando con ello
una independencia tanto académica como tecnologica, no
tomar una decision “tercermundista’ a vorto plazo. donde

20

o unico gue se logra es un desperdicio do londos v ung
energia de la nacién y una dependencia cada vez més i
tensa de paises extranjeros. Un gran paso en este senlidy
ha sido la fundacién de la Sociedad Mexicana de Ing.
nieria Biomédica que tiene precisamente esos objetivos,

Con este panorama no se intenta tomar una posicida
pesimista con respecto al desarrollo de la Bicingenieri,
sino establecer que el problema no es simple v qlie w
solucién implica un esfuerzo sostenido y necesita parg g
establecimiento un petiodo de varios afios. Esperamos que
este symposio represente un acontecimiento importanis
para esta estructuracion de la Ingenieria Biomédica,
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Ponencia presentada por el Maestro en Ciencias
Fernando Berdichevsky.

Universidad Autfmoma Metropolitana.

Unidad Iztapalapa.

Investigador v Profesor

en Ingenieria Biomédica.

INTRODUCCION

La Ingenieria Biomédica es, por su esencia y definicion,
un campo interdisciplinario en el que se dan cita las he
rramientas, puntos de vista y concepeion ingenieriles de
las situaciones y problemas del mundo fisico con el campo
de eatudio tradicional v, hasta hace poco, exclusivo, de las
Cienciaz Biologicas v la Medicina, es decir el de los o
ganismos vivos. Los problemas planteados por los mismos
son de dificil solucidn y requieren, por tanto, del concurso
de diversos especialistas. La interpcecidn de estos espe-
rialistas para el logro de los objetivos deseados, se rea-
lizard de manera optime, en el marco de equipos de
trabajo interdisciplinarios, bien sea dentro de instituciones
hoapitalarias, universitarias, de investigacion o indus-
triales,




| LA INGENIERIA BIOMEDICA EN LA UNIVER.
SIDAD AUTONOMA METROPOLITANA — UNL.
' DAD IZTAPALAPA.

Uno de los objetivos fundamentales de la creacién de lg

, en México, de ciertos campos de conocimiento
- que, debido a su carécter interdisciplinario habian tenido

poco desenvolvimiento en nuestro pais. La Ivf]mndﬁn ¥
arganizacion de la Universidad Auténoma Metropolitana
- mespondio, en gran medida, a este objetivo, buscando
facilitar el intercambio de ideas a través de una estructura
‘departamental que permitiera la colaboracién interdis-
 ciplinaria, tanto a nivel de docencia como de investiga-
-~ tifin

La Ingenieria Biomédica fue uno de estos campos inter-
isciplinarios que, debido a su trascendencia, se incluyd
dentro de los planes de desarrollo de la Universidad
- Metropolitana.

- Después de transcurridos cuatro afios desde el inicio del
| fmgrama de Ingenieria Biomédica en el Departamento de
 Ingenieria, Unidad Iztapalapa de la Universidad Aute-
- mema Metropolitana, este campo ha tomado solidez v ha
cristalizado en la constitucién de un equipo de docen-
- tig—investigacion integrado por 12 personas.

El estado actual de la Ingenieria Biomédica en nuestra
institucion puede resumirse en los siguientes puntos:

8l El plan de estudios de la Licenciatura de Ingenieria
Biomédica ha evolucionado hasta un punto en que,
creemos, responde a las necesidades del mercado de

gjo nacional,

b) El establecimiento de contactos con algunas de las
- principales instituciones responsables de los servicios
~ desalud en México.

) El constante desarrollo de proyectos de investigacién
- interdisciplinarias  relacionados, Tundamentalmente,
con instrumentacion biomédicas,

d) La planeacién, casi completa, de un prograima de
Maestria en Ingenieria Biomédica.

CAMPOS DE ACCION DE LA INGENIERIA
BIOMEDICA EN LA UNIVERSIDAD AUTO-
NOMA METROPOLITANA.— UNIDAD IZTA-
PALAPA.

Al iniciarse las actividades relacionadas con la Inge-
nieria Biomédica en la Universidad Auténoma Metro-
politana.— Unidad Iztapalapa, una de las metas origi-
nales y primordiales fue S‘eﬁ.nir el drea o Areas prioritarias
d jo, entre las muiltiples posibilidades existentes,

Instrumentacién Médica.

bl Biomecanica v Biomateriales.

¢l Ingenieria Clinica y Hospitalaria

dl Aplicaciéon de computadoras en Medicina y proce-
. famiento digital de imégenes y sefales biomédicas.
Ailicaciﬁn de radioisotopos y radiaciones en Medicina

¥ Biologia,

- Camo resultado de esta definicion se fijarian los ob-
Jftivos de la docencia en la licenciatura en Ingenieria
Biomédica, las dreas y proyectos de investigacion v, en
general, la direccion de ecrecimiento de nuestras activi-
‘dades. Los factores que determinaron la decision final
lueron de diversa indole, sobre todo:

il Laz prioridades y necesidades del pais.
bl Las necesidades y exigencias del mereado de trabajo

!llnimaidad Autbnoma Metropolitana fue fomentar el -

para los futuros egresados de la licenciatura en In-
genieria Biomédica.

¢) Los recursos humanos disponibles para la integracién
del personal docente y de investigacion

.Después de considerar detenidamente los factores an-
teriores, se llegd a la conclusién que la direccién prio-
ritaria para el desarrollo de las actividades de docencia-
investigacién deberin ser la de la instrumentaclén elec-
trénica en Medicina y su repercusién en el medio eclinico,

En vista de lo anterior, nuestras actividades se han
polarizado en directién a la instrumentacién electronica,
aungue hay ecierta diversificacion, fundamentalmente
hacia la computacién médica y la aplicacién de la Inge-
nieria de Sistemas en Medicina.

LA INVESTIGACION EN INGENIERIA BIOME-
DICA EN LA UNIVERSIDAD AUTONOMA ME-
TROPOLITANA.— UNIDAD IZTAPALAPA.

La evolucién de los programas y provectos de inves-
tigacién en Ingenieria Biomédica, dentro de nuestra ins-
titucién, se ha visto condicionada al avance y satisfaccion
de las necesidades docentes de la Licenciatura en Inge-
nieria Biomédica. La Universidad Auténoma Metropo-
litana cuenta, tnicamente, con personal académico cuya
responsabilidad fundamental es la docencia. Cuando
menos hasta el momento, el profesorado ha dedicado gran
parte de su tiempo y esfuerzo al desarrollo de los pro-
gramas docentes de la licenciatura considerando, sobre
todo, que fue necesario empezar desde las bases.

A pesar de lo anterior, en el transcurso de los cuatro
afios de labores relacionadas con la Ingenieria Biomédica
se han desarrollado y se estan desarrollando diversos
proyectos de investigacién, que serdn descritos mas
adelante. La realizacién de estos proyectos tiene como
consideraciones fundamentales las signientes:

al La aplicabilidad y trascendencia que puedan tener en
nuestro medio.

b) La necesidad de formar investigadores capaces, en In-
genieria Biomédica,

En lo referente al punto a) se ha buscado establecer
contactos con las instituciones que, en ultima instancia,
seran las encargadas de aplicar la técnica o instrismen-
tacién desarrolladas, En lo referente a) punto b, éste se ha
enfocado en dos niveles: la formacién de grupos de inves-
tigacién que retinan en su seno, personal académico con
diferentes niveles de experiencia en estas actividades y Ia
integracion en los grupos de investigacién de los estudian-
tes mas avanzados d[:- la licenciatura que tengan incli-
nacion y aptitudes en este sentido. Por otra parte, las ac-
tividades de investigacion en Ingenieria Biomédica re-
cibiran un impulso importante al establecer formalmente
la Maesiria en Ingenieria Biomédica. Una de los puntos
cardinales en este programa de maestria, es el desarrallo,
por parte del alumno, de su proyecto de investigacion

supervisado por el profesor del dres de Ingenieria Hio-
médica,

PROYECTOS DE INVESTIGACION EN INGE-
NIERIA BIOMEDICA EN LA UNIVERSIDAD
AUTONOMA METROPOLITANA,— UNIDAD 12-
TAPALAPA,
A continuacitn presentamos una breve descripeion de
los proyectos de investigacion que se han desarrollado o lo
21
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esidn haciendo dentro del area de Ingenieria Biomédica

e

Departamento de Ingenieria de la Universidad Au.

tinoma Metropolitana.— Unidad Iztapalapa. Se incluyen,
auemas, 108 nombres de los colaporadores en cada proyec-
lo asi corao et estado actual de avance de los mismos,

1

2]

3

4]
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Vectocardiografia Tridimensional {Ing. Miguel Lin-
dig, Doctores Bonfiglio Mufioz y Christopher Cu-
tlerl.— Se ha buscado desarrollar ung técnica que
perriita nbtener una representacién tridimensional del
Veclocariwgrama a través de sn proyeecién en tres
planos mutuamente perpendiculares. De esta manera,
se pretencie obtener mayor informacitn, con valor
clinico, a partir de los potenciales eléetricos resultan-
tes de la actividad cardiaca. La obtencién de ciertos
indices o parametros, calculables a partir de la tra-
yectoria del vector eléctrico cardiaco e independiente
de los ejes de referencia y de variables fisiologicas,
tales como la locai zacién Y posicion exactas del
corazion, la constitucion fisica del individuo. ete,, per-
mitira determinar de manera sencilla y objetiva, al-
teraciones en el funcicnamiento normal del miocar-
i,

Etapa de desarrollo: la instrumentacian ¥ técnica de
medicién se encuentrun listas para ser sometidas a
pruenas clinicas,

Contador ae particulas biolégicas acoplado & un
microprocesador (Ing. Miguel Cadena y Luis Her-
nandez, Dr. Christopher Cutler y alumno Ricardo
Paulin)l.— El provecto esta encaminado al disefio y
ronstruccion de un contador de particulas biolagicas
lespecialmente células sanguineas) basado en el prin-
cipio impedancimétrico tradicional. En el disefio se ha
buscado eliminar la necesidad de wilizar medios
dilutores especiales, asi como simplificar el proceso de
calibracion, tendiendo a automatizar el funciona-
miento. El acoplamiento con el microprocesador per-
mite obtener, de manera automatica, el histograma
correspondiente a la distribucién de los voliimenes
celuiares.

Etapa de desarrollo: EJ prototipo esti practicamente
terminado y falta someterlo a pruebas, en el ambiente
clinieo,

Optimizacion del régimen de dosis individualizadas
{Maestro en Ciencias Ernesto Mercado, Dr. Bonfiglio
Mufioz v alumnos Pablo Luengas y Ménica Mon-
toyal.— Se busca formular un modelo matemdtico
que permita predecir y cuantificar las concentraciones
sanguineas de farmacos diversos para poder, asi, op-
timizar la dosificacién de los mismos. La trascenden-
cia de este modely se manifiesta, sobre todo, en el
caso de los farmacos para los que la regitn que separa
las concentraciones toxicas de las terapéuticas es
relativamente estrecha y permitird eliminar el em-
pirismo reinante en el ajuste de la dosificacion de es-
tos medicamentos,

Etapa de desarrollo: Los modelos matematicos v las
téenicas de optimizacion se eneuentran definidos fzla
sumeterlos a las pruebas clinicas,

Dispositive de lectura para ciegos por medio dp
codificacion y sintesis de voz en microcomputadora
(Maestro en Ciencias Fernando Berdichevsky, Doctor
Christoper Cutler v becario Gerardo Murillo).— EJ
objetivo del proyecto es el desarrollo de un dispositivo

3l

6)

7

8)

9)

barato que permita a los invidentes lener acceso a la
informacién escrita. La idea fundamental es la de ob-
viar el reconocimiento de patrones tanto por parte del
aparato como por parte del invidente. Para ello ge op-
to por codificar la informacion escrita y grabarla en
un cassette de audio ordinario. El dispositive de sin-
tesis, controlado por una microcomputadora, se eq-
carga de producir sonidos que emulan la voz humana
y de recitar el texto codificado. _
Etapa de desarrollo: Actualmente se estin escribiendo
los programas de microcomputadora que controlarin
la operacion del sintetizador de vos,

Mecanismos de adaptacion a la altitud {Doctores
Bonfiglio Mufioz, Ramén Gonzilez v Salvador Ca-
rrasco).— Se busca analizar y dilucidar los mecanis-
mos fisiologicos a través de los cuales se manifiesta |a
adaptacion del cuerpo humano a la vida en altitudes,
por encima de los 2000 metros sobre el nivel del mar,

“tapa de desarrollo: El proyecto se haya detenido en

espera del equipo de pruebas funcionales cardiores-
piratorias,
Diagnéstico médico por medio de microcomputa-
doras (Dr. Christopher Cutler y alumno Jeatis Mon-
dragén).— Se ha buscado aprovechar la accesibilidad
de los sistemas de microcémputo para el desarrollo de
programas, que permitan aplicar el método Bayesiano
en el diagnéstico de enfermedades relacionadas con
especialidades médicas concretas.

Etapa de desarrollo: Los programas que permiten
diagnosticar afecciones especificas se han concluidg,
El sistema se encuentra en proceso de pruebas clj-
nicas.

Promediador digital de senales biolégicas (Fisico
Leonardo Nicola, Ingeniero Miguel Lindig y becario
Mario Ramén Ramirez).— Se ha buscado disefiar y
consiruir un promedio de sefiales biologicas con tiem-
po de adquisicion de datos muy corto (del orden de 10
seg.). El promediador permitira registrar fenémenos
ripidos que tienen lugar al inicio del potencial de ac-
cién de ciertas fibras musculares,

Etapa de desarrollo: El prototipo del promediador ha
sido concluido. Estan por iniciarse las pruebas en ¢l
registro de potenciales de accion.

Determinacién de la fraceion de eyeccién cardises por
medio de técnicas centellograficas (Ingeniero Enrique
Hernindez M., Doctor Roberto Maass del Hospital 20
de Noviembre ISSSTE y alumno Jorge Garcia).— Se
ha buscado disefiar y construir un disparador elec-
trénico sincronizado con la onda R del electrocar-
diograma que, al ser acoplado a una cémara de An-
ger, permita calcular la fraccion de eyeccitn cardiaca
por medio de técnicas centellograficas.

Etapa de desarrollo: El proyecto se ha concluido y el
dispositivo se haya en uso en el Departamento de
Medicina Nuclear del Hospital 20 de Noviembre del
ISS5TE.

Filtrado digital programable para sefiales biolégicas
{Ingeniero Miguel Lindig). El proyecto estd enca-
minado hacia el disefio v construceion de un filtro
digital programable que permita variar, de manera
sencilla, las frecuencias de corte v que goce de gran
estabilidad. La aplicacian que motivd el presente
proyecto fue la de detectar la actividad eléctriea
cardiaca fetal para lo que se requiere un filtro con



caracteristicas cercanas a las ideales. Esta necesidad

dicté el nuso de las téenjcas digitales en vez de las

analagicas.

Etapa de desarrollo: El prototipo del filtro ha sido

disefiado y construido y estd por someterse a prueba

bajo condiciones clinicas,

Anestesio-Iontoforesis (Doctores Bonfiglio Mufoz,

Salvador Carrasco y Christopher Cutler).— Se busca

el desarrolle de las técnicas e instrumentacién ne-

cesaria para la aplicacion de la Iontoforesis como
medio no invasivo de anestesia local,

Etapa de desarrollo: Se' ha comenzado a probar la

electividad de esta técnica en funcion de variables

tales como: localizacion de los electrodos, nivel de

4 corriente, ete.

- 11} Detector de apnea por impedancimetria (Maestro en
Ciencias Fernando Berdichevsky y alumna Teéfila
Cadena).— El proyecto estd encaminado hacia el
disefio y construccién de un dispositive para el
monilor respiratorio basado en el principio impedan-
cimétrico. ,

Etapa de desarrollo: El proyecto se encuentra en su
faze inicial.

CONCLUSIONES:

Se ha tratado de presentar el panorama general de la
Ingenieria Biomédica en el Departamento de Ingenieria de
la Universidad Auténoma Metropolitana.— Unidad Iz-

tapalapa, enfocando la discusién hacia las actividades de
- investigacién.

- Confiamos continuar nuestra labor para contribuir asi,

@ la solucion de los problemas nacionales en esta area, asi
como la formacion de recursos humanos capacitados para
extender y diversificar nuestros esfuerzas,

o

 MESA REDONDA
COORDINADOR: Dr. Bonfiglio Mufioz Bojalil .

~ Dr. Munoz: En realidad deberia estar, en este lugar,

¢l Dr. César Gonzélez, pero estd fuera del Distrito Fe-
deral, y me pidi6 que lo hiciera. Escuchamos la presen-
. lacidn correspondiente a cada uno de los ponentes,

Parece ligico, que después de haber oido las ponencias
de los representantes de las instituciones educativas del
 pais sobre los proyectos de investigacion, crear un organis-
mo que coordine los esfuerzos, sea razonable. Organismo
- que celebrara juntas periddicamente, digamos cada semes-
tre, donde se presentaran las tesis o los proyectos de inves-
ligecion de todas las instituciones v de esta manera se
evilara duplicidad de esfuerzos,

Por otro lado, me parece importante también el pro-
blema de la industrializacién de los equipos médicos.
iComo se puede efectuar esa industrializacion? Los In.
 genieros Biomeédicos pueden, en un momento dado, captar
los intereses del médico que genera los problemas en este
~ mpo y si estan bien preparados en electronica pueden

(disefiar un equipo, o si no scudir a un Ingeniero Elec-
Irinico més capacitado para dar solucion al problema que
e plantea. Lo que definitivamente no puede hacer, es
disefiar la produecién en linea, Creg que en México en la
mayoria de las instituciones, de las que va se habld, existe
también la carrera de Ingeniero Industrial. FI Ingeniern
Industrial se puede dedicar, una ver hecho el prototipo, s

elaborar, como una tesis, la industrializacién del producta,
estudiar la factibilidad de industrializacién, la que se
podria ofrecer a cualquier industrial que estuviera inte-
resado, quien a su vez la pondria al servicio del médico,
Esta me parece otra alternativa a la solucién que nos

- propuso el Doctor Remolina. ;Existe algin comentario o

pregunta sobre los puntos que se han planteado?

Juvencio Monroy: Trabajo como investigador en la
Universidad Auténoma de Puebla, y como respuesta a
los objetivos de este seminario, de dar a conocer qué se es-
td haciendo en Ingenieria Biomédica, me permito men-
cionar que nuestro trabajo tiene sus origenes en el grupo
que ha formado el Doctor Remolina en el Centro de In-
vestigacion del Politécnico; este trabajo es sobre conduc-
tores. Surgié como una necesidad que se da en todas las
personas cuando pretenden realizar algo. Con el Doctor
Remolina surgio la idea de fabricar semiconductores para
los aparatos, especificamente para la Unidad de Cuidados
Intensivos.

Dadas las limitaciones que existian en espacio, tiempo,
en fin, este proyecto sirvio como semilla, ¥ cuando no-
sotros finalizamos nuestra preparacion, al lado del Doctor
Remolina, otros compafieros egresados un afio antes que
Dosotros, propusieron este proyecto a la Universidad
Auténoma de Puebla. Interess bastante, dada la nece-
sidad y el hueco que existe, como ya lo recalcaba el Doctor
Remolina, no hay una estructura abajo que sostenga la ac-
tividad de investigacion, No podemos pensar que se
pudiera, en forma razonable, suponer que en México es-
tamos desarrollando aparatos electronicos. Ain cuando
estos se disefaran aqui, sabemos de antemano que una
gran parte de los componentes que se emplean son impor-
tados. Consideramos que nuestro grupo de trabajo en
Puebla, estd realizando una labor que llena un hueco.
Ahora nuestra labor tiene algo en comiin y a la vez algo de
no comin. En México existen aproximadamente quizé
cuatro o cinco lugares donde se estan haciendo semicon-
ductores, y lo que estamos haciendo, practicamente no es
nada nuevo. No estamos descubriendo el hilo negro, quizd
la tinica diferencia que existe con las otras instituciones
que estin realizando investigacién en semiconductores, es
que nosotfos hemos disefiado un instrumental que tra-
dicionalmente se compra, ¥ como consecuencia de esta ac-
tividad, el costo del montaje de esa Unjdad de semicon-
ductores alcanza, creo, un 20% del costo que tendria si
todo el instrumental se hubiera comprado. Esto ha creado
algo que puede tener una comsecuencia mayor, poriiie
consideramos que lo que estamos haciendo de alguna for-
ma, constituye una modesta aportacién y soluciona una
necesidad que existe en nuestro pais. Entre los objetivos
que hemos tratado de cubrir con esta unidad de semicon-
ductores estd consepuir la materia prima para hacer en
todos sus renglones, vy ahora, tenemas pricticamente un
afio con el proyecto. Puede decirse que tiene un desareolin
general de un 80% y antes de que concluya este afo es-
taremos va, haciendo nuestros primeras dispositivos en
semiconductores. Queda pues, para conocimienio de ws-
tedes,

Sr. AHredo Ugalde: Trabajo para el Consejo Nacio-
nal de Ciencia y Tecnologia. soy Jefe el Area de
Electranica en la Direccion de Dresarrollo Tecnoloricn. Mi
intencion obedece principalmente a dos cuestiones: La
primiera de ellas es informar a ustedes gue la Direccion de
Desarrollo Tecnologico esta tomando eartas en el asunto
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respecio o problematica que i sscitade agqui v a las
persoaas que estin desarrollando teenologia en el pais. Es-
ta trabajando en la elaboracion de un boletin de enlace en-
tre los demandantes de la tecnologia y las personas que la
estan desarrollando. El segundo punto es en cierta forma
una pregunta al Doctor Remolina ;No piensa él que el
hecho de que las personas que han trabajado como inves-
tigadores en el Politécnico o en el Centro de Estudios
Avanzados se dediquen a industrializar los productos que
han desarrollado indicaria una pérdida de un buen inves-
tigador, v la ganancia de un mal administrador?

Ing. Enrique Villareal: Me he visto en la necesidad de
participar, con lo que modestamente hemoz hecho en la
Universicad de Electroguimica de la Facultad de Qui-
mica, en virtud de que no se ha hablade nada de lo que se
hace en la Universidad Auténoma de' México. Es verdad
que no contamos con la carrera de Ingenieria Biomédica
en este momento, pero si se trabajan muchas cuestiones de
Ingenieria Biomédica en diversas dependencias de la Ins-
titucion.

Quiero describirles muy brevemente las cuestiones que
nosoiros hemos hecho, Quiero hecerles una mencién es-
pecial del necho de que cada vez que se habla de Inge-
nieria Biomédica o Bioingenieria, se limita casi siempre a
hacer mencion del ambito médico, y muchas veces se deja
de lado la existencia de otros seres vivos tan importantes
como los vegetales... En este sentido, uno de los trabajos
mas antignos fue el que iniciamos hace aproximadamente
I5 afios, trabajando en la estructuracién de sistemas elec-
troquimicos. Nos ha dado magnifico resultado en el
proceso de crecimiento vegetal. Hemos podido acelerar por

electroquimica los procesos osméticos en la raiz de varios
vegelales, v hemos logrado acelerar su erecimiento y en
consecuencia su proceso metabolico, Hemos hecho unas
pruehas de reseccién de tumores en vegetales también por
métndos electrosmébticos. Dentro de los primeros proyectos
gque e realizaron se sintetizd una neurona electrogquimica
que simula el comportamiento de la membrana protoplis-
mica de la neurona del calamar. Los problemas de res-
puesta de nmbral, en las neuronas, los hemos logrado por
métodos electroquimicos a base de sintetizar neuronas que
pueden hacerse fisicamente casi de cualquier tamafio. No
se trata en esle caso de competir cona fisica en el estado
solido, ni de sustituir, ni nada por el estilo, pero si se ha
logrado hacer sintesis de neuronas por via electroquimica,
que eventualmente pueden utilizarse para la sintesis de
cadenas neuronales y sistemas analogicos, Otro de los as-
pectos ue nos ha interesado mucho, ez ¢l desarrollo de
celdas biogalvinicas para integrarlas al organismo, con el
fin de suministrar energia para integrarlas al organismao,
con el fin de suministrar energia para marcapasos v sis-
temas de desfibracion. Creo que uno de los problemas
serios gue ha existido siempre es el hecho de que una per-
sona se encuentre en fibrilacion por un infarto. Casi siem-
pre muere antes de llegar a la Unidad de Cuidados Inten-
sivos porgue no hay posibilidad de desfibrilarlo rapida-
mente, Enronees, a nosotros nos ha parecido interesante
estudiar este problema. sobre todo cuando se suministra la
energia necesaria, Desde el punto de vista interno, sobre el
corazin, se necesita una energia mucho menor que euando
s aplica al deslibrilador desde afuera, Hemos estado
trabajando en pilas biogalvanicas, alimentadas con. los
mi=mnz electrolitos del organismo, v nos ha dado buen
resultaddo, También, a yropdsito de los electrodos, hemos
logrado substituir los e vidrio en una medicion del pH
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por ejemplo, wsando lo que hemos denominado elocte
doinverso de hidrigeno: nos ha dado magnificos res
tados. Estos no tienen los problemas de envenenamienly
con los sistemas proteicos, habituales de los electrodos
vidrio, ¥ ademés se pueden constituir de cualguier me
nera.

Otra cuestion que nos ha interesado es entrar en otros
imbitos como es el estudio de las propiedades de los el
trolitos en el organismo desde el punto de vista fisico —
quimico, y hemos desarrollado un pequefio aparato que
hemos llamado Tensiometro de Placa, que nos permite
determinar tensiones superficiales o interfacciales en |
quidos del organismo con apenas una gota de liquido, &
diferencia de los sistemas mas complejos.

Ing. Miguel Lindig: Parece que, como consecuencia de
lo que se dijo de la investigacion Biomédica, hace falta
mecanismo que permita la evaluacién clinica de los resdl
tados que se obtengan en la investigacion, particularments
si son orientados a resoluciones tecnolbgicas de problems
clinicos. Hasta donde vo sé, no existe una estructura que
permita obtener tal evaluacién y mas que eso obtener
conocimiento a nivel nacional de la efectividad de m
método o de un equipo. Me parece que eso es necesarin,
no nada més para aumentar la seriedad de la investigaciin
en si, sino inclusive para dar una base a un posible [z
bricante para que se anime a realizar comercialmente
equipo,

Dr. Francisco Casillas: Voy a tratar de completar lo que
acaba de mencionar el Ingeniero Lindig. En la Univer
sidad La Salle, la Escuela de Medicina es una earrens
reciente, tiene apenas 4 a 6 afios de funcionamiento, la
carrera es joven vy tratamos de colaborar en el Programa
Nacional de Salud, especificamente en lo que se refieres
Ingenieria. Por esto el Doctor Carlos Alcocer, Director de
la Escuela de Medicina, en colaboracion con el Doctor
Manuel Oria, también de la misma escuela, han disefiads
un tipo de modulo de enseflanza, donde resulta muy in
portante un  Laboratorio multidisciplinario que eursan
obligatoriamente todos los alumnos por un periodo mi-
nimo de dos afios. Posteriormente en forma voluntaria, y
donde reciben el apoyo y la colaboracion de los cate
draticos de la Escuela, asi como de otras instituciones de
salud. Podemos mencionar al Doctor Federicn Chéves
Peon, entre otros. Este plan multidisciplinario redne todas
las .iireas de la Medicina, con diferentes proyectos de in-
vestigacion.

Mi intervencion en esta ocasion es inica y exclusiva-
mente para hacer una invitacion a todos ustedes, a todas
las autoridades a colaborar, sobre todo en este punto, para
tratar de establecer relaciones bilaterales o multilaterales
en el plan médico, y en el plan de investigacion.

Dr. Joseph Anthony Rangel: Trabajo en el Hospital del
Nifio del Sistema del Desarrollo Integral de la Familia
IDIF). Acerca de los trabajos que he escuchado el dia de
hoy, parece que es de suma importancia tener un medio
por donde se difundan, entre todos aquellos gque estamos
interesados en la construecion de equipo médico, los logros
v las tecnologias que se han deanrrﬁlfudu en cada una de
las diferentes instituciones, Por ejemplo, uno de los
problemas con que nos hemos enfrentado ha sido la cues-
tiin de los traductores para la medicidn del pH de los elec-
trodos. Estoy escuchando que aqui, en México, se estd
desarrollando un nuevo sistema para tomar dichas me-
diciones, entonees si pudiese ayudar una Institucion a otra
para un mejor desarrolio de esos equipos, debia involu-
crarse, ya sea ¢l Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologla



8 la Sociedad de Ingenieria Biomédica, para temer una
ita de difusitén interna ¥ poder tener ara]cance la tec-

: &mpin -1}!: se estd desarrollando en nuestro paia.
« Jorge Villalobos: Quisiera hacer una pregunta
0rqUE siempre en las exposiciones se hablé particular y
emente de la electronica? Yo quisiera saber T}r
.10 82 ba buscado investigar en otras ramas de la n-
s COMO 80n la mecdnica, es icamente la re-
i, la criogenia tiene muc aplicacién en la
ucin de problemas médjcos muy especificos;, se usa

astante en México, y todo el equipo es de importacion,
 Doetor Joaquin Remolina: Creo que una buena parte de
10 que pudiera contestar hoy, se va a tratar en las sesiones

Venideras, en las que va a 'h.nber intervencién de

Hijes conectados con la industria, con las instituciones
dedicadas a dar apoyo, ete. Sin embargo, puedo adelantar
ing cosa breve, la primera es que, estar aqui ante ustedes
tiene dos pwanaitou, uno es tmc:iy natural de gratificar el
£g0, platicando lo que el grupo de uno estd haciendo, y el
olro, también tratar de enterarnos de cuiles son las suges-
Hiones consejos, las opiniones que pueden ustedes
ivar de un punto de vista diferente al propio, con la
de tratar, no necesariamente de obedecerlos en sus
sugestiones, pero si de incorporar lo gue sea aprovechable
de ellas  nuestra actuacién. Ahora, en lo que toca al uso
que se estd haciendo de nuestras personas formadas, ya he
e poquito con lo que he dicho, que se es-

iejailo traducir un
peran cosas muy diferentes de cada una de nuestros can-
didatos. En otras palabras, nuestro punto de arrangue es
HHEN0S0Lros no estamos ofreciendo un molde rigido al que
s tiene que conformar el candidato, de tal modo que si es-
14 muy narighn le cortamos lo que le sobra de nariz, si estd
thatito, s la estiramos para que quepa en el molde, no en
. que buscamos a nuestros candidatoa es que
cidan en el propdsito general, que compartan un
iealismo fuertemente proyectado hacig la realidad. Eso es
Io que les pedimos. Nos pasa lo mismo que a los que
' icina, como ustedes saben en medicina hay
para casi todo tipo de gente, por ejem?lu, 8i uno es-
it medicina y se encuentra congue en realidad tiene es-
pirity. de hotelero, no hay problema, Pone un sanatorio,
Onces € uno tener un hotel de gran lujo. Si, por
plo, lo que le agrada es la moda y Ia confeccitn, pues
B puede de%mar a eirujano. Si le gusta la carpinteria, el
j0 de serrotes, pues ya todos ustedes saben ue es-
idad lo justifica. Si le gusta quemarse los dedos con
cautings, y andar pegando alambritos, pues puede
er un fm tragico como el del presente, y asi sucesi-
vamente. Entonces vemos en nuestro estudiantes dentro de
jué capacidad pueden dar mejor rendimiento, Hay del
académico, dado a la reclucion, a la profundizacidn
83 conocimientos y a la tendencia de trasmitirlos, A
fos gusta retenerlo como profesor de base. Al ind-
vidio agresivo, que llega con ideas inmediatas de provecho
milerial, con la idea de ver multiplicados sus bienes ¥y ver
HE tosas que se multipliquen ante su paso, a ése queremos
arle la oportunidad que se establezea como fabricante, v
liesti donde se aplica a su modo de ser. Por eso e por la
4lE, en un momento dado, no nos apura mucho, no es-
fefamos ni que todos nuestros estudiantes salgan inves-
es-disefiadores, ni que todos nuestros estudiantes
tlgen fisicos tedricos, ni fabricantes, simplemente lo que
105 es que quien tiene toda la hechura necesaria
serfahtric.ame, lenga nuestro apovo,
0 a la segunda pregunta 5: por qué en general

£ pane tanto énfasis en dedicarse a la electranica, bueno,
SHIqUE en parte es natural por los grandes adelanios que
i tenido esta rama, pero atin en el caso de nuestro grupo
U no tiene mucha flexibilidad ni muchos aleances,
licamos también aspectlos de tipo mecinico, en lo que se
¢l aspecto de los semiconductores, Se atacod al
i e construccion de hornos, de instrumental, alio

vacio, de dispositivos forograficos, etc., asi ey ijue, insisto,
cred que en muchos casos lo importante es, no tanto los
medios que se usen, que se seguirin adaptando a las cir-
cunstancias, sino la meta aue se haya escogido.

. Dr. Mufioz Bojalil: yo quisiera preguntarle en especial al
Ingeniero Esteban Lopez Bracho, qué cantidad de inves-
tigadores se han formado en Bioingenieria si es que tiene ol
dato, cuéntos estin trabajando, cuéles son las hreas vy si los
estian formando o los estdn capacitando, o si es lo mismo,
formacion y capacitacién.

Ing. Esteban Lépez Bracho: Actualmente, aparte del
estro en Ciencias Rolando Lara, conozeo al M aestro en
iencias Ismael Espinoza, ambos egresados de la Facultad
de Ingenieria y que han realizado investigacion en In-
genieria Biomédica. El Maestro Rolande Lara tiene a su
cargo dos personas més, dos ingenieros, que también
haran una maestria, y unos 5 tesistas, que ir;&mjnn en In-
genieria Biomédica.
Dr. Bonfiglic Mufioz: Vamos a hacer la pregunta de
manera general a los ponentes: ;formacién ¥ capacitaicon
es iLn mismo en cuanto » investigacion o son cosas diferen-
tes?

Dr. Humberto Rebolledo: Definitivamente no es lo mis-
mo, la formacién de un investigador no empicza cuando
termina la carrera o euando va tiene los conocimientos
suficientes, la formacién de un investigador comienza,
opino, desde muchisimo antes, desde el momento en fgue
su vocacion queda definida y he ahi una de las partes don-
de debe entrar la organizacion. Una de las funciones de la
organizacion en la investigacion, deberia ser la furmacion
de investigadores, antes de llevarlos a capacitar.

capacitacion podria ser darle los conocimientos,
darle las facilidades, pero la formacion del investigador
va desde mucho antes, desde [a vocacion, el talento y Ia
creatividad, gue son cosas de formacian,

+ M. en C, Fernando Rerdichevsky: Respecto a la pregun-
del Doctor Mufioz, pienso que la palabra formacion tiene
mucho que ver con una actitud hacia la investigacion, esta
formacion es una cosa que se tiene que ir madurando en
las personas, una actitud inquisitiva, una actitud gue le
permita no cejar en un esfuerzo determinado. Creo que el
mecanismo pricticamente indispensable para formar in-
vestigadores es la convivencia con gente que tiene mas
horas de vuelo al respecto. Pienso que en e? caso especial
de la Ingenieria Biomédica esta convivencia deberia darse
a nivel de centros que si se adjudican el nombre de inter.
disciplinarios, verdaderamente, cumplirin ron  esa
caracleristica; centros en los que conviviran invest; adores
e investigadores potenciales que provinieran de diversas
jamas, para que de esa convivencia se pudieran generar
investigadores verdaderamente capaces, esto es lo que se
llama capacitacién. La capacitacion esta relacionada can
la adquisicién de conocimientos que va aparejada con al-
gun estudio de postgrado, hacia el Doctorado,

Dr. Joaquin ﬁ‘;mulinﬂ: Como adelantaba en mi comn-
nicacion, ereo que hay dos cosas muy diferentes en cuanto
@ preparar a un individuo para enfrentarse a lus necesj.
dades de un grupo social. Ea primera es hacer a ese in-
dividuo bien conciente de las metas a alcanzar, respetar en
¢l sus tendencias naturales hacia la creatividad, Ia indus-
triosidad, el estudio, y después senalarle, v sobre todo
lratar de capacitarlo, es decir prepararlo para wdas las
eventualidades de la vida, para capacilarse constantemern-
te en las situaciones a las que va a enfrentarse,

En otras palabras, creo que uno de los problemas mas
serios que tiene el sistema de ensefianza lipico en nuestro
medio, es que acaba por convencer al alumne de que
necezita saber todo lo que hay que saber antes de emnren-
der el mas ligero ataque a los problemas reales. Aparte de
50, le hace sentir que las cosas se adquieren mediante
cursos formales, a partir de un senor muy serio, que diee
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lis eosas con mucha firmeza. El resultade lipico es éste:
puestro estudiante clasico tiene sus capacidades de ini-
ciativa notablemente averiadas lo que alguna gente llama
“sentido comin’ o “esfuerzo autodidictico”. Es normal
cue agin alumno nos diga: No, si yo no estudié circuitos
interrados en electronica, todavia no se conocian cuando a
mi me tocaron, Consecuentemente organicé un curso de
circuitos integrados. Cada dia van a estar saliendo nuevas

PONENCIAS INDIVIDUALES

“ESTUDIOS SOBRE EL MERCADO NACIONAL DE EQUIPO BIOMEDICO”

Ponencia presentada por el Ing. Mario Triana.
Nacional F‘inancﬁera. S.A. ;
1efe del Proyecto del Sector de Electronica Profesional

Lierencia de Programacidn.

LISTA DE PRODUCTOS POR FUNCION.

A.— instrumentos de analisis para laboratorio

Espectrofottmetros para anélisis de sangre y orina F

Espectrofluorimetros

Calorimetros

Cromatdgrafos de gases
Cromatdgrafos de liquidos
Espectrémetro de masas

Medidores de pH para uso médico
Analizadores c{o): nitrogeno en la sangre
Analizadores de glucosa

Analizadores Orsat

Contadores automaticos de globulos rojos
Microscopios electronicos

B.— Instrumentos para diagndstico

Medidores electronicos de presion de la s
Audiémetros [probadores ci:
Electrocardiégrafos (portatiles o estacionarios)
Electromidgrafos

Fonocardiografos

Cardiotachgrafos

Electroencefalografos

Ecoencefalogralos

Electronistagmogralos

Analizadores del funcionamiento pulmonar
Pletismografos

Aparatos para medir la saturacion de oxigeno en las arterias
Equipo de Rayos X para diagnéstico (dental, quirirgico, etc.) F

Sistemas de intensificacion de imagen
fluoroscopica para observacién en TV
Examinadores ultrasonicos
Examinadores de radio-isotopos
Contadores de destello gamma
Contadores de cuerpo entero
Analizadores de amplitud de pulso

C.— Equipo para vigilaneia de pacientes

Monitores cardiacos

Monitores de funcionamiento pulmonar
Unidades de cuidado intensivo [etal/prenatal
Yigilancia Coronaria

Estaciones centrales para vigilancia de pacientes

Sistemas de vigilancia de pacientes (portitiles)
26

capacidad auditiva)

cosas en ¢l campo de la Ingenieria, en el campo de |
medicina, en toticm lus campos de la vida, v no por ¢
vamos a tener que estar regresando cada dia a tomar
curso completo de todas las cosas que existan. Enton
insisto, lo que me parece que habitualmente se desperdii
un en la formacién del estudiante, es fomentar
capacidad autodidictica de retener sus capacidades
ginales de creatividad, de curiosidad y de agresividad.
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D.— Equipo quirtirgico y terapéutico
. Desfibriladores

reapasos
"Aparatos de diatermia de onda corta
Ayuda para la audicién
Equipo de fisoterapia ultrasénico
Equipo de Rayos

Equipo electroquirirgico
E.— Computadoras para usos médicos

Sistemas para computadoras de diagnéstico
Sistemas para computadoras de registros

: En las hojas anteriores
Bquipos electromédicos
ATANUES FTUDOS, que son:

— Instrumentos de analisis para laboratorio
— Instrumentos para diagnéstico

- — Equipo para vigilancia de pacientes

- — Equipo quinirgico y terapéutico

-— Computadoras para usos médicos

e indica un prondstico de la demanda futura de estos
2quipos, cuando fue posible determinarla, la letra F sig-
nilica que, en funcion de las actuales condiciones, esta
démanda serd cubierta por medio de Importaciones.
58 muy importante hacer notar que esta lista de nin-
funa manera incluye todos los equipos electrobiomédicos,
ue &l ser un estudio del sectar instrumentacién bio-
ica, parte de un estudio global del sector de elec-
de bienes de capital en éxico, realizando conjun-
amente por NAFINSA-ONUDI. Fue imposible llegar a
undidad mayor en lo que se refiere a la lista de

aparece una lista de una serie de
que ha sido separada en einco

modernizacién en los tratamientos v las facilidades
4 |8 investigacion médica, asi como la expansién de la red
iexicana de seguridad social durante la ltima década,
ﬂjmdn un crecimiento en el mercado de equipo
omédico electrénico.
En este sector, México depende exclusivamente de las
mportaciones. Sin embargo, se tiene noticias que en el il-
imo afio, dos fabricantes locales han empezado la fa-
bricacion de este tipo de equipos, uno ensamblando
quipos de Rayos X, con licencia de una conpania fran-
y el otro, ensamblando electrocardiégrafos. Es in-
nte resaltar el hecho de que los equipos de Rayos X
uno de los equipos de mayor demanda en México, ya
urante los dltimos afios, las importanciones de este
0 de equipo han abarcado como promedio un 18% de
i importaciones totales del sector,
Afin de apreciar el mercado actual ¥ potencial para los
siumentos  electrobiomédicos, es interesante dar a
binocer algunos detalles de la estructura de los servicios de
alud en México,
Estos servicios son, en su mayor parte, proporcionados
i el Gobierno, al sostener las diversas agencias gpuber-
tales el 85% del total de los hospitales ¥ clinicas en
& quedando ¢l 15% en manos ci)e diversas agrupa-
privadas.
Tomando como referencia. al Anuario Estadistico Com-

)
di

diado, publicado por la Direceion General de Estadis.

3 de 1974 se obtuvo la siguiente estructura de los ser-
tios de salud,

ra terapia
Instrumentos de macri'giﬁn de dosis radioactivas

Programas para computadoras de analisis de electrocardiogramas

DEMANDA
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F
F
F
F
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F
F
F
F
F
F

ORGANISMO

Niimero de unidades
médicas de todo tipo

€n servicio
Departamento del Distrito Federal 26
Ferrocarriles Nacionales de méxico ]
Instituto Mexicano del Seguro Social 944
Instituto de Segl'yridad Social para
Servicio de los Trabajadores del
Estado 037
Petroleos Mexicanos 218
Secretaria de la Defensa Nacional 182
Secretaria de Marina 03
Secretaria de Salubridad y Asistencia 2 102
Clinicas privadas 09
Otras 22
Total: 5322

Siendo la distribucién de las unidades médicas, en fun-
cion del tipo de servicio que prestan, la siguiente:

TIPO DE SERVICIO PORCENTAJE
Hospitales Generales 21
Hospilales Especializados 6.9
Clinicas 6.1
Unidades de Consulta Externa Gl

Destacando el hecho de gue el 50% del presupuesto
federal fuu'a servicio de salud es destinado al IM v el
15% al ISSSTE.

Ademis de los hospitales y unidades médicas anterior-
mente enumeradas, existe un gran nimero de laboratorios
médicos a lo largo del pais, dedicado principalmente a la
realizacion de analisis médicos, y trabajando en forma in-
dependiente o en consexion con algunos hospitales.

Actualmente el Gobierno Federal realiza una serie de
importantes esfuerzos para hacer llegar los servicios de
salud y nutricién a todos los sectores de la poblacién, Es-
pecialmente entre los sectores mas pobres, aungue éstos no
han sido suficientes para hacer frente a la explosion de-
mografica del pais, que se estima tiene una tasa de creci-
miento entre 3 y 3.5%.

ANALISIS DEL MERCADO
El IMSS y el ISSSTE son los

de productos médicos,
biomédicos, lo

mas grandes compradores
efquipns e instrumentos electro-
que resulta obvio s se considera la parte
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que les corresponde, rospectivamente, del total del pre-
supuesto federal destinado a este rubro. Cuenta, como era
de ra-}[u'r:t e, con el :gquipo mas moderno v en mayor can-
tice 1.
S er bargo, como es sabido, algunos hospitales pri-
vados, tales como el Hospital ABC, el Hospital Shriners

ara Nifos Lisiados o la Institucién de Gineco-Obstetricia
Santa Teresa, tienen un equipo comparable en cuanto a
maodermdad y calidad, pero no en cantidad.

Ademis de ias dos organizaciones ya mencionadas, el
tercer gran consumidor de equipo biomédico es el Sistema
Macional para el Demrmllﬁmegral de la Familia (DIF),
que cueita con dos organizaciones para el cuidado de la
salud, nue son el IMAN (Instituto Mexicano de Asistencia
a la Nivez! v el INPI (Instituto Nacional de Proteceion a
la Infancial. Estas cuatro organizaciones tuvieron un con-
sumo, entre 1973 v 1977, del W% de todo el equipo
biomédico, con el siguiente promedio para esos cuatro
afes:

INSTITUCION “ PORCENTAJE DEL
CONSIMO TOTAL

I.M.S.5, 07
[.5.5.5. 1L, 16.9
I.M.A T, 2.3
LM P.L. 0.1
Otz as 10,0
Total: 104,00

U'n analisis de las compras del IMSS y del ISSSTE
durante lus afios 1972 a 1976 revela gue hay grandes
variaciones enel tipo de equipo mmpra:ilr:- cada afio. Sin
embargo, se estima que el porecentaje para este periodo de
cinco afos, es una caracteristica del mercado total. Eate
porcentaje del total de gastos en equipo es el siguiente:

GRUPO PORCENTAJE DEL
CONSUMO TOTAL

A. Instrumentos de Andlisis para .
Lahoratorio 15.3
B. Insirumentos para Diagnésticos 38.7
C. Equipo para Yigilancia de Pacientes 1.4
I}. Equipo quirdrgico v Terapéutico 3.4
E. Computadoras para Uso médica 4.5
F. Equipo Radiologico y Aparatos deRayos X 18.2

Aqui se ha presentado el equipo radiclogico y de rayos X
como un grupo separado por considerar que los gastos en
esa drea fueron relativamente altos =i los comparamos con
el resto de los grupos propuestos.

Los egatipos gue con mas frecuencia se compraron, en el
mismo peripdo, fueron los siguientes: (en orden de impor-
tanecia o acwerdo al nmimero de unidades compra
das v no al valer de los mismos|

0 Equipo de Hayos X

o Electreencelalografos

o Deslibriladores

o Electrocardideralos

o Awilds rmetros

o FExamenadores uliresinicos
o Eeo-encefalografos

Fste equipe es compradoe generalmente cuando se
necesita v oo de amerdo a un plan de compras difinide,
por lo e se desconoce con exactitud el porcentaje del
presupaesto total de las institucions pablicas o privadas

’a

destinado a e compra e equipo electrobiomédico. =i
embargo, a partir del andlisis de diverso  datos se b
podido concluir que un porcentaje del 2.5% no esta mu
alejado de la realidad.

én 1976, el consumo total de equipo electrobiomedic
fue de 27.73 millones de dolares, cifra que resulté un 10%
superior a la de 1975. En el periodo comprendido entre
1973 v 1976 el promedio de incremento anual fue eal
culado en un 11%. Considerando la planeada etpansior
del programa nacional de salud, la construccién de nuevo:
hospitales y clinicas, la tasa de crecimiento de la pobla:
cidn, asi como la economia en su conjunto, una estimacit
conservadora para el consumo futuro prevé una conti
nuacién con el mismo ritmo de crecimiento.

Como ya se menciond al principio, la tinica actividad
productiva actual de este sector es en ensamble, en pequefi
escala, de equipos de Rayos X y electrocardiografos. Sir
embargo, se espera que en fecha proxima en uno o dg
afios, se inicie la fabricacion de alzunos equipos de analisi
para ser usados en laboratorios médicos. Especificamente
existen planes para la fabricacion de espectrof otémetros
fotocolorimetros aunigue estos se encuentran en la etapa d
estudios de prefactibilidad. '

Por lo anterior, a partir de 1979 se deberan incluir cifra
de produecion local con el prondstico del sector-

El siguiente cuadro, muestra los datos del mercado ds
equipo electrobiomédico para un periodo de 10 afios, qus

va de 1973 a 1982:
SECTOR DE ELECTRONICA PROFESIONAL
Equipo Biomédico Electronico - Datos de Mercado

iMillones de Délares)

Afio Produccion  Importaciones Exportaciones Consum

1973 e 20.20 = 20,26
1974 — 17.75 — 17.75
1975 -— 25.08 — 25.08
1976 — 27.73 — 27,03
1937 -— 28.20 = 28.20
1978 — 31.30 — 1.3
1979 0.10 34.65 - 34.73
1980 0.15 842 = .57
1981 0.25 2.69 — 42,80

T.25 — 47.28

-

SISTEMAS DE VENTAS Y SERVICIOS DE EQUIPO
ELECTROBIOMEDICO

El equipo electrobiomédico se vende en México por
medio de distribuidores generales o de representantes ¢
agencias de ventas de los diversos productos extranjeros,
Unicamente las organizaciones oficiales tienen permitide
realizar importaciones directas, se sabe que el 1SSSTE
compra de esta forma algo asi como el 50% de sit equipa.
Este equipo es fabricado por muchas de las grandes
compahias electronicas multinacionales, siendo general-
mente solo una linea especial de la totalidad de produetos
tque fabrican. Sin embargo, también existen pequefas com:
pafiias especializadas en equipo médico.
desarrollo tecnoldgico y el incremento en lo sofis-
ticado de estos equipos sigue el mismo ritmo de la indus-
tria electronica de bienes de capital en su conjunto. Se
diferencia tnicamente por ¢l hecho de que la mayoria de
los disefios estan abocados a facilitar que el nuevo equipo,
sin importar las mejoras que tenga, sea humogéneo con el
resto del equipo existente en una instalacion hospitalaria y
por lo tanto, pueda ser facilmente mezelado, Es general-




~ mente, un equipo de facil manejo puede ser manipulado

-~ bor personal sin ninguna preparacién técnica especializada
sin ser dafado facilmente.,

- Como ya se menciond, existen dos 1iﬂua de distribui-
dores en déxico que tiene cada uno de.ellos las siguientes
- caracteristicas.

3 — Lasas proveedoras de equipo médico, que comer-
- cian con todos los productos requeridos por los hospitales,
 laboratorios y madicos particulares. Estos son distri.
~ buidores generales que manejan productos de muchos
[abricantes, Por ejemplo, la mayor de estas firmas en
ico presenta un catalogo con 8 (KX articulos diferen-
Les. compafias estdn familiarizadas con las nece-
sidades de la profesidn médica, pero en forma general no
lo estdn con los productos electrénicos. Por lo que no
servicio y mantenimiento que requieren

2.— Representantes exclusivos de ventas de productores
extranjeros, quienes pese a tener en sus catilogos ademas
los equipos eleclrobiomédicos otro tipo de equipos elec-
trinicos, y depender sélo de una firma, estin mas fa-
- miliarizados con los equipos y puede, por lo tanto, propor-
14T Un mejor servicio éon sus propio cuerpo de técnicos,
‘Luerpo integrado por personal con diversos grados de
Preparacion técnica y profesional, llegado inclusive hasta
algunos pasantes de ingenieria. El entrenamiento dado &
#sl0s técnicos es sobre la marcha, asesorados por inge-
nieros de servicios que son enviados por las casas matrices;
aungue en algunos casos se les llega a mandar a la casa
Malriz para su entrenamiento, esgraciadamente, por
froblemas que existen en la oblencidn de refacciones y
‘tlros problemas menores, muchas veces el usuario debe
esperar largos periodos antes de que su equipo sea re-
parado, Es por esto que los usuarios consideran muy im-
ortante, que un proveedor tenga o no la capacidad de
SPOYAT SUS Ventas con un servicio téenico, rapido y efectivo,

- Este problema sumenta porque el equipo electrobig-
médico en los hospitales generalmente es operado por per-
sonal sin preparacion técnica, hecho que, aparentemente,
Provoca que sean mas frecuentes las descomposturas en -
Cofiparacion  con  otros equipos electrénicos de similar
complejidad. Ademais de esto, los hospitales no cuentan
€in personal técnico para proveer mantenimiento preven-
Iivo, servicio y calibraciones riodicas.
atencion a este problema, que no esexclusivo de

ico en cooperacién con el Gobierno Hin-
giro, ha establecido un programa de entrenamiento en
manlenimiento y reparacion de equipo biomédico.
. Este programa consiste en un curso trimestral, que es
impartido dos veces por afio en Budapest y para ¢l que los
perticipante son nominados por sus gobiernos. Los re-
fuerimientos para los participantes son:
Conocimiento perfecto del inglés.
bl Previo entrenamiento y/o experiencia en el servicio o
- reparacion de equipo electronieo en general, o cnando
 menos un conocimiento basico de la elecirinica,
Las importaciones de equipo biomédico, estan distribui-
as de 1a sigpuicnte manera:

A
A i}

it A
ALEMANTA
HOLAND A

JAPDN
INCLATERRA Y FRANCIA

Mis del 50% (debido a la calidad v
rapida entrega)

De 20 a 22% (principalmente equipo
de Rayos il

6.2%

3, O

Menos del 5%,

3 imrti:-inmﬁﬁn relativamente alta de Holanda en el
ko, se debe a la bien conucida linea de e uipo elec-
lincdico fabricada por |a compafia multinacional

Philips. Actualmente el eq ipo Japonés tiene la reputacicn
de ser mis barato, para calidades comparables, y de
recibir un mejor servicio después de las ventas, aunque los
problemas para conseguir las refacciones parecen ser
mayores,

Anteriormente los representantes de
tribuidores generales, aparte de vender los equipos tenian
también un servicio de renta. Debido a que, en la mayoria
de los casos, los usuarios actuaban con negligencia ¥ no
daban un uso adecuado a los equipos, y al final del ‘con-
trato de arrendamiento el equipo era r 0 en muy
malas condiciones, hecho que provocd g':daa. y obligb a
los prestadores del servicio a suspenderlo,

n lo que se refiere a las ventas, tanto los representantes
como los distribuidores, proporcionan financiamiento
cuando éste es requerido, a sus compradores, ya sea en for-
ma directa o bien a través de un banco dependiendo del
costo del equipo.

La importacion de equi?o electrobiomédico requiere de
un permiso olorgado por la Secretaria de Comercio, per-
miso que es facilmente obtenido por no existir en México
ninguna produccién local,

ventas y los dis-
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DEL MERCADO NACIONAL

“CARACTERISTICAS
DE EQUIPO BIOMEDI

Ponencia Jlresemadn
Gerente de Ventas
Packard, S.A.

r el Ing. Fausto Gémez
e la Linea Electronica de Hewlett

En este seminario sobre Ingenieria Biomédica hemos es-
cuchado tesis muy importantes, hemos visto los esfuerzos
que el Doctor Remolina ha realizado para poder llevar a
cabo un Departamento de Investigacién, asi como una
mueﬁa fabrica de instrumentos biomédicos, como él |a

lamado.

Hemos escuchado y tenemos ejemplos de instrumentos
que han sido realizados en nuestro pais. He sido testigo del
esfuerzo de una pequefia industria que esta fabricando ins-
trumentos biomédicos en México. Se han expuesto una
serie de tesis, algunas llevadas a construccién y oras en
teoria que, sin duda alguna, son muy interesantes, Nos
hemos enterado de instrumentos realmente inéditos, tee-
nologia propia, esfuerzos que 8i no se comercializan es-
tardn y quedardn como hermosos ejemplos de algo que
hubiera podido ser.

Hemos hablado sobre la problemitica de llevar un
rototipo de laboratorio a un equipo que pueda ser uti-
izado por un médico,

Es importante meditar sobre esto, ya que no somos un
pais con la facilidad para realizar nuestra tecnologia,
dicho entre paréntesis, ¥a que dia a dia la difusion de los
conocimientos se van convirtiendo en dominio piblico. Fs
un hecho que los componentes electrénicos son més con-
fiables y de menor costo en la actualidad. Todavia recuer-
do mi primera calculadora cientifica, cuyo coslo estaba
por los cuatrocientos délares ¥ que ahora las podemos con-
seguir en solo seiscientos pesos, es decir, una décima parte
de su valor original en sejs afos, Me refiero a que, como
soporte de la investigacion, estd la comercializacion de un
equipo o instrimento cualguiera que este sea v en cual-
quier lugar del mundo.

Indudablemente el problema mas
investigacion en el pais
nimicos directos parg

grande gue sufre la
5 £2 oo ocontar con los medios eco-
erementar su produccion. Es por

esta, que quicro mencionar 1o importante quUe e5 coner-
cializar los productos de |x mvesturacion. Si nosotros vol-
teamos los wjus a otros paises, ey donde Iy Invesligacian en

29




e

b v dde ba Inpenieria Biomédica esta mas adelantada,
podemos observar que existe una amplia comunicacién en-
tre las instituciones educativas y las compafiias comer-
ciales. Adicionalmente, cada una de las grandes com-
pafilas comerciales que alguna vez empezaron v fueron
pequefias tienen y dedican un alto porcentaje de sus ga-
pancius a8 ia investigacién v desarrollo. Por esta razdn, es
importante que, ademéas de conocer lo que estamos ha-
ciendo en investigacion, debemos conocer las caracteris-
ticas del mereado nacional de equipo biomédico.

Desde el punto de vista de las oportunidades para una-
integraciton de la industria biomédica en México, que esta
en sus comienzo, es importante dividir los aspectos mer-
cadologicos en  Aspectos Naturales y Aspectos Socio
Econdmicos. .

Como Aspectos Naturales emos mencionar que el
mercado de productos biomédicos no es facil por el vo-
lumen que se puede lograr, haciendo que la produccion
sea limitada v no costeable, fendmeno que se acrecienta

or razones geogréficas en nuestro pais. Hacia el norte nos
imita Estados Unidos de Norteamérica en el aspecto com-
petitivo v cecnoldgico, va que la produceion que podriamos
realizar en wuestro pais dista bastante de ser aceptada, hoy
en dia, en el vecino pais del norte. Hacia el sur tenemos
paises que, en conjunto, no pueden significar un mercado
acil de penetrar, ya que son paises con problemas eco-
nomicos gie no son un mercado atractivo, desde el punto
de vista inremisaciﬁn.ﬂ'gnnam:a. Debemos recordar que el
efquipo no puede ser reparado en cualquier lugar ni por
cualquier persona, esto hace que los costos de manteni-
miento sean muy altos. Otro punto importante es el hl:ichu
de que, por las distancias v las comunicaciones no eficien-
les qgie tenemos en el pais, es necesario planear en qué
ciudades o centros urbanos debe haber un centro de ins-
trumenios v eguipo; ya que resulta muy costoso, tanto
para los hospitales y proveedores, contar con almacenes en
todas las ciudades. Cabe mecionar en lo socio-econémico
que hemos pasado por dos etapas y una adicional que es
que nos regird a partir del proximo afio.

Esta division es muy significativa v esta relacionada con
las dificultades econémicas que, ciertamente, estén trans-
formando al pais. La primera etapa fue antes de la de-
valuaciéin  de agosto de 1976:  Poniendo como an-
tecedente se puede decir que el mercado médico es 85%
Sector Gobierno v 15% Sector Privado. Practicamente
podemos concretar gque el Sector Gobierno es el de mayor
importancia en la adquisicion de equipo biomédico.

Bien, en esa época las compras de equipo médico se
hicieron sin una planeacion adecuadamente estructurada;
encontrando hospitales con falta de equipo elemental como
desfibriladores, u otros instrumentos, sin mencionar otras
necesidades primordiales.

Resultado del aparato burccritico, hemos localizado
instrumentos médicos que en este afo se estan instalando,
habiendo hecho la inversién hace dos o tres afios.

La segunda etapa es después de la devaluacion cuando
por necesidad econdmica del pais, se limitaron las ad-
quisiciones de equipo biomédico a tal grado, que se coloct
en una posicion dificil a algunas compafias cuyas ventas
han caido a casi cero.

La tercers etapa es el futurn que realmente veo y espero
=ea: el proximo afio, como inicio de esta tercera {ase carac-
terizada por una compra méas conciente por parte de las
institueiones gubernamentales, mejor estructurada y plan-
teada, serd, zin duda alguna, en beneficio de las com-
pafiias comerciales, v de los compradores,
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_Actualmente, la mavoria de las instituciones dedicadasa
la medicina estd normalizando, en forma planeada, la ad-
quisicién de equipo, inclusive se va a llegar a la regio-
nalizacién que, por su carfcter econdmico, serd mas cos
teable, tanto para la institucién como para la compafia
que proporcione el equipo.

Esta normalizacion que se estd llevando a cabo en nues
tro pais, no es algo nuevo, pero tengo confianza en que s
trabajamos juntos Sector Privado, Sector Gobierno y Ser-
tor Comercial o Compafilas Proveedoras, podremos
analizar como objetivo conjunto un mejor aprovechamien-
to de nuestros recursos.

Es de suma importancia tomar en cuenta lo que suceds
hoy en dia en los Eatados Unidos de Norteamérica, cuyo
poder adquisitivo es muy superior al nuestro y que, a
pesar de la libre competencia entre compafiias, se hs
generado un fendmeno grave, segin reporte de la Revista
Business Week de esta semana.

La inflacién de los servicios médicos ha llegado a tal
grado que un hospital que desea invertir més de 100,000
dolares en camas, servicios o equipos, debe someter su
propuesta a una dependencia oficial con el fin de conseguir
autorizacidn.

Ahora en Estados Unidos de Norleamérica estin re
gionalizando sus servicios, por ejemplo, si en una dres
determinada se requiere una unidad coronaria o un to-
mégralo computarizado, se determina de comiin acuerds,
cual de los hospitales tendra el servicio, haciendo una
alianza que definitivamente serd més rentable. En México
estamos obligados a pensar conscientemente en estos
problemas, claro, motivando la investigacién, pero al
mismo tiempo siendo productivos ¥ racionales sin caer en
el error de querer hacer todo a nivel de laboratorio.

Es indispensable que la investigacion en Ingenieris
Biomédica vea y logre frutos no sélo en el papel, sino enla
mercadotecnia, en comercializar nuestro productos y
recordar que somos un pais en desarrollo que requiere de
una competencia sana entre nosotros los mexicanos, hacer
frente comiin y analizar a fondo nuestras necesidades,
evitando ese miedo infundado hacia las eompafias extran-
jeras,

Aqui, cabe mencionar que, desde un punto de vista
comercial, querer hacer un instrumento desde disefio y
fabricacion de los componentes, nunca va a ser rentable y
definitivamente no podemos cerrar el ciclo y obtener fon-
dos destinados a la investigacién. !

Como nota importante y caracteristica de nuestro medio
es el hecho enfatizado por el Doctor Remaolina ¢ dia de
ayer: No sblo es vender instrumentos, se requiere, rel
mente, asesorar y aconsejar antes y después de la venta,
Queda el compromiso del entrenamiento que, dicho zea de
paso, debe ser un objetivo que surja de este Seminario, o
sea la necesidad que tiene el médico de ser ayudads,
orientado y capacitado en el manejo del equipo biomédicg
y que debe ser una labor realizada por el Ingenier
Biomédien,

Cuando mencioné que se requiere una competencia
“sana’ entre nosotros los mexicanos, quiero agregar la
palabra "inteligente™,



Pensemos y lomemos el ejemplo de errores cometidos en
0lros paises con deseos de tener tecnologia, fabricacion,
sustitucion de importacion, ete., y que han fracasado,

Argentina tiene, a la fecha, cinco o seis fabricas de
equipo biomédico, ineficientes, todas ellas, porque no
hicieron una alianza inteligente.

Si hay una fébrica que con esfuerzo estd haciendo elec-
trocardidgrafos por ejemplo, no tratemos dentro del mismo
pais de hacerle competenciam que nos llevaria a una
ineficiencia en todos sentidos. Nuestro aobjetivo, al fin y al
eabo, es uno solo: ser mas productivos para México.

III

“CARACTERISTICAS DE LA INDUSTRIA ELEC-
TRONICA EN MEXICO",

Ponencia presentada por el Ing. Marcos Pérez Arenaa,
Presidente de 1a Camara de la Industria Electrénica.

Nos ha sido muy grata la invitacién para comunicar a
ian selecto y tan interesado auditorio las caracteristicas
esenciales de la Industria Electrénica. Lo hacemos con
gusto. Mi profesién de base es Ingenieria Quimica, lo que
me da cierta facilidad para entender la problemitica de
ustedes,

La Industria Electronica se inicié en México en can-
tidades representativas hace aproximadamente 25 afios,
previamente se habian hecho experimentos: fabricacién de
receptores de radio en pequenas cantidades; pero con el
advenimiento de la television se volvié una industria de
gran volumen, de generacion ocupacional importante y
sana para el pais,

Cuando se inici6 la television en México empezaron por
Importarse aparalos receptores. Como en el pais tenemos
poca tradicién industrial el sector piblico, a través de la
Secretaria de Comercio, antes Secretaria de Economia,
lnego Secretaria de Industria y Comercio y actualmente
Comercio, para forzar a la fabricacién nacional, impidié la.
importacién de productos terminados, Esto originé que al-
gunos comerciantes de industria tuvieran que empezar g
ensamblar aparatos a partir de partes importadas,

Como el camino mostrd positivismo y generacién de em-
pleos, el mismo sector publico continué impidiendo la im-
portacién de partes v piezas. Eate sistema de proteccionis-
mo que fue y es positivo en el pais, trajo algunas conse-
cuencias que ustedes en su rama conocen muy bien. Lo
que trajo fue un exceso de proteccién, algunas manufac-
turas pobres de calidad como en diversidad. Esto ides la
constitucién de componentes profesionales y ala vez
inhibio la fabricacion de algunos equipos profesionales,
tanto de comunicaciones como médicos, que es el caso que
' hos compete.

Esta es la infraestructura que hay. Cuando pregun-

lamos por qué en paises de desarrollo tencolégico relativo,
similar al de México, como san Argentina, Brasil, Espana,

hay mas fabricaciones prolesionales, vemos que en México
s muy dificil conseguir piczas especializadas, Es impor-
lante esta reflexion porque es el punto de partida de por

que a veces nu se hacen cosas en México. No es que el ob-
jetivo haya sido malo, sino que se ered un producto que
limité la creatividad.

Donde se corta la libertad como es prohibir importa-
ciones, aunque tenga un objetivo claro y bueno, produc-

 tivo para el pals, trae dificultades de realizacion. Esa es la

primera cualidad que debemos de pensar, mutaciones de
‘consecucién de partes para desarrollar instrumentos.

La segunda parte es que es un pais de mercado rela-
tivamente raquitico, tenemos que reconocer gue somos un
pais pobre, que estamos luchando por salir de esta po-
breza, nuestro tamafio de mercado no justifica determi-
nado tipo de inversiones para fabricaciones sofisticadas.
En el campo de bienes de capital, los consumos de un pais
como México son pequefios. Entonces la pura tentacion
‘econdmica no es suficiente para hacer inversiones de
fabricacion. Este es el segundo concepto que debemos
fijar; primero es dificil hacer las cosas, segundo, no es
atractivo econdmicamente.

Para que tengan ustedes' una idea, todo el mercado de
la electronica en México vale unos 30 mil millones de
pesos, la mitad de esto son bienes de consumo duradero
terminados, radios, televisores, tocadiscos, etc., la otra
mitad la constituyen los bienes de consumo duradero como
bienes de capital.

Pensamos que esta otra mitad, componentes y bienes de
capital son 15 mil millones de pesos, el tamafio aproxi-
mado del mercado de equipos biomédicos, incluyendo
rayos X, es del orden de unos mil millones de pesos. De
esto, el B0 por ciento son equipos de rayos X y radiologia.
Lo que queda en equipo especializado es del orden de los
200 millones de pesos. 200 millones de pesos e3 la quinta
parte de lo que hace una de las empresas que fabrican
televisores. Vean lo poco atractivo que es el puro aspecto
comercial.

Esto nos sitia en el marco de lo que es nuestra indus-
tria. ;Qué ocurrit con los bienes de capital biomédicos o
electromédicos en el lapso intermedio? Se importaron. Es
'importante conocer que 90 por ciento del consumo de
equipo electromédico y de analisis ocurre en el sector
piblico: el Instituto Mexicano del Seguro Social, Univer-
sidades, Hospitales del ISSSTE, de Ferrocarriles, etc.

Esto nos da una idea del mercado en que se desenvuel-
ven las posibilidades de fabricacién de equipo. fuera de los
rayos X que es un irea importante, trascendente ¥ seria, el
resto de equipos son de un volumen muy pequefio que se
debe atacar inteligentemente.

Durante esta época no se han fabricado en Meéxico
hienes de capital de uso médico, se han consumido del ex-
tranjera.

Aqui llegamos a un marco que vislumbra el tamafo v ¢l
seccionamicento del mercado.

¢Qué ha ocurrido? La industria electrénica ha tenido
una caracteristica muy interesante. Es similara a la au-
tomotriz. Es interesante saber que en la industria auto-
muotriz por cada hora-hombre que se utiliza para fabricar
automédviles, hay una hora-hombre que sirve para re-
pararlos y mantenerlos en buenas condiciones de ope-
racion.
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En la rama electrdn’ wurre o misme, por cada eme-

pleado fabril, existe un ciupleado de mantenimiento y con-

servacion de equipuo.

Asi fue cusndo nuestro pals, a través de buenss em-
presas expo-iadoreas e importadoreas de aparatos de
calidad, empezé a desarrollar tecnologia de servicio en los

- buenos equpos.

Toda la wdustria electronica en sus fabricaciones de
bienes de capital, bienes de consumo y partes, emplea
unas TU mil personas, sabemos que hay otras 70 mil per-
sonas dedicandose a conservar el buen funcionamiento y a
reparatr ¢alo3 aparatos.

(Otra cualidad de nuestra industria es gue se genera
mano de obra de alta calidad. Ustedes pueden decir, 140
mil gentes se ocupan de la industria electrénica, tanto en
la fabricacion como en la parte de mantenimiento y con-
servacidn, no son muchos comparados con 60 y tantos
millones d¢ mexicanos que somos, pero son esencialmente
de empleados de alto nivel. Alto nivel adquisitivo, ne-
cesidad de aito nivel de capacitacién. Esto es bueno y es la
caracteristica fundamental de nuestra rama.

Consideramos que la industria electronica, independien-
temente de su importancia econdmica (30 mil millones de
pesos en todo el producto interno del pais) no es impre-
sionante. 1'ero la industria electrénica tiene una funcién
con la aque cumple cabalmente: el desarollo relativo de la
industria electronica de un pais con respecto a otro. Sig-
nifica calidad en la vida, o sea si una industria electronica
en un pais es primitiva, corresponde a una calidad de vida
primitiva en ese pais.

Los que conocemos paises mas desarrollados y otros
menos avanzados que el nuestro, hemos visto siempre una
correlacion de ecalidad con el avance de la industria elee-
trénica. Todos estamos conscientes de que mientras més
abundante v diversificado sea el equipo electromédico, va
a haber mas calidad de vida intrinseca, y mientras ten-
gamos mejores equipos de procesamiento de datos van a
dar mas calidad a la vida, porque lo meecénico lo va a
hacer una méquina y nosolros Vamos a pPensar como
manejar la maquina.,

En mi época de estudiante, recuerdo que para hacer un
andlisis de gases usibamos un aparato con el que ustedes
deben estar familiarizados. Algunos de los nuevos estu-
diantes va no saben gue es eso, porgue los sacan en
macuinas que tienen sistemas de anilisis; la impresora de
la computadora les dice las alteraciones que hay en los
gases que estan analizando.

Eso es un aumento de calidad de vida, porque todo lo
que haciamos mecdnicamente ya no emplea esfuerzo ni
tiempo.

(Mra funcion de la industria electrénica, cvando se
desarrolla bien, es que es un catalizador de progreso. Si
nosotros  disponemos  de  comunicaciones avanzadas,
erquipo de procesamiento de datos eficaces, y de equipo
biomédico avanzado, estamos calalizando el progreso de
un pais. Ustedes saben que si se dispone de una serie de
recursos: analisis de deteccion, de medicitn, de compor-
tamientos biolégicos evolucionados, va a haber mas tiem-
[ PATE PIOEresar.
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Vamos a hablar un poco el marco en el que se desen-
vuelve nuestra industria: nuestra industria por preocu-
paciones esenciales de las autoridades, que reconocemos
que han generado documentos muy importantes, tiene un
marco juridico muy particular con respecto a la proteccitn
al consumidor, que compra aparatos.

Independientemente de la Ley de Proteccién al Con-
sumidor que se ha vuelto muy popular y muy usada, el ar-
ticulo 29 de la Ley de la Industria Eléctrica sefiala que
todo dispositivo o aparato eléctrico que se venda en el
pals, se use en el pals o se fabrique en el pais, requiere de
una autorizacion previa de la Direccion General de Elec-
tricidad. Eso es una proteccion a los consumidores de
equipo en México,

La Direccion General de Electricidad verifica gue el
equipo pueda funcionar en México. Ustedes saben que en
Meéxico tenemos voltajes de operacion distintos a los de
otros paises, en México no hay 110 volts, hay 127 volis en
la red, pero un equipo importado que no esté homologado
por las antoridades, tiene riesgo de falla. También ez muy
importante que la Direccion General de Electricidad, an-
tes de autorizar la venta, fabricacitn o uso de un aparato,
verifique que la Compafiia tenga apoyo de servicio para
garantizar que el bien va a durar y ser mantenido correc-
tamente. Lo mismo compromete al concertante de apa-
ratos, a que tenga un almacén con existencia permanente
de refacciones, no solo durante la época de venta de ese
equipo, sino alguncs afius después, de acuerdo a la du-
rabilidad esperada.

Esto me vino a la memoria porque escuchamos recien-
temente que habia mucho equio adquirido por centros
médicos que no tenian servicio, no tenian mantenimiento y
no estaban en condiciones de usarse.

La preocupacién de nuestra Cémara es conocer las
fuentes de proveeduria de estos aparatos, conocer si estin
autorizados por la Direccion General de Electricidad y
ayudar al mantenimiento de estos aparatos, si esti en
nuestras manos o en la de los socios, asegurar que los
socios de nuestra Camara que hayan ofrecido estos
aparatos, mantengan el compromiso de repararlos, y =i es-
tan fuera de garantia, a costo del usuario.

También en la Secretaria de Comercio hay un acuerdo
donde se exige que el ofertante de un aparato lo acompafle
de un instructivo de operacién claro y en castellano. Esto
es muy importante, porque algunos entendemos’ idiomas y
otros no. Es un marco juridico de compromiiso de los
fabricantes, incluso los importadores.

Conocemos proyectos ofrecidos de apoyo a la fabri
cacion por el Consejo Nacional de ciencia y Teenologis,
para enlazar a las instituciones de investigacion, univer-
sidades, con la industria:; financiarlas mutuamente y
apovarlas para que hagan desarrollos de articulos que ge
consumen en México. Es innegable, la falta de comuni-
cacitn entre instituriones educativas e industria.

Conocemos también que Nacional Financiera esta dis
puesta a apovar estos programas, lo importante es que
puedan ser justificables, porque asi se evita que se malgas-
te dinero en cosas que no van a ser provechosas. También
sabemos que la Secretaria de Patrimonio ha editado las




- reglas de compra del sector publico que van a tener una
influencia muy importante, en la viabilidad de fomentar la
fabricacion de equipos en México.

Mi punto de vista de orientacién es que las fabricaciones
que se hagan en México sean selectivas, que sean justi-
ficables, que no se piense en que van a estar protegidas, no
permitiéndose importaciones de otras cosas, sino que la
proteccién solo sea mediante un arancel justc y equitativo,
Si una industria requiere de una pared que impida la com-
petencia como una condicion esencial para fundamentarse,
. Do sirve, Debe estar protegida razonablemente, v que-
. remos, y lo vamos a proponer a la Secretaria de Patri-
monio y Fomento Industrial, que s¢ fomente la adqui-
sicion a largo plazo, por parte del sector piblico.

Hay inversiones que para el consumo asegurado de un
aho, de un pedido o de un semestre, no se justifican v el

riesgo es muy grande. conocemos que, en otros paises
- también en proceso de desarrollo, se han fomentado los
. contratos de abastecimiento del sector piblico a largo
plazo. El sector piblico puede decir, durante los cuatro o
- tinco primeros afios de fabricacién: me comprometo a
comprar el 60% de lo que consumo. Eso es un estimulo
muy interesante, porgue minimiza el riesgo de la inver-
gitn.

DISCUSION DE LAS PONENCIAS LIBRES
I, 11 y IIL

Coordinador: Ing. Alfredo Saracho Molina: Quisie-
rimos que, si les ha quedado alguna duda hagan el favor
de expresarla en estos momentos.

- M. en C. Gertrudis Kurz: Yo tengo sblo una pregunta,
Eupongamos que exista alguna cosa que se hace por alghan
- Brupo universitario, ;jcémo se establece la comunicacion
para que las personas en la industria que pudieran estar
: interesadas la conocieran?

F Ing. Marcos Pérez Arenas: Hay dos opciones: se pueden
- dirigir al Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia, nues-
. lro contacto en el Consejo Nacional de ciencia y Tecnolog-
i
1

Iz es el Doctor Mario Waisbluth; conviene usar los contac-
tos porque ellos nos dan juicios de apoyo. O pueden acudir
8 la Camara Electrénica, atencién de su servidor, con la
Eente capaz para desarrollar estas ideas, que a veces son
- muy valiosas y por ignorancia del sector industrial no se
- pueden aprovechar,

Dr. Bonfiglio Mufioz Bojalil:. Nacional Financiera nos
hablé poco mas o menos de mil millones de délares de in-
. Version en un afio, mas un crecimiento de once por ciento,
A esto yo qguisiera agregar un dalo que acaba de dar ol
lSEﬂﬂM por escrito. Dio a conocer que México importé
i poco mas de mil millones de dolares en radios, tele-
visores v ademas. Sioa estos mil millones de dolares le
bﬂm!unms los mil millones que nos da Nacional F inanciera,
0 creo que si es un mercado muy bueno y muy extraor-
F1:]in:ariu como para echarle gana. Yo estoy convencido de
Equ:: no es un mercade pobre, Estoy convencido también,
e que las vifras que nos da el SECOM es lo que nosulros
denominamos quizd de manera un tanto folklorica, el en-
samblado v maquilado de aparatos. Nos dan casi todo,

nogotros los armamos y luego se los volvemos & comprar.
Esto es un juego de dinero, de cifras, pero 2,000 millones
de délares para mi es un mercado que si es atractivo, o la
industria electrénica no toma en cuenta €80 0 nos siguen
considerando los “muchachitos boleritos” que no lenemos
derecho a crecer,

Yo tengo la impresitn de que Nacional Financiera nos
dio cifras aterradoras y nada més, La Camara de la In-
dustria Electrénica nos dijce nuevamente “muchachitos,
ustedes son boleritos, no se animen porque no pueden
hacer nada, son pobrecitos, no vale la pena que ustedes
hagan un esfuerzo para salir adelante”, pero jseria posible
que la gente si saliera adelante?

Y por otra parte, el Ing. Fausto Gémesz nos pide una
cosa casi imposible, nos dice que seamos inteligentes, don-
de por algunas centurias hemos demostrado que no lo
s0mos tanto.

Ing. Marcos Pérez Arenas: Creo que nos falté pro-
‘bablemente habilidad de expresion o tiempo para decirlo,
creemos que vale la pena empezar desde ayer.

Cuando hablamos de tamafios relativos, hablamos his-
toricamente y hasta el momento actual; ;por gué no se
han realizado inversiones? Creemos que hay que empezar
desde ayer a trabajar y a luchar, hay muchas cosas que se
pueden hacer en México, se han demostrado cosas excep-
cionales, importamoes mucho en electrénica, también
creemos que los oidos pueden estar polarizados a recibir
solo cierto tipo de informacién muy buena,

Platicamos con dos fabricantes de componentes en la
mafiana, y este afio de un sélo componente, ellos estan ex-
portando 30 millones de pesos, no todo es negro en
México, afortunadamente.,

Los mexicanos no somos tontos, somos demasiado listos.
Los japoneses son mucho menos agudos que los mexi-
canos, pero lo saben, por eso trabajan.

Ing. Miguel Lindig: Quisiera hacerle una pregunta
relacionada con la fabricacién. Para poder competir con
productos sobre todo importados, YO Creo que no es un
secreto para nadie que el gran problema de este pais no es
tanto la investigacién digamos tecnologica, los procesos in-
dustriales, etc. Ciertos paises tienen una politica especifica
para fomentar su industria. Creo que es licito afirmar que
Francia es mas desarrollada que México, tecnolégicamen-
te hablando, y tiene ese servicio hasta el fabricante v la in-
dustria en cuestibn si es considerada interesante para el
pais.

Yo quisiera preguntar qué opina usted, como Presidente
de la Camara, de un mecanismo similar, Cuando sahemos
que una posible industria en el drea médica, necesaria-
mente se convierte en una pequefia industria que no va a
tener el capital necesario para desarrollar procesos, goud
sugeriria usted para resolver este problema?

Ing. Marcos Pérez Arenas: Coincido con usted, en la
ferreteria electrénica, en el irea de disefio, lenemos una
deficiencia grave de proveeduria, En: Japon es mucho mas
ficil hacer un aparato que en México. Hay una infraes-
triictira de apoyo mecinico y de disefio a los Proyeclos e
forma excepcional. En Meéxico, el industrial tiene que em-
pezar por doblar su laminita y tiene que hacer algo en car-
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toncills en lugar de acero i -sidable, v no queda igual, A
veees. lo que uno ve por fuera refleja lo fjue estd por den-
tro. Pero existe la <olucién: ustedes se pueden acercar a los
industriaies y nosotros gustosamente los podemos orientar
a nde conseguir esa ferreteria.

Este ha sido uno de los productos malos cuando se em-
pezd la integracién de la industria electrénica en Meéxico,
se llevd a cabo indiscriminadamente, no selectivamente,
Es muy dificil, sobre todo importar pequefias cantidades,
no hay mayoristas que abaztescan un surtido rico.

En la industria electrénica los podemos ayudar, incluso
si alguno tiene algiin proyvecto, yo me ofrezeo a hacer las
partes de adorno, y espero que no sean muchas. Cuando
nosotros trabajamos tuvimos el mismo problema y tuvimos
que poner unaplanta de acabado. Es absurdo, nosotros
S0mos una empresa electronica y tuvimos que dedicarnos a
hacer acabados.

Con respecto a la inversion, normalmente existe un
divoreio entre el talento v el dinero, Natural, porque el
talente tiene motivaciones mas puras y mas valiosas, y el
diiero a veces es producto de energia, aunque no haya
talento; es un balance ecolégico. Como cuando hablamos
de nuestros amigos los japoneses, ellos no son tan vivos
COMo nesotros, por eso trabajan muy dure.

Hay una solucion que estd operando el Consejo Na-
cional de Ciencia y Tecnologia. Fl Consejo Nacional de
Ciencia y Tecnologia ofrece tecnologia y balancea las
demandas de tecnologia, esta haciendo este enlace. En la
industria quimica esth4 funcionando muy bien y estamos
empezando en la industria electrinica. Les aseguro que
cualquier idea buena es rentable, la podemos encauzar
hacia un industrial habil, capaz, entusiasta, que piense en
nuestro pais y que piense hacer algo bueno.

Dir. Radl Cicero: El sefior Presidente de la Repiiblica
acaba de decir que la tercera parte de la poblacién na-
cional estd protegida por el Seguro Social, lo que quiere
decir que las otras dos terceras partes no estén protegidas.
El dato aterrador que nos da la Nacional Financiera, es
que ¢l 70% del marerial biomédico lo compra el Seguro
Social y salubridad sélo el 5%. Lo que quiere decir que el
5% de los recursos de material biomédico tienen que ser

empleados para atender a las dos terceras partes de toda:

la poblacién nacional. A mi lo que me ha preccupado es
que frecuentemente los efectos legales que se mencionan
no se cumplen, o sea, como es el Seguro el que compra
mis, le doy mejor servicio; como Salubridad no me com-
pra nada, le doy pésimo servicio,

Esto significa una absoluta falta de ética del proveedor ¥
creo que este punto de vista debe interesarle a la Cémara ¥
deberia interesarle a las autoridades financieras . (Como
podriamos nosotros presionar a esos proveedores con esa
falta de ética profesional, para que al sector més des-
protegido lo atiendan mejor? Parque si bien es cierto que
son los gue menos compran, si siguen las cosas como es-
tan, son ios que van a solucionar los problemas de la
mayor parie de la poblacion. Creo que estos aspectos no se
deben olvidar y creo que la Camara deberia por lo menos
decirle a sus miembros “oye, fijate un poquito en que hay
una ley, en que hay un sector priblico que merece Un poco
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de atencion de parte de los proveedores™,

Ing. Marcos Pérez Arenas: Nosotros somos COTTRS[O:
sales con todos nuestros socios, v en caso de gue s¢ Lrate i
algiin socio de nuestra Camara, nos COmMpromelemds §
acudir y busear una solueién. i

Hay dos ideas adicionales que son mecanismos que i
plementé el Ejecutivo para la proteccion al consumidir
Ustedes pueden acudir a la Procuraduria del Cohsumi i,
en donde si les hacen caso, definitivamente. Pueden acy il
también a la Direccion General de Electricidad, Ustsf
corroboren si sus aparatos, cuando los compran dicen 8
DGE. Ellos verifican cada aparato, los que ineluso g
cemos en México no pueden salir a la venta mientras o
han pasado por ese tamiz, y es severo.

Entonces es un consejo para la adquisicién de instn
mentos, que por algin problema de comunicacisn nge
muy conocido. Pero tienen tres opciones: si su proveedy
es socio de la Cdmara Electrénica, somos corresponsably
en espiritu y buscaremos solucién; si no es socio dela
Cémara, acudir a donde estén ellos afiliados; o enm
defecto a la Procuraduria del Consumidor que es respa.
sable y eficaz, y a la Direccion General de Electricidad,

Lic. Guevara (Direccion General de Normas de S
lubridad): El equipo médico tiene gran diversidad de mar
cas, es una problemética general. Resulta que hems
tratado de normar marcas, v nos ha sido imposible, Vi
do que no se pueden fabricar equipos o no se han fghi
cado todavia equipos en México, no obstante, para e
malizar el servicio, debemos exigirle a los proveedores
directamente el servicio de garantia. Por otra parte, yom
veo solucién mas que fabricar el equipo.

Ing. Marcos Pérez Arenas: La solucién es una com
binacion, desde luego cuando se tiene a los proveedors
localmente. Es mas facil saber a quién se va a reclama,
Preferimos proveedores locales, porque se prefiere tens
un pleito aqui, que a ocho mil kilometros, pero no hay
solucion universal vilida. No es rentable fabricar e
Meéxico ciertos equipos muy sofisticados y muy avanzades,
En la Direccion General de Electricidad, en la Céma
Electrénica, nos comprometemos a dar apoyo a los que
sean nuestros socios. La Direccion General de Electricidal
no autoriza la fabricacion, venta y uso de ningin equip
si no ha certificado que funciona, que se pueda conectars
la red, que no sea peligroso y tenga garantias de servicio,y
se comprometa el proveedor a tener existencia de refse
ciones. El argumento que una refaccién tarda cuatr
meses en importarse no es vilido. El Ejecutivo, a través e
la Secretaria de Comercio ha dado el poder a la Camar
Electronica para autorizar la importacion de una pie,
con valor hasta de § 10,000.00 autométicamente. 0 84, i
servidor firma permisos de importacion por refacciones ue
gentes, a veces son piezas que le cuestan a la fabrica §
S0,000.00 o % 100,000.00 pesos diarios al tener parada ug
maquina. Tenemos esa autoridad que nos ha delegado d
Gobierno y la ejercemos. En caso de refacciones urgentes,
hay mecanismos en México eficaces. Otros paises no s
poseen: lener maximo ¢n 48 horas cualquier refaceion has
ta por & 100,000.000. Si es méas de $ 10,000.00 se acude alg
Secretaria de Comercio, autoriza antes de 48 horas, y nm




- oonsta, hemos vivido esas

urgencias y nos han apovado in-  JAPON
. variablemente,

INGLATERRA MENOS DEL 5%
Ing. Enrique Hernindez Creo que hay una alternativa FRANCIA MENOS DEL 2%
& esto: asi como en 1970 el nimero de fébricas de auto- Los datos anteriores son algunos de los muchos ejemplos
méviles se restringi6 a 8, creo que el caso que tenemos que-encontramos en casi todas las compras de bienes de
shora de no conseguir refacciones por la gran diversidad capital, en Méxicg,
te equipos, podria reducirse, 5j Rosotros, por medio de un El evitar la erogacion que involucra el pago de dicha tec-
 Organismo que podria ser |g Secretaria de Salubridad y i i

nologia hace necesaria un
Asistencia pudiéramos normar |a adquisicion de equipos, to, basada principalm

e de tener 5 0 10 mil marcas diferentes de pery! una apertura del mercado tenols
& lug:rblzxizfrae ?ﬁducirilan a ﬁsm'l.n::: d: Egﬂﬂuaplz politica nacional para este desarrollo.
podria repercutir en Jog costos de mantenimiento y en los
costos de adquisicien,

. Ing. Marcos Pérez Arenas: Su punto de vista es vilido,

: 1 Entendemos como régimen tecnolégico, al conjunto de
+JUue un lanto restrictivo, ya que no permite el acceso g i
Ia innovacién. Reconociend

1%

. ’ coordina la ac-
0 que es conveniente normar, ividag tecnolégica nacional, Este régimen, como tal, no
Patrocinar los preferentes, mj sugerencia es que se regulen  existe hoy en el pais,

108 proveedores y el mismo sector piblico a través de la ~ “El régimen de
Direccién de Electricidad. Esto seria sumamente atil, lo ﬂ:lﬂfqndeufjmﬂ!?ﬂgﬂ:hq:mﬁw
sahetr = cion y 1 Clin ECholo
o m;f]ue ‘!m aparalos que hacemos, u?f:“ que de los objetivos de ung politica econémica dadg
et por ali y si no sirven no pasan, entonces fijénse en es independiente de Ia naturaleza de la politica
ts¢ detalle, el . ¥ de la filosofia general de gobierno en la que se
La Direccion General de Electricidad, se d& cuenta s un sistema de analisis que
iina empresa es fugaz, efimera, oportunista, que no estd 5 cuglquier politica econdmica con |a sola condicion de
imaigada, v no le dan :a autorizacién, Corroboren entre que exista el deseq expreso de considerar g Ja tecnologia
08 aparatos que no les puedan dar mantenimiento, los

como variable operativa"
fimeros de DGE; ellos tienen un archivo donde pueden _ Este concepto define un tridngulo, cuyos vértices son:
talizar si dieron la autorizacion y sobre qué bases. La estructura productiva, la

infraestructura cientificq y el
gobierno,

v El concepto de régimen de tecnologia es complementarin
- al concepto de politicas indicativas de desarrollo tecno-
MECANISMOS DE FOMENTO AL DESARROLLOD logico.

LECNOLOGICO NACIONAL", Las politicas indicativas intentan un ordenamiento des-

de la cipula, donde una o varias instituciones guberng-
18 presentada por el Ing. Alfredo Ugalde Lozano. mentales indican a los centros de

Investigacion, cuil es la

Uireccién de Desarrollo Tecnolégico Del CONACYT. teenologia que deben desarrollar, En oposicion, el régimen
. de tecnologia es ung politica *'de abajo para arriba”.

h inumerables argumentos que presentan a la Esto implica la elaboracién de up conjunto de normas

, Mo panacea para resolver todos los Pro-  gue motivan la independencia tecnoldgica, a partir de las

¢l subdesarrollo, decisiones que se toman cotidianamente, al interior de las

A ¢l sector productivo privado,

la preocupacién tec- empresas vy las firmas de
3 &5 vilida en términos de razonamientos prag- i

%05 de costo-beneficio; para el gobierno lo es en tér. que el Estado constitluye el
08 de la percepcion que tenga de la vulnerabilidad
Hita externa e interna, producto de la dependencia tradicionales dificultades de

ica y la segregacion de las corrientes innovadaras, ito tencnolagico, existen entre los centros de investiga-

sal rezago tecnolégico, cién, la industrig ¥ el gobierno,

Bl maleria de equipo biomédico electrénico, el resul- Debemaos de agregar también el hecho de que el coneep-

0 de una politica mal encauzada a través de los afios, 1o de régimen de tecnologia se pres

o como resultado que en 1977 se importaran 700

8% de pesos por este concepto, “‘produciéndose

almente”, dnicamente 10 millones en equipo, prin-  un conjunto coherente de

AL armado de rayos X, fotémetros ¥ potencig- i

BLon teenologia y partes de importacian,

i 12, semin datos estadisticos, las importaciones
el arden de los 1100 millones d ue de régimen de tecnologia presents alpunas

inico biomédico, limitaciones, ¥a que estd dirigido exclusivamente hacia Jas
mportacion de equipo, segiin pais de origen y vo- demandas explicitas de tecnologia del Sector Industrial.

tfticentual, se distribuye de la siguiente formas Existen, sin embargo, otros requerimientos tecnoldgivos
1 necesidades de vasios

H0S UNIDOS 2% sectores de lg poblacién, y que no e expresan en forma

ANIA OCCIDENTAL 2249

ADA

05 requerimientos comerciaies de tec-
% nologia, Estas son las demandas tecnoligicas orientadas gl
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entendimiento que, en el 4m-

instrumentos tecnoligicos para
ar mayor racionalidad y prig-

ridad a las ramas donde se desea adoptar ung orientacion

especifica,
& Pesos en equipo El enfoq
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aprovechamicnto de recursos naturales inexplotados, al
desarrolio de tecnologias mas intensivas en mano de obra,
al mejoramiento del nivel de vida de la poblacién en lo
reicrente a la salud, educacion, alimentacibn, ete.

Es preciso aclarar que ambos tipos de enfoque tienen
esferas ue competencia distintas y asi deben ser tratados
puesto que el enfoque de programacién indicativa es mas
adecuado para enfrentar los problemas de las demandas
latentes, mientras que el enfoque de régimen de tecnologia
s¢ prests mas para las demandas explicitas. En las deman-
das latentes, corresponde al Gobierno asumir, en mayor
proporcion, los costos y riesgos derivados del desarrollo
tecnolégico. En el caso de demandas explicitas, el esfuerzo
debe cenirarse més en el Sector Productivo.

LA APERTURA DEL MERCADO TECNOLOGICO.

El fomento al desarrollo tecnologico exige decisiones a
dos niveies: las de mayor envergadura, que se traducen en
decreins, leyes v reglamentos, las decisiones de menor for-
maiidad legal, que estan dirigidas al problema de la aper-
tura o+l mercado tecnolégico. Las instituciones gque
manejan las decisiones tecnologicas se enfrentan con un
sistema de informacién tremendamente cerrado, donde
mucha soosibilidades validas no son analizadas, o en caso
de serlo. lo son pobremente. De alli la urgente necesidad
de instrumentos para abrir su gama de opciones.

En esiz caso, los escasos oferentes mexicanos de tec-
nologia tienen severos problemas para competir. Por tan-
to, es indispensable —y no muy costoso— abrir canales
que permitan la competencia més expedita de los oferentes
nacionales, asi como la diversificacién internacional de las
alternativas teenologicas gque se le ofrecen al pais.

EL PAPEL DE LA INFORMACION.

En el marco de lo dicho anteriormente, el papel que
juegan los sistemas de informacion téenica es fundamen-
tal. La experiencia mexicana, con la creacién de IN-
FOTEC y de bancos computerizados de informacion, es
sin duda un ejemplo dentro de América Latina,

No e= el caso repetir lo ya dicho en diversos foros acerea
del papel de la informacién técnica. Nos limitaremos aqui
a analizar el problema de una decision a la que se debe en-
frentar el Estado.

El costo de informacitm, por regla general, es cien veces
inferior al costo de tecnoloia. A su vez, este costo es de
diez a cien veces inferior al costo de inversion. Sin embar-
go. a pesar del reducido costo de la informaciém es claro
que en el Sector Productivo no se ha generado una di-
namica de utilizacion eficiente de servicios que permita
abrir sus posibilidades tecnologicas.

La pregunta que se plantea es: Siendo el costo de esa in-
formacién entre mil y diez mil veces menor a costo de in-
version, ;debe el Estado erogar estos recursos en forma
promocional para abrir asi el horizonte tecnologico a los
distintos usuarios v contribuir a eliminar, aunque sea par-
cialmente, una dependencia geopolitica importante?

El sistema de Informacion Técnica puede cumplir otro
papel clave en una politica integral de desarrollo tecno-
logico. Al ofrecer al usuario una gama de posibilidades
tecnologicas, también es posible ofrecer dentro de esta

gama. en lorma competitiva, alzunas disponibles 2l n-
terine del pais, La pregunta en este cazo es: (Hasta gué
punto el kstado v el Sector Privado estan dispuestos a
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arriesgar cupital en desarrollos tecnologicos, gue por §
general van a constituir un riesgo de mayor envergadura
que la compra directa de tecnologia al exterior?. Volis
remos sobre este punto mas adelante al tratar explicils:
mente el problema financiero.

La experiencia reciente del Consejo Nacional de Cienci
v Tecnologia, en lo referente al uso de informacién pan
lograr la apertura del mercado tecnologico, ha sido ilus
trativa. Se ha iniciado un programa especial “Enlace” en
tre ofreta v demanda tecnolbgica, particularmente en I
rama quimica y electronica. Al recibirse las demandas &
nolégicas del Sector Industrial, se hace imperativo conta
con informacion expedida acerca de jquién? y jcon qub
puede resolverse un determinado problema tecnoligi
recurriendo a la infraestructura local.

El programa cuenta ya con un flujo estable de una o di
demandas semanales de tecnologia, v se estin tomanig
medidas para utilizar la informacion proveniente de la
encuestas a Centros de Investigacion realizadas por el mi
mo consejo de Ciencia y Tecnologia.

LA TRANSFERENCIA DE TECNOLOGIA.
El problema de la apertura del mercado tecnoligis
tiene una estrecha relacién con la existencia del Regisi
Nacional de Transferencia de Teenologia, creado &
épocas similares a las de sus homénimos latinoamericans
al principio de la década del 70. La creacidn del Registn
constituye un avance sustancial, con dos logros que|
nuestro juicio son los mas significativos. El primero es#
simple acto de registrar la adguisicion de tecnologi
Conocer las cifras de lo que se estd comprando, ha pa
mitido a politicos y planificadores captar el problema#
su magnitud correcta. En segundo lugar, la existencia g
un conjunto de funcionarios que cuestionen los montosd
pago y las restricciones financiero-comerciales excesiié
ha generado en los empresarios nacionales la concientis
que la tecnologia es una cuestion negociable, bajo norm
y principios que, de alguna manera, tienen una acepla
internacional.
Afirmados los logros del Registro, describimos las i
cipales restricciones a las que se enfrenta, Postularemos
programa experimental que permita arrojar algunas lue
sobre la posible utilizacién del Registro como instrumes
de apertura del mercado tecnologico. Las restricciones
esta Instituciém, frutos de la coyuntura historica en qo
fue creada, pueden inscribirse bajo tres titulos: El dilen
calidad-precio, el problema de los hechos consumados, y
problema de contenido. '
Cuando un comprador se enfrenta al dilema califa
precio, termina siempre {ijandose més en el precio ques
pagando que en la calidad del producto. Y es naturalg
asi sea; desde su creacion, ¢l registro ha procesado e
de 7000 contratos, de los cuales 2000 han sido rechaza
de estos 2000, un 80% de los casos la clausula de pres
excesivo fue una de las razones esgrimidas para el rechas
Debemos afiadir el hecho de que cerca del 80% de
pagos tecnologicos son hechos por filiales de empra
transnacionales a su casa matriz. En esta situacion,
viamente, existen variadisimas formas de remitir los pag
en caso de que el Registro objete el contrato. Esto inf
que la efectividad de la Institucién en el terreno del ahi
de divizas es cuestionable, y que sus logros deben centras
en aspectos de caracter mas coualitativo,
Cuando un contratn se 'pn‘.'s«?l"l'lﬂ a il‘l-sl:r‘i;]q:ifln Bl
Registro, ya la relacion vendedor-cliente esta virtualme
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consolidada, v dentro de un marco de escasa informacion han ocasionado que afo a afio salgan al mercado nuevos y
alternativa para el cliente. Este es el problema de los mejores equipos.
b vonsumados, entendido come la dificultad de Tod
reorientar la adquisicién hacia Un campo mas propicio,  ambig
por encontrarse el cliente en la fase de negociacion y noen  llados h
la de seleceion de tecnologia, rrollados. En primer lugar, los casos de universidades
El problema de contenido consiste en que el Registro de ligadas orgénicamente a una empresa comercializadora de
Transferencia de Teenologia registra la teenologia trans- lecnologias, han demostrade plenamente sy efectividad,
ferida a través de una descripcion muy reducida. Los
datos mas escrutados se reflieren a los aspectos Juridicos,
financieros v comerciales de la relacién contractual. Por
SUPUEsto, una causa importante de esto es lg natural iloto se inicie an-
reticencia del vendedor 8 entregar informacion, Pero tam-  res que se complete este estudio de mercado, ¥ que la ges-
bién es indudable que el analisis critico del contenido tée-  tion de financiamiento comience antes que se haya ter-
nico de los contratos requiere una infraestructura de infor- minado el estudio piloto y la ingenieria basica de proceso,
macién de gran envergadura. Si se desea imprimir al Evidentemente, el papel de las firmas de Ingenieria y las
Registro el caricter de vigilante de la calidad de la tec- Co iali i

nologia adquirida, es necesario fortalecer esta infraestrue-  que permitiria disminuir sensiblemente el costo de opor-
tura, ya sea fortaleciendo |a capacidad interna del Regis- tunidad de las tecnologias generadas en las grandes
o o recurriendo a la contratacion externa de analistas  universidades,
tecrioldgicos. 5 chid . , Los Centros de Investigacion ¥ Asistencia Téenica, con-
Iﬂg::;ﬁ“;“:g::_?‘:‘; :3331“2‘:;?{;:5; “m:t:;?i:jif lu'; :H.itugen unda inatan]cia quvii se preatr para !i“ t?n‘jisfnccién de
. Ll : : a8 demandas explicitas de teenologia, debido & que su
ﬂ;'c;:ig:f dBI:: If‘:aEgﬂi?ﬁfg;gzﬂm;'ﬁzﬂfﬂj:l :‘:'E']-I"ﬂ’ mrl&:ui:flad de Eiafitueata_ a m]ic'rtudala externas esi r&ﬁidn. 4
' L ; i & firmas ngenieria, como las comercializadoras de
B o o S ket S o apcmoms Teholog oo g co e o s
: a oo o e RPEHMEDD, quaea el Abogado Tecnolégico™. En el primer caso con
seria posible disefiar una politica sistemitica de incor- un énfasis mas técnico, y en el otro mas comercial. Ambos
poracion de la informacién técnica al proceso de nego- representan el agente de negociacion imprescindible para
mf.:nl:utrimiunu con las que se enfrenta el R istro son ndqujr ir tecnologia del.“%" exportarla, y lo que es
B de I m’:‘rumurnqcr.mcreta i mmg:lgcinn i Mﬂu.ll‘np?.rlﬂnte transferirla internamente desde los centros
i oot 0oyt o e e gt
itﬂ;m;r:h?;:;‘ﬁ:imﬁ:”?ﬁq‘i:ﬁ?ﬂiﬂfue;r:d;:;';':;?;“ do™ o de menor formalidad legal de un posible régimen de
redlizado en forma multiinstitucional y multidisciplinaria "?‘Mh&m lienen un eleme;'l:n i ““r";d"m f;llmssm.. qhe E'}‘
permitiria tomar decisiones en un terreno mas realista, lo "'!!Ma instancia se carga a sector productivo. Surge aqu
14 105 acercaria a la meta propuesta: ligar las actividades POT tanto, la pregunta ya enunciada anteriormente: ;Has-
dela institucion, enfocadas fundamentalmente a la pne- '@ qué punto of Estado y el Sector Privado estan dispues-
Bociacion, a las etapas pre ¥ post negociacion, que son la 108 8 arriesgar capital para desarrollar tecnologias, cuando
s eccion y la absorcion de tecnologia, por lo general éstas van A representar riesgos y plazos
E mayores que la compra directa de tecoologias en ol ex-
OFERTA NACIONAL Y RIESGOS FINANCIEROS. terior?. La Tespuesta yace en la Percepeion que el Estado
tenga de la vulnerabilidad geopolitica y la vulnerahilidad
*Laoferta Tecnolégica Nacional estd constituida por cin-  iNterna que le cause Ig 1axmiva dependencia tecnolégica.
0 elementos: las Universidades, los Centros de Investi- Para no proponer decisiones SYERINT adas a este respecio,
i y Asistencia Técnica, la oferta Tecnologica de las puqiemus nuevamente sugerir un “Programa Experimen-
presas, las firmas de Ingenieria, y las Empresas tal” que contribuya a arrojar luces sobre el prnhlemu.r
tercializadoras de Tecnologia. Dentro de un marco I:Tn programa como el Propuesto, durante un periodo
eral de baja competividad de estos elementos, respecto  limitado de _lempo, permitiria encontrar suficientes
4 oferta extranjera, existen condicionantes relativamente  elementos de juicio como p?{a_iormular una politica a If“'
distintos para cada uno de ellos, go Flam de estimulos cred:t!cms al desarrollg iecnui?gwn
Es logico pensar que el lugar mas indicado para enfren-  nacional. Valé la pena mencionar que, desde hape mis de
# 1 demanda latente de tecnologia es la Universidad. Sin  tres afos, existen en Espafia los
DArgo, es imperativo considerar que las exigencias que tados. La ayuda financiera que la
& le imponen a una tecnologia referida a una demanda  tos ?I?nﬂﬂ corresponde al 50%
e deben ser las mismas que las impuestas a las tec- nﬂl?E'CUr ¥ _dEbe ser devuelta
ilogias que obedecen a demandas explicitas... si es que se  gacion érroje un resultado s
i translerirlas al Sector Productive, Estas exigen- lizado. En caso contrario,
relacionan con competitividad técnico-econdmica, y - convierte total o parcialmen
ledo, con “costo de oportunidad’. Un caso dido.
Wotipo es el de los equipas electrénicos biomédicos, fque Hoy en dia, se estan gastando cerca de
mbian dia con dia, debido a las innovaciones tecno- pesos mexicanos por
de la electronica, tales como lectura digital, im-  la pregunta que pue
y wlilizacion de microprocesadores para manipular
acion y simplificar su manejo ¥ muchas otras,

que se complete
la etapa de laboratorio, y que el estudio pilo

llamados planes concer-
s empresas solicitan g es-
del costo del desarrolly lec-
en caso de que la ipvest-
sceptible de ser comerciy-
el préstamo a |y Epresa se
te en subvencion a fondo per-

250 millones de
afio en este tipo de créditos. Tal Ver,
da surgir seria si acaso estos créditos
no constituirian uno més a la larga lista de estimulos fi-
nancieros subsidiados g 1a empresa industrial en México,
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Posiblemente, la respuesta -1a en el hecho de que el costo
de esta actividada representaria tan solo del 0.1 al 1% de
la inversion global, 10 cual parece un precio relativamen-
te barato. For otro lado, debe tomarse en cuenta que este.
dinero termina de todas maneras en las universidades yi
centros. Con las tasas actuales de expansion del subsidio al!
Sector Edueativo el usar un canal crediticio paralelo ali

canal directo no aparece como un riesgo demasiado ele-|
vado. !

INSTRUMENTOS PARA CONFORMAR UN RE-
GIMEN DE TECNOLOGIA EN MEXICO.

Una vez descritas las medidas “blandas’ de un posible
Régimen de Tecnologia, destinadas en lo fundamental a
abrir el Mercado Tecnolégico Nacional, se pueden pos-
tular las cue podrian ser medidas de mayor envergadura.
Esto es, aquéllas que requieran de una implementacion a
través de decretos normas y reglamentos. En este nivel es
donde definitivamente se requeriria una toma.de deci-
siones en distintos ambitos del Gobierno Federal, puesto
que las medidas a proponerse necesitan de una coordi-
nacion interinstitucional de Secretarias de Estado, Ins-
tituciones de Crédito y Empresas Estatales.

Para estructurar un Régimen de Tecnologia se deben
considerar seis elementos: 1) La oferta tecnologica na-
cional. constituida por Universidades y Centros, firmas de
Ingenieria y Comercializacion de Tecnologia, y la ca-
pacidad teenologica del Sector Productivo. 2} La demanda
explicita de Tecnologia, constituida por las necesidades de
la Industria v la Agricultura Privada, Estatal y Mixta. 3)
El Sector con capacidad para otorgar incentivos mone-
tarios al desarrollo tecnoldgico nacional, a través de po-
liticas fiscales y arancelarias que contemplen la tecnologia
como una variable operativa. Esta capacidad reside ba-
sicamente en las Secretarias de Hacienda y Comercio, con
una participacién importante de la Secretaria de Patri-
monio y Fomento Industrial. 4) El Sector encargado de
formentar la actividad productiva agropecuaria, de la in-
dustria extractiva, v la de transformacién. Esta misidn
reside en las Secretarias de Agricultura y Recursos Hi-
draulicos, y Patrimonio y Fomento Industrial. 5) El Sector
encargado de la programacion de inversiones, que en il-
tima instancia se traduce en necesidades tecnologicas a
mediano plazo. En este renglon cabe mencionar funda-
mentalmente a la Secretaria de Programacién y Presu-
puesto, las Instituciones de Crédito como NAFINSA y
SOMEX. y las grandes empresas estatales que no cuentan
ain con un programa sdlido de desarrollo tecnologico
autonomo. 6) El dltimo vértice de este hexigono lo cons-
tituye el Canal Institucional, necesario para establecer la
legitimidad mutua entre los restantes vértices. La tradi-
cional reficencia existente entre la Industria, el Gobierno y
la Universidad requiere forzosamente de un agente me-
diador, que incluso pueda cumplir el papel de puente con-
tractual v formal en el caso de desarrollos teenologicos
concretos. En ¢l mareo de México, una Institueion que
podria cumplir este papel es el Consejo Nacional de cien-
via v Tecnologia, precisamente por el hecho de ser un
Consejo v no una Secretaria identificada claramente como
parte del aparato estatal de control y regulacion de la ac-
tividad industrial.
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FOLITICA FisCAL.

Existe en México un conjunto de instrumentos fiscales
arancelarios ya muy consolidado, orientado fundamental-
mente a la proteccién  estimulo del Sector Industrisl:
Cabe destacar entre estos instrumentos, el cierre de fron:
teras (con modificaciones recientes), la deducibilidad de
gastos para calcular el impuesto sobre la renta, y el s
timulo a las exportaciones a través de los Certificados de
Devolucion de Impuestos (CEDI), que en la prictica
representan un subsidio a la empresa de alrededor del 8%
del valor de la manufactura exportada, si el porcentajeds
integracion nacional es superior al 60%. Este estimulos
ha extendido en forma particularizada al exportador de
tecnologia, a través del acuerdo que concede a estas ems
presas la devolucion de todos los impuestos indirectos que
cubran sus actividades. _

Lo curioso de este esquema de fomento a la exportac
de Tecnologia Mexicana, es que no existe un fomenls
equivalente al uso interno de esta escasa mercancia. No#
del caso hacer proposiciones detalladas al respecto, perodl
es posible reafirmar lo planteado previamente por algun
autores mexicanos: ''Diseflar incentivos [iscales [t

pues vale sefalar que la simple deducibilidad no ha sid
suficiente”. Esto significa que las empresas hoy pueds
deducir impuestos de sus gastos tecnoldgicos, tal como s
hace por ejemplo con otros gastos destinados al increment
de activos, pero que el estimulo ha sido insuficiente par
desarrollar tecnologias.

La eclaboracién de una mecénica operacional paraé

Incentivo Tecnolégico, tiene alguna dificultad respecto &
CEDI de exportacion va que el acto de exportar el

demostrar que una empresa esté operando en una i®
nologia 100% nacional, o 50% nacional y 50% adaptals
ete. Este es el primer punto donde se hace imperatival
legitimidad muitua entre los vértices del hexdgono, ques
este caso podria implementarse a través de un dictame
elaborado por una Comision conjunta del Consejo ¥
cional de ciencia y Tecnologia y el Registro Nacional
Transferencia de Tecnologia, para la Secretaria de
cienda y Crédito Publico. La alternativa fiscal a lag
torizacion del CEDIT seria, por ejemplo el permitir
deduccion de gastos tecnolégicos multiplicado por un f8
tor de 1.5 0 2.0 Sin embargo, este instrumento se enfre

de operacion. Por otro lado, en este estimulo se come
riesgo de subsidiar actividades de desarrollo tecnoldg
que no conduzcan a ningin lado. En cambio ¢l CEDI
asignaré el estimulo a la empresa que haya incorpor
con éxito una tecnologia nacional.

POLITICA DE FOMENTO" INDUSTRIAL
AGROPECUARIO.

Durante 1977 se emitié un Decreto, aparentements
primero de una larga serie, destinado al Fomento Indy
trial de un sector especiflico de la economia: la indus)
automotriz. En esencia, este Decreto contempla repd
viones en la balanza de divisas de la rama, porcentajs
integracion nacional, y estimulos fiscales a las empral



que maniengan un saldo equilibrada entre importaciones y
exportaciones,

Tal como en el caso de politicas fiscales, este Decreto no
menciona en forma explicita el aspecto tecnoldgico en nin-
guno de sus articulos. Sin embargo, este sector tuvo en el
periodo T0-75 la tasa més alta de crecimiento en personal
ocupado de toda la industria manufacturera (50% en 5
afis), y un dinamismo de crecimiento de las empresas
nacionales comparable al de las filiales transnacionales
(107 ) sobre todo en fabricaciones de partes. Esto significa
{ue es una rama con empresas nacionales en franca ex-
- pancion, lo cual da un mercado potencial de demandas ex-
. plicitas de Tecnologia. .. Siempre y cuando se hubieran

. disefiado los instrumentos adecuados de fomento. La
. . proposicion en este caso es, claramente, incluir incentivos
: al desarrollo tecnologico dentro de estos Decretas.

De igual manera, siguiendo las sugerencias de NADAL,
es posible promover, a través de los programas de fa-
bricacion que se aprueben, el fomento del desarrollo tec-
noldgico nacional,

En el terrenp Agropecuario,

existe un gran potencial de
desarrollo tecnolégico. Hoy en dia, sin embargo, la mayor
parte de las necesidades tecnolégicas se cubren a traves de
£quipo, insumos, e inversiones de jnf raestructura, mas gue
por teenofogias de proceso. La demanda de tecnologia
aparecerd en el momento en que se implemente lo que
parece ser la tendencia actual, es decir, la generacion de
complejos agroindustriales integrados verticalmente desde
la produccién basica hasta la comercializacion del produc-
to industrializado. Cudn lejos llegue esta politica, es
materia ajena a estos apuntes, Queda claro, en todo caso,
que si no se involuera dentro del paquete de fomento a la
 actividad agroindustrial el Fomento tecnologico, el pais
 habré perdide una oportunidad histérica,

POLITICA DE INVERSIONES Y PODER DE COM-
- PRA ESTATAL.

- El Estado es un gran consumidor de bienes de servicios,
¥ de teenologia. En este dltimo renglon frecuentements Be
‘@mporta en forma ain mas timida que la empresa pri-
vada, y aparece menos dispuesto a enfrentar los riesgos de!
Desarrollo Tecnolagico Auténomo, tanto en modifica-
ciones de operacién, como en la propia programacién’ de
Myersiones.

_En un elevado niimero de casos, las inversiones de las
presas Estatales son previsibles a més de 1 o 2 aflos
20, Esto es de una importancia clara, pues debemos
ordar que los factores cruciales para la competitividad
e la Tecnologia Nacional son la oportunidad y la calidad,
micho mas que el factor costo. Por tanto, si el Estado
#lime como politica el abrir la oportunidad a los oferentes
ficionales de teenologia, con la debida anticipaciéon, el
impulso que podria experimentar esta actividad seria muy
grande,

Este es, posiblemente, el aspecto clave del Régimen de
Tecnologia, pues es el tnico terreno en que la demanda
explicita de teenologia se expresa en plazos de afos y no de

5. Su implementacion implica, por otro lade, la
Oetision expresa de decenas de empresas estatales y or-
ismos financieros de abrir la oportunidad a la Tee-
ia Macional,
Li implementaciin de estas normas exige un control
£ numerosos departamentos téenicos, lo que puede
SRAr a constiteir una engorrosa maquinaria buroeritica.

Se necesitan, por tanto, normas de cardcter general v una
de elllas, factible de tratarse también en forma experimen-
tal. Algunas empresas estatales, podrian inspirarse en un
grupo de empresas mexicanas que han acordado, recien-
temente, destinar obligatoriamente un porcentaje fijo de -
las ventas al desarrollo tecnolégico,
dustrial, como en contratacién de proyectos a medianc
plazo. :

¥

MECANISMO DE APOYO DEL CONSEJO DE CIEN-

CIA Y TECNOLOGIA A LA INVESTIGACION
BIOMEDICA",

Ponencia presentada por el Dr. Mariano Gareia Viveros,
Secretario Técnico del Programa Nacional de Salud del
Consejo Nacional de Ciencia v Tecnologia.

El Consejo Nacional de Ciencia v Tecnologia, a través
de sus Programas Indicativos, pretende elevar el nivel de
la investigacién cientifica ¥y tecnologica de nuestro pais.
Para este fin, tiene la responsabilidad de diagnosticar |a
situacidn existente e identificar los problemas reales gue
afectan tanto al dmbito cientifico, como al econdmico y
social. i

Para contribuir en la resolucion de los mismos, propone
a la eomunidad cientifica ¥ tecnoligica, la ejecucién de
diversas acciones y aporta recursos economicos, téenicos y
humanos para la solucién de los mismos. Dicha contri-
bucién se da especificamente por la promocién de proyec-
tos de investigacion v desarrolls experimental, por la for-
macidn de recursos humanos, la cooperacién cientifica y
técnica internacional, la creacion y fortalecimiento de la
infraestructura cientifica y tecnoldgica y la presentacion de
diversos servicios de apoyo.

El Programa Indicative de Salud es uno de los mecanis-
mos del Consejo para establecer una estrecha vinculacion
entre los miembros de la comunidad cientifica, asi como
entre ésta, los usuarios de la investigacion en los sectores
piiblicos y privados y las instituciones de docencia e inves-
tigacién. Permite conjugar las actividades e intereses de
cada uno de ellos en la prosecucion de objetivos comunes.

participacién multidisciplinaria e interinstitucional es

propiciada por la constitucion de comités de programa in-
tegrados por especialistas a titulo personal, representantes
de instituciones y delegados del consejo Nacional de cien-
cia y Tecnologia.

La participacion financiera del Consejo Nacional de
Ciencia y Tecnologia dentro de los programas es com-
plementaria con la que procede de otras fuentes ¥ genera
un efecto multiplicador. Busea optimizar la asignacion y el
uso de los recursos disponibles para las actividades cien-
tificas y tecnolégicas. Una de las finalidades de las ero-
gaciones efectuadas por el Consejo es gencrar un volumen
mayor de recursos provenientes de las demas instituciones
participantes en los programas.

OBJETIVOS GENERALES:

Todos los Programas Indicativos persignen ohjetivos
generales de cardcter tanto cientifico v tecnologico, como
de politica de desarrollo, que pueden enunciarse de la
siguiente manera:
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al Coadyuvar a la resolucién d- problemas de relevancia
nacional mediante el fomento de la investigacién y la
aplicacién de sus resultados.

b) Asesorar al Gobierno Federal y a los Gobierno esta-
tales, en aspectos relacionados con el campo de cada
programa. . .

¢l Definir, disefiar y proponer politicas, planes y pro-
gramas para el desarrollo y fortalecimiento de la cien-
cia y la tecnologia en el campo de cada programa.

d) Analizar, fundamentar y proponer politicas de asig-
nacion de recursos a la investigacion, asi como mo-
dificaciones factibles de incrementar la eficiencia del
sistema cientifico y tecnolégico en su érea de com-
petencia.

el Promover, dentro del programa, una amplia parti-
cipacion de los individuos y de las instituciones que
realizan o se benefician con la investigacién cientifica y
buscar una mayor vinculacién entre ellos.

Para el logro de estos objetivos, el Consejo Nacional de
Ciencia y Tacnologia, establece dentro de sus funciones los
siguientes mecanismos para su realizacién:

1. Promover la ereacion de instituciones de investigacién
cientifica y de ensefianza superior en los campos que
sean requeridas.por la realidad de nuestro pais.

2, Fortalecer las instituciones existentes, prestando ser-
vicios de apoyo complementarios para la investigacién
hisica y experimental gue més reclame el desarrollo
nacional.

3. Promover la intercomunicacién, coordinacién ¥ ayuda
mutua entre las instituciones de investigacion y de en-
seflanza superior; asi como entre ellas y los usuarios
de la investigacion, para fomentar dreas comunes de
investipacion y programas interdisciplinarios, eli-
minar duplicidades, promover la utilizacién de la in-
vestigacion y ayudar a la formacidn y capacitacién de
investigadores.

4. Fomentar y fortalecer las investigaciones, tanto
basicas como aplicadas que se requieran, canalizando
recursos adicionales hacia estas instituciones con la
finalidad de abastecer del equipamiento necesario
para el buen desempefio de sus trabajos.

. Promover Ya creacibn de nuevas instituciones de in-
vestigacion aplicada y proponer la constitucién de
empresas que empleen tecnologias nacionales para la
produccién de bienes v servicios.

6. Asesorar, a quien asi lo requiera, para el estableci-

miento de nuevos centros de ensefanza cientifica o

tecnoldgica, asi como para la formulacién de los

planes de estudio de los mismos, y en la revision de
ios planes existentes de las instituciones ya estable-
idas.

{. Fomentar programas de intercambio de profesores,
investigadores y técnicos entre instituciones nacio-
nales y entre éstas e instituciones del extranjero.

8. Promover y asesorar para el establecimiento de cur-
808 0 sistemas de capacitacion, especializacién v ac-
tualizacion de personal,

9. Intervenir ante las autoridades competentes para
hacer expedita ¥ oportuna la importacion de todos los
elementos de trabajo y apoyo que requiera la inves-
tigacion cientifica y tecnolégica, dictaminando en

cada caso respecto a la justificacion de la importacion.

y cuidando que las especificaciones de los bienes im-
portados se ajusten a las necesidades del pais y a los
programas de investigacién.

10. Asesorar a quien corresponda en la elaboracion de es-

pecificaciones y normas de calidad de las materias
primas y productos o manufacturas que se produzcan
en México o deban importarse.

11. Propiciar e impulsar el establecimiento de servicios de
mantenimiento, reparacién y asesoria en su operaciin
de equipos para la investigacion.

12. Promover las publicaciones cientificas mexicanas y
fomentar la difusibn sistemitica de los trabajos
realizados tanto por los investigadores macionales,
como por los extranjeros que residan en el pais.

13 Mejorar y actualizar renovadamente el inventario
nacional de recursos humanos, materiales y finan-
cieros destinados a la investigacién cientifica y tec-
nolégica.

14. Establecer un servicio nacional de informacién y
documentacitn cientifica.

15. Asesorar y promover el establecimiento de sistemas de
informacién, documentacién y bibliotecas asi comola
captacién de recursos humanos para el fortalecimien-
to de esta Area.

En el cumplimiento de estas funciones se han tipificad

algunos servicios, dentro de los cuales destacan los s
guientes:

SERVICIOS

- Apoyo a la infraestructura cientifico-tecnoldgics.

Se da apoyo para la formacién ddl personal y de la in-
fraestructura material de las instituciones de ensefianza
superior e investigacion la nivel de postgrado y/o espe
cializacion). Esto comprende los siguientes servicios: ad-
quisicién de equipo, material de laboratorio, materid
bibliografico, contratacion de profesores visitantes, e
patriacién de cientificos nacionales, apoyo a investigadores
distinguidos dentro de programas especificos, financie
miento de cursos o reuniones cientificas, vidticos a inves-
tigadores que participen en reuniones cientificas, subeon-
tratacién de servicios especiales, capacitacion v estudim
sobre demandas, necesidades de apoyo teenolégico a nivel
regional y/o sectorial y arganizacién de programes inte-
inatitucionales en Areas prioritarias.

programas interinstitucionales se originan cuando se
detecta un hrea de gran importancia para el desarrollo de
la ciencia y la tecnologia en el pais, donde la infraestrue
tura econdmica y de investigacion es deficiente. E] Conssjo
coordina la intervencion de aguellas instituciones de en
sefianza superior e investigacién, interesadas en el de
sarrollo de determinada area a fin de estructurar e
programa correspondiente. A través de esos programas
une el esfuerzo de todas las instituciones interesadas a fi
de establecer, entre otros, programas conjuntos de |
macidén de recurso: humanos, de utilizacion de los
boratorios de las distintas instituciones de intercambin
profesores. En todas estas funciones el Consejo colabors
tanto para la coordinacién del programa como en la a
tacidn econdmica directa para el desarrollo del mismo.
En cuanto a la importaciin de instrumentos, equipes
aparatos cientificos, la DASA® asesora a las instituc
de investigacion y eduecacion superior del pais v cola
estrechamente con la Secretaria de Comercio v con
Comité de Importaciones del Sector Publico del IMCE,
actuando como reguladora de las autorizaciones de fra

* Direccion Adjunta de Servicios de Apoyo (CONACYT),




~ quicia de los impuestos de importacitn que ha concedido Asesora a las instituciones con atribuciones normativas
 laSecretaria de Hacienda vy Crédito Publico. en los siguientes aspectos: capacitacién y entrenamiento,
Existen apoyos de fortalecimiento que van dirigidos fortalecimiento de la capacidad de metodologia en centros
. principalmente a centros regionales de investigacién Y de investigaci
- Bsislencia técnica, institutos sectoriales e intitucionales de laboratorios en apoyo al control de calidad en areas e
. informacién y asesoria. pecificas, apoyo a los comités consultivos de normaliza-
~ En los casos de creacion de centros regionales de inves-  cién, nﬁnoyn directo al Comité Consyltivo de Normali-
- ligacion y asistencia técnica o de institutos sectoriales, la  zaci6n Basica (CCNB) y en lo referente a recuperacién de
. identificacién de acciones posibles se logra de don ma- informaci6n técnica de las normas en beneficio de la nor-
- neras: a) por indicaciones de los programas generales del malizacipn nacional,
- CONACYT y b) propuestas externas. El CONACYT par-
 ticipa entonces en las investigaciones previas, en el anélisis - Servicios descentralizados,
de las condiciones necesarias, en los estudios de viabilidad
eortespondientes y hasta en la elaboracién misma del El consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia ha pro-
- Proyecto, Para asegurare] funcionamiento del nuevo centro . movido desde 1972 la creacién, en provincia, de centros de
 mobre bases silidas, se busca establecer un compromiso en- investigacién cientifica ¥ tecnolégica,
bre las instituciones que puedan apoyarlo. Entre éstas En general estos centros promovidos y/o apoyados por
 deberén necesariamente los gobiernos de los es- el Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia se han cons.
tados, las instituciones de investigacion y ensefianza su-

tituido como instituciones estrechamente vinculadas a la
Derior y en su caso la iniciativa rivada. problemética regional.
' R inicistiva Actualmente, la mayoria de los centros han sido dotados
- = Servicios de infurmacibnyl)onumenmciﬂm de personalidad juridica propia y de autonomia para la
i realizacién de sus actividades. El Consejo ha tem:_ia es-
- La DASA brinda asesoria en la organizacion de los ser-  pecial euidado en no constituir nuevos grupos de inves-
i iblio

08 bibliotecarios en instituciones de enseflanza supe- tigadores si esto implicara afectar a ]W_!""'« i“mﬂaqﬂ“- ,E“
16, y en especial en las de provincia, en |g creacién y or-  virtud de ello, se ha buscado la cooperacién ¥ coordinacian
genizacion de centros de informacién especializada que  con otras intituciones,

Opera dentro de centros de investigacion. También ge :

Oirece asesoria en la distribucion y especificaciones ne- VI

e8ariss para nuevas bibliotecas. Se elaboran listas de

o bibliografico bésico para diferentes carreras "RESULTADOS DE LA ENCUESTA SOBRE IN-
sionales a nivel de licenciatura como un apoyo a las GENIER]A BIOMEDICA",

delividades de ensefianza en las mismas,

% elabora el Catalogo Colectivo de Publicaciones Ponencia presentada por la Dra. Rosalia Rodriguez Gar-
Peribdicas, donde se registran, en un banco de datos, las cia
A8 existentes en diferentes bibliotecas de la Repi- Consejo Nacional de CimdarTacnolngia.
ia, El proyecto de la Red Automatizada de Bibliotecas Programa Nacional de Salud ;
“ibiene en una base de datos las referencias bibliograficas

lacilitan la biisqueda de informacién sobre temas es- A principios del afio se elaboré en el Programa Nacional
tliicos. También apoya a las bibliotecas Sus acti-  do Salud de| Consejo Nacional de Ciencig ¥ Tecnologia,
des de cardcter téenico a través del suministro de las Una proposicion y protocolo de investigacién para deter-

respectivas, minar el estado de la Biotecnologia en México; para mi,
interiores servicios se ofrecen a instituciones de en- igual que para muchos otros médicos desconocido. Desde
24 superior, fundamentalmente de provincia y a ins- entonces hemos procurado buscar y tener contacto con las
nes de investigacion especializada promovidas porel inatituciones ¥ los profesionales relacionados con g
0 Nacional de Ciencia ¥ Tecnologia en apoyo al Bioteenologia. Al detectar un grupo nos referian a otro y

roductivo y al Sector Cientifico. asi en cadena, hemos llegado a una significativa cantidad
A apoya la preparacién de personal a nivel Jo profesionales que ahora ge Agrupan, en su mayoria, en
#0io y profesional en el area de informacién y docu- |y recién formada Sociedad Mexicana de Ingenieria
lacion & través del curso intensivo de entrenamien. Biomédica.
Eenico para bibliotecarios, maestria en biblioteconomia manera que habitualmente ge sigue para recabar in-
s e la informacion, eursos cortos y seminarios, formacién especifica y uniforme de datos sobre institu.
8¢ realizan actividades de apoyo a asociaciones ciones ¥ personas, es la elaboracian y realizacién de en-
les e internacionales vinculadas con el rea de jpn. cuestas. Por tradicién son tediosas y muchas veces infi-
macidn y documentacion. nitas y sin destino. Sip embargo, en particular, elaho-
ambién se ofrece el Servicio de Diseminacién Selectiva

v

! ramos, bajo la asesoria de encuestadores def Consejo
tlnformacion y Asesoria Técnica en bisqueda de infor-  Nacional de Ciencia y Tecnologia un tipo de encuesta que
600 8 través de sistemag automatizados, asi como en- valorara a las inatituciones y otre a los profesionales, F]

Ento y capacitacion para el uso de estos sistemas, primero, detecta los datos generales de |g institucion: su
08 anteriores se otorgan a Bibliotecas ¥ a Cen-

historia, hechos que han ocurrido antes de que se formara
0Tmacion, asi como a grupos de investigadores y yp grupo dedicado a | ingenieria biomédica: sus datos
* 4Ue no euentan con biblioteca propia,

g isicos y recursos; sus programas académicos v de inves-
10das estas actividades de informacién estin orientadas tigacion. Por 1ltimo Pretendemos recabar datos sobre e]
I8 integracion del Sistema Nacional de Informacion alumnado pasado y presente, asi como sus datos perso-
lilica y Técnica que por ley corresponde al Consejoes- nales para intentar hacer contacto con cada une de ellgs,
00 enviaron 5 impresos de este tipo, por haber locali-
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zado con exploracion personal y en base a otras encuestas
realizadas por el Departamento de Desarrollo Técnico del
Consejo MNacional de Ciencia y Tecnologia, el mismo
niimero de instituciones dedicadas de alguna manera a la
Ingenieria Biomédica. Hemos recibido 3 respuestas: la
primera de la Universidad Iberoamericana, donde la
naciente carrera de Ingenieria Biomédica es oficial y
plenamente estructurada a nivel de licenciatura con 370
créditos. Cuenta con suficientes recursos fisicos, no asi de
instrumentacién., Hay 8 profesores y ellos mismos desa-
rrollan la investigacion. La poblacion escolar actual es de
50 alumnos y han obtenido el titulo académico 10 per-
S0ONAR.

La segunda respuesta correspondié a la Unidad Iz-
tapalapa de la Universidad Auténoma Metropolitana, ins-
titucibn que hasta el momento actual es la que posee
mejores recursos y estructuracién para la ensefianza en In-
genieria Biomédica. Su nivel es de licenciatura con 488
créditos, varios programas de investigacion y presumiendo
que se debe a un error de copiado o envio no recibimos
datos sobre el profesorado y alumnado.

La tercera respuesta institucional correspondié a la
Universidad Auténoma de México, donde la carrera no es-
t4 organizada y se trabaja sobre el tema en varios lugares;
en el Instituto de Biologia; Departamento de Biotecno-
logia; Facuitad de ciencias; Laboratorio de Cibernética y
Laboratorio de Biofisica; Divisién de Estudios Superiores
de la Facultad de Ingenieria e Instituto de Investigaciones
Biomédicas. A pesar de que las personas que trabajan en
los lugares antes mencionados mantienen una relacién es-
trecha, no se ha logrado establecer formalmente la carrera,
pero si mantener el interés del alumnado por la Bioin-
genieria; Yo que ya ha creado la necesidad, que esperamos
seq satisfecha pronto.

La encuesta que se elabord para los Ingenierds Bio-
médicos o Profesionistas relacionados, incluye los siguien-
tes datos:

— generales, donde se pedian los personales, asi como la
ccupacion actual.

— académicos, suplicando se incluyera curriculum vitae.
— laborales, del pasado y presente, incluyendo la docen-
cia y a la investigacion.

— subjetivos, relacionadoes con opiniones y sugerencias
personales sobre la Bioingenieria, ademés de recabar
razonamientos por el abandono del érea o el pais.

Se enviaron un total de 100 encuestas a profesionales,
obteniéndose respuesta en solamente 21 casos. A pesar de
la desilusionante y poeo fructifera experiencia, a conti-
nuacion expongo los resultados de las mismas.

De las 21 personas que respondieron:

I 14 Ingenieros, de los cuales 5 tienen maestria y 2 doc-
torado, sélo | es Ingeniero Biomédico, 1 fisico con es-
tudios de Maestria en Biologia, 6 médicos, 2 de ellos
con doctorado, lo que refleja la carencia de la carrera
en Meéxico v el esfuerzo de la gente interesada en
dedicarse a ella v formarla.

II 20 de loz encuestados se dedican a la Ingenieria
Biomédica, en su mayoria al drea de la docencia, pues
s6lo 3 profesionales mencionan trabajo en hospitales u
otras institucione. Significativo para observar la
realidad del mercado de trabajo que en detallé se ha
discutido en la sesion de hoy.

En cuanto a las opiniones generales, hay una coinciden-
cia en el esfuerzo interdisciplinario, como primer paso.
Hacen alusién a la importancia v al impacto delinitive que
la nueva Sociedad Mexicana de Ingenieria Biomédica sus-
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tenta; recalcan la prioridad de la investigacion béasica para
la creacién de la estructura vertebral y demandan el
aprovechamiento del amplio campo biotecnolégico con la
propaganda y educacién a los usuarios, que a la postre i
siquiera conocen el beneficio que se les puede propor
cionar. - .

La burocracia y los problemas administrativos, el il:mrrtsu
deficiente, las malas experiencias anteriores, las limita:
ciones del tiempo y la desidia humana, me parecen las |
mejores explicaciones para los deficientes resultados del
encuestamiento, ese enjambre de complicaciones en el que
nos perdemos por falta de motivacion.

Asi pues una parte de la investigacién propuesta para
conocer el estado de la Biotecnologia en México, ha sida
truncada y por lo tanto no fructifera. Es mi esperanza, al
verlos reunidos para la abierta y sincera discusibn, que
conozcamos lo que fue imposible averiguar con las tedioss
y mateméfticas encuestas,

No basta poseer la verdad, hay que proclamarla.

MESA REDONDA.
Coordinador: Dr. Mariano Garcia Viveros.

Como Coordinador de esta mesa quiero confesar gue
nunca habia asistide a un Seminario en el que circulara
tantos idiomas tan diferentes y no hubiera traduecide
simultinea. Hablar cntre maestros, los que ensefian um
materia determinada, quienes trabajan en la materis,
quienes se dedican a la investigacidn, quienes se dedican
la industrializacion, a la comercializacién y a la venta, k
que representa un Area tan importante para México, codd
quien habla su propio idioma, y no sé si voy a poder coo
dinarlos a todos, les ruego me disculpen.

Yo pertenezco a una area donde este tema indirects
mente sirve, sirve en el sentido que estamos en contadn
directo con quien es beneficiado por la Bioingenieria: e
enfermo. Hasta ahora nadie ha pensado en que los mi
llones de pesos que se gastan en importar o en producir,o
la ganancia de un comerciante, repercute directamene e
que en una Institucion de Salud, en un momento dady
haga vivir un poco mas a ese enfermo, o lo salve dela
muerte.

(Quisiera pedir a cada uno de los participantes que ns
diera su opinion acerca de los datos que inicialmente ne
dio GABRIEL VILLELA sobre el dinero que estd em
pleando México para importar el equipo Biomédia
utilizado en las Instituciones de Salud del pais. Las cifn
asustaron en un principio, hubo guien dijo que eso nole
alcanzaba ni para guardar en la cartera. Yo quiero referie
me a este dato que considero muy importante. Si son 2§
millones de dalares que gastd México para traer aparalog)
que practicamente en un 75 u 80% lo fueron por Inf
tuciones de la Seguridad-Social, el resto, que es el 20%
la Secretaria de Salubridad y Asistencia, gque es la que ®
atencion médica a mas del 50% de la poblacion del pi
las Instituciones de Seguridad v Servicio Social, 1]
ISSSTE, Ferrocarriles, Petroleos, etc.), estin gastani
muchos millones de pesos en atender enfermos; jqu
lienen nuestros trabajadores de particular que los hag
diferentes a los que no tienen seguridad social? Solament
pueden existir dos explicaciones logicas, y una de ellag#
ésta: (Que los que compran los equipos tiene mucho inte
en comprarlos v el que los vende tiene mucho interésd
venderlos v entonees =0lo asi los gue tienen dinero 2
capaces de resolverlo. Yo quisiera preguntarle al




presentante de Nacional Financiera si, haciendo un
andlisis real del equipo que se estd importando, existe al-
guno que pudiera ser utilizade en lugar de comprar equipo
nuevo, es decir, México cuenta con un determinado ar-
senal de equipo, por qué entonces tiene que comprar cada
vez mis equipo?

Ing. Gabriel Villela: Es posible
equipo gue existe no pueda ser facilmente reparable y
reutilizable. Por otro lado, s existiera un control de todo el
equipo que existe en México, un control preciso, es decir
un archive para determinar qué tenemos, dénde lo te-
Demos, cémo lo estamos usando, se podria controlar y

nuevo de una manera
més precisa, Cnnm lo dije al principio de la plitica, el

2parato se importd y no me
México existe ese aparato o
me lo pueda prestar, o si

pPongo a investigar si en
8i hay alguien que lo tenga y
este equipo estd en proceso de
reparacion, etc. Existe una anarquia en cuanto a la com-
pra de equipos, por eso creg que existe tanto equipo
ulilizado & medias, equipo que no era necesario tenerlo,

Participante: Comparto la opinién de que es necesario
% haga un inventario nacional del equipo biomédico en el
pais. Ademis de que es necesario, s¢ hace también ine-
vitable que, como se hacen cargas de maquinas en la in-
. dusiria, se hiciera un sistema en las Universidades y Cen-
tros de Investigacion donde se llevara un registro de la
utilizacion de este equipo. Como ya se menciond el equipo
% compra muchas veces por prestigio, otras porque existe
 lapartida presupuestal para comprarlo, o porque el doctor
& influyente y puede disponer de fondos. Sin embargo, se
- (8¢ en muchos errores, como por ejemplo, de que en car-
diologia existan aproximadamente cinco micro-
proyeclores, a nivel mundial ss han producido finicamente
20, 0 sa que aqui, en Meéxico, ests concentrado el 25% de

iero-proyectores, Otro ejemplo es el de mi ioa
en el rango de 1 a 5 millones de
las caracteristicas de los mismos.
que poseen 12 aparatos de estos. Hay
: no tienen ni uno, hay Institutos de In-
gacion que tienen cuatro, podriamos decir que a gros-
% modo, existen 30 microscopios electrénicos en el pais,
“Sllichos paises mas desarrollados que México dificilmente
an a tener la mitad de lo que nosotros tenemos,
8 de los equipos que no funcionan ¥ no cumplen las
ades, definitivamente son equipos que se adqui-
para dar prestigio a muchos investigadores, En es-
\iios avanzados del Instituto Politécnico Nacional, esta
gemplo el Doctor Martinez

& un registro o un inventario

U, Garcia Viveros: Me gustaria oir la opinién del Ing.
1 €z, en relacién a quiénes venden los equipos y
ir fué los venden,
Ing. Fausto Gomez y Gémez; Definitivamente, hay
de cierto en lo que se ha mencionado respecto al
vender equipos altamente sofisticados, sin ninguna
dcion anticipada & la adquisicién, lo mencioné an-
Enite.
SE0 (Ue esa es una de las obligaciones que tenemos, no

sblo la gente que estd en la investigacion, sino todos los
mexicanos, ser més conscientes en la adquisicién, Asi
como existen compafias éticas en sus ventas, también hay
otras que no lo son tanto, y definitivamente es un vicio lo

~ que ha sucedido en México en muchas sreas,

El prestigio es, muchas veces por el nombre de la Ins-
titucién, o por otras razones, que todos conocemos, pero
definitivamente cuando Yo mencioné la tercera etapa y es
la que yo espero que comience en el afio de 1979, la con-
cientizacién que debemos tener log que estamos relacio-
nados, en alguna forma, con el ramo médico, para pla-
near, normalizar, para adquirir el equipo gue si sea ne-
cesario, y no exclusivamente, basado en una propagands o
basado en necesidades que no son reales en nuestro paia.
El dia de ayer escuchamos una opinién muy atinada res-
pecto a que nuestro prineipal indice de mortalidad no est4
basado en las enfermedades cardiovasculares como en los
paises adelantados. Eso significa que nosotros no tenemas
por qué ser un pais con una cantidad exorbitante de mo-
nitores de cuidados intesivos, de unidades coronarias:

Nosotros debemos ser un pais que tenga recursos pero bien
planeados.

El Ingeniero Gus de la Institucién Mexicana de De-
sarrollo del DIF, tenia una opinién muy valiosa, yo le
pediria que &l como extranjero que estd en el ramo médico,
nos hablara.

Ing. Leonardo Gus (Instituto Nacional de Perinato-
logia. DIF): Expresaba mj comentario al ingeniero Fausto
Gémez, una preccupacién que emana del Instituto Na-
cional de Perinatologia, y que quiero resumir brevemente,

Mencionaba el Ing, Ugalde el problema de un inven-
tario nacional de la dotacién instrumental aplicada a la
clinica para servicios de diagnéstico y tratamiento. Yo iria
un poco mas lejos, trataria de efectuar un mapa nacional
para ver cudles son las reas de concentracion de equipo, y
cudles son las dreas que no estén provistas de equipo,

La relacién médico-paciente es del orden de un médieo
por cada diez mil habitantes, Yo pregunto, en esas circun-
stancias jeuél seria por ejemplo la relacién de electrocar-
didgrafos a pacientes o a habitantes?, ;cuél seria la re-
lacién de laboratorios, de téenicas muy simples, muy
rudimentarias que puedan realizar biometrias heméticas
ripidamente y a bajo costo?, en fin, una serie de cues-
tiones elementales: ;cusl es ]a relacion de ese equipo, de
esa implementacién elemental por habitante? y ;cuil
puede ser la constitucién de lag distintas disciplinas gue se -
reiinen aqui bajo el nomhre de Tecnologia Biomédica,
para tratar de dar solucién, por lo menos tecnoldgicamente
a este problema? Recogiendo las experiencias y las opi-
niones que ayer nos comunijcaba el Dr. Remolina, apoyo
la idea de producir equipo simple, elemental, barato ¥ en
cantidad suficiente comg para dotar a todos aquellos
lugares que carecen, en este momento, del instrumental
mis indispensable,

Casualmente hace unos dias me enteré que en Taxco,
Guerrero, hay un electrocardidgrafo para toda lg co-
munidad, pero hace cinco afios que no trabaja,

Yo mencionaba la filosofia del Instituto Nacional de
Perinatologia en el sentido de que como muchos seg-
ramente saben, es un Instituto que se ha dotado de un ins-
trumental muy avanzado de investigacion, hay monitores,
equipos de ultrasonido, instalaciones de rayos X muy
avanzadas, laboratorio de analisis clinjcas ¥ pruebuas es-
peciales, pero la ides es que las conclusiones y la infor-
macion que se puedan obtener 4 través de un instrumental
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wl sofisticada ser vertida a la comunidad a través de
reglas, de normas simpies, de poeible aplicacién por
aquellos médicos que participan en el érea de perinato-
fogia en cuanto al fenémeno de la reproduccién humana, y
también en el sentido de ver la forma como se pueden sub-
stituir las facilidades que otorgan los equipos de alta sofis-
ticacibn para que, con medios mas simples, pero ajus-
tados, probados y puestos a punto en el Instituto, un

médico que no tenga este tipo de instrumental pueda, por
lo menos, acceder & las primeras etapas del diagnbetico
precoz, de los problemas perinatologicos.

Resumiendo un poco lo que acabo de decir, guisiera
nada maés felicitar a quienes han expuesto ya los logros ¥
las ambiciones que pretenden cristalizar a través de la in-
vestigacion en Ingenieria Biomédica. Se ha visto que se
han mencionado equipos que creo nada tiemen gue en-
vidiar a la tecnologia de paises mucho mis desarrollados,
que seguramente va a redundar en un aumento cualitative
en cuanto a la asistencia médica; pero en cierto modo
pienso que no hay que olvidar los aspectos cuantitatives, o
sea tratar de desparramar en lo posible la tecnologia de al-
{imo momento, sino la tecnologia més elemental de la que
seguramente se carece en muchos sitios.

Dr. Fernando Prieto (Hospital Espafiol): He sido
médico por méas de diez afios, y tengo ademdés un doc-
torado en Ingenieria Biomédica. Quisiera poner en orden
algunos pensamientos.

Uno de los puntos, que ya se sefalaron muy acerta-
damente, es lo heterogéneo que es México en materia de
recursos. Hay lugares en donde, posiblemente, sean ne-
cesarias las cosas y no las hay, porque las personas, las
comunidades, no pueden pagarlas, Es decir, nosotros
tenemos que saber que una cosa que, se va a USAr en un
lugar exige recursos para pagarla. Mo =solamente hay que
hacer el mapa o la encuesta de donde hay algo o no y don-
de hace falta, sino quién va a pagar para que ese recurso
exista.

El que se compre un aparato, un recurso tecnolbgico,
también requiere que las personas que lo han de usar ten-
gan habilidad, lo conozean, puedan utilizarlo, lo apliguen
en la préctica, etc. Probablemente a eso se debe que se
concentren recursos incluso de tecnologia muy importan-
tes, y avanzados, en algunas universidades donde tenemos
investigadores a nivel muy alto, y que existan muy pocod
de esos recursos en otros lugares donde nadie sabe para
qué sirven, como se usan, 0 quién puede pagarlos. El doe-
tor Remolina nos indicaba que un proyecto viable de
produccion de un instrumento empieza con la existencia de
alguien que quiere pagarlo, que sabe qué es lo que ne-
cesita, que estd deseoso de comprarlo y luego lo va a saber
utilizar y mantener.

Ciertamente, es otro ¢l problema de las Instituciones de
Salud. En lo que se refiere a la compra excesiva, es decir,
cuando alguien le interesa comprar es porque va a ganar
algo comprando. Ese es otro problema que no tiene que
ver con esto, En esos casos también sucede que el equipo
queda sin usar, pero es un problema que no se refiere nada
més al campo de la Ingenieria, sino que es un problema de
corrupeion.

He tenido oportunidad de trabajar en instituciones
privadas. Estoy ahora en el Hospital Espafiol, alli pro-
bablemente hay menos corrupeion, aunque la hay en cier-
to grado. El problema es menor aqui porque hay dinero
para comprar. En realidad cuesta mucho trabajo obtener

algo aunque al final cuando se justifica bien, se obtiene.
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Desgraciadamente, estas instituciones de tipo privado
constituyen todavia una parte dema siado pequefia del con-
texto general. En relacion también con lo que decia al
principio, este sistema de consumo es muy costoso para el
usuario, aln en una institucién como el Espafiol, que es de
beneficiencia. Aun alli, es necesario estar comprando
equipo y se compra por muy diversas razones, una eg por:
que el equipo realmente se usa. Entonces el equipo se gas-
ta y muchas veces la reparacion del equipo no resulta
buena ni accesible, y hay que comprar un equipo nuevo.

Recientemente se adquirié, en el hospital, un equipo
para una medicion de laboratorio de terapia intensiva, ¥
después de un afio de uso, a pesar de que no se dejo de
usar practicamente ningin dia, la reparacién que requirio
equivalié aproximadamente el diez por ciento del costo
inicial del aparato. Realmente a este costo, a veces uno
prefiere usar el aparato hasta que se acabe y entonces
comprar otro.

La tecnologia también mejora, cambia, entonces hay
que introducir nuevos avances. No puede uno quedarse
con un aparato de Rayos X por mucho tiempo por més
que uno cuente con el anticuario para repararlo, porque
resulta que después de un tiempo el aparato ya no da los
estandares requeridos para su funcionamiento. Es otra de
las razones por las que el equipo tiene que irse renovando.

Estos comentarios vienen a la primera pregunta, por
qué hay que estar comprando y cdmo puede organizarse
esta compra de equipo. Creo que si estd bien hacer e im-
pulsar toda esta serie de encuestas de cuinto equipo hay,
dénde esté, etc. Luego habria que saber quienes tiene
derecho a usarlo porque a veces se esta en la situacion que
el Hospital del lSSS'F E tiene un equipo y el del Seguro que
eaté enfrente no lo tiene, pero los usuarios de éste no tienen
derecho al uso del equipo de aquél.

Serin importante determinar quién tiene derecho a
usarlo, cémo se va a implementar cuando exista un recur-
so para que lo use la mayor parte de la gente y qué se va i
hacer en los lugares en donde la gente no pueda pager.
Ademés, como se va a formar el apoyo de recursos hu
manos a la compra, adquisicién, uso y mantenimiento del
equipo. Es un programa, también indispensable. Donde
creo que el problema de desarrollo de la Ingenieria
Biomédica tiene mucho que hacer, es la educacion del
médico y principalmente del ingeniero en los distintes
lugares: saber que hay que tener una persona que sepa qué
necesitamos, para qué lo necesitamos, dénde lo debemos
adquirir, como se debe mantener, quién va a pagar por
ello, ete. Creo que el desarrollo de la Bioingenieria tiens
que ser muy importante en este segundo recurso, en el de
hacer conciencia de que se requiere que las insitituciones
sepan cudles son las necesidades, y como se van a solue
cionar con tecnologia.

La mayor parte de los problemas tienen gue resolverse
donde no hay actualmente recursos econdmicos, o sea en
los lugares en donde tenemos un médico por cada 20 mil
habitantes, o por cada 10 mil.

En estos lugares no necesitamos biomedicina ni cons
putacion, ni laboratorios, salo necesitamos algunos mi
dicos mas, que puedan ir a ver a los enlermos, alganas
parteras que puedan aconsejar a las mujeres comn lener
los hijos, etc.; pero tampoco detenernos porgue exisle vl
panorama.

Tenemos otros lugares en donde somos un pais mas
desarrollado v en donde los problemas se pueden resolver
tecnolégicamente, pero siempre teniendo en mente pri:
mero, que aparte de los problemas de corrupcion o de




mala administracion, debe existir alguien que sepa las
cosas que se mecesilan y que pueda utilizarlas adecua-
damente. Esto requiere informacion, capacitacién ¥ ca-
nalizacion de recursos econdmicos.

Dr. Carlos Lara Navarro (Médico Cirujano. Encargado
del Servicio de Ingenieria Biomédiea del Hospital “20 de
Noviembre™.): A nuestro modo de ver, creemos, que la
Ingenieria Biomédica en nuestro pais tiene dos aspectos
muy importantes: el primero, que puede resolverse in-
mediatamente, y el segundo que puede resolverse a medio
¥ largo plazo.

El primero: todos aquellos incidentes que en el medio
hospitalario nos acosan dia a dia con la instrumentacisn
que tenemos; y el segundo, la falta de tecnologia, cono-

i y personal capacitado para atacar esos pro-

cimientos

blemas.

. Viendo estos dos aspectos, el Doctor Manuel Lopez
Portillo, Sub-Director Médico del 20 de Noviembre", dio
S anuencia para que se estableciera un servieio de In-
genieria Biomédica en el Ceniro Hospitalario 20 de

iembre"",

Ing. Jose Paulino Lozada: Solamente deseo poner én-
fasis en un tema que ya se ha venido tratando aisladamen-
te: la descentralizacién tratado por el Doctor Garcia
Viveros. Quiero recomendar a los sefiores fabricantes,
autoridades, médicos, que no olviden este aspecto tan im-
portante y sobre todo cuando se trate de una industria o

una ciencia nueva, no olviden descentralizar, porque ya
problemas que trae la cen-

sabemos por experiencia los

tralizacion. Queria comentar mi experiencia personal a es-
it respecto. Gracias al Consejo Nacional de Ciencia y Tee-
nologia obtuve una beca para mi maestria en Ingenieria

médica, a mi regreso, aunque soy del Distrito Federal,
¥8 0o quise vivir aqui y actualmente me encuentro ante la
disyuntiva de que o me vengo a vivir aqui o dejo la In-
genieria Biomédiea, porque en provincia parece ser que no
hay nada que tenga que ver con la Ingenieria biomédica.

Ing. Miguel Lindig: Me parece que se hizo una pregun-

4 especifica respecto a la Ingenieria Biomédica, cuya res-
Pussla no veo que se haya expresado en relacion a los
3 88 tecnoldgicamente sencillos y a la disponibilidad
dela Ingenieria Biomédica para atacarlos,

Yo quisiera referirme a un ejemplo concreto, vamos a
hablar de un Baumanémetro, Es obvio que los prineipios
isicos de ese instrumento son conocidos, que en principio
0 hay problema que impida producirlo en México, La
descompostura més wsual de un Baumanémetro es la

ira de la columna, por lo tanto parece que el vidrio no
el material més adecuado para implementar esa colum-
Hay que hacer una investigacion, pero tal vez por sim-
no tiene apoyo, o al menos yo no siento que tenga

b 1i en las Universidades. Como con respecto al Con.-
Nacional de ciencia y Tecnologia, yo quisiera saber s
Nacional de Ciencia y Tecnologia esta dispuesto
r esa clase de investigaciones,

Hlabria que analizar por ejemplo qué material plastico
I 8¢ siente afectado por el mercurio. Fs factible hacerlo,
diro, en funcion de lo que dijo el Ingeniero Fausto Gamez
¢ la rentabilidad de una produccion, de un implemen-
e lipo, hay dudas muy serias.

s posible fabricar suficientes Baumanémetros que

lRiliquen una estructura fabril, administrativa, para
ese problema? Es probable que si se fabriea solo

nanometro, tal vez no, pero si se combina Con un

topio puede ser que si.

" 40 me pregunto si esa clase de estudios de fac-

tibilidad o de comercializacién, etc.,

tarea del Ingeniero Biomédico,

En lo personal si estoy interssado en colaborar en este
tipo de problemas. Yo me pregunto si existen estructuras
tantg desde el punto de vista de la investigacion como des-
de el punto de vista gubernamental, implementacién de
‘politicas de fabricacién, que en efecto hagan dtil un
trabajo en ese campo. -

Se mencions el problema de la medicina en los poblados
chicos. Tal vez los médicos mismos no hayan encontrado
una solucién de estructura a ese problema. Insisto, a nivel
tecnolégico, yo creo que no hay inconveniente en que
colaboremos en ese tipo de problemas. Yo quisiera pre-
guntar nuevamente si existen estructuras que primero per-
mitan ese tipo de investigacion, que no es cientifica, sino
tecnolégica, y segundo, si hay mecanismos que en un
momento dado puedan apoyar una posible fabricacién de
ese tipo de cosas, para que la investigacién en si no sea
una situacitn estéril.

Ing. Gabriel Villela: S, hay una estructura que permite
llevar la parte de disefio a la produccién. Existen organis-
mos dentro de Nacional financiera gue se dedican a hacer
los estudios de prefactibilidad nacional, que se dedican a
apoyar a la industria pequefia, en este caso seria una in-
dustria electranica,

El problema es que existe un divorcio entre el disefiador
y el fabricante. No es lo mismo el prototipo disefiado al
prototipo a vender. Hay que hacer una serie de modifi-
caciones para hacerlo comereial,

Entonces si es muy importante que exista una conjun-
cién, un matrimonio entre estas dos ramas. Actualmente
se trata de que el Consejo Nacional de Ciencia y Tec-
nologia sea el vinculo, Naciona! Financiera trata de ser la
parte que aporta el dinero, para permitir este matrimonio.
No queda més que afirmar que si existe una estructura,

Ing. Alfredo Saracho Molina: Hay que hacer notar una
cosa, desde mi punto de vista va a ser un poco estéril 51 no
se hace un cuadro bisico de instrumentos para hospitales,
linicamente, no de investigacién, donde por medio de un

comité integrado por el ISSSTE, Seguro Social, etc., se
viera cuiles son los equipos ideales para, en su caso fa-
bricarlos aqui en México, si hubiera alguien interesado, o
en su defecto importarlo.,

Esto traeria bastantes beneficios, en primner lugar no es
lo mismo tener refacciones para un equipo que tener refac-
ciones para diez equipos. Se ha visto que las casas comer-
ciales que importan no estan dispuestas a tener un inven-
tario alto de refacciones. La dinica solucion desde mi punto
de vista, es que se haga ese cuadro basico para que se
puedan negociar dos, tres, cinco equipos, ¥ no comprar
cincuenta diferentes,

5i se forma este comité ¥ se integra este cuadro bésico,
de equipo Biomédico, es posible presionar a lns casas a

que tengan este almacén,

Actualmente la Sub-Direccitn Médica del ISSSTE, a
través de Grdenes precisas del C. Sub-Director Doctor
Manuel Lépez Portillo y de la Jefatura de Servicios Téo-
nicos Normativos, en responsabilidad con un servidor, ha
estado elaborando un programa de Ingenieria Biomédica,
en donde se parte de ciertas inquietudes manifestadas
aqui, como es la del inventario, la de manuales de ope-
racidn, y traduccién s un lengueje més comin para
operadores habilitados y la redistribucién de SqUipos para
el mejor aprovechamiento de los mismos, una raciona-
lizacién de recursos humanos a ravés de la ssesoria tée-
nica, Todo esto encaminado, precisamente, a evitar las al-
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son realmente ung
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tas erogaciones debidas a la adquisicion de equipo que no
USAMMOS.

Quiero que se entienda que ya se empieza a hacer algo
dentro de alpunos centros de salud piiblica; en el caso par-
ticular del 1SSSTE, ya estd en proceso. Sin embargo, no
podemos decir que vamos aprisa, porque es un ambito
grande, no es sblo una unidad médica sino son muchas y el
problema es atacar no a una unidad, sino a todas las
unidades dentro del ambito. Se manifestaron inguietudes
spbre los eguipos para sacar partes o fracciones, es una de
las cosas que ya se estd implementando también, para
evitar erogaciones.

Sin embargo, no podemos decir que estd resuelto el
problema de la Ingenieria Biomédica dentro del Instituto,
pero si vamos a un paso lento pero seguro para poder
realizar un trabajo encaminado a dos éreas que anti-
guamente eran totalmente extrafias y en la actualidad las
hemos tratago de unir a través de la Ingenieria Biomédica.

Elaborar manuales de operacién sobre equipos que no
tenemos también es otro de los procesos que ya esta en
camino. Todo esto trae a colacion gue podria servirnos
también para reunir a varias o a todas las rasas o unidades
que tengan & SU CArgo servicios donde se utilice equipo
electromédico, ete. El objetivo de reunir a todas ellas, es
para poder cambiar impresiones, como actualmente lo es-
tamos haciendo. Esto si lo dejo como una recomendacion,
como una ponencia, para una posterior discusion en la
reunion, para conocer también las inquictudes de otras
dependencias que requieran la aplicacion del servicio de
Ingenieria Biomédica.

A través del departamento de ensefianza del ISSSTE se
esta elaborando y estructurando un centro de investigacibn
lo cual no es facil, tampoco se puede determinar el tiempo
que se tardard en montar un centro de investigaciones ¥y
menos a nivel oficial.

Espero que con esto queden aclaradas algunas dudas y
otras recomendaciones que se han hecho.

Dr. Barra (Direccion General de Normas de la Se-
cretaria de Salubridad.): Se ha hablado de traducir
manuales de operacién, de preparar personal para darle
mantenimiento a los equipos médicos; realmente se estan
solucionando los problemas a las casa representantes al
iraducir los manuales, al preparar gente. Es mas, lengo
experiencia en el Seguro Social, trabajé seis afios en el Ins-
tituto, hay un departamento de equipo médico que es
sumamente costoso. A los dos afios quedan obsoletos los
conocimientos téenicos para la reparacion de los equipos.

Ademis nos estamos echando a cuestas la traduccion de
un manual que es lo que debe hacer el fabricante, ¥
adem#s si nosotros lo hacemos no tenemos el criterio
suficiente del disefiador que hizo el equipo.

Renlmente estamos solucionando los problemas de las
casas representantes y ademds les estamos abriendo el
paso a una tecnologia extranjera, que en un momento
dado no es la adecuada para el pais.

Me he encontrado en el Instituto y en la Secretaria de
Salubridad, con equipos sobrados en toda la extensién de
la palabra, que se usan en una de sus veinte funciones ¥ no
se ha adquirido otro equipo por falta de conocimientos, de
orientacion del personal normativo, y de comunicacion.
Ademas porque sus disefiadores no han wvisto nuestra
problematica. o

Realmente tenemos problemas bien diferentes a otros
paises, creo que el mensaje es gue no MOvVAmMOos U dedo
para solucionar los problemas de otros paises o de casas
representantes y formar un grupo de técnicos muy es
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pecializados, con altos sueldos y ademas gue a los doz o
tres afios ya sean obsoletos.

Dr. Mariano Garcia Viveros: Yo queria contestarle
acerca de esto. Creo que vivimos en un pais en donde esta
permitido que mucha gente pueda comprar un Mercedes
Benz. Aqui. hemos oido que hay quien exige que haya
gente que compre Mercedes Benz y que a los otros se les
deje andar descalzos, dicho de otra manera perc indirec-
tamente asi, fue expresado. Creo que una de las funciones
que tenemos en este momento, N parte como representan-
tes del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia, es que
debemos propugnar para que el investigador, de quien
surge la idea para crear nuevas cosas, aquel que tiene la
capacidad de llevar a cabo la realizacion o la industria-
lizacién, v los que tienen el control del dinero para la
comercializacion, hablen el mismo idioma. Alguien tiene
que ser beneficiado y es el que ha perdido la salud.

Dijeron que la salud no tiene precio, pero la enfermedad
sale carisima, y eso estd en manos de quienes deben
realizar la investigacién de Ingenieria Biomédica en est
mml

La independencia tecnologica no implica solamenle
tener capacidad para producir y para que nos dejen pen-
sar, también para elaborar, vender y mantener. Que no
nos vendan un aparato del que tenemos que comprar hasta
los tornillos o la tinta. Cada uno de estos aparatos implica
un gasto enorme para el pais, no podemos ver el punto de
vista exclusivo de una institucibn que tiene dinero para
pagar. Entonces, en manos de los investigadores y en
manos de guienes lo producen debe estar la solucion del
problema.

Ing. Fausto Gomez y Gomez: Yo qguisiera mis que
comentar, enfatizar sobre la respuesta a algunas preguntas
que han quedado sin contestacion. En primer lugar el Ing.
Villela habld sobre la vida util del equipo electrinico ¥
preguntd si realmente el equipo que tenemos actualmente
se puede reutilizar. Definitivamente si, es una de las dress
de los mercados que se tiene como Ingeniero Biomédivo,
poder ir a los lugares correspondientes y reparar s
maguinas.

La vida itil de un equipo electronico s variable, pem
definitivamente no debe ser menor de cinco afios, ¥ e
nemos ejemplos que van hasta los doce y trece afios de
equipos que estan actualmente en operacin.

Hay otra pregunta que no tuvo contestacion: Cambiode
tecnologia. Estando en una de las empresas de alta tec
nologia electronica, puedo decirles que la tecnologia esta
cambiando en las partes internas de la maquina, pero 4l
COMpPAaramaos un electrocariografo de hace quince afos, cat
un electrocardiografo actual, sus diferencias no son tan
drasticas como el cambio de precio.

Un monitor para frecuencia cardiaca, por lener Ui
microprocesador ¥ pantalla digital. no implica necess
riamente que el primer monitor que usamos, que tenia un
medidor analagico, sea obsoleto.

No es cierto que la tecnologia obsoletice las cosas a cse
velocidad, lo que pasa es que nosOLros QUETEMOS ohsi
letizarlas.

Hemos utilizado calculadoras electronicas que cie
mente son maguinas que han cambiado en forma radica
pero si utilizamos la maguina para sumar, reslar, m
tiplicar, dividir, podemos seguir ulilizando  aquel
méaquinas un poco mas lentas probablemente, pero
ann son itiles.

En nuestro pais es importante tomar en cucnla
puntos, tal vez mis comisiones van a bajar pero creoq




- B8 DA aportacién ética que se debe hacer,

Hay otra cosa también que no quedé clara cuando se
bre los millones de dblares. Las cifras que ten-
80 para 1976 en el gasto de equipo electromédico incluyen
rayos X y demas, aproximadamente 700 millones de

0 8i creo que parte de |a estrategia, cuando mengs ya
% empezd a mencionar, es |a de apoyar el esfuerzo de gen-
te estd trabajando, no destruir o que ya estd cons-
ln;s_: Esa es una de las cosas que hay que hacer con yr.

gencia.
Participante: Yo quisiera nada mis, sefialar algo que tal
Vez para los Ingenieros Biomédicos sea mas realista com-
perado con e ejemplo de Taxco, En la Repiblica Me-
xicana hay, segiin las dltimas estadisticas, aproximadg-
mente 90 mil poblaciones, 90 mil conglomerados de gente,

los cuales el 85% tienen menos de mil habitantes. (-

- %8, &5 imposible pensar gque se pretenda resolver og
a8 de salud del pais 5 través de tecnologia apli-
a la medicina.

Esto en funcién de Jue es necesario, indispensable, que
Pongamos los pies en I tierra en ese sen tido. México tiene
un nivel de teppol a, pretende ung independencia tec-

ita, ¥ que esg independencia tecnolégica ests en |a
‘tapacidad, en I inteligencia que s la tiene g| mexicano,
de ucir, y tiene, ademas, las facilidades Para adquirir
Wayor tecnologia,

La aplicacién de ella dependerd de qué es I que quiere,
fivenderla y ganar con ella, o aplicarla hacja los enfermos
i en In Repiblica Mexicana lo necesitan, ;qué es lo que

£ Necesita !

En relacién con 1a encuesta, yo quisiera preguntarle a la
Uoctora Rodriguez sj ge pretendiera realizar una encuests
fue revelara realmente nimero de Ingenieros que tienen
Hlerés en |g Biomédicina, el equipo que necesitan los in-

8. Rosalia Rodriguez Garcia: iRespuesta de parte de
bn? ;D los Ingenieros o de nosotros por hacer Jg en-

e luego que no creo que el Consejo Nacional de
¥ Tecnologia Ponga ningin obstaculo en la en-
A loa Ingenieros, con las experiencias anteriores
ionantes, tendriamos que ir g buscarlos,
la mano y darles un lapiz y que la hicieran .
L0 QUe eslo sirva para que se interesen, viendo la
85cion y la realidad y tooperen por el bien de todgs,
! :I]:E:ﬂ‘ U pequefio comentario sobre |o que us-
hlaban,
EXperiencig médica, todos los gque hemos trg-
4 manera en un hospital, hemos tenido lg
t desilusion de que siempre que pedimos algo, lo
€4, el material mas simple como gasas y demds,
It hay, sofisticado o no sofisticado, ne hay; esto no se
4, aquello estg demmpueato, etc., el caso es que no
e hacer nada como se deberia. Me pregunto, ;dén-

%, cuando tenemos un monitor, una cosa muy
N momento se descompone, entonces viene un
e & decir que sahe mucha ingenjeria, que e
SIS0 que sabe mucho, le mete yn cable v hace un

corto circuito en todo el hospital, Eso €3 Una cosa que pasa
a diario, y que se evitaria con el desarrollo y el empleo de
la Ingenieria Biomédica,

Creo que més que culpar a los equipos o a lgs inge-
nieros, hay que educar a los usuarios y entre ellos loa
médicos somos los que mas equipo usamos.

“PANEL FORO PARA ELABORAR LAS PRIORI.
DADES PARA LA INVESTIGACION' EN hoe
' NIERIA BIOMEDICA")

Introduccién y Coordinacién: Maestra en Ciencias Ger-
trudis Kurg,

Antes de hablar de prioridades en la investigacitn
Biomédica, o sea de lo que debe hacerse en el futuro y gue
debe encontrar ep acuerdo con todos los participantes de
la discusién de esta Mafiana, quisiera que se adopte un
criterio realista sohre nuestras posibilidades en recursos

la investigacion que de los propésitos de 1a misma, dejan-
esle tema para la discusién de esta mafiana; desde
luego este tema es demasiado amplio para tratarlo en g
tiempo previsto, mas que en algunos de sus aspectos prin-
cipales de acuerdo con la_experiencia de los investigadores
aqui presentes,
panorama es algo incompleto, habrg que agregar
probablemente otros aspectos de importancia como por

algunas investigaciénes en biologia no clasificadas direc-
lamente como investigaciones Biomédicas pDero  estre-
chamente ligadas cop ésta. Dado el cardcter multidisci-
plinario de la Investigacion Biomédiea sus ramificaciones
aumerosas y la diversidad de |gs instituciones en que se
practica, es imposible abordar en ¢ tiempo disponible mas
qu&ot;ua Pequefia parte de lo que se ha hecho en Meéxico.

tampo, porque esta es la claye de un mejor desarrolly de Ja
investigacion,

Las discusiones dejaron la impresién de que la Biome-
dicina no se entiende todavia como una colaboracion ba-
sada en el interés que se tiene en las ideas, teorias v des.

pero no basta para eregr una investigacisn interdiscipli.
naria con intercambio de ideas y conceptos desarrollados g
travée de un trabajo profundo. Vay a dejar la palabra gl
Doctor Negrete, Médico Cirujano e Investigador del [ns.
lituto de Investigaciones Biomédicas en | Universidad
Nacional Auténomg de Méxica,

Dr. José Negrete:

Son tres los aspectos que quisiera tocar, relativns g
lema que nos ocupa, el primero es un aspecto metodo-
légico y los otros dog se refleren a perspectivas especificas,
Quiero tocar un aspecto metodoldgico porque es esencial
que el Ingeniero Biomédico perciba claramente cual de-
beria ser sy papel v cudl es sy Papel en el presente. i as-
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pecto metodologico, en la investivacion, es el siguiente:

Es dificil dejar de concebir que la participacion del In-
geniero Biomédico en la investigacién esté fuera de la
generacHn de modelos mateméticos relativos a las inves-
tigaciones que se aplican. Seria muy dificil concebir otra
participacion; pero dentro de este campo de accibn de
modelos mateméticos existen, ‘como ustedes saben muy
bien, dos posibilidades: la primera posibilidad es realizar
un modelo contable. Entendemos por modelo contable
aquel modelo que nos explica o que nos describe satisfac-
toriamente la fenomenologia conocida y enfocada especi-
ficamente. En otras palabras, es un modelo que general-
mente describe muy bien lo que yo llamo el producto
piiblico de la ciencia, pero es sélo una primera etapa de la
generacién de modelos, que ha tenide mucho éxito cuando
resume las ideas y la fenomenologia encontrada en una
época de la ciencia. Estos modelos contables a veces han
sido muy ttiles, pero en general solamente en la primera
etapa del quehacer cientifico. La segunda parte es que el
modelo contable debe tener la caracteristica de ambicionar
describir ciertos eventos relativos a la naturaleza. Este
poder predictive del modelo es lo que lo hace dejar de ser
un modelo contable y pasar a ser un modelo tedrico. Es
importante porque es precisamente el camino de gene-
racién de la ciencia. El caracter predictivo es el que va a
syscitar una nueva dinAmica de la naturaleza tedrica, gque
a su' vez suscitari experimentacién déndole la calidad de
coherente o no coherente,

Cuando este modelo fracasa, es decir, cuando generd
nueva fenomenologia y esta fenomenoclogia no quedd satis-
fecha por una comprobacién, es el verdadero momento
creativo; el verdadero momento que se busca y no el
momento que normalmente todos acariciamos en nuestros
trabajos como importante: aquél en el que el modelo
quedd muy bonito y predijo una serie de datos de una
manera muy agradable, ciertamente ésta es una etapa,
pero si el modelo se queda en esta etapa, entonces ya no
cumple su funcién cientifica. Mi observacién es que el
Bioingeniero que participa en este proceso cientifico, silo
puede quedarse en el modelo contable porque no conoce
suficiente biologia como para participar en la discusién
tedrica del problema. Es necesario hacer ver que no sirve
de nada hacer aparatos o modelos mateméticos que des-
criban las cosas ya hechas o sea el modelo contable, sino
gue es importante que el Ingeniero participe en los no con-
tables, y esto practicamente no lo hemos visto en el tiempo
en gue la Bivingenieria ha estado presente en nuestro
medio.

Esta es la parte metodologica de la cual queria yo
hablar y que me parece que es una perspectiva general
para abordar el problema de lo que debe hacer el Inge-
niero en el campo de investigacion Biomédica. En cuanto
a los aspectos particulares gue quiero tratar, estos se
reflieren a perspectivas de investigacidn en diagnéstico
médico,

En el primer topico, en las perspectivas de investigacion
para el Ingeniero Biomédico en Ecologia y Epidemiologia,
hemos observado junto con otra gente en el resto del mun-
do, que la labor de ciertos Ingenieros Biomédicos que par-
ticipan en problemas tedricos de investigacion es alrededor
de modelos de dinamica de poblaciones, sepin los cono-
cidos patrones de ecuaciones diferenciales. Este tipo de
herramienta es standar de la fisica para al descripeion
dindmica de eventos, pocos, muy pocos se han ocupado de
observar v de ver el tipo de problemética de poblaciones
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utilizando mecénica estadistica. Existen ciertamente al-
gunos intentos y serdn tanto mas importantes cuando las
condiciones y las variantes que se hayan utilizado hasta
ahora en la investigacion corriente se lleven a la investi-
gacién de frontera, es decir, que ya no estd en una etapa
que podria llamar Hamiltoneana, entrando en dinamica de
poblaciones; nos estamos interesando en la economia del
problema ecolégico, como la dindmica de las poblacianes,
lo mismo sea poblacién de huésped parésito, que poblacion
de especies competitivas.

Esta es, pues, la frontera en la investigacion epide-
miométrica v ecolégica para el Ingeniero Investigador. El
iltimo topico del que me gustaria hablar, es la invest-
gacion de frontera en diagndstico automatizado que estd
ubicada a nivel del desarrollo de Ingenieria Artificial. Ya
pasamos hace mucho tiempo la época en que aspirabamos
simular el diagnéstico médico en computadoras utilizando
procedimientos y una teoria muy primitiva de decisiones
basada por ejemplo en la estadistica; esto ya demostrd su
utilidad ¥ su inutilidad. El momento actual es otro, el
momento actual estd en manos de la gente que trabaja en
la inteligencia artificial, en tres posibles desarrollos fun-
damentales, uno es el desarrollo de entender claramente
que el proceso de pensamiento del médico, proceso por
cierto secuencial, es un procedimiento diferente del
procedimiento deductive y ciertamente del procedimiento
inductivo, la seguna parte es el entendimiento que las
decisiones que toma el médico no se toman en un contexto
Bayesiano de ninguna manera, sino se toman en un con-
texto de unas nuevas matematicas gue estdn por surgir o
esthn por usarse donde el concepto de creencia es ung
hip6tesis dado un evento en el procedimiento a manejar,
Tercero y iltimo, esta evolucién estd en manos de una tée-
nica micro-sociologica que consiste en que el médico debe
estar convencido de la bondad de los procedimientos
utilizados en diagndsticos médicos-automatizados y que la
computadora sea capaz de discutir en términos entendibles
para el médico, o sea en su propia terminologia. El ro-
tionale, ya que no el razonamiento, sino el rationale de las
decisiones tomadas por la miquina para ese propdsito, im-
plica desde luego el auxilio de la linguistica automatizada.

Dira. Guillermina Y ankelevich:

Instituto de Investigaciones Biomédicas.
U.N.A.M.

Una de las cosas que la Doctora Kurz solicitaba, y me
parecié importante porque todos hemos concordado con
ella, es que en estos minutos disponibles, los que hacemos
investigacion en el campo de la salud sefialemos nuestro
propio trabajo.

iCuales son las que nosotros consideramos prioridades!
De hecho también hemos dicho en muchas ocasiones, que
las pricridades son casi referentes al individuo. No o
nocemos un solo cientifico que considere que lo que
trabaja no es una prioridad absoluta; nadie trabaja ung
cosa que no considere que es absolutamente prioritaris, de
manera que la presentacion que voy a hacer, muy breve,
de la labor que hemos desarrollado en la investigacion, ln
consideramos desde luego de primer interés, para el pais
El hecho de considerar los fendmenos humanos, llamé
mosle de esta manera, implica tratar un problema cone
plejo, un sistema complejo; el hecho de hablar conti




 Duamente de la existencia de la interdisciplina significa
tonvergencia en conjunto de un érea del conocimiento
para la explicacién de un fenémeno de naturaleza muy
. compleja como es el fenbmeno lumano. Plantearlo asi y en-
 tenderlo en esta forma significa y orienta rapidamente el
pensamiento hacia disciplinas de la ciencia que quieran
- manejar y puedan trabajar en temas donde las relaciones,
I8s interrelaciones entre todos los procecos que acontecen
- en el desarrollo del fenémeno sean de naturaleza tan vasta
-~ que hacen de ello un sistema muy complejo. Para el In-
 geniero esto es lo que se llama la teoria general de sistemas
cuya definicion es, en términos generales, la gue acabamos
e decir. El estudio de sistemas cuya complejidad y cuyo
eonjunto de interrelaciones hace un sistema de naturaleza
sspecial que requiere un tratamiento y un analisis de tipo
eapecial, la interdisciplina en el fenémeno humano es una
interdisciplina que no va dinicamente del campo de la In-
genieria al de las Matemiticas, invade también el campo
de las Ciencias Sociales; no podemos prescindir de nin-
una manera, en el fendémeno humano, de considerar la
teoria social, llimese teoria econdmica, teoria propiamente
social, teoria demogrifica, cualquiera de éstas que pro-
vienen de las ciencias sociales. Lo que complica atn més
& el proceso y la explicacién que requiere de la partici-
pacion de una vastedad muy grande de areas de cong-
timiento. De los estudios concretos que hemos trabajado
bisicamente nos hemos remontado a dos, el més antiguo
de ellos es del drea de la salud, de diagnosticos de atencitn
médica y siempre dentro del estudio de tipo formal. En
nuestros estudios de salud encontramos, sobre todo, que
Ios problemas de diagnéstico que cualquier interesado e
myestigador-trabajador en la salud, maneje habilmente
10 un problema de una poblacién que demanda aten-
tifn médica, que demanda servicios de salud, ya sea en
#rvicio piblico o en institucién privada. En ellas se in-
Vierten una gran cantidad de recursos, una gran cantidad
de energia de esa poblacion que es demandante, todos los

nteamientos de salud en términos generales se orientan
G¢ esta manera. A partir de nuestros estudios, nos hemos
dado cuenta de algo que es fundamental y que voy a men-
tonar muy ripidamente y es el punto de vista de quie la
poblacién no debe mirarse nada mas como un “insumi-
der” exdtico que he generado en ese momento, no es un
tmsumidor meramente, sino es una entidad, es un sistema
tapaz de producir salud, y este nuevo punto de vista hace
Yer que es posible generar un comportamiento, una orien-
Weidn en la comunidad de una poblacién que pueda en si
BEmo representar no un consumidor, sina un productor,
Lsla nueva posicibn nos ha orientado hacia estudios de
Ealwraleza un poco colateral dentro de la propia salud.
%00 los estudios que se refieren a comunicacion, iebmo es
peible hacer de una comunidad en lugar de un consu-
dor, un productor?. Este es el problema, llamenlo us-
ks como deseen y utilicen el término que les parezca
48 adecuado, es un problema de educacién en la edad
siantil, y es un problema de reeducacién en la edad adul-
4 s un problema de orientacion de comportamientos,
o gsto converge a un hecho fundamental que es la
icacion eon la poblacién, lo que nosotros hacemaos
uilmente en el campo de la salud y pudiera permitir-
 penzar en algunos otros campos también porque lo
s discutido y lo hemos fundado en trabajo de inves-
Hin en que establecemos una relacién unidireccional
#lljjo de informacién, la informacion fluye de la fuente
ko el receptor que establece una relacion de tipo activo
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para la fuente, activo para el receptor y que hemos ge-
nerado en nuestra comunidad. Hemos generado en esta
poblacién el consumidor porque lo hemos colocado en esta
posicién, si nosotros modificamos nuestra actitud de
ofrecimiento de informacién en un sentido diferente, que
.nosolros lo distinguimos de flujo de informacién a co-
municacion, en donde la diferencia esencial y dicha en
unas cuantas palabras es la participacion activa en el sen-
tido de la recepcién de la informacién y el hecho de par-
ticipar activamente, es recibir una informacion que pos-
teriormente va a ser utilizada para un propésito concreto.
No por el mero hecho de de asimilarla y de conocerla, en el
momento en que nos comubiquemos y logremos este
propésito especifico con la comunidad, cof la poblacién,
haremos que este elemento que estamos manejando, sea
un sistema ademés de consumidor, un sistema productor,
En relacién a todas estas gestiones nos hemos dado cuenta
de que una de las prioridades fundamentales en el campo
de la Biomedicina y en el campo particular de la salud es el
campo de la comunicacién al que no podemos sustraernos,
Véanlo ustedes a niveles muy directos y muy simples,
como por ejemplo el hecho de quererse comunicar con la
poblacién para orientarla con respecto a su comporta-
miento de tipo reproductivo, el hecho de comunicarse con
una poblacién para orientar su comportamiento con res-
pecto a los aspectos de tipo sanitario de tipo epidemio-
logico, de tipo médico, requiere un conocimiento muy es-
tricto, muy meticuloso de varios aspectos que hemos en-
contrado en estas investigaciones, y que son basicamente
como ofrecer esta informacitn: utilizar para transmitirla
de manera que nos permita comunicacién y el mensaje que
transmitimos y conocer que cantidad de redundancia
requiere,

La participacién de un trabajo dentro de la teoria de la
informacién, caso particular de la teoria general de sis-
temas que nos ha permitido estudiar aspectos especificos
que puedan permitir un beneficio de naturaleza mutua de
ganancia en el drea de salud, es la participacién activa vy lo
que nosostros hemos denominado la produccion de salud
al interior de la propia poblacién que se estd manejando.

Quisiera nada més para terminar, en términos muy
generales, a partir de estos ejemplos concretos expresar
una concepeién general del problema, soy la tercera que lo
menciona en esta mesa, pero quiero adherirme a ellos v
expresarlo de manera diferente, creo ciertamente que la
interdisciplina no esti en la acci6n, esto la Doctora Kurz
lo manejé rapidamente y de manera muy timida. En su
presentacion el Doctor Negrete volvié a insistir en ello, la
interdisciplina no estd nada més en la accidn, cuando la
interdisciplina de Ingenieros Médicos o Biomédicos estd
en la accion, lo que logramos es una eficiencia altisima.
La interdisciplina esth en la explicacion v la interdisciplina
en la explicacion significa un estudio, una investigacion
desde un principio de entrada conjunta, no se puede a-
posteriori realizar labor interdisciplinaria, cuando existe
una penetracion de entrada, cuando existe una penes
tracién en el propio estudio, en el propio proceso de inves-
tigacion logramos decidir que una optimizacion no es la
cantidad de informacitén necesaria, no, lo fque se necesitn
es una modificacion en el cifrado utilizado para la co-
municacion con la poblacion y en la indagacion de enal es
ese cifrado y cual es el tipo de canal que debe utilizarse
para legar a la poblacién,

49



tir. Hernandez Ortega:
Fucultad de Ingenieria.
LN AM.

Yo cuisiera presentar ante ustedes un punto de vista
diferente de alguien que no estd involucrado directamente
en lo gue serian investigaciones biomédicas, pero que en
su papel de investigador em el drea de sistemas de pro-
cesamienio electronico esth convencido de la necesidad de
tomar accién en este campo. Cuando la profesora Kurz
nos conironté con la pregunta de establecer prioridades
dentro del campo de la investigaciém la Ingenieria
Biomédica, yo lo interpreté como tratar de definir que
hacer, a qué abocar nuestros esfuerzos cuando las tareas
son muchas, las escalas de valores diversas y los recursos
escasos, tanto humanos como materiales. Establecer un
margen de prioridades dentro de este panorama contem-
plando tareas tan diversas como pueden ser la investi-
gacion puramente cientifica, la investigacién aplicada, el
desarrollo tecnoldgico y sobre todo el contar con un marco
de referencia adecuada, o sea contar con un conjunto de
objetivos con la jerarquia asociada a esos objetivos, lo cual
implica juicios de valor sobre la diferente relevancia de
cada una de las tareas, una evaluacién completa de los
recursos con los que se cuenta para gue la unién de estos
dos compartan un preparado plan de desarrollo que nos
permita, en algin determinado momento, decir qué va a
ser primero, qué recursos asignar a cada una de las tareas
propuestas. El problema con este proceso de fijacién de
prioridades es que es un proceso a largo plazo, que por lo
que he visto necesita en una sesién de trabajo de una in-
fraestructura que no existe. Creo que tratar de fijar
prioridades en un campo tan importante es como el de las
relaciones entre la ciencia y llamémosle el bienestar del in-
dividuo en su aspecto més profundo que seria la salud,
seria demasiado ambicioso. Yo quisiera proponerles como
primera prioridad, poder establecer la infraestructura
bésico y aqui propondria comenzar con una infraestruc-
tura de comunicaciones adecuadas. Por infraestructura y
comunicaciones, me refieroa aquéllas entre la propia
comuiidad -cientifica que se establecen a través de co-
municaciones de centros, simposios, congresos, ete. y
sobre todo a través de establecer programas de tipo inter-
disciplinario, pero doy un paso més abajo, creo que esto se
requiere a nivel docente, docente bésico, a licenciatura, o
a nivel més avanzado Maestria, etc., y por programas
docentes interdisciplinarios, no me refiero (inicamente a la
creacion de, quizd, alguna Maestria interdisciplinaria, o a
la comunicacion esporfidica o publicacién esporddica, sino
a un propdsito, a un compromiso de las personas que es-
tamos a cargo de este tipo de instituciones de reunirnos en
una forma periédica y uniforme, para que exista la pre-
sencia de los especialistas en diveras disciplinas desde el
momento de su formacién: cuando concurren a las aulas,
lenemos que estar preparados porque el proposito de esta
estructura de economizacién no es dnicamente difundir,
informar acerca de lo que se estd haciendo, tenemos que
unificar criterios, o por lo menos, unificar lenguaje, por-
que creo que eso es muy dificil, cuando menos compartir
valores, discutir los valores de tal forma que podamos, en
algtin momento, tener una idea clara de qué es lo que se
tiene que hacer en nuestra drea v muy importante, conocer
los recursos. Como conclusion, quisiera sefialar que, si bien
no estdn muy claras las prioridades, algo se estd haciendo
en un campo donde las earencias son muchas, v superan
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con mucho lo que existe, casi nada de lo que s hag
puede considerarse en sl redundante. Ne obstante, cog
sidero que durante este trabajo previo a la fijaciin d
prioridades, hay que aprovecharlas en si. Segundo, [&
necesidad de formar una infraestructura que comience |
trabajar sobre tareas de diversificacion para que asipr
damos, con toda la esperanza, esperar gue nuesira laho
vaya a tener éxito en la tarea de fijar prioridades en esté
campo de investigacion.

Discusion

Coordinador: M. en C, Gertrudiz Kurz.

Ing. Eduarde Vargas: Facultad de Medicin
U.N.A.M. Voy a ser muy breve porque el tiempo se oy
estd acabando. De las mesas anteriores pueden surgir
o cuatro ideas bésicas, la primera es que existe un intely
comiin entre el Ingeniero Biomédico v el Médico en s
lucionar problemas que tienen que ver con el logro dele
salud; no solamente en la prevencion de enfermedads
sino en la consecucién de que la gente sea cada vez md
saludable, Entonces, a mi modo de ver las cosas, es obw
que 8i existe este interés comiin, también es necesario cres
mecanismos de comunicacién, para que los ingenieros que
se interesen en estas cuestiones y los médicos que las estis
atacando directamente puedan mantener una comunk
eacion mas amplia, Otra de las cosas que a mi me parsg
fundamental, es que se deben crear los mecanismos di
apoyo para que esta comunicacifn y estas labores din
resultados fructiferos. Los problemas que segurament
deben ser tratados con mayor importancia son los del pak
es decir, en las tres mesas anteriores se ha hablado much
sohre el desarrollo de equipo electrénico a ayudar en
los problemas clinicos; n'1.211.&0'&:1 creo que ueP:rebe :pnyn a
investigacibn, no solamente en este upectﬂ sino en 4
tos de nutricién y de tecnologia de n.]nnenu:m. elc. #
quiere decir, que hay que crear una especie de infraestns-
l.u.ra para lograr que mqunlmpmhlemalmium

tes gque son: la nutricibn, los padecimientos infectocos
tagiosos, etc.

Para lograr estas aspiraciones es necesario apoyar li
labor docente, la labor de investigacion, y de algur
manera, formar los cuerpos de desarrollo de infraestrue
tura industrial en México.

Crear programas no solamente a nivel de Licenciatura,
sino formar profesores, formar gente preparada parag
pueda impartir estos programas, para seguir esas labores
de apoyo.

Dra. Martin del Campo: En primer lugar quisiera dis
culparme si peco por no cotcer a o8 de los aspeclos que
ge han citado sobre Ingenieria Biomédica.

Qaiero felicitarlos por la reunién, que ha sido interesan:
tisima. Ea la primera vez que noto que hay alguna relacifs
entre el campo médico y la Ingenieria Biomédica, lo cusl
es bésico en la investigacion, ya que nosotros los médices
no sabemos nada al respecto,

Debe haber un trabajo en equipo, un grupo pero
inicamente tedrico, debe haber mayor comunicacion. (s
yo hava venido accidentalmente es algo que debe hacerls
ver que deben propagandizar mas esto, entre el campod
investigadores ¥y médicos. Precisamente me llamé la aten-
cion que hubiera proposiciones para unificar criteris
unificar lenguajes, muchas veces hablamos con lengusj




distintos sobre los mismos

1 temas y los Ingenieros y los
Médicos no nos ponemos

de acuerdo,

Dr. Negrete: Quisiera poner énfasis solamente en un
detalle del comentario de la Doctora, y es sobre la nota de
peligro que ella parece haber puesto en el micréfono sobre
la actividad teorizante. i

Quiero ser muy explicito. Especificamente en el campo
en el que yo me muevo, la teorizacién sobre dinaAmica de
poblacién y el uso de la microeconomia para derivar esta

inimica, tiene una aplicacion inmediata, que se refiere a
los anilisis de costo-beneficio de campafias epidemiol6-
gicas, a tal extremo es inmediata que no puede uno dis-
trm:na de discutir

tin siendo evaluadas intuitivamente por las autoridades
competentes. No solamente la generacién de teoria en el
imbito de la investigacién es importante para discutir
modelos propios de evaluacién y de estrategias de salud
que no son idénticos ni mucho menos, con modelos ox-
tranjeros. Hay que estar tedricamente preparados para
hacerlo, s lo que uno hace es copiar modelos extranjeros,
enlonces esta preparacién tebrica es innecesaria si que-
remos hacer algo que sea razonable e importante.
~ Pero hay algo mas, esto trasciende y ha trascendido a la
- educacion en los Colegios de Ciencias ¥ Humanidades.
Estamos tratando con grupos de profesores del Colegio de
Ciencias y Humanidades la idea de modelos como ins-
trumentos que permitan hacer campafias sanitarias ra-
- clonales se emplee aiin a nivel de estudiantes del Colegio
~ de Ciencias y Humanidades. Es posible introducir mo-
muy simples con ecuaciones diferenciales que per-
- mitan a los estudiantes manejar las ideas mas importantes
~enel campo de la epidemiologia.

~ Dra. del Campo: Me alegro que haya mencionade algo
- Quea mi también me parece importante, el anélisis de cos-
to-beneficio. Precisamente respecto a las investigaciones
que se llevan a cabo en medicina, creo que todo el mundo
ba puesto gran énfasis en los estudios que se deben hacer
. ser humano que ha nacido ¥ el anciano, y se han
olvidado del que no ha nacido o el que apenas ha nacido.
. Las grandes inversiones se hacen para mantener vidas
 vegelales, pero muy poco es lo que se invierte en hacer los
- mejores esfuerzos por el que va a nacer. Creo que seria
- muy importante enfocar nuesira atencion en ello,
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- Men C. Fernando Berdichevsky: Quisiera aprovechar
#a ocasidn en que discuten las prioridades de la inves-
ligacitn biomédica para poner énfasis en un punto gue
quizd se ha mencionado en otras ocasiones, pero de una
TAeTa un poco vaga. Pienso que la ténica de este sim-
posio ha sido la de manejar a la Ingenieria Biomédica
fomo un campo de aplicacion que se puede dar iini-
timente a través de grandes nicleos de profesionistas y
necesita fundamentalmente de la existencia de grandes
ros hospitalarios. Yo creo, personalmente, que no
i 08 de perder de vista un hecho importante, en nues-
110 pais, se menciorié ayer que una gran parte de la po-
blacin esta concentrada en 90,000 centros que estin por
ebajo de los 10,000 habitantes, Se menciond el hecho de
silo un tercio de
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[ la poblacién del pais goza de los
benelicios de la Seguridad Social, se vio que debemos
WMar muy en cuenta que resulta mucho mas barato
FrEvenir que curar, fundamentalmente en lo que s reficre

8 problemas de salud; entonces creo
son los que fijan prioridades para los que se dedican a Is
Ingenieria Biomédica. No debemos olvidar lo que se llama
Ingenieria en Salud Piblica. E| Ingeniero Biomédico en
.colaboracién, obviamente, con equipos de trabajos inter-
digciplinarios, debe a a dotar, cuando menos de
conocimiento bésico a esta gente diseminada en el terri-
torio nacional, que le Ppermita evitar la existencia de enfer-

que estos objetivos

de menos de 10,000 habitantes, pero sl se podria atacar el
problema desde su base, las causas de la enfermedad. Se
ha mencionado aqui el problema de si un nifio debe nacer
S4Nn0 para que no produzca después més dafio a la so-
ciedad respecto a la tara que puede representar, muchos
de nosotros debemos olvidar nuestro ego cientiifico al bus- |
car estar en la frontera del conocimiento, de la investi-
gacién, para dedicarnos a problemas que sean mas
aplicativos; podrian tener mucho més trascendencia en
cuanto al bienestar social de nuestra poblacién,

Dra. Yankelevich: Agradezco el comentario del Doctor
Berdichevsky, porque esto me hace ver que los diez mi-
nutos que expuse fueron del todo obscuros, al plantearme
el proposito de abordar un problema concreto y ar
alrededor del problema de salud, a mi modo de ver tenia
todas las peculiaridades de los aspectos de los cuales es-
pecifico.

Creo que fuf acusada de ego cientifico,

Yo lamento que
esto haya sido asi. Qui

isiera repetir este aspecto que men-
cioné en el sentido que las estrategins de tipo masive en lo
que se refiere a comunicacién no han funcionado dehi-
damente, porque no ha mediado una investigacién para
hacer participar esta pequefiisima comunidad que es mil-
tiple ¥ que no es una gran cantidad de la poblacibn, 1a
cantidad neta de la poblacién de este pais vive alrededor
de los centros importantes de poblacién, pero esto no
quiere decir que el resto de la poblacién no deba ser aten-
dida, en este sentido lo qu queria decir es esto. La inves-
ligacibn muestra que la estrategia general y no el estudio
del problema especifico conduce a la solucién de los
problemas.

"PANEL FORO PARA PROPONER LOS MECANIS-
MOS DE COORDINACION ENTRE LAS INSTI-
TUCIONES EDUCATIVAS, USUARIOS E INDUS-
TRIA PARA LA REALIZACION DE INVESTIGA-
CION EN INGENIERIA BIOMEDICA".

Introduccién y Coordinacion: Ing. Miguel Lindig,
Universidad Auténoma Metropolitana

Profesor Asociado de Tiempo Completo del
Departamento de Ingenicria Biomédica.

Dentro de las formas que puede asumir la labor del In-
genierio Biomédico en el campo de la investigacién, dos
resultan de particular interés para el tema de ste foro:
l.—La generacion de soluciones g nuevos problemas de

diagnéstico o terapeitica que, como tales, ya estan
reconoeidos por la ciencia médica,

Si bien, en principio, cualquier medio tecnoligico o
proceso es suceptible de mejorarse, esta lavor es par-
ticularmente trascendente en los casos donde la so-
lucién existe, por haber sido originada en circunstan-
cias distintas a las de nuestro pais, no refleja las
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necesidades  especificas de nuestro medio sino de
marera aproximada. La necesidad de investigacion,
en ese sentido, es particularmente aparente en la
deteccion de enfermedades gastrointestinales, afec-
ciones pulmonares y en el campo de la ginecologia,
snire otros, | :

2.—La propuesta de métotos nuevos de deteccion,
evaluacién o tratamiento de padecimientos. Aqul, el
Ingeniero Biomédico formara parte, en la mayoria de
los casos, de un equipo de trabajo multidisciplinario
cuya vinculacion estrecha con el medio hospitalario
resulta de evidente necesidad.

Es claro que una coordinacién entre la institucion
educativa y el usuario constituye un prerrequisito indis-
pensable para la consecucién de los fines educativos y de
investigacifn ya antes expuestos en este Seminario.

La coordinacion con la industria, por otra parte, es la
tinica via para evitar que los esfuerzos de investigacion,
particularmente aquellos que se realizan con una orien-
tacion hacia nuevas soluciones tecnolégicas, se limiten a
prototipos de laboratorio. No es funcidon de una univer-
sidad realizar produccidén industrial. Por otra parte, y gin
menoapreciar el potencial de investigacion que reside en la
industria, es claro que #sta, en nuestro medio, no puede
destinar los recursos humanos y econdmicos en la medida
que fuese necesario para suplir la investigacién umiver-
sitaria en este campao.

Por otra parte la industria es la que, aprovechando los
resultados del trabajo de investigacion realizado en hos-
pitales v universidades, puede generar los recursos para
apoyar & la investigacién bidmedica.

De entre los problemas que confronta la interaccién
necesaria en los sectores antes mencionados, resaltan los
siguientes:

1.— Falta de comunicacion entre el grupo de investigacién
y el usuario. Si bien es de suponerse que las insti-
tuciones de Salud Publica tienen conocimiento de la
existencia de programas de estudio y de grupos de in-
vestigadores activos, en el campo biomédico, es igual-
mente viable afirmar que dicho conocimiento no ha
penetrado, a nivel operativo, hasta el médico inves-
ligador que pudiera, en principio, beneficiarse por el
potencial que representan estos recursos. Por otra
parte, dificilmente podrd el médico convertirse en
generador de temas de investigacién de problemas cli-
nicos de practica hospitalaria.

2.— Falta una tradiciéon de interaccion que en otros paises
constituye una de las bases mis trascendentes para el
desarrollo tecnologico es, en nuestro medio, practi-
camente desconocida. Si bien esta ausencia es parcial-
mente atribuible a una falta de credibilidad mutua en
lo que a capacidad de realizacion se refiere, segu-
ramente encuentra también fundamento en razones
de tipo econémico. Una industria basada en  tecnolo-
gia v procesos de fabricacion extranjeros no requiere,
por su estructura, tecnologia de origen mexicano.

El eampo de la Ingenieria Biomédica constituye, en
pse sentido, un caso particular, la virtual inexistencia
de una industria nacional activa en este campo y lo
mod.sto del mercado potencial comparado con el de
otras actividades comerciales. haven la concurrencia
de la investigacitn y tecnologia universitaria no solo
necesaria, sino esencial, Por otra parte, podria apor-
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tar beneficios significativos en la substitucion de im-
portaciones y la creacidn de soluciones verdaders:
mente apegadas a las necesidades del mercado na-
cional.

3.— La falta de estructuras juridicas y mecanismos ad-
ministrativos que permitan una interaccién de tipo
econémico entre creador y beneficiario de tecnologia,
No es un proceso sencillo permitir a una institucitn
de Salud Publica asignar fondos destinados a una ing
titueién de Educacitn Superior para que ésta realice
determinado proyecto de investigacion. Por otra par
te, no existen lineamientos para valorar el beneficio
del uso de cierta patente, lo que permitiria que ¢l
grupo de investigacién se hiciera de ciertos recurss
necesarios para continuar y elevar el nivel de m
trabajo.

Cualquier solucién que se pretenda dar a la proble
mética antes expuesta, deberd adecuarse a los lineamien-
tos de tipo juridico establecidos para tal efecto. La coo
dinacién entre instituciones educativas, usuarios e indus
tria estd prevista en la legislacion mexicana. Especlic
camente, de acuerdo con la ley orgénica de la Adminis
tracion Publica Federal, en su articulo 32, Fracciones I, I
6, 12 y 15, especifica que corresponde a la Secretaria ds
Programacién y Presupuesto establecer mecanismos de
coordinacién entre investigacién, educacion e indusiria,
Por otra parte, la Secretaria de Estado antes mencionads
tiene facultades para apoyar la implementacién de una
poteneial solucién tecnolégica a través del articulo 20 de s
reglamento interno, que le otorga el “poder establecer no-
mas de caracter general conforme a las cuales el sector
piblico debera realizar sus adquisiciones.

Finalmente la ley prevee la necesidad de apoyo tae
nolégico que pueda requerir la industria, en algunas de la
funciones de la Secretaria de Patrimonio y Fomento I
dustrial. En el articulo 33, fracciones 9, 2 y 14 de laly
antes mencionada, establece que corresponde a esa S
cretaria asesorar técnicamente a la iniciativa privada end
establecimiento de nuevas industrias, proteger y foments
la industria nacional asi como promover y realizar, ens
caso, la investigacion téenica industrial.

En funcion de lo anterior, quisiera proponer algunas
medidas que, tal vez puedan contribuir a solucionar e
problema de coordinacion objeto de este papel, para
discusion:

1.— En relacidn a la falta de eomunicacion.
Es necesario que las instituciones educativas que
ofrezcan licenciaturas o estudios de postgrado end
campo de la Ingenieria Biomédica hagan llegar ks
programas de estudio correspondientes a las insi

tuciones de Salud Pihblica.

Tal vez el Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologis

pueda constituirse en vehiculo oficial por cuyo

ducto se logre la publicacion, en los boletines intermas

de ecada institueion, de estos programas para s

mayor difusion. Un esfuerzo similar se deberd r

lizar, en forma periodica, para informar al =ecior

médico de los trabajos de investigacién que cad
grupo realice, invitando a comentarios, sugerenciay

en general, promover la interaceion entre médico g

vestigador.

Por otra parte, se requiere un vehiculo que establug

el contacto entre distintos grupos de investizaciin




pueda constituirse en el foro para exponer los resul-
tados de la investigacién, particularmente también,
par parte del usuario de la misma. Recientemente se
integré la Sociedad Mexicana de Ingenieria Bio-
médica entre cuyos objetivos destaca lo anterior. Una
publicacion periodica de esa Asociacion podria de-
sempefiar las funciones antes descritas en caso de
recibir el apoyo necesario. !
2.—En relacion a la falta de estructura.
Existe un instrumento legal para desempefiar las fun-
ciones financieras y administrativas requeridas para
promover y agilizar las actividades de investigacién
antes mencionadas. Quisiera proponer que el Consejo
Nacional de Ciencia y Tecnologia sugirieraa la Se-
cretaria de Programacién y Presupuesto el estable-
cimiento de un fideicomiso, integrado por aporta-
ciones del Gobierno Federal, de las instituciones de
Salud Piiblica y la Industria interesada, bajo la ad-
ministracion de una Institucién Fiduciaria como el
Banco de México.
Serfa funcitn de ese fideicomiso financiar proyectos
especificos, de interés para una institucion de Salud
Piblica, para ser realizados por un grupe de inves-
tigacion universitaria o dentro del coneurso de la in-
dustria, de acuerdo con una evaluacion previa v bajo
la supervision del Consejo Nacional de Ciencia ¥
Teenologia.  El fideicomiso mencionade tendria
facultades para otorgar derechos de patente a una in-
dustria interesada en su explotacién, pudiendo ser és-
ta una de sus fuentes de financiamiento.
d.—En relacion a la produccion industrial:
Se requiere de un mecanismo que permita la eva-
luacion clinica de algin proceso o equipo. Lo anterior
es trascendente no sélo para el investigador, sino tam-
bién para un posible fabricante. Es esencial que la in-
-~ dustria_pueda recurrir a una institucion facultada
para tal efecto, que certifique, en su caso, el cum-
- plimiento de normas y especificaciones que resulten
aplicables.
- Dicho certificado debera ser condicién suficiente para
: pe:lm.iljr la libre competencia del producto en el mer-
cado.
 Sugiero que el Consejo Nacional de Ciencia v Tee-
nologia haga llegar esta inquietud a la Secretaria de
Programacion y Presupuesto para que ésta, en caso
de considerarlo pertinente, se dirija al Sector Salud
 para analizar ¢l problema mencionado.

CONCLUSIONES:
DR, JAVIER RAMIREZ ACOSTA.
seretario Técnico de PRONALSA.

Al dar principio a las conclusiones del Seminario, ¥ pos-
stiormente vendra la clausura, vale la pena mencionar
jie estas conclusiones pueden no resultar las definitivas,
#0ue la informacion ha sido muy importante en volumen,
Buna discordante, v se requiere sedimentar esta infor-
ion y revisar las grabaciones para poder establecer las
tlusiones en forma definitiva,

algunos datos del Seminario:

Aiistentes: 160 asistentes procedentes de 20 institu-
g6, Kl primer objero Jde 1a organizacion de este Se-

minario fue poner en contacto a los profesionales dentro de
esla rama con distintas instituciones educativas, de
usuarios y de industria. Se llevd a cabo, puesto que te-
nemos representados de la Universidad Iberoamericana,
de la Universidad Auténoma Metropalitana, del Instituto
Politécnico Nacional, de la Universidad Nacional An-
tonoma de México, de la ENEP Iztacala, de la Univer-
sidad LA SALLE, de la Universidad Auténoma de
Puebla, de la Universidad de las Américas, de institu-
ciones como la Secretaria de Salubridad y Asistencia, del
ISSSTE, del Instituto Mexicano del Seguro Social, del
Instituto de Cardiologia, de Nutricién, del DIF, del Con-
sejo Nacional de Ciencia y Tecnologia, 22 gentes de la In-
dustria, del Hospital Espafiol, de la Fundacién Rockefeller
y diez que no especificaron su procedencia.

El primer objetivo se cumplié adecuadamente. A pesar
de que el Seminario sobre Investigacion de Ingenieria
Biomédica, tenia como objetivos fundamentales analizar la
situacion de la investigacion de Ingenieria Biomédica, se
inicid por precisar algunos conceptos generales. Se dis-
cutié sobre la definicion de la Ingenieria Biomédica y se
concluyé que es una actividad interdisciplinaria, en la que
se dan cita las herramientas, puntos de vista y concep-
ciones ingenieriles de las situaciones y problemas del mun-
do fisico con el de las ciencias biologicas y la medicina. Es
decir, con el de los organismos vivos en general ¥ en par-
ticular el organismo humano.

Posteriormente se observé que aunque ya existen dos ins-
tituciones educativas que ofrecen un plan de estudio for-
mal a nivel de Licenciatura, como son la Universidad
Autbnoma Metropolitana y la Universidad Iheroame-
ricana, existen otras instituciones que tiemen este entre-
namiento a nivel de Maestria y Doctorado.

Se reconocid también que este tipo de profesionistas es
necesario en nuestro pais. Sin embargo, no se conoce con
precision cuantos requiere el pais y cual es el mercado ac-
tual de trabajo para ellos.

Se concluyé que, en general, el piblico desconoce las
habilidades, los conocimientos de este profesionista v no lo
ubica con precision en los cuadros profesionales tradi-
cionales.

Se discutié también sobre el campo de accién del In-
geniero Biomédico. Los principales campos de accion
enunciados fueron: en los centros de ensefanza; en los
centros de investigacion; dentro de instituciones de salud,
desde los hospitales hasta las labores de eampo; en la in-
dustria y en instituciones oficiales en actividades nor-
maltivas.

Las actividades fundamentales que desarrolla esta
profesion son: investigacion y desarrollo de instrumen-
tacion para la investigacion, aparatos para diagnéstico y
tratamiento en medicina y en ciencias biologicas: inves-
tigacion tecnologica sobre los problemas que plantea la
practica médica ¢ investigacion biologica. En las insti-
tuciones de salud, y asistenciales, se meneiond que es im-
portante recopocer o que se reconozea que el equipo de
salud debe ser ayudadu, orientadu y capacitado por el In-
geniero Biomédico,

Sus funciones dentro del equipo de salud son varias:
desde la investigacion ecologica, demografica, de los sis-
temas de salud, como la asesoria téenica relacionada con
la adquisicion de equipo para brindar elementos de apoyo
necesarios  para  la  utilizacion  optima  ¢e  cada
equipo, también labor de intermediacion a traves de la
cual se vaya perfeccionando la relacion wsuario-eqaipo,
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participacion activa en la instruccion del equipo de salud
para o utilizacion adecuada del mismo: tarea directa de
contryl de calidad; mantenimiento de material y de
ecuipo, tanto para establecer programas de mantenimien-
t. preventivo como para la atencién inmediata de desper-
fectos v fallas. i

En general estas son las conclusiones del Seminario,
vuelves a repetir todas ellas probablemente se agreguen a
olras, #n cuanto se sediménte la informacibn y se pueda
revisar con detenimiento todo lo grabado.

Finilmente, el doctor Federico Chéavez Pedn, Vocal
Ejecutivo del Programa Nacional Indicativo de Salud,
hara la ciausura de este evento:

DR. FEDERICO CHAVEZ PEON:

Quiero agradecer a todos ustedes en nombre del Consejo
Nacional de Clencia y Tecnologia v del Instituto Nnnim.]il
de la Nutricion, del cual soy miembro, por su nutrida
asistencia y especialmente por su participacitn, tan activa,
dentro de este Seminario.

Los objetivos planteados en un principio, fueron préc-
ticamente obtenidos en su totalidad. Eso requiere un in-
terés muy grande por parte de los participantes, y desde

luego la convivencia que haya hecho posible, como hasid
en este caso, el intercambiar opiniones y ain con punis
de vista diferntes llegar a conclusiones que sean produe
tivas para el desarrolo de su drea. K
Creo que en este momento debemos tomar la actitud de
analista, la persona que analiza un problema, no comad
superoptimista que siempre tendré frustraciones, nit
poco como el superpesimista que se queda siempre anz
de llegar a una actuacién, sino realmente con un ess
ticismo que nos permita situarnos, proyectarnos y des
luego tener metas y objetivos a tiempo, que puedan
logrados. E
El principio es lo que han logrado ustedes: coordinars
reunirse con un objetivo comiin. De aqui en adelante serk
los objetivos que ustedes persigan, y la participacion con
pleta de cada uno de los grupos lo que hard posiblé:
desarrollo nacional de la Biotecnologia. '
En nombre del doctor Edmundo Flores, a quien n e
ocasibn represento y de quien les traigo un saludo ales
tuoso, es para mi una gran satisfaccion poder considerar|
clausura E: este Primer Seminario Sobre Investig
Biotecnologia, en el que veo con gran gusto que los ob
jetivos planteados en un principio, han sido alcanzadosé
practicamente la totalidad. Muchas gracias.
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