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Un sistema de imagenes 3D desarrollado
en la UMH aumenta la precision quirtrgica

» El dispositivo no irradia al paciente, se basa en tecnologia de radiofrecuencia de baja potencia y ofrece datos en tiempo

real en una intervencion »El grupo de Neuroingenieria Biomédica cue

BORJA CAMPOY

M La Universidad Miguel Her-
néndez(UMH) de Elche desarro-
1la, con elapoyo dela Agéncia Va-
lenciana dela Innovaci6 (AVI), un
sistema no invasivo capaz de ob-
tener imagenes médicas en 3D a
partir de sefnales de radiofrecuen-
cia de muy baja potencia. Este
dispositivo, que se erigeenunaal-
ternativa a la Tomografia Axial
Computerizada, no sélo evita la
irradiacion del paciente, sino que,
ademids, ofrece mejorassignifica-
tivas en el uso de sistemas de ci-
rugfa guiada por imagen.

Lainiciativa, que se basaenin-
vestigaciones previas del grupo
de Neuroingenierfa Biomédicade
la UMH, cuenta con el respaldo
econdémico dela AVI, en el marco
de su convocatoria de ayudas en
concurrenciacompetitiva, yensu
desarrollo colabora la empresa
alicantina Innovative Devices for
Rehabilitation And Assistance
(IDRhA) y el Centro Tecnoldgico
del Calzado, Inescop.

Compuesto por 16 antenas de
radiofrecuenciaycuatro circuitos
resonadores de contacto, este no-
vedoso sistema proporciona in-
formacién anatémica de los teji-
dos bioldgicos, perotambién fun-
cional mediante el uso de algorit-
mos de clasificacién e identifica-
cién. Es decir, reconstruye, en la
préactica, imdgenes 3D de tejidos
biolégicos con aplicaciones diag-
ndsticasy quirtirgicas.

El objetivo es usar esta tecno-
logfa enla deteccion del cancerde
mama, con el fin de mejorar la
precision en la delimitacién del
drea afectada, asf como para la
tomadeimégenes preoperatorias
yen tiempo real durante el desa-
rrollode intervenciones quirtirgi-
cas. Esta es, de hecho, una de las
principalesventajasfrente aotras
alternativas del mercado, ya que
la tecnologia que esta desarro-
llando la UMH puede fusionar la
informacién obtenida antesy du-
rante la intervencién, mejorando
asf los actuales sistemas de ciru-
gfa guiada por imagen.

Lasegundaventaja delaradio-
frecuencia de baja potencia radi-
caenlaausenciade radiacion. Se
trata de una tecnologia no ioni-
zante en la que el usuario recibe
una energfa veinte veces menor
quelaqueemiteunaantenadete-
léfono mévil o una senal wifi.

Alfrentede este proyecto se en-
cuentra e catedratico de la UMH

José Maria Sabater. «<Nosotros te-
nfamos un prototipo probado en
el laboratorio, un navegador qui-
rirgico, para detectar tumores. Y
ahora lo elevamos con el objetivo
de transferir esta tecnologfa a la
sociedad», explica el responsable
del trabajo como punto de parti-
da. «Através de antenas deradio-
frecuencia se detectan tejidos
biolégicos, a semejanza de lasre-
sonancias nucleares. Son capaces
dedistinguir entre el tejidosanoy
el tumoral», anade.

El objetivo que se ha marcado
el grupo de investigacién de la
UMH es poder iniciarlas pruebas
preclinicas antes de que finalice
el presente afio. «Obtendremos
imdgenes de mama de varias mu-
jeres con el prop6sito de mejorar
su definicién y calidad. Para ello
utilizamos nuevos algoritmos de
procesado de imagen. Queremos
obtenerinformaciéndemicras de
tejido o, almenos, de milimetros»,
concluye el catedratico Sabater su
explicacién sobre el proyecto.

Equipo clinico

Para la definicién de los requeri-
mientos de un equipamiento cli-
nico, el grupo de Neuroingenierfa
Biomédica cuenta con la colabo-
racion de la empresa alicantina
IDrHA, cuya experiencia en la
certificacion de equipos ha per-
mitido abordar dichas exigencias
técnicas desde la etapa inicial de
disefio. Asimismo, Inescop parti-
cipaenlos ensayos de compatibi-
lidad electromagnética.

El proyecto se alinea con las
conclusiones del Comité Estraté-
gicodeInnovacion Especializado
en Salud, puesto que contribuye
al desarrollo de la medicina de
precisién, dado su potencial en ci-
rugfas guiadas por imagen. Y co-
necta directamente, ademds, con
la Estrategia de Especializacién
Inteligente de la Comunidad Va-
lenciana, conocida como RIS3CV,
quecoordinalaConselleriade In-
novaciényUniversidades que di-
rige la ilicitana Carolina Pascual.

El vicepresidente ejecutivo de
la AVI, Andrés Garcia Reche, sos-
tiene que «este proyecto es la
constatacién de que elimportan-
te volumen de conocimiento que
existe en las universidadesy cen-
tros de investigacién puede dar
lugar a una gran variedad de pro-
ductosytecnologfasrelacionadas
con la salud y fortalecer el sector
de actividad innovadoran.

nta con el apoyo de la AVI, Inescop y la empresa IDrHA
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Sistema

Pascual: «Potenciamos el talento y lo
conectamos para que trabaje en reds

» Detras del proyecto que se
esta cocinando en los laborato-
rios de la Miguel Hernandez para
mejorar lasaludy la calidad de
vida de las personas se encuentra
la Conselleria de Universidades.

«El nivel investigador e innova-
dor de la Comunidad Valenciana
es altisimo. La estrategia cientifi-
ca de la Generalitat es potenciar
este talento y conectarlo para
que trabaje en red, pero no sélo

para la cirugia robética guiada; abajo, jovenes investigadores del proyecto.

entre organismos investigadores,
sino también con empresas, insti-
tutos tecnoldgicos y agentes in-
novadores. Buscamos encontrar
soluciones innovadoras que me-
joren servicios y productos y ge-
nerar transferencia de este
conocimiento al tejido producti-
vo», asegura la consellera ilicita-
na Carolina Pascual. B. cAMPOY




