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Invitado a que transmita la experiencia personal en el area de la bioingenieria e ingenieria biomédica, de aquellos
inicios y desarrollos que fueron dando madurez a esta disciplina profesional en Colombia, sus desafios y aportes, considero
importante en primer lugar contextualizar el punto de partida en esta area de la investigacion y de la practica profesional.

Desde los arios de estudiante...

En principio cursé los estudios de medicina en la Universidad Pontificia Bolivariana, partiendo de la inquietud
que siempre me habia despertado el funcionamiento del cuerpo humano desde el punto de vista mecanico y de la
interrelacion de los distintos Organos y estructuras para llevar a cabo actividades tan complejas. Sin embargo, las
asignaturas curriculares iban dirigidas a las tradicionales areas clinicas y se tocaba s6lo muy tangencialmente el area de la
investigacion en aspectos como la fisiologia, incluyendo elementos de biofisica y otros relacionados, por lo que los seis
afios de estudio en la facultad de medicina no alcanzaron a llenar dicha curiosidad. Es mas, la asignatura de biofisica a la
que s6lo se le reconocia unas cuantas horas en los estudios basicos; seria posteriormente, hasta el dia de hoy, retirada del
pensum curricular.

Recuerdo de ese entonces con deuda y gratitud al ingeniero Ignacio Escobar Mejia, aquel profesor que con gran
entusiasmo y percepcion nos condujo al primer acercamiento a la biofisica y al entorno de la bioingenieria, un término
que como tal no se acufiaba ain en nuestro pais. Aunque el espacio académico en este tema no fue amplio, aquella primera
iniciacion fue suficiente para motivarme y alentarme a continuar en este camino disciplinar: ya comprendia en parte
algunos conceptos vinculantes de las ciencias exactas al ente biomédico y me entusiasmaban las aplicaciones desde esta
perspectiva.

Desde los primeros arios como profesional...

Luego de egresado de la universidad, mis primeros aflos de practica médica profesional se dirigieron a la atenciéon
convencional en salud. Aun asi, la pasion por el tema me movia a la biisqueda de literatura en topicos afines a los desatrollos
tecnologicos en el area biomédica, de los que no encontraba mas que escaso material en una que otra biblioteca y cuando
para aquel entonces para mayor limitacion no existian fuentes diferentes a la literatura impresa en papel.

Aunque abstraido en ello, se veia bastante distante y no se alcanzaba atin a dimensionar que trataba aquella nueva area
del saber proveniente de otras latitudes, la cual lindaba en ocasiones con la ciencia ficcion: la bioingenieria como disciplina
que combina los principios y herramientas de la ingenieria para el estudio de los fendmenos en los procesos bioldgicos en
general, y la ingenieria biomédica como disciplina que aplica técnicas de la ingenieria en el area del cuidado de la salud
humana, en los campos de dispositivos de diagndstico, tratamiento y rehabilitacion y demas aspectos del entorno biomédico
(Fig. 1). Se especulaba en su mezcla de saberes y técnicas aparentemente tan disimiles: de un lado las ingenierias y del otro
las ciencias médicas y bioldgicas; en las que ocasionalmente se advertia el apoyo que pudiese brindar la primera a la segunda.
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Fig. 1. Dispositivos diagnosticos encaminados al monitoreo ambulatorio de pacientes. Equipo de monitoreo de arritmias cardiacas desarrollado por
el Grupo de Dinamica Cardiovascular (Universidad Pontificia Bolivariana).

Motivado en ir generando comunidad en esta disciplina, conformamos en el afio 1987 con el apoyo de las directivas
de la Universidad Pontificia Bolivariana, un equipo de trabajo multidisciplinar con el objetivo de plantear un programa
académico de postgrado en el area de ingenieria biomédica, contando con los recursos de distintas disciplinas y areas del
saber vinculando las facultades de medicina, ingenieria electronica y eléctrica, ingenieria mecanica y disefio industrial.
Equipo que estaba integrado por los ingenieros Miguel Rojas, Sandra Arango, Leon Dario Jiménez, Joaquin Duque,
Ivan Dario Echandia, David Toro y yo; siendo yo el inico médico, por lo cual me incorporé como Coordinador del plan
operativo para la facultad de medicina. Después de varios meses de trabajo, liderado por el ingeniero Miguel Rojas,
mexicano residenciado en Colombia por sus nexos con una compailia multinacional del sector biomédico, elaboramos un
programa que pretendia cubrir los campos de formacioén que requeria la ingenieria biomédica. Sin embargo, se concluy6
que la institucién no contaba con personal capacitado e infraestructura suficiente, ni con la experiencia necesaria, para el
optimo desarrollo del mismo: fue al final el embeleco de unos cuantos, entre los que me encontraba yo, animando lo que
aln no tenia ni siquiera un nicho donde anclarse.

Surgié de este trabajo que dicha madurez podria irse alcanzando con la programacién de cursos y ejecucion de
proyectos que motivaran a profesores y estudiantes en esta area del conocimiento. Ello derivé en la ejecucion de varios
cursos aislados en esta disciplina. Sin embargo, después del proyecto frustro el grupo que consolidaria el programa de
postgrado se disolvié debido a que no estaba conformado por personal de planta de la Universidad y cada uno desarrollaba
sus actividades particulares.

Desde las primeras aplicaciones en el darea...

Sin querer renunciar y alejarme de esta iniciativa, mientras de un lado atendia pacientes hospitalarios, de otro me
vinculé en la facultad de medicina como Coordinador docente de la Catedra de Biofisica que se venia dictando, pero
que lastimosamente para mi desazon fue posteriormente abolida del pensum académico por restructuracion de las areas
mas convencionales. Sin embargo, dicha actividad permitié vincularme en la consolidacion de un grupo de estudio con
personal docente de la escuela de ingenierias, en 1988, proyecto seguido de la conformacion del Grupo de Altos Estudios
en Biofisica y Bioingenieria de la entonces Direccion de Formacidon Avanzada. Por ese grupo pasaron los primeros
personajes de la Universidad que tocaramos interdisciplinariamente la linea bioldgica y médica, la fisica y las ingenierias
en diferentes propuestas investigativas; resaltando la labor pionera del fisico Oscar Alzate, y posteriormente de otros
interesados como los ingenieros Oscar Cardona y Carlos Builes, que unidos a nuestro grupo de estudio acometieron esta
tematica de trabajo en aquel entonces (Fig. 2).
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Fig. 2. Dispositivos de cuidado en pacientes criticos. Incubadora automatizada para neonatos desarrollada por el Grupo de Bioingenieria
(Universidad Pontificia Bolivariana).

Posteriormente, desde aquel grupo se llevaron a cabo varias propuestas en temas referentes al area cardiovascular, lo
cual sirvi6 como elemento aglutinante para la consolidacion y formacién de un grupo disciplinar dirigido especificamente
al tema cardiovascular, incluyendo aspectos instrumentales y técnicos desde las clinicas médicas y la biologia (Fig. 3): el
Grupo de Dindmica Cardiovascular. Mientras de otro lado, se plantearon propuestas desde distintas lineas de la biomecanica,
bioinstrumentacion y biosefiales. Trabajos multiples fueron posteriormente realizados en las areas de protesis y bioimplantes
[1-3], biomecénica cardiovascular [4-6], dispositivos de soporte [7-9], vasos sanguineos [10-12], monitorizacién cardiaca
[13-15], fisiologia [16], instrumentacion [17-19], entre otros [20-21].

El trabajo que se iba consolidando con nuestro grupo en la Universidad, al tiempo que otros proyectos eran
desarrollados en cabeza del ingeniero German Cavelier en la Universidad de los Andes, del ingeniero Mauricio Wilches y
el fisico Napoleén Hernandez en la Universidad de Antioquia, asi como los antecedentes de los trabajos de los ingenieros
Jorge Reynolds*!' e Ignacio Escobar*?, fueron estableciendo aquella primera impresion de lo que era la ingenieria
biomédica y la bioingenieria como disciplinas reconocidas en el pais.

Fig. 3. Bancos de ensayos encaminados al estudio de dispositivos cardiovasculares. Equipo para el estudio fluidodinamico de protesis valvulares
desarrollado por el Grupo de Dindmica Cardiovascular (Universidad Pontificia Bolivariana).

Con los distintos grupos de investigacion dedicados a cultivar la linea de estudio y a motivar a los estudiantes para que
dirigieran su mirada hacia ella; los esfuerzos por convocarlos en esta linea especifica de trabajo, entusiasmandolos para
que desarrollaran sus proyectos de grado en este sentido o para que acompafiaran a un pequefio grupo de profesionales

** Al cual le fueron concedidos honores como Pionero de la Bioingenieria en Colombia desde el Congreso de la Republica hasta las comunidades
académicas.

2 Al cual afios después la Asociacion Colombiana de Bioingenieria, capitulo Antioquia ACOBIAN, le reconoceria con la distincion como Padre de la
Bioingenieria en Antioquia y la Asociaciéon Colombiana de Bioingenieria ABIOIN le reconoceria como Pionero de la Bioingenieria en Colombia.
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entusiastas o, porque no, de medio discolos; esos esfuerzos con sentido, fueron los que dieron principio a esta disciplina
en Colombia.

Desde la formacion académica en el darea...

No habiendo programas académicos formales en el 4rea, busqué la manera de cursar algunas asignaturas en la escuela
de ingenierias de la Universidad y realizar cursos relacionados con topicos que permitieran adentrarme en este campo
disciplinar desde mi formaciéon como médico. Esto fue motivo para que en este entorno siempre fuera visto como bicho
raro, pues pareciera extrafio mi interés por temas propios de otras disciplinas.

Con todo ello, nuestro grupo de estudio pensando en trascender dentro del programa de investigacion y desarrollo del
area biomédica, veiamos necesario que para lograr impulsar el programa era necesario una mayor preparacion de nuestra
parte y establecer contactos con centros internacionales que fueran a la vanguardia en el tema, debido a que en instituciones
nacionales no habia una consolidacién tematica. Los primeros contactos nos permitieron mantenernos al tanto de lo que se
desarrollaba en otras regiones, y nos sirvieron como centros de informacién y documentacion.

Una oportunidad adicional se nos brindé cuando la Universidad Pontificia Bolivariana nos postulé como candidatos
para las becas que por primera vez otorgaba Colciencias para la formacion de personal cientifico en el exterior,
concretamente en programas de doctorado. De esta forma, se apoy6 la formacioén de dos personas de nuestro grupo, con el
fin que posteriormente participAsemos en programas de investigacion de punta y consolidaciéon de comunidad académica
que redundara en beneficio de la comunidad universitaria y del pais.

Dentro de este programa de formacién ingresé al Instituto de Cibernética de Catalufia, un instituto mixto de la
Universidad Politécnica de Cataluiia y el Consejo Superior de Investigaciones Cientificas de Espafia, a través del proyecto
de doctorado en el programa de cardiologia de la Universidad Auténoma de Barcelona. En este instituto y en convenio con
el Hospital de la Santa Creu i Sant Pau, desarrollé mi tesis doctoral, en el que relacionaba los aspectos fluidodinamicos del
flujo sanguineo a través de las valvulas cardiacas nativas tras valvulotomias [22]. Posteriormente, luego de terminar el
doctorado, llevé a cabo un posdoctorado en el Instituto Nacional de Cardiologia “Ignacio Chavez” de México, en la linea
de protesis y bioimplantes cardiacos, donde desarrollamos varios trabajos relacionados con el tema [23].

Todo esto se llevo a cabo sin perder contacto con la Universidad debido a que mi intencidn era adelantar el programa
de postgrado en bioingenieria a mi regreso. Para ello también contaba con el fisico Oscar Alzate, quien fue a realizar
su doctorado en la Universidad de Ohio-EEUU en el area de Biofisica, con el cual sabia que podia abordar esta nueva
propuesta de puesta en marcha del postgrado.

Desde la consolidacion del programa académico...

Desde aquel Grupo de Altos Estudios en Biofisica y Bioingenieria se llevaron a cabo proyectos en temas referentes
al area biomédica, los cuales fueron consolidando un equipo académico en el campo relacionado con la introduccion de
técnicas de la ingenieria y la fisica en el entorno biomédico, dirigido a la investigacion basica y aplicada en las areas de
diagnostico y tratamiento, y cubriendo los campos de biomateriales, bioinstrumentacion, procesamiento de biosefiales,
imagenologia, biomecanica, entre otros, con los cuales fue transitando y madurado el campo de la ingenieria biomédica en
la region.

Ya era claro para este entonces que para adentrarse en el conocimiento y en la posibilidad de intervenir los sistemas
vivos se necesitaba mas que aquella investigacion solitaria y monofacética de afios atras; mientras que definitivamente
la formacién empirica de los ingenieros y médicos en el drea de la ingenieria biomédica ya no satisfacia las necesidades
de una disciplina que cada vez gestaba nuevas realidades tanto de contenido como de practica. Ya las ciencias médicas
y bioldgicas necesitaban de una actuacion conjunta de ambas disciplinas. En este sentido, lo que permitiria que estas
disciplinas evolucionaran y se consolidaran en un programa académico seria precisamente que se constituia en una
necesidad cientifica, profesional y social.

Ya los paises desarrollados llevaban varios afios con esta experiencia positiva y nosotros teniamos que hacerlo de un
modo u otro. De esta forma, me di a la tarea de montar el programa de especializacion en Ingenieria Biomédica retomando
elementos de aquella primera propuesta, esfuerzo que fue apoyado por las directivas de la Universidad, resaltando muy
especialmente el apoyo del padre Julio Jaramillo y de Mons. Dario Munera, el primero desde la entonces Jefatura de
Formacion Avanzada y el segundo desde la Rectoria. Ejercicio que diera inicio al programa de especializacion en
Ingenieria Biomédica, programa aprobado por el ICFES en el afio 1995, siendo el primer programa en su género del pais.
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Posterior a ello correspondié una tarea de concientizaciéon de la comunidad académica, el gremio médico y
hospitalario, sobre la necesidad de contar con profesionales capacitados en dicho campo, en principio para que abrieran
sus puertas a los practicantes y en segundo lugar para afianzar el campo profesional. En este conjunto de acciones el
programa de bioingenieria alcanzé un importante impacto en el medio, siendo considerado por la comunidad académica
regional y nacional como un referente en la disciplina de la Bioingenieria.

Posteriormente, el fortalecimiento de las lineas de investigacion y la vinculacion con otras instituciones y grupos
del ambito internacional, nos permitié consolidar el plan académico que dio lugar al programa de doctorado en ciencias
médicas en el area de Bioingenieria, programa aprobado por el Ministerio de Educacion en el afio 1996, siendo también
primer programa en su género del pais. La madurez y el liderazgo alcanzado, consolidando los planes académicos y
curriculares junto a los procesos investigativos del grupo, permitieron seguidamente la creacion del programa de maestria
en ingenieria en el area de Bioingenieria, programa aprobado por el Ministerio de Educacion Nacional en el afio 1999.

El programa de Bioingenieria en la Universidad cultivé aquel espacio académico-investigativo que brind6 las condiciones
necesarias para el siguiente paso: la creacion del Centro de Bioingenieria en el afio 1999, bajo la rectoria de Mons. Gonzalo
Restrepo, precisamente poco después de graduar la primera promocion de la Especializacion en Ingenieria Biomédica.

Desde la consolidacion de la asociacion gremial...

No se veia entonces una comunidad que congregara y delineara el quehacer de la Bioingenieria e Ingenieria
Biomédica en nuestro medio, por lo que comencé a gestar la idea de conformar una asociacion que reuniera a las
personas que trabajaban en el area. Tocando puertas con distintos actores se logrdé convocar un grupo de personas a las
que se presentd el proyecto de asociacion, pretendiendo desarrollar actividades académicas, culturales, de divulgacion,
econdmicas y otros beneficios y servicios que pudieran derivarse y que permitieran el bienestar de sus asociados. Entre
sus actividades cubriria fomentar el desarrollo cientifico y tecnologico de las disciplinas que conforman los campos de
aplicacion de la Bioingenieria, publicar sus logros e investigaciones y posibilitar el trabajo interdisciplinario; colaborar
con otras asociaciones y sociedades nacionales y extranjeras por medio de convenios y trabajos de cooperacion; como
organo consultivo, prestar su asesoria al Gobierno Nacional y Seccional en la solucion de los asuntos relacionados
con las areas de la Bioingenieria y Electronica Médica; colaborar con la educacioén profesional y contribuir al disefio
de programas y mejoramiento de la enseflanza de las diferentes areas de la Bioingenieria; estimular la investigacion
cientifica; asi como defender los derechos profesionales y gremiales de las personas afiliadas y velar por el cumplimiento
de las normas establecidas en su codigo de ética profesional. Asi, se dieron las iniciativas para la creacion de la Asociacion
Colombiana de Bioingenieria ACOBIAN, la cual se fund6 en las instalaciones de la Universidad Pontificia Bolivariana
en el afio 1996. En la cual tuve el honor de ser elegido primer presidente, acto en el cual se proclama, por unanimidad,
al ingeniero Ignacio Escobar Mejia como presidente honorario, por su labor pionera en este campo en la region y el pais.
Al tiempo que se fundaba en Bucaramanga la Asociacion Colombiana de Bioingenieria ABIOIN, proceso liderado por el
fisico Isnardo Torres. Asociaciones que confluirian posteriormente dinamizando acciones.

Desde la difusion académica y cientifica...

Pretendiendo desarrollar actividades académicas para la comunidad vinculada a esta disciplina, como también
para la divulgacion en la comunidad general, planteamos desde el grupo la idea de llevar a cabo muestras tecnologicas
relacionadas con la bioingenieria e ingenieria biomédica, idea que fue acogida y avalada por la Asociacion Colombiana
de Bioingenieria ACOBIAN con el objeto de difundir los logros alcanzados en la region y en el pais. Asi el primer evento
llevado a cabo fue la Primera Muestra Antioqueila de Bioingenieria realizada en 1997 en la Facultad de Medicina de
la Universidad Pontificia Bolivariana. Con este siguié la Segunda Muestra Antioquefia de Bioingenieria realizada en
1998, que se llevo a cabo en la Facultad de Ingenieria de la misma Universidad. A la cual se siguieron varias muestras
mas en el Palacio de Exposiciones, en el SENA, y otras. También, se organizaron eventos como el simposio Uso de
Nuevas Tecnologias en Cardiologia en 1998, el I Foro Nacional de Investigaciéon en Modelos Animales en 1996 y el
Encuentro Nacional de Métodos Numéricos en 2002. Posteriormente se realizé la Primera Ronda Nacional de Proyectos
y Realizaciones en Tecnologia Biomédica coorganizada por la Asociacién Colombiana de Bioingenieria y los programas
académicos en bioingenieria de la region (UPB, UdeA, EIA-CES, SENA y USB).

Promoviendo la difusion cientifica y recogiendo la produccion nacional, se establecid por medio de la Asociacion
Colombiana de Bioingenieria y los programas académicos en bioingenieria e ingenieria biomédica (UPB, UdeA, EIA-
CES, SENA y USB) la creacion del primer Congreso Colombiano de Bioingenieria, como evento congregante de esta
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disciplina, el cual fue realizado en las instalaciones de la Universidad Pontificia Bolivariana en el afio 2003. Si los
eventos previos fueron determinantes de su conocimiento a nivel local y regional, este fue el mayor determinante de su
conocimiento a nivel nacional. Luego del cual se realizaron los posteriores congresos en Bogotd y en Pereira.

Desde la posicion actual de la bioingenieria e ingenieria biomédica...

A pesar de la lenta evolucion que experimentd este campo en el pais a lo largo de su desarrollo, hoy vemos como
desde los distintos programas que trabajan en la disciplina en todo el territorio nacional se van llenando las expectativas
académico-cientificas generadas desde aquel comienzo. Tenemos en el presente desde las distintas universidades un
grupo de profesionales y de egresados a quienes ya también les ha correspondido apoyar la labor de desarrollar dia a
dia esta nueva aplicacion de la ciencia tanto a nivel regional como nacional. Ya tienen un espacio para que sirvan
como retroalimentadores en el mejoramiento de un proceso que se percibe como uno de los de mayor innovacion en la
generacion de ciencia y tecnologia, donde los nuevos desarrollos han llevado a acortar la distancia entre la investigacion
basica y aplicada, incrementando la importancia estratégica de la primera (Fig. 4).

Fig. 4. Dispositivos de terapia. Chaleco para terapia respiratoria desarrollado por el Grupo de Bioingenieria (Universidad Pontificia Bolivariana).

Tanto el Estado con sus politicas de investigacion en temas de alta relevancia, como los vinculos empresa-estado-
universidad, ha permitido impulsar esta disciplina la cual ya ha entrado con paso fuerte en nuestro medio. El médico
y el ingeniero estan llamados a encontrarse en ese didlogo en el que se tratan aspectos tocantes al ser vivo, pero con el
formalismo y el rigor de las ciencias exactas. Y aunque no es facil unir dos ramas de la ciencia sin que surjan problemas y
traspiés, es ya un hecho que la Ingenieria-Fisica y la Medicina-Biologia tienden cada vez més a acercarse.

El compromiso de la Ingenieria Biomédica se motiva no s6lo para con si misma y el mundo académico, sino también
como una responsabilidad social: en vista a las necesidades de aplicaciones y desarrollos que se requieren en el sector
de la salud; y no existiendo practicamente ninguna area de la medicina donde el desarrollo tecnoldgico no haya hecho
confluente el trabajo de una y otra disciplina: la cardiologia, la ortopedia, la oftalmologia, la cirugia, etcétera; y ni que
decir de la tecnologia aplicada en el entorno hospitalario, un entorno cada vez mas intervenido, donde la aplicacion
tecnoldgica se hace evidente.

Desde la vision de futuro...

A futuro nuestra tarea se ubica en un continuo que promueve una confluencia de esfuerzos por consolidar esta
disciplina y promover la investigaciéon en el campo biomédico, evaluando todas las posibilidades que ofrece una época
como la presente portadora de grandes promesas en el area del saber, reconociendo a su vez los serios retos bioéticos que
se presentaran en dicho camino.
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Dentro de la tarea investigativa vale hacer una evaluacion de cuales areas son mas significativas para la comunidad y
el pais, dentro de los entornos del diagndstico y del tratamiento. Asi mismo, la valoracion de la proyeccion de la Ingenieria
Biomédica en los paises vecinos que promueva el trabajo conjunto y la generacion de elementos diferenciadores. Entre
todo, el reto a futuro es romper el paradigma que sélo los paises del primer mundo pueden hacer desarrollos tecnologicos
calificados, y que nuestro pais se debe limitar a hacer copias o simplificaciones groseras de dispositivos como soluciones a
unos problemas muy locales, en la disculpa de no poder desarrollar proyectos de primer nivel.
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