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Un futuro
prometedor
con la mezcla
de sectores

El proyecto Action-GRID
quiere demostrar ante la
Comisién Europea en di-
ciembre de este alo que
la unién de computacién
GRID, nanotecnologia,
biotecnologia e informé-
tica médica puede dar
resultados muy benefi-

ciosos para la sanidad. GRID, nanotecnologia, biotecnologia e informética sanitaria se unen en Action-GRID.
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INFORMATICA BIOMEDICA Muchas veces oimos gue no hay suerte sino
trabajo y el proyecto Action-GRID pretende demostrar que es asi. Tras el
esfuerzo de varios afos, los expertos en informatica biomédica tienen
diciembre de este aiio como horizonte para hacer ver los posibles proyectos

Un futuro prometedor mezclando sectores

1 David Rodriguez Carenas

Lejos de enrevesar las cosas,
la cada vez mayor uni6n de
disciplinas estd posibilitan-

que la Comision Europea podria financiar en el futuro en un sector que
aglutina campos diferentes como la nanotecnologia, la computacion GRID,
la biotecnologia y la informatica sanitaria. Como se ha dicho tantas veces,
la unién hace la fuerza.

se queda s6lo en Europa;
también se han admitido
partners de Sudamérica, en
concreto de Chile y Argenti-

La idea es que la informéatica biomédica contribuya
a desarrollar herramientas bdsicas que
introduzcan la nanomedicina en la practica clinica

PROYECTOS DERIVADOS

Durante el Simposio Internacional Bioinforsa-
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do un avance continuo y
creciente en campos como
la investigacién médica.
Sectores ya de por si innova-
dores, como la nanotecnolo-
gia o la computacién GRID
-uso coordinado de todo ti-
po de recursos sin un con-
trol central-, estdn demos-
trando su enorme potencial
cuando viajan de la mano y
con un buen trabajo de co-
ordinacién.

En ello anda el proyecto
Action-GRID (ver DM del 18-
XI-2008), la primera inicia-
tiva europea en computa-
cién GRID, informética bio-
médica y nanoinformdtica,
que pretende conectar estas
disciplinas entre si con el
objetivo de desarrollar una
encuesta sobre la situacién
en estas dreas en todo el
mundo, un documento de
consenso y un libro de ruta
que priorice las lineas finan-

ciables, segin han sefialado
a Diario M£pIco los coordi-
nadores cientificos del pro-
yecto Victor Maojo, director
del Grupo de Informdtica
Biomédica de la Universi-
dad Politécnica de Madrid,
amén de coordinador de Ac-
tion-GRID, y Fernando Mar-
tin-Sanchez, director del
Grupo de Bioinformaética
Médica del Instituto de Sa-
lud Carlos III, en Madrid-,
que ya habian defendido la
viabilidad de la informatica
biomédica en anteriores
ocasiones en este periédico
(ver DM del 12-1X-2006 y
del 8-111-2007).
"Precisamente se trata de
aprovechar el trabajo de los
diez anos anteriores en rela-
ci6én con los retos del Pro-
yecto Genoma Humano, y
no sélo con lo relativo a la

gendémica (con retos como
el descubirmiento de nue-
vos biomarcadores ttiles) si-
no también a la nanomedi-
cinay ala idea de que los lo-
gros de la informatica bio-
médica contribuyeran a de-
sarrollar herramientas bési-
cas que introdujeran la na-
nomedicina en la préctica
clinica’, ha dicho Maojo. Es-
to va desde los dispositivos
miniaturizados, como los
point of care, a los de ayuda a
la toma de decisiones.

Pendientes del futuro

"Es el anico proyecto rela-
cionado con la informética
biomédica que esta financia-
do en tecnologias de la in-
formacién y la comunica-
ci6n para la salud en la Co-
misién Europea’, ha explica-
do Maojo. Pero el trabajo no

na, ampliando de esta ma-
nera las conexiones, ha afia-
dido Martin-Sanchez.

El proyecto, iniciado en
junio de 2008, finaliza en
diciembre de 2009. Para en-
tonces, en la Comisién Eu-
ropea se decidira si hay pro-
yectos futuros que se pue-
dan sacar adelante, "segin
Su uso practico, su beneficio
cientifico y su perspectiva
clinica, por supuesto, ha
apuntado Maojo, que ha si-
tuado a Estados Unidos y
Europa como regiones avan-
zadas en este tipo de investi-
gaciones y que ha puesto
dos ejemplos de cémo las
herramientas informaticas
pueden mejorar muchos as-
pectos en la nanomedicina:
el andlisis de nanoparticulas
que liberan medicamentos y
los biomarcadores en el
diagnéstico y la prevencién
oncoldgica.

UNA CONSTATACION: LOS MISMOS RETOS EN TODO EL MUNDO

Més industrializados o menos,
moros o cristianos, con una sanidad
con mas o menos prestigio.
Escuchando a los expertos en
informatica biomédica es posible
llegar a una conclusion global, y
nunca mejor dicho: los problemas y
los retos que se registran en la
sanidad son mds o menos comunes
en todo el mundo.

Para muestra, cuatro botones: Rada
Hussein, directora del
Departamento de Informatica
Biomédica de un instituto adscrito
al Ministerio de Comunicaciones y

Tecnologia de la Informacién de
Egipto, ha reconocido que entre los
obstdculos que han encontrado en
la informatica biomédica destacaba
la dispersién de los datos en islas de
informacion. Por su parte, Casimir
Kulikowski, vicepresidente de
Servicios de la Asociacién
Internacional de Informdtica Médica
y profesor de la Facultad de
Ciencias Informaticas de la
Universidad Rutgers, en Nueva
Jersey (Estados Unidos), ha
recordado el dicho una imagen vale
mas que mil palabras al recordar

que "el mayor desafio proviene del
conocimiento que estd imbuido en
las imdgenes".

Los otros dos ejemplos provienen
de Estados Unidos y Suecia. Sabine
Koch, directora del Centro de
Informatica Sanitaria del Instituto
Karolinska, en Estocolmo (Suecia), y
Joyce Mitchell, del Departamento
de Informatica Biomédica de la
Universidad de Utah, en Estados
Unidos, han presentado iniciativas
de conexién entre clinica e
investigacién para posibilitar el
acceso a los datos.
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lud2009, celebrado en Madrid en el marco del XII
Congreso Nacional de la Sociedad Espafiola de In-
formatica de la Salud (ver DM del miércoles), algu-
nos de los integrantes del proyecto Action-GRID
han explicado los proyectos en los que estan inmer-
sos. Ferrdn Sanz, del Instituto Municipal de Investi-
gacién Médica (IMIM), por ejemplo, estd implicado
en el proyecto de la red de excelencia Virtual
Physiological Human (VPH-NoE, por sus siglas en
inglés), coordinado por el
University College of Lon-
don y la Universidad de
Londres, en Reino Unido,
"un trabajo de representa-
cién computacional del
cuerpo humano como sis-
tema integrado, complejo y
dindmico. Con él se preten-
de mejorar la visién de las enfermedades y sus po-
sibles tratamientos a partir de herramientas infor-
méticas. En el futuro se buscard extraer un modela-
do de las complejas relaciones entre descripciones
moleculares y datos in vitro, in vivo y clinicos".

"Este proyecto debe ser descriptivo, integrativo y
predictivo", ha afiadido Gordon Clapworthy, del
Centro de Graficos Informaticos y Visualizacion de
la Universidad de Bedford-
shire, en Reino Unido, que
¥ ha afladido que para desa-
4! rrollar el proyecto Living

' Human estdn creando su
d infraestructura tecnoldgica
mediante The Living Hu-
man Digital Library.

Segun Pierre Grangeat,
del Departamento de Microtecnologias para la Bio-
logia y la Salud del Laboratorio de Electrénica y
Tecnologia de la Informacién de la Comisién Fran-
cesa de Energia Atdmica, las herramientas desarro-
lladas deben ser sensibles -clave en el diagnéstico
precoz-, espefificas -para describir la variabilidad
biolégica- y robustas. Pero, por supuesto, los pro-
yectos han de mantenerse en el tiempo, porque si
no "habra que iniciarlos varias veces", ha concluido
Yannick Legré, de la Comunidad HealthGrid.
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