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RESUMEN

En el presente trabajo de investigacion se disefidé y construyd un prototipo para la deteccion de
sintomas de la neumonia en nifios menores a cinco aflos de edad. Se utiliz6 la revision literaria
sobre los sintomas de la neumonia y una metodologia comparativa para seleccionar qué elementos
utilizar, basandose en su funcionalidad, fiabilidad y costo. El sistema esta conformado por tres
etapas: disefio electronico, estructural y software. La etapa electronica se alimenta con una bateria
de ion litio de 3,7V, se controla con una tarjeta de desarrollo ESP32, la cual procesa y transmite
por Wi-Fi los datos medidos por un sensor infrarrojo MLX90614 para la temperatura y un sensor
MPUG6050 para la frecuencia respiratoria. En la segunda etapa, la estructura del prototipo se
disefi6 en SolidWorks, tiene forma rectangular insertada sobre un cinturén se coloca en el area de
la pared toracica abdominal del nifio. Finalmente, la tercera etapa es una interfaz de usuario para
la base datos, esta permite registrar los datos personales del nifio y los datos de los sintomas. Cada
dato con nivel critico emite una alerta de posible neumonia en la base de datos, esto facilita a un
profesional de la salud determinar un posible caso de neumonia. Como resultado de las pruebas
estadisticas realizadas se concluye que el coeficiente de variacion para la temperatura es menor a
5%, encontrandose en el rango optimo y la frecuencia respiratoria es menor a 20%,
considerandose de nivel aceptable, es decir los datos son precisos. En la prueba T-student se
obtuvo que el prototipo es funcional con una fiabilidad del 95%, demostrando que los datos no
son producto de la casualidad. Se recomienda la implementacion de un sistema de inteligencia

artificial para el analisis de los datos que permita establecer un diagnostico de la neumonia.

Palabras clave: <COMUNICACION INALAMBRICA>, <PROTOTIPO ELECTRONICO>,
<NEUMONIA>, <TEMPERATURA>, <FRECUENCIA RESPIRATORIA>, <SENSOR
INFRARROJO>, <INTERFAZ GRAFICA>, <BASE DE DATOS>.
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ABSTRACT

In the present research work, a prototype for the detection of symptoms of pneumonia in children
under five years of age was designed and built. Literary review on the symptoms of pneumonia
was used as well as a comparative methodology to select which elements use, based on its
functionality, reliability and cost. The system is made up of three stages: electronic, structural and
software design. The electronic stage is powered by a 3,7V lithium-ion battery, it is controlled by
an ESP32 development board, which processes and transmits via Wi-Fi the data measured by an
infrared MLX90614 sensor for temperature and a MPU6050 sensor for respiratory rate. In the
second stage, the prototype structure is designed in SolidWorks, it has a rectangular shape inserted
over a belt which is placed in the area of the child's abdominal chest wall. Finally, the third stage
is a user interface for the database, this allows to record the personal data of the child and the data
of the symptoms. Each data with a critical level, issues an alert of possible pneumonia in the
database, this facilitates a health professional determine a possible case of pneumonia. As a result
of the statistical tests carried out, it is concluded that the coefficient of variation for temperature
is less than 5%, being in the optimal range, and the respiratory rate is less than 20%, considered
to be of an acceptable level, that is, the data is accurate. The T-student test applied revealed that
the prototype is functional with a reliability of 95%, demonstrating that the data are not the result
of chance. The implementation of an artificial intelligence system is recommended for data

analysis to stablish a diagnosis of pneumonia.

Keywords: <WIRELESS COMMUNICATION>, <ELECTRONIC PROTOTYPE>,
<PNEUMONIA>, <TEMPERATURE>, <RESPIRATORY RATE>, <INFRARED SENSOR >,
<GRAPHIC INTERFACE>, <DATABASE>.
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Xvil



INTRODUCCION

La electronica se extiende a varios campos de aplicacion, entre ellos la industria médica y
biomédica con la consigna de mejorar la calidad y eficiencia en los procesos de toma de signos
vitales. La relacion directa entre electronica y medicina pasa por la necesidad del mejorar los
equipos y herramientas que permitan alcanzar la perfeccion en la toma de signos vitales para

eliminar ciertos riesgos presentes en los procedimientos médicos.

Dentro de la medicina, la pediatria es un area donde el paciente a ser tratado tiene requerimientos
especiales de comportamiento, manejo y necesidades durante la realizacion de los
prediagndsticos, por ende, con el presente trabajo se busca brindar un prototipo electronico que
facilite el procedimiento de adquisicion de diferentes sintomas sin perder la confiabilidad de los

signos vitales adquiridos para un posterior diagndstico establecido por el médico.

La neumonia es una enfermedad respiratoria con una tasa de mortalidad alta en comparacion a
otras infecciones, aunque sea considerada una epidemia olvidada. A nivel mundial esta afeccion
mata una cantidad mayor a 800 000 nifios menores de edad cada afio, que es mas que el sida, la
malaria y el sarampion juntos. La neumonia se puede tratar facilmente si se obtiene un diagndstico
temprano, para la aplicacion rapida de antibidticos, pero uno de cada tres nifios con sintomas no

es diagnosticado tempranamente dentro de las horas criticas (UNICEF; 2019).

En América Latina, las infecciones respiratorias agudas (IRA) provocan hospitalizaciones y
muertes en pacientes menores a cinco afios de edad. Segin la Organizacion Mundial de la Salud
(OMYS), los paises en desarrollo representan mas del 95% de los casos de neumonia pediatrica que
afectan a los nifios en todo el mundo (MSP/OPS; 2007). En Ecuador segin datos del INEC en 2019,
murieron 339 nifios menores de once afios por problemas de afeccion respiratoria relacionadas
con la neumonia, siendo el 7,3% de la tasa de mortalidad nacional, en Chimborazo el porcentaje
de muertes por IRA fue de 1,4%, mostrando un leve incremento respecto al 2018, esto lo convierte

en un problema de salud publica grave en el Ecuador (Lugmaiia et al.; 2020).

Existen varios prototipos electronicos desarrollados a nivel mundial con el objetivo de detectar
sintomas de la neumonia, uno de ellos fue el proyecto Mama-Ope desarrollado en la Universidad
Makere de Uganda, consiste en un dispositivo biomédico inteligente para diagnosticar los
sintomas de neumonia. El prototipo fue desarrollado para el beneficio de nifios en riesgo de
neumonia, debido a una escasa relacién médico-paciente que existe en Africa, la implementacion
del sistema en forma de chaqueta, identifica el principal sonido de neumonia mediante el uso de

sensores de sonido y la creacion de un algoritmo de procesamiento de sefiales que detecta el



sonido crujiente presente en la neumonia, estos sonidos se recopilan y transmiten a través de

bluetooth (MathWorks; 2016).

Otro prototipo implementado en la Universidad Ricardo Palma de Pera fue desarrollado para la
deteccion temprana de sintomas de neumonia en nifios menores a cinco afios de edad. El prototipo
tiene como objetivo detectar la temperatura corporal y el numero de respiraciones por minuto
(RPM), mediante la aplicaciéon de sensores colocados estratégicamente en el niflo para

proporcionar un diagnostico que alerte el padecimiento de neumonia en infantes (Andrade; 2015).

Luego de haber revisado la bibliografia anterior, se propone el disefio y construccion de un
prototipo para la deteccion de sintomas de neumonia en nifilos menores a cinco afios de edad, que
consiste en la eleccion de sensores que permitan medir los principales sintomas de la neumonia
en nifios, estos datos se guardan, visualizan y se envian a una base datos a través de comunicacion
inalambrica, donde se almacenaran como informacion médica de cada nifio junto con sus datos
personales. Esta investigacion esta conforme con el Plan Nacional del Buen Vivir, en el objetivo

1 que sostiene “Garantizar una vida digna con iguales oportunidades para todas las personas”
(Senplades; 2017).

JUSTIFICACION TEORICA

La presente investigacion se enfoca en la deteccion de sintomas de la neumonia en nifios menores
a cinco afios de edad. En la Universidad Ricardo Palma del Pert ya se realiz6 un sistema para
deteccion de sintomas de la neumonia, midiendo temperatura y frecuencia respiratoria (Andrade;
2015). Pero uno de los problemas de este sistema, es que necesita estar conectado a un computador
para recolectar los datos y alimentar el dispositivo. Los sintomas de la neumonia son variados y
se siguen midiendo con métodos tradicionales, los sintomas mas medidos son la hipoxemia (nivel
de saturacion de oxigeno en la sangre) y la taquipnea (respiracion rapida), segun la OMS son

signos para diagnosticar la neumonia en nifios menores a cinco afios de edad.

En razén a lo anterior, es importante disponer de los principales sintomas de la neumonia en forma
de datos para que un médico puede examinarlos y dar una evaluacion. Se pretende evitar exponer
a los nifios menores a cinco afios a examenes invasivos como son radiografias y ecografias los
cuales muestran una imagen panoramica de los pulmones y permiten al médico dar una evaluacion
mas precisa de la neumonia, pero la exposicion de los nifios a rayos X a tan temprana edad podria
repercutir en su futura salud, debido a que su cuerpo no estd desarrollado completamente como el

de un adulto.



JUSTIFICACION APLICATIVA

Se realizara un analisis de los principales sintomas de la neumonia para posteriormente disefiar y
construir un prototipo electronico que permita detectar los principales sintomas de la neumonia
en los nifios menores a cinco afios de edad. Se implementara un sistema con una tarjeta de
desarrollo con conexion inalambrica, sensores y alimentacion de energia externa. Se validara el
prototipo con una prueba estadistica de acuerdo al tipo de datos, asi como el error de los sensores,

la transmision de datos y la autonomia de la bateria.

OBJETIVO GENERAL

Disefiar y construir un prototipo para la deteccion de sintomas de la neumonia en nifios menores

a cinco afios de edad.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Investigar sobre los sintomas que se presentan en los casos de neumonia en nifios menores a
cinco afios de edad.

Determinar los requerimientos para obtener los sintomas de la neumonia en nifios menores
a cinco afios de edad.

Disefar el prototipo electronico que cumpla con los requerimientos establecidos.
Seleccionar los elementos de hardware y software que permiten la construccion del prototipo
electronico.

Validar si el prototipo electronico desarrollado cumple con los requerimientos planteados.

Para el desarrollo de este trabajo se utilizard un complemento entre métodos y técnicas para
obtener los mejores resultados en su ejecucion y su conclusion. La revision documental permite
conocer la informacién del tema y el funcionamiento de los elementos a emplear, la
sistematizacion para implementar el proceso mas apropiado en el desarrollo del prototipo, la
experimentacion para realizar las pruebas en el prototipo fisico y verificar su funcionamiento, la
observacion para realizar una comparacion de los resultados en las pruebas estadisticas se utilizan

para interpretar los resultados obtenidos y determinar la exactitud del prototipo electrénico.



CAPITULO I

1 MARCO TEORICO

En el primer capitulo se muestra la investigacion tedrica realizada para el desarrollo del prototipo,
donde se detallan conceptos generales acerca de la neumonia y la sintomatologia que presentan
los pacientes, ademas se encuentra informacion bibliografica acerca del software y hardware
necesarios para el disefio y construccion del prototipo médico para la deteccion de sintomas de

neumonia en niflos menores a cinco afos de edad.

1.1 Normas regulatorias para equipos médicos

Para el proceso de disefio, construccion y pruebas de equipos médicos es necesario la aplicacion
de normas internacionales y nacionales segun el pais, para garantizar el bienestar y seguridad de
la persona cuando utiliza dichos equipos. Las normas internacionales de calidad mas utilizadas
son las ISO (Organizacion Internacional de Estandarizacion) y las normas ecuatorianas NTE

(Norma Técnica Ecuatoriana) reguladas por el INEN (Instituto Ecuatoriano de Normalizacion).

La norma ISO 13485:2016, especifica las politicas de calidad en las etapas de desarrollo,
produccion, comercializacion, instalacion, servicio y desmantelamiento de un dispositivo médico;
ademas proporcionan un manual de calidad, procedimientos y registros de los procesos (ISO; 2016).
Otra norma ISO 14971:2019, para la gestion de riesgos en dispositivos médicos. Trata los
procesos que pueden afectar directamente a los pacientes y al operador del dispositivo médico.
Los objetivos de esta norma es identificar y evaluar riesgos y dafios, inspeccionar el uso del

dispositivo y supervisar la eficacia (IS0, 2019).

En Ecuador existe normas que regulan la construccion, distribucion y mantenimiento de los
dispositivos médicos importados y nacionales. La norma técnica ecuatoriana NTE INEN-ISO
13485:2019 se encarga de la regulacion de la calidad de los dispositivos médicos, donde se
evidencia la capacidad de construccion y funcionamiento de los dispositivos médicos

garantizando que cumplan los requisitos para lo cual fueron construidos (NTE INEN; 2019).

Con respecto al Ministerio de Salud Publica en el afio 2016 promulgo normativas que se encargan
del registro sanitario y control de dispositivos médicos para humanos. Se establecen parametros
de calidad, seguridad y eficacia que deben cumplir para utilizar los dispositivos médicos en los

pacientes, tienen que indicar el nivel de riesgo y el tipo de dispositivo medico (Registro Oficial; 2017).



1.2

Equipos médicos para uso humano no invasivos

Un dispositivo médico para uso humano puede ser un aparato, implemento, software, implante;

usado en seres humanos con el fin de detectar, prevenir y monitorizar enfermedades, lesiones,

procesos fisiologicos, entre otros propositos. Los dispositivos médicos no invasivos, no entran en

contacto con la piel o deben colocarse sobre piel sana, para ser lo menos molesto posible en el

paciente (ARCSA; 2021) (Instituto de Salud Publica Ministerio de Salud de Chile; 2018).

1.2.1

Prototipos para medir seiiales fisiologicas y sintomas de la neumonia

En Latinoamérica y en el mundo existen varios prototipos para deteccion de sintomas de la

neumonia y medir sefiales fisiologicas del cuerpo humano, en la tabla 1-1 se mencionan algunos

dispositivos con sus principales caracteristicas muy similares al prototipo propuesto en este

estudio.

Tabla 1-1: Prototipos para medir sefiales fisiologicas y sintomas de la neumonia.

Signos

vitales

Microcontrolador

Sensores

Comunicacion

inalambrica
Interfaz grafica
Software de
programacion
Base de datos

Presupuesto

Bateria

Fuente: Andrade, 2015, Mala et al., 2016, Nieto et al., 2017.

Disefio de un prototipo
electronico para deteccion
temprana contra la

neumonia en infantes

Temperatura corporal

Frecuencia respiratoria

PICI16F877A

Sensor temperatura LM35.

Sensor magnético.

Si

Visual basic

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

A wearable diagnostic
device to combat children’s

pneumonia

Frecuencia respiratoria
Frecuencia cardiaca
Oxigenacion sanguinea

Temperatura corporal

STM32F205

Sensor infrarrojo MLX90614.

Sensor de luz Sil 141 12C.
Sensor temperatura LMT70.
Acelerometro ADXL345.

Si

Si

STM32 software

Si
$44

Si

Disefio de un prototipo de
medicion de sefiales
fisiolégicas utilizadas en

Biofeedback

Frecuencia cardiaca
Frecuencia respiratoria

Actividad electro dermal

Arduino pro mini

Sensor LDR.

Sensor efecto Hall UGN
3503.

Electrodos ECG.

Si

Si
Arduino IDE
BrainBay

No
$178,65

Si



Una vez revisado los dispositivos de la tabla 1-1 se concluye que el primer dispositivo mide los
mismos sintomas de la neumonia comparado con el prototipo a desarrollar en esta investigacion,
siendo la aportacion en este trabajo el cambio de tarjeta de desarrollo, utilizacion de otros
sensores, inclusion de comunicacion inalambrica, creacion de una base de datos y suministrar
autonomia energética con una bateria. El presente prototipo electronico es de bajo riesgo al no
tener contacto interno con el paciente, por ende, es un dispositivo de uso humano no invasivo

usado para la medicion de los sintomas de neumonia en pacientes menores a cinco afios de edad.

1.2.2 Dispositivos comerciales de monitoreo y medicion de signos vitales

En medicina, existen diversos equipos médicos comerciales para la medicion de signos vitales de
manera exacta sin ser invasivo para los pacientes. Dentro de los signos vitales mas comunes se
puede mencionar la presion, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, temperatura, entre otros.
Los equipos médicos que se encargan de monitorizar los signos vitales, no son pequefios y su
precio es proporcional a la cantidad de sintomas que mide el dispositivo lo cual lo hace costoso,
Como ejemplo, tenemos los monitores marca Gima que miden multiples signos, son utilizados en
hospitales y su tamafio se incrementa cuanto mas signo miden (Gima; 2017). En la figura 1-1

observamos la arquitectura de un monitor de signos vitales, el cual esta conformado por:

AC100-240V

Suministro de potencia
Botones operativ To— ; :
['but:::: ks do?; Pantalla Comunicacion (bateria incluida)
de navegacion) LCD de rad soporta cada
l l ' potencia de las partes

Procesamiento central

Impresora —

incorporada

Maodulo de Modulo no Modulo de puiso
electrocardiograma invasivo de presion de saturacion de
(ECG, TEMP) sanguinea (NIBP) oxigana (Sp02, FP)

11 1 | 11 1 1

Electrodos
Sonda de Brazalete Sensor
Y mggécms temperatura del NIBP Sp02

Figura 1-1: Arquitectura de un monitor de signos vitales.

Fuente: Gima, 2017.

e Periféricos: contiene varios elementos de mediciéon como son electrodos ECG, sonda de

temperatura, brazalete de presion y sensor de oxigenacion sanguinea.
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e Procesamiento central: contiene un microcontrolador para el procesamiento y adquisicion
de las sefiales mediante modulos y protocolos propios del dispositivo.

e Visualizacién: contiene una pantalla LCD para visualizar los datos, graficas y alertas de los
signos vitales.

e Comunicacién: contiene los dispositivos de comunicacion a la red para poder conectar con
el sistema central de monitorizacion.

e Suministro de energia: Proporciona la corriente AC entre 100-240V con un fusible de
proteccion para su funcionamiento, ademas dispone de una bateria incluida en caso de cortes

de energia.

1.3 Neumonia

Es una infeccion de tipo respiratoria que afecta directamente a los pulmones, donde generalmente
los alvéolos ver figura 2-1, se llenan de pus y liquido, esto produce cambios en la respiracion,
fiebre y una baja absorcion de oxigeno. Dentro de los causantes se encuentran virus, bacterias y

hongos (Organizacién Mundial de la Salud, 2019).

Pneumonia

traquea

flema en bronquios pulmén

bronquioclos

flema en alvéolos

alvéolos

Figura 2-1: Neumonia pulmonar en el sistema respiratorio.

Fuente: Melnyk, 2013

Existe dos tipos de neumonia: la viral provocada por el virus respiratorio sincicial (VRS),
influenza y adenovirus presentando catarro, fiebre, faringitis, aunque no exista problemas
respiracion, en ocasiones es acompaiiada de dolor abdominal y vomitos. Mientras, que la
bacteriana producida por la bacteria mycoplasma pneumoniae es algo méas gradual, presenta fiebre
alta con escalofrios, se acompaiia con dolor toracico y respiracion rapida con escasa presencia de

tos (Zumba; 2017).



La tasa de mortalidad por neumonia en nifios menores a cinco afios de edad crece por algunos
factores como son: sexo, edad, bajo peso al nacer, desnutricion, corta lactancia materna y nifios
con bajas defensas e infecciones. Otros factores extrinsecos son: bajos recursos, falta de acceso a
la salud, exposicion al humo, hacinamiento es decir tres 0 mas personas por habitacion dentro de

una casa, frio y humedad (Zambrano; 2018).

1.3.1 Etapas de la neumonia

La fisiopatologia, estudio del proceso de las enfermedades, divide a la neumonia infantil en cuatro
etapas, en la tabla 2-1 se detalla: congestion de 24-horas, hepatizacion roja, hepatizacion gris y

finalmente la resolucion.

Tabla 2-1: Etapas de la neumonia.
Etapa Descripcion

Se produce dentro de las 24 horas siguientes a la infeccion, el pulmon sufre
24 horas de congestion
congestion vascular e hinchazon alveolar.
Los alvéolos se llenan de globulos rojos y fibrina, esto conlleva a que el
Hepatizacion roja tejido pulmonar se vuelva rojo generando dificultad para respirar o
respiracion rapida
La fibrina, globulos rojos y blancos se acumulan en los espacios alveolares,
Hepatizacion gris la flema presenta sangre y pus. Se produce una reduccion del area del
pulmoén para el intercambio de gases.
Finalmente, las enzimas y las sustancias en los pulmones que causan la
Etapa de resolucion inflamaciéon disminuyen. Los globulos blancos luchan contra los
organismos invasores y los restos se eliminan mediante la tos.
Fuente: Vera, 2015.
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

14 Sintomas de la neumonia

Los signos y sintomas que presenta la neumonia varian segtin la edad del nifio, pero entre los mas
comunes tenemos: fiebre, escalofrios, tos, congestion nasal, respiracion rapida (taquipnea),
respiracion con sonidos de resoplidos o silbidos (sibilancias), respiracion forzosa que causa que
se contraiga los musculos de la costilla, falta de oxigenacion de la sangre (hipoxemia), vomitos,
dolor de pecho, dolor abdominal, pérdida de vitalidad y falta de apetito. A continuacion, se enlista

los sintomas mas medidos en el &mbito medico (Zumba; 2017):



- Taquipnea: Manifestacion clinica de respiracion acelerada que se presenta anormalmente,

signo relevante como criterio de diagndstico de neumonia, debido a la relacion que guarda

con la hipoxemia y cuando una radiografia de torax no es accesible.

- Fiebre: Manifestacion clinica asociada con infecciones bacterianas o virales que se

presentan en forma de temperatura corporal, signo de fiebre elevada >38°C.

- Hipoxemia: Manifestacion clinica relacionada con el bajo nivel de oxigeno en la sangre,

siendo el 92% de oxigeno la cantidad aceptable para que las células de mantengan saludables

y detectar distintas patologias.

1.4.1 Manifestaciones clinicas de la neumonia

Una vez analizada los tipos de neumonia el estudio se centrard en la neumonia bacteriana y los

sintomas a medir seran la temperatura y frecuencia respiratoria. En la tabla 3-1, se observa el

cuadro clinico que puntualiza los valores normales y criticos de los sintomas que presentan los

nifios menores a cinco afos de edad con neumonia bacteriana:

Tabla 3-1: Manifestaciones clinicas de la neumonia en niflos menores de cinco anos edad.

Frecuencia respiratoria

Edad Normal
1mes — 1afio 30-60 RPM
lafio — 3afios 24-40 RPM
4 — 6 afios 22-34 RPM
Temperatura
Edad Normal
1mes — 1aiio 35,9-37.1°C
1afio — 3afios 35,3-37,2°C
4 — 6 afios 35,6-37,2°C

Critica (Taquipnea)

>60 RPM
>50 RPM
>40 RPM

Critica (Fiebre)
>38°C
>38°C
>38°C

Saturacion de oxigeno (SpO2)

Edad Normal

1mes — 5aiios 92%

Fuente: Couceiro, 2013, Mufioz et al., 2003
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

Critica (Hipoxemia)

<90%



Los factores clinicos de la neumonia bacteriana de la tabla 3-1 segun la (Organizacion Mundial de la
Salud; 2019) pueden aparecer segin la edad del nifio, por lo general con la presencia de tos,
dificultad respiratoria acompafiada o no con fiebre y falta de oxigenacion en la sangre. La fiebre
por si sola, no es un factor indicativo de neumonia, pero combinada con la taquipnea, sintoma
asociado a los nifios menores de cinco afios de edad, constituyen un aporte en el diagnostico de
la neumonia ya que se presentan dentro de las 24 horas siguientes al periodo de incubacion de la

enfermedad (Andrés Martin et al.; 2012).

Para la medicion de la frecuencia respiratoria se realiza de manera manual, contando el niimero
de respiraciones en un minuto, es decir las veces que la pared toracico abdominal se expande y
contrae por la respiracion teniendo en cuenta que el paciente debe estar recostado comodamente
o anestesiado (Talamas; 2016). Para la temperatura, en el mercado existen gran variedad de
termometros, existen los clinicos de mercurio o digital utilizados en su mayoria, ademas existen
los infrarrojos, estos permiten medir la temperatura en zonas de la frente o la arteria temporal

(Espinosa H.; 2013).

1.5 Técnicas de medicién para los sintomas de la neumonia

Conocer las técnicas de medicion de la temperatura y la frecuencia respiratoria, permite elegir la
mejor tecnologia para detectar o monitorizar con precision estas funciones basicas del cuerpo.
Obtener un valor mas cercano a la realidad permite reducir errores y cuantificar la exactitud del
prototipo frente a los dispositivos comerciales existentes o mediciones manuales sea el caso

requerido.

1.5.1 Seleccion de las técnicas de medicion de la frecuencia respiratoria

La frecuencia respiratoria (FR) es el numero de respiraciones que realiza un individuo en un
minuto, se muestra como un signo del deterioro fisiologico del cuerpo, pero es un signo muy poco
considerado dentro del ambito clinico debido al poco interés de estudios para encontrar métodos

de medicion mas confiables (Gazitua, 2014; citados en Romero, 2017).

Existen diversas tecnologias para medir este signo, estas se dividen en dos, con contacto y sin
contacto, las mediciones sin contacto implican el uso de imagenes para determinar la FR y son
costosas, por lo que las mediciones con contacto son las mas utilizadas debido a que usan un
sensor, el cual tiene contacto con una parte del cuerpo. En la tabla 4-1 se identifican las principales

técnicas basadas en contacto seglin la magnitud a medir y la posicion en el cuerpo (Massaroni et al.;

2019).
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Tabla 4-1: Técnicas de medicion de frecuencia respiratoria basadas en contacto.

Técnica Magnitud para medir
Medir los sonidos respiratorios,
. cuyos ruidos de amplio espectro con
Sonidos .
. . rango de frecuencia dependen de la
respiratorios

ubicacion del sensor sea en la boca,

traquea o pared toracica.

Medir volumen y/o velocidad del
Flujo de aire
aire inhalado o exhalado durante la

respiratorio o

respiracion.

Medir la temperatura durante la
Temperatura

respiracion, el aire exhalado es mas
del aire

calido que el aire inhalado.

Medir el contenido de vapor de agua
Humedad del
que existe en el aire inhalado y

aire

exhalado.

Medir el contenido de oxigeno y
Componentes

dioxido de carbono (CO,) resultado
del aire

de la respiracion celular.

Medir el desplazamiento del
Movimientos

diafragma cuando se contrae y se
de la pared .

expande, es decir cuando entra y sale
toracica

aire de los pulmones.

Fuente: Massaroni et al., 2019

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

Grafico de posible
Posibles sensores a utilizar

colocacion

¥

Microfonos

Caudalimetro diferencial o
turbina

Sensor de fibra optica

Termistor
Termocuplas
Sensor piroeléctrico

Sensor de fibra optica

Sensor capacitivo
Sensor resistivo

Sensor de fibra optica

Sensor infrarrojo

Sensor de fibra optica

Deformaciéon en la pared
toracica:

Sensor resistivo

Sensor capacitivo

Sensor inductivo
Cambio de impedancia:
Sensor de impedancia

transtoracico

Movimiento tridimensional:

Acelerémetro
Giroscopio

Magnetdmetro

Una vez revisadas las técnicas para medir la frecuencia respiratoria de la tabla 4-1, se selecciona
el movimiento de la pared toracica, esta mide el desplazamiento de la pared toracico-abdominal
del nifio, esta técnica disminuye la probabilidad de falsas mediciones y es menos invasiva al no

tener contacto directo con la piel desnuda del nifio y no crear presion sobre area del pecho.
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1.5.1.1 Seleccion de sensor para la medicion de movimientos de la pared toracica

En la tabla 5-1 se observan los principales sensores para medir movimientos y sus principales

caracteristicas.

Tabla 5-1: Cuadro comparativo de sensores de movimiento de pared toracica.

Acelerémetros Giroscopios Magnetometros
Mide las fuerzas de Detecta y mide la @ Mide la posicion
aceleracion causadas por = velocidad de rotacion de | detectando la fuerza del
Mediciéon la gravedad o el un objeto alrededor de =campo magnético de
movimiento. un eje particular. acuerdo con la distancia

entre el sensor y un iman.

Sensibilidad Media Alta Media
Linealidad de salida Alta Alta Media
Precision Medio-Alta Medio-Alta Media
Tamafio Pequeiio Pequefio Pequeiio
Costo Bajo Bajo Medio
Monitoreo en tiempo real Muy Bueno Muy Bueno Bueno
Sensibilidad del movimiento
Medio-Alta Medio-Alta Baja
corporal
Intrusion de la medicion Alta Alta Alta
Influencia de factores . .
Baja Baja Alta

ambientales
Fuente: Massaroni et al., 2019

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

En base a la tabla 5-1, se concluye que el giroscopio es el indicado para aplicar en la medicion de
la FR, pues presenta una alta sensibilidad para medir movimientos que el acelerémetro, un tamafio
pequefio, costo bajo, gran precision y una baja influencia de factores ambientales que perjudique
su funcionamiento. Aunque en el mercado existen dispositivos que integran los tres sensores, un
acelerometro-giroscopio-magnetémetro conocidos como IMU (Unidad de medicion inercial).

Esto hace que sean una excelente opcion pues integra las mejores cualidades de los tres sensores.
1.5.2 Seleccion de las técnicas de medicion de la temperatura corporal

La temperatura corporal es el calor producido por procesos organicos del cuerpo y liberado hacia
el ambiente exterior, siendo el hipotalamo el encargado de regular esta temperatura corporal. En

condiciones de normalidad esta oscila entre 36,5°C a 37,5°C. En los nifios una temperatura menor

a 35°C se considera hipotermia y una temperatura mayor a 38°C es una fiebre (Murcia et al.; 2014).
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Las técnicas de medicion de temperatura se dividen en dos, métodos invasivos y no invasivos;

siendo los invasivos los mas idoneos, pero solo usados en la Unidad de cuidados intensivos (UCI)

debido a que se miden en lugares como el es6fago, la arteria pulmonar o nasofaringe y la vejiga.

En la cotidianidad se usan mas las técnicas no invasivas, por los lugares donde se mide como son

la cavidad oral, el recto, la axila, oido y zona cutanea (Queralt Gorgas; 2009). En la tabla 6-1, se

muestra las diferentes técnicas de medicion de temperatura.

Tabla 6-1: Técnicas no invasivos de medicion de temperatura corporal.

Tipos

Funcionamiento

Dispositivos

Rango de
medicion

Lugar a medir

Tiempo de
medicion

Residuo

Mecanicos

Tubo sellado de vidrio con escala de
temperatura graduada, en cuyo interior
hay mercurio, conectado a un tubo
capilar cuando la temperatura aumenta
el mercurio se dilata y asciende por el
capilar. El retorno del mercurio se logra
agitando el termometro. Existen de

mezcla de galio, indio y estafio.

Termometro de mercurio.

Termoémetro sin mercurio (Gal Instan).

35-42°C

Cavidad oral
Cavidad rectal
Axila

8-10 minutos mercurio
4 minutos Gal Instan
Mercurio Toxico.

Gal Instan no toxico.

Fuente: Augusto et al., 2014

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

Electronicos digital

Sensores formados por
una punta metalica que
son  semiconductores
cuya resistencia
eléctrica cambia
rapidamente con la

temperatura.

Termopares
Termistores

Resistivos

35-42°C

Cavidad oral
Cavidad rectal
Axila

Timpano

30-60 segundos

Bateria o pilas

Radiacién Térmica

La emision radioactiva
de los cuerpos permite
un calculo preciso de la
temperatura de objeto
radiante a partir de su
espectro de emision, sin
tener contacto directo
con él.

Termoémetro infrarrojo
canal auditivo
Termoémetro infrarrojo

cutaneo

35-42°C

Timpano

Zona cutanea

2-3 segundos

Bateria o pilas

En base a la tabla 6-1, se selecciona la técnica de radiacion térmica, esto debido a que se puede

medir en zonas cutaneas sin tener contacto directo con el nifio, su rapidez con unos pocos

segundos para tomar una medicion, funcionan con bateria estas pueden ser recargables y su rango

medida es el indicado para los fines del prototipo en este estudio.
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1.5.2.1 Seleccion de sensor para la medicion de temperatura corporal

La radiacion térmica se mide por termometros infrarrojos y el elemento responsable de la

captacion de radiacion es el sensor este se denomina detector térmico y es un elemento sensible

el cual varia seglin la absorcion de radiacion, cambiando la propiedad del elemento y generando

una sefial eléctrica proporcional a la radiacion sobre él (Diaz Garcia; 2012). En la tabla 7-1 se muestra

los tipos de detectores térmicos.

Tabla 7-1: Cuadro comparativo de los sensores de temperatura de tipo detector térmico.

Medicion

Precision

Influencia de factores

ambientales

Campo de vision
Tiempo de lectura

Rango de medida

Linealidad
Tamaio
Costo

Tipo de salida

Fuente: Vergara, 2000, Diaz, 2012.

De bolémetro

Detectores que utilizan

variacion de temperatura.

Baja 0,9°C
Baja
Baja
Bajo
-200°C —200°C
Alta
Mediano
Medio

Analdgica

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

el

cambio de resistividad de un

material en respuesta a una

Termopila

Basados en el efecto
termoeléctrico, es decir, en la
aparicion de una diferencia de
potencial entre dos uniones de
materiales distintos mantenidas a

diferentes temperaturas.

Media 0,5°C
Baja
Media
Alto
-40°C - 350°C
Baja
Pequetio
Medio

Digital

En base a la tabla 7-1 se selecciona el sensor de temperatura de tipo termopila, esto debido a su

precision con un error de 0,5°C, baja influencia de factores ambientales, campo de vision medio,

tamafio pequeflo, tiempo de lectura rapido para determinar la temperatura, su tipo de salida digital

y tener un rango de medida acorde a los requerimientos para el prototipo de este estudio.
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1.6 Comunicacion inalambrica

La comunicacion inalambrica permite el acceso e intercambio de la informacion, evitando la
utilizacion de una conexion fisica. Su aplicacion es por las facilidades de comunicacion y los
bajos costos. Es posible realizar disefios en diversos entornos desde el industrial hasta el
doméstico (Durén et al.; 2012). Se clasifican seglin el alcance en tres grupos, redes de area personal
inalambrica (WPAN), redes de area local inaldmbrica (WLAN) y las redes de area extendida
inaldmbrica (WWAN) (Prieto; 2019).

Las redes WPAN tienen una limitacion de alcance de hasta 10 metros, necesitan estar cerca para
que exista la conectividad, las mas utilizadas son Bluetooth, DECT, IrDA, NFC y Zigbee. Las
redes WLAN tienen un alcance de conectividad de hasta 100 metros, son las mas usadas en
entorno del hogar, educativo y oficinas, tienen la capacidad de conectar varios dispositivos a la
vez. La mas conocida es Wi-Fi, por sus ventajas de libre movilidad, instalacion simple,
flexibilidad, costo accesible, velocidad de transmision de informacion, bajo consumo energético
y seguridad. Las redes WWAN tienen un alcance mayor a 50 kilometros, utilizan frecuencias con
licencia; permiten la comunicacion en diferentes zonas geograficas, se dividen en dos grupos; las
fijas que utilizan sefiales satelitales y las moviles que utilizan compaiiias para la transmision y

recepcion de las sefales (Prieto; 2019) (Salazar).

1.6.1 Seleccion del tipo de comunicacion inalambrica

Después de analizar los tipos de redes inalambricas, en la tabla 8-1 se realiza una comparacion

entre las mas utilizadas con tarjetas de desarrollo, siendo Bluetooth y Wi-Fi.
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Tabla 8-1: Cuadro comparativo de las redes de comunicacion inalambricas.

Tipos Bluetooth Wi-Fi
Estandar IEEE 802.15.1 802.11¢g
Tasa de transmision 3Mbps 54Mbps
Numero maximo de nodos 8 255
Alcance 1-10m 100m
Banda de frecuencia 2,4 GHz 2,4 GHz
Latencia >10 segundos >3 segundos
Costo Bajo Medio
Confidencialidad datos Baja Alta
Consumo energético Bajo Bajo
Diversos .
Parametros mas importantes contextos de Velocidady
flexibilidad

aplicacion
Fuente: Viloria Nuifiez et al., 2011.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

En base a la tabla 8-1 se concluye, que la mejor opcidn para la transmision inaldmbrica de datos
es Wi-Fi por su mayor alcance de cobertura y una tasa de transmision de datos mas alta, se puede
conectar mas dispositivos a la vez, la latencia en la transmision de datos es mucho menor, tiene
un costo medio, los datos presentan mayor seguridad y un consumo energético bajo. Ademas,

varios dispositivos en el mercado ya vienen integrados con Wi-Fi en sus tarjetas desarrollo.

1.7 Tarjetas de desarrollo, control y adquisicion de datos

Son dispositivos hardware que cuentan con un software de programacion propio o de codigo
libre, permiten adquirir y medir sefiales (variables fisicas), para ser procesados y facilitar la
implementacion de diversos proyectos (Enriquez et al.; 2016). Primeramente, tenemos Arduino un
software de cddigo abierto y libre acceso utilizado para el procesamiento de datos, también es una
tarjeta de desarrollo cuyo hardware o placa electronica estd formada por un microcontrolador con
varias entradas, salidas y convertidores de sefial. Las placas Arduino pueden trabajar en diferentes

sistemas operativos como Mac OS, Windows y Linux (Arduino, 2019).
Por otro lado, tenemos a Raspberry Pi una tarjeta de control considerada una computadora de

pequetio tamaiio y de bajo costo, con la cualidad de ser programable para tomar captura y emision

de datos del entorno. Tiene la capacidad de realizar tareas tipicas de un computador, que ejecuta
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el sistema operativo Linux, como el navegar por internet, reproducir videos, manipular

documentos y la reproduccion de juegos (Raspberry Pi Foundation; 2016).

Finalmente, la empresa Espressif disefia modulos y componentes que incorporan la tecnologia
Wi-Fi y Bluetooth. Las placas de desarrollo ESP tienen el objetivo de crear prototipos y permitir
la interconexion de manera sencilla apoyandose en la comunicacion inalambrica. Cuenta con
tecnologia que ayuda al desarrollo de aplicaciones propias del Internet de las Cosas (IoT),
automatizacion, entre otras; ademds posee su propio software de desarrollo Espressif IDF,
también se puede utilizar con otros software de programaciéon como IDE de Arduino, Micro

Python, JavaScript y LUA (Espressif; 2020).

1.7.1 Comparacion de las tarjetas de desarrollo

Después de analizar las diferentes tarjetas de desarrollo existentes en el mercado, y sus diversas
aplicaciones tecnologicas, en la tabla 9-1 se hace la comparacion entre las diversas familias al

exponer las caracteristicas de cada una.

Tabla 9-1: Comparacion de tarjetas de desarrollo.

Arduino Raspberry Espressif ESP
Microcontrolador ATmega ARM Xtensa
Arquitectura 8 bits 64 bits 32 bits
Nimero de niicleos 1 2 4
Compatibilidad de sistemas Windows, Mac OS, Windows, Mac OS,
Windows, Linux
operativos Linux Linux
Entorno de programacion
Si Si Si

propio
Lenguaje de programacion C++ Scratch, Python C, C++y Python
Comunicacién inalambrica Requiere tarjetas Bluetooth Bluetooth

adicionales Wi-Fi Wi-Fi
Alimentacion de entrada 3,3-12V 5V 3,3-5V
Frecuencia del reloj 16MHz 1,5GHz 240Mhz
Memoria RAM 32-256KB 1-4GB 512KB
Nimero de Terminales

14-54 26-40 30-36

depende del modelo
Consumo energético 19mA 80-180mA 850mA
Costo Medio Alto Bajo

Fuente: Arduino, 2019; Raspberry Pi Foundation, 2016; Espressif, 2020.
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020
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En base a la tabla 9-1, se considera que la ESP de la empresa Espressif es la opcion mas optima
en comparacion a las demas placas mencionadas, debido a su doble nicleo de procesamiento,
arquitectura de 32bits, facilidad de programacion en cualquier entorno, integracion de
comunicacion inalambrica Bluetooth y Wi-Fi en la placa, baja alimentacion de entada, buena
memoria RAM para el procesamiento de las operaciones, consumo energético bajo con
utilizacion de Wi-Fi, bajo costo, facilidad de adquisicion y ahorro de tamaifio del prototipo al

evitar modulos adicionales.

1.8 Fuentes de alimentacion

Son encargadas de suministrar energia a un circuito electronico, entre estas tenemos las baterias,
una fuente de energia portable, recargable y barata para los diferentes dispositivos portatiles.
Elegir un tipo de bateria depende de los requerimientos donde van a ser utilizadas. Siendo las
baterias de litio las mas utilizas en aplicaciones para la salud, debido a su versatilidad ya que
presenta un menor peso y mayor capacidad de energia por volumen (Quintero et al.; 2021). En el
mercado existe dos tipos baterias de litio, baterias de ion-litio y de polimero de litio (Li-Po), en

latabla 10-1 se hara una comparacion para elegir la que mas se ajuste a los requisitos del prototipo.

Tabla 10-1: Comparacion entre baterias de Ion-litio y Li-Po.

Caracteristicas Bateria Ion-Litio Bateria Li-Po
Voltaje operacional de las celdas 2,5-42V 3,7-4,2V
Vida util mayor a 5 afos 2 a 3 afios
Velocidad de auto descarga 2 -10% por mes 5% por mes
Circuito de seguridad por limites )
No Si
de voltaje
Depende del voltaje
Numero de Celdas 1 celda
1-6 celdas
Dimensiones 18mm@x65mm 140x43x25mm
Forma Cilindrica Rectangular
Manejo cuidadoso No Si
Peso 28gr 18gr
Costo Bajo Alto

Fuente: Flor B. et al., 2017
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

En base a la comparacion realizada en la tabla 10-1, por la necesidad de obtener la mayor

autonomia con relacion al tamafio, evitando las baterias de polimero de litio (Li-Po) debido a que
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son mas sensibles de manejar y tienen a hincharse, se escogio utilizar las baterias de ion-litio.
Esto debido a que tiene mayor vida util, su voltaje minimo de trabajo es mejor, la velocidad de
descarga es menor, no requiere un manejo cuidadoso, su peso es ideal, su bajo costo y facilidad

de encontrar en el mercado.

El necesario saber la autonomia de una bateria ion-litio, ya que un circuito electronico necesita
un suministro constante de corriente, se utiliza la siguiente formula para conocer el tiempo de

vida util de la bateria (Botero; 2012):

. CB ..
tiempo uso = — Ecuacion 1-1

Donde:

CB = corriente de bateria ion-litio

CC = corriente total del circuito
1.9 Estudio de Base de datos

Consiste en un conjunto de informacién que se encuentra organizada, de manera que los datos
puedan ser seleccionados en correspondencia con las necesidades del usuario. Las bases de datos
permiten el almacenamiento de grandes cantidades de informacioén que pueden ser ingresadas,
seleccionadas, actualizadas y modificadas. Se puede clasificar en relacionales y no relacionales

(Ordoiiez; 2020)(Velastegui et al.; 2017).

Las bases de datos relacionadas se encargan de almacenar la informaciéon de manera estructurada
y relacionada entre si, pueden ser relaciones, tablas, registros conformados por una clave. Cada
tabla tiene atributos propios de cada elemento, una de las ventajas es la relacion entre los datos
de las tablas, esto permite que sean manejados desde otras tablas al mismo tiempo. Este tipo de
base de datos pueden ser utilizados sin la necesidad de usar una estructura diferente. Las mas
utilizadas dentro del mercado son MS SQL Server, MySQL, Mariadb, Oracle, entre otros (Ordéfiez;
2020).

Las bases de datos no relacionales surgen como solucionan a los problemas de escalabilidad y
rendimiento de las bases de datos convencionales, ante el creciente nimero de consultas (Ordénez;
2020). No se basa en la forma entidad-relacion, por ende, sus desventajas son la falta de esquemas,
pero los datos se escalan bien de manera horizontal y son ideales para grandes cantidades de

informacion, consultas y transacciones. Existen varias empresas que aplican estas bases de datos
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como Google, Amazon, Twitter, Facebook, etc. En el mercado existen diferentes opciones para

bases de datos no relacionales como son MongoDB, Cassandra, entre otros (Castillo et al.; 2017).

1.9.1 Comparacion de bases de datos

En la tabla 11-1 se muestran las principales caracteristicas de las bases de datos relacionales y no

relaciones aplicadas en cualquier proyecto que necesitan almacenar informacion.

Tabla 11-1: Comparacion de las bases de datos relacionales y no relacionales.
Relacional No relacional
Combina tablas para la extraccion de ) )
Tablas ) ) ) No permite la relacion de tablas
informacion relacionada

Distribucion  Facilidad para la distribucion de los = Permite distribuir gran cantidad de

de datos datos informacion

Gestiona  datos mediante las No permite el manejo de datos
Relacion ) . .

relaciones mediante las relaciones
Escalamiento No permite el escalado horizontal Escalado horizontal de datos
Rendimiento Rendimiento bajo Rendimiento alto
Seguridad Alta Muy baja
Velocidad Procesamiento de datos lento Procesamiento de datos veloz

Fuente: Gonzales Linares, 2016; Cardenas, 2014
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

En relacion con la informaciéon expuesta en la tabla 11-1, se considera que la base de datos
relacional es la opcion mas viable debido a que permite combinar tablas para buscar datos, tiene
facilidad de distribucion de datos, permite relacion entre tablas, tiene un rendimiento bajo y no
permite escalado horizontal pero no hay necesidad ya que no tenemos un trafico alto de datos,

ademas brinda una seguridad alta de la informacion que se maneja.
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CAPITULO II

2 PROPUESTA Y DISENO DEL PROTOTIPO

En el presente capitulo se detalla los requerimientos de hardware y software para el disefo y
construccion del prototipo electronico denominado MON-AC, para la deteccion de sintomas de
la neumonia en nifios menores a cinco afios de edad. Se muestra la caracterizacion de los
elementos que forman parte de la estructura, programacion, comunicacion inalambrica, sensores,

elementos electronicos y tarjeta de control aplicada para la creacion del prototipo electronico.

2.1 Requerimientos del prototipo electrénico de sintomas de la neumonia

Existen requisitos de disefio y funcionamientos que debe cumplir el prototipo para la construccion

que se detallan a continuacion:

- El prototipo MON-AC debe medir los sintomas estudiados de la neumonia en nifios menores
a cinco afios de edad.

- Elegir los componentes hardware para medir la frecuencia respiratoria y temperatura corporal.

- Garantizar que el prototipo sea autonomo energéticamente.

- Determinar el alcance de transmision inalambrica de datos del prototipo.

- Verificar la integridad del envio de datos de los sensores del prototipo a la base de datos de
manera inalambrica.

- El prototipo MON-AC debe ser comodo, no invasivo, de facil transporte, manejo y colocacion
durante la medicion de datos en los nifios.

- Interfaz de manejo de la base de datos, amigable con el usuario.

- Almacenar la informacion de pacientes y usuarios en una base de datos.

- Mostar una etiqueta en los valores criticos de los sintomas en la base de datos.

2.2 Descripcion del prototipo electrénico

En la figura 1-2, se describe el sistema general propuesto del prototipo para la deteccion de
sintomas en nifios menores a cinco afios de edad. El prototipo electrénico esta formado por una
fuente de alimentacion para el circuito electronico, una tarjeta de desarrollo y los sensores
necesarios para la medicion de los sintomas colocados dentro de una estructura ajustable a la
pared toracico-abdominal que permita la comodidad del nifio; los datos son enviados a la base de

datos mediante comunicacion inalambrica.
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Figura 1-2: Esquema del prototipo electronico para la deteccion de sintomas de la neumonia.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

En la figura 1-2 se puede apreciar el prototipo colocado en el area toracico abdominal del nifio, el
bloque de bateria se conecta con la etapa de carga para proteger la bateria y cargarla, ademas
alimenta a los bloques de la tarjeta de desarrollo, sensor infrarrojo, giroscopio y la pantalla de
visualizacion, todo esto conforma la parte hardware del prototipo, los datos medidos por el sensor
infrarrojo y giroscopio son enviados por la tarjeta de desarrollo mediante Wi-Fi conectado a un
router en una red local y esta se almacena en una base de datos, la cual puede ser accedida por
medio de una interfaz para los usuarios desde diferentes locaciones dentro la misma red local
mediante el uso de credenciales de ingreso al sistema. Dentro del sistema se puede realizar el
registro de nuevos usuarios con sus credenciales. Los usuarios pueden ingresar la informacion de

los pacientes y visualizarla para su respectivo andlisis segun el criterio de profesionales.

Con el giroscopio se mide la frecuencia respiratoria, este tiene que un lapso de 15 segundos para
adquirir 20 mediciones que se van a promediar, este valor se guarda en una variable y se multiplica
por 4 para obtener el nimero de respiraciones por minuto (RPM). Mientras, el sensor infrarrojo
mide la temperatura corporal colocando el dispositivo en el area de la arteria temporal (sien) por

un lapso de 5 segundos donde adquiere 6 mediciones que se van a promediar, obteniendo la
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temperatura, estos valores se muestran en una pantalla oled y cada 15 segundos se envian

mediante Wi-Fi a la base de datos.

23 Hardware del prototipo electronico

Con lo estudiado en el capitulo anterior se puede establecer las mejores opciones para el disefio
electronico del prototipo. A continuacion, se detalla las caracteristicas de cada uno de los

elementos, ademas del disefio del circuito electronico.

2.3.1 Seleccion de los elementos electronicos del prototipo

Para realizar el disefio del prototipo se selecciona los componentes que conforman la parte
electronica, a continuacion, se detallan las caracteristicas de cada uno de los elementos

contemplados para el prototipo.

2.3.1.1 Tarjeta de desarrollo ESP32

Desarrollada por la empresa Espressif, cuenta con muchas caracteristicas como conectividad Wi-
F1i, bluetooth, sensor de efecto Hall y sensor de temperatura incorporada. Esta placa es reconocida
por su disefio robusto, consumo de energia bajo, alto nivel de integracién y con una amplia
variedad de periféricos como tactil capacitiva, ADC, DAC, UART, SPI, I12C y muchos mas, en
la figura 2-2, se puede observar la placa ESP32 (Espressif; 2020).
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Figura 2-2: Tarjeta de desarrollo ESP32.
Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

En la tabla 1-2, se detallan las principales caracteristicas fisicas y eléctricas de la ESP32. Para

mas caracteristicas ver anexo A.
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Tabla 1-2: Caracteristicas principales de ESP32.

Caracteristicas Descripcion
Procesador principal Tensilica Xtensa LX6
Nicleo de procesador 2
Arquitectura 32 bits
Comunicacion inalambrica Wi

Bluetooth
Frecuencia de reloj 240MHz
RAM 512KB
Voltaje de operacién 5V
Voltaje de entradas y salidas 3,3V
Corriente de operacion 80mA
Corriente de operacion con Wi-Fi 180mA
Terminales 30
Terminales digitales GPIO 24
Canales ADC 18
Canales PWM 16
Interfaces DAC, I12C 2
Interfaces SPI, UART 3
Dimensiones 5,7x2,8x1cm
Peso 30g

Fuente: Espressif Systems, 2019
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

2.3.1.2  Sensor MPUG6050

Esta formado por un acelerometro de 3 ejes y un giroscopio de 3 ejes, es usado para medir
aceleracion, velocidad, orientacion, desplazamiento y otras variables relacionadas al movimiento
de un objeto. Ademas, cuenta con un procesador de movimiento digital que puede realizar
calculos complejos y un sensor de temperatura incorporado (InvenSense; 2013). En la figura 3-2, se
puede observar un médulo GY-521 basado en un sensor MPU6050 adquirido para la construccion

del prototipo.
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Figura 3-2: Modulo GY-521 con sensor MPU6050.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

En la tabla 2-2, se detalla las caracteristicas eléctricas de funcionamiento del moédulo GY-521 con

sensor MPU6050. Para mas caracteristicas ver anexo B.

Tabla 2-2: Caracteristicas eléctricas principales del modulo GY-521 con sensor

MPU6050.

Caracteristicas Valores
Voltaje de operacion 2,37-3,46V
Resolucion 16 bits
Interfaces seriales compatibles 12C, SPI
Corriente normal de operacion SmA
Sensibilidad giroscopio +250°/s
Sensibilidad acelerémetro +2g
Rango especifico de temperatura -40°C a 85°C
Terminales 8
Dimensiones 2x1,6x0,3cm
Peso 3g

Fuente: InvenSense, 2013

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

2.3.1.3  Sensor MLX90614

Fabricado por la empresa Melexis es un sensor del tipo termopila infrarroja para la medicion de
la temperatura sin la necesidad de que exista contacto con el objeto. Debido a su precision y
exactitud es aplicado en el area industrial para medir objetos en movimiento, aunque también se

utiliza en aplicaciones comerciales y de atencion médica como la medicion de temperatura
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corporal (Melexis; 2009). En la figura 4-2, se muestra el médulo GY-906 con sensor infrarrojo
MLX90614.

Figura 4-2: Modulo GY-906 con sensor infrarrojo MLX90614.
Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

Las caracteristicas eléctricas del mddulo GY-906 con sensor infrarrojo MLX90614 utilizado para

medir la temperatura, se detallan en la tabla 3-2. Para mas informacion ver anexo C.

Tabla 3-2: Caracteristicas eléctricas principales del modulo GY-906 con sensor

MLX90614.

Caracteristicas Valores
Voltaje de operacion 3,3V
Corriente de operacion 2mA
Precisién (0 a 50°C) +0,5°C
Resolucion 0,02°C
Rango de temperatura de un objeto -70°C a 380°C
Rango de temperatura ambiente -40°C a 125°C
Comunicacion 12C
Campo de vision 80°
Distancia entre el objeto y el sensor 2-5cm
Conversor ADC 17 bits
Dimensiones 1,2x1,5cm
Peso 5g

Fuente: Melexis, 2009
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020
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2.3.1.4 OLED display SSD1306

Es un dispositivo de visualizacion monocolor con una pantalla de 0,96 pulgadas y una resolucion
de 128x64 pixeles que no necesita luz de fondo dando un contraste agradable en un entorno
oscuro. Ademas cuenta con un regulador de voltaje que ayuda al bajo consumo durante el trabajo
(Last Minute Engineering; 2018), en la figura 5-2 se puede observar la pantalla OLED adquirida para

la observacion de datos medidos con el MON-AC.

Figura 5-2: OLED display SSD1306.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

Enlatabla4-2, se muestran las especificaciones de una pantalla OLED display SSD1306 colocada

en el prototipo MON-AC. Para mas caracteristicas ver anexo D.

Tabla 4-2: Especificaciones principales de OLED display SSD 1306.

Caracteristicas Valores
Voltaje de operacion 3-5,5V
Corriente de operacion 20mA
Temperatura de trabajo -40°C a 85°C
Tamaiio de pantalla 0,96”
Angulo de visién 160°
Comunicacion 12C, SPI
Peso 4g

Fuente: Last Minute Engineering, 2018; Solomon Systech, 2008.
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.
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2.3.1.5 Modulo de carga TP4056

Es un cargador de baterias recargables de celdas de ion-litio, puede ser utilizado en baterias Li-
Po, su aplicacion es proteger la bateria evitando cargas insuficientes, es decir si el nivel de bateria
esta por debajo del limite el modulo cortara la potencia hasta que la bateria sea recargada a niveles
optimos y cargas excesivas, el modulo cargara la bateria hasta un limite que no exceda el voltaje
que dafie la celda. Se puede alimentar con un cable micro USB minimo de 1A o una fuente externa
conectados a sus terminales +. (NanJing Top Power ASIC Corp; 2019). EI modulo TP4056 utilizado en

el prototipo MON-AC se muestra en la figura 6-2.

Figura 6-2: Driver de carga TP4056.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

En la tabla 5-2, se detalla las caracteristicas de funcionamiento del modulo de carga TP4056

utilizado para la carga de la bateria de ion-litio. Ver anexo E para mas informacion.
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Tabla 5-2: Caracteristicas eléctricas principales del modulo TP4056.

Caracteristicas Valores
Voltaje de alimentacion de entrada 4-6V
Corriente de carga constante 1A
Corriente de alimentacion 0,15mA
Temperatura de operacién -40°C a 85°C
Umbral de proteccion contra sobre
corriente A
Retardo de corte por sobre corriente 10-20ms
Retardo de corte de cortocircuito 5-50pus
Dimensiones 2,8x1,7cm
Peso 1,68

Fuente: Melexis, 2009.
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

2.3.1.6 Bateria lon-litio BRC 18650

Conocer el consumo total de energia del prototipo MON-AC permite dimensionar y seleccionar
una bateria que permita un buen funcionamiento del prototipo durante el mayor tiempo posible y
sin recargas tan continuas. En la tabla 6-2 se muestra el consumo de corriente de cada uno de los

elementos electronicos del prototipo mencionados anteriormente, el total de la carga tiene un 40%

sobredimensionamiento.

Tabla 6-2: Consumo de corriente de los elementos del circuito electronico.

Dispositivo Consumo de Corriente
ESP32 Devkit 180mA
Moédulo GY-521 con sensor MPU6050 SmA
Médulo GY-906 sensor infrarrojo MLX90614 2mA
Oled display SSD 1306 20mA
Controlador de carga TP4056 0,15mA
Total 207,15mA
Sobredimensionamiento 40% 290,01lmA

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020

Mediante la ecuacion 1-1 planteada en el capitulo anterior, se puede establecer el tiempo de

duracion de la bateria y conocer la autonomia que le brinda al prototipo.
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4800mAh

Luso = 550.01ma

tuso= 16,55h

El tiempo de uso es 16 horas que es un valor aproximado, ya que la bateria no es ideal, existen
perdidas y la carga no siempre estd completa. El prototipo MON-AC utiliza una bateria de tipo
ion-litio BRC 18650 para alimentar la tarjeta de desarrollo, sensores, pantalla oled y controlador
de carga esto permite realizar mediciones de la frecuencia respiratoria y temperatura durante el
mayor tiempo sin la necesidad de recargar constantemente. La bateria utilizada se puede ver en la

figura 7-2.

Figura 7-2: Bateria de Ion-Litio BRC 18650.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

En la tabla 6-2 se muestra las principales caracteristicas de la bateria ion-litio BRC 18650, para

mas caracteristicas ver anexo F.

Tabla 7-2: Caracteristicas principales de la bateria UltraFire BRC 18650

Caracteristicas Valores
Marca UltraFire
Tipo BRC 18650 4800mAh
Voltaje 3,7V
Material litio
Peso 50g
Dimensiones 6,5x1,8cm

Fuente: UltraFire, 2021.
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020
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2.3.2 Diseiqio y construccion del circuito electronico del prototipo

En la figura 8-2 se observa el diagrama de conexion electronico, el disefio se realizd con el
software EAGLE, para mas informacion consultar (Torres-Ortega; 2014). Este esquema muestra la
conexion de la bateria ion-litio 18650 al mdodulo de carga TP4056 para alimentar la tarjeta de

desarrollo ESP32 que esta conectada a los sensores y pantalla oled por I2C de la siguiente manera:

e Labateria 18650 se conecta a los terminales B+ y B- del mdédulo TP4056.

e El médulo P4056 terminal OUT+ se conecta a un switch y después al terminal VIN,
mientras terminal OUT- se conecta al GND de la tarjeta ESP32.

e El sensor de temperatura MLX90614 se alimenta con 3,7V de los terminales OUT+ y
GND, para la comunicacion utiliza los terminales GIOP22-SCL y GIOP21-SDA.

e El modulo acelerometro giroscopio GY-521 se alimenta con 3,7V de los terminales
OUT+ y GND, para la comunicacion utiliza los terminales GIOP22-SCL y GIOP21-
SDA.

e Lapantalla Oled SSD1306 se alimenta con 3,7V de los terminales OUT+ y GND, para la
comunicacion utiliza los terminales GIOP22-SCL y GIOP21-SDA.
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Figura 8-2: Diagrama de conexion electronica del prototipo.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

Una vez que las conexiones se encuentran correctas, se realizo el disefio PCB de la placa en el

software EAGLE. En la figura 9-2 se observa el disefio PCB de la placa.
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Figura 9-2: Diagrama de conexion electronica del prototipo.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

En la figura 10-2 tenemos la placa PCB implementada con los elementos correctamente soldados.

Figura 10-2: PCB de conexion electronica del prototipo.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.
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2.4 Estructura del prototipo electrénico

Para la construccion del prototipo electronico se considero la parte estructural necesaria para ser
usado en nifios menores a cinco afios. Se realizd el armazon del prototipo con el software
SolidWorks 2018 donde se elabord cada una de las piezas que forman la estructura para ser

ensamblada, consultar la referencia (SolidWorks; 2015).

24.1 Diserio del armazon del prototipo electronico

El disefio del prototipo se realiz6 con SolidWorks 2018, en la figura 11-2, se muestra el armazén
donde se colocara el circuito con la ESP32, modulo GY-906, modulo GY-521, pantalla oled 1306,
modulo TP4056 y bateria ion-litio 18650 que esta disefiada para ser colocada en la zona del pecho

con una banda para la adquisicion de la frecuencia respiratoria del paciente.

Figura 11-2: Armazén de prototipo electronico.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

En la tabla 8-2, se detallan las medidas del armazén del prototipo electronico de manera

especifica.
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Tabla 8-2: Caracteristicas del armazon del prototipo electronico.

Seccién de tarjeta ESP32 y elementos

electrénicos
Caracteristicas Medida
Altura 4cm
Ancho 6cm
Largo 9cm

Seccion de la bateria

Altura 2,4cm
Ancho 2,4cm
Largo 8cm

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

Ademas, el prototipo cuenta con otra armazon para el sensor de temperatura, este permite la
medicion en area de la sien del nifio, en la figura 12-2, se encuentra el disefio realizado en
SolidWorks de la estructura donde se coloca el sensor para protegerlo y brindar comodidad de

agarre al profesional durante la medicion.

Figura 12-2: Caja de sensor de temperatura.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.
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En la tabla 9-2, se pueden observar las medidas con las que cuenta la caja para el médulo GY-
906 con el sensor MLX90614.

Tabla 9-2: Descripcion de caja de sensor de temperatura.

Caracteristicas = Medidas

Altura 9cm
Ancho 2,6cm
Largo 3,5cm

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

En la figura 13-2, se encuentra el disefio del prototipo electronico ensamblado en SolidWorks,

donde se observa la colocacion del armazon del prototipo colocado en la banda que va a ser

utilizado por el nifio.

Figura 13-2: Disefio del prototipo electronico ensamblado.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

En la figura 14-2 se muestra la organizacion de los elementos dentro de la estructura disefiada, se

puede ver la parte electronica y la parte de la alimentacion.
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Figura 14-2: Prototipo electronico parte electronica y bateria.
Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.

En la figura 15-2, se encuentra el prototipo electronico armado en su totalidad, donde se puede
observar el armazon colocado en el area central de la banda.

Figura 15-2: Prototipo electronico implementado.
Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2020.
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2.5 Diseiio del software del prototipo electréonico

En la presente seccion se detalla la programacion utilizada para el funcionamiento adecuado del
prototipo electronico. La programacion estd formada por dos partes importantes, la primera
comprende la programacion de la tarjeta de desarrollo, los sensores y la comunicacion inalambrica
con la base de datos; la segunda parte es la creacion de una interfaz y el manejo de la informacion

de la base de datos.

2.5.1 Programacion del prototipo electronico

La programacion del prototipo electronico tiene como objetivo adquirir los datos medidos por los
sensores y proceder al envié de la informacion a la base de datos. La programacion se realizé con
Arduino IDE para la tarjeta de desarrollo ESP32, con la correcta de aplicacion de librerias para
cada elemento del prototipo electrénico.

2.5.1.1 Diagrama de flujo programacion en Arduino IDE

La programacion para la tarjeta de desarrollo ESP32, se realizé utilizando el software Arduino

IDE. En la figura 14-2, se puede observar el diagrama de flujo del codigo realizado en Arduino

con la programacion de los sensores y la comunicacion inalambrica.
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Figura 16-2: Programacion de tarjeta de desarrollo ESP32 en Arduino IDE.
Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

El desarrollo de la programacion de la tarjeta ESP32 se explica a continuacion:

1. Inclusion de las librerias para OLED, MLX90614, MPU6050, Comunicacion 12C y Wi-Fi.

2. Declaracion de variables y constantes necesarias para cada uno de los sensores MLX90614,
MPU6050 y pantalla OLED.

3. Creacion de la matriz monocromatica con las imagenes deseadas para la visualizacion en la

pantalla OLED.

4. Definicion de parametros de conexion Wi-Fi.
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5. Etapa de configuracion:
- Inicializacion de MLX90614, MPU6050, conexion a la red Wi-Fi e inicio de la pantalla
OLED.

- Impresion de imagenes de inicio en la pantalla OLED.

6. Etapa de bucle:
- Adquisicion de los valores de temperatura del sensor MLLX90614.
- Transformacion de valores de temperatura de objeto a temperatura corporal.
- Toma de datos de la frecuencia respiratoria del sensor MPU6050.
- Filtro en eje GY del sensor MPU6050.
- Calculo de las respiraciones por minuto en base a los datos del filtro en eje GY.
- Calculo de la frecuencia respiratoria.
- Adquisicion de datos en tiempo establecido (15 segundos).
- Impresion de los datos de temperatura y frecuencia respiratoria en la pantalla OLED en
tiempo real.
- Comprobacion de las credenciales de la red Wi-Fi
- Peticion de conexion al servidor.
- Envio de datos de temperatura y frecuencia respiratoria hacia el servidor phpmyAdmin.

- Respuesta y cierre de conexion al servidor.

2.5.1.2  Programacion de la interfaz de usuario

La interfaz de usuario fue programada en el editor de codigo Visual Studio Code usando el
lenguaje de codigo PHP para el manejo de los datos y su envio a la base de datos y ademaés se

utiliz6 HTML para realizar el disefio de la pagina web, consultar la referencia (Bartolomé; 2019).

La interfaz de usuario del prototipo MON-AC, se encuentra formada de una ventana principal
donde son necesarias las credenciales. A continuacion, se detalla cada uno de los cajones de texto
y botones con los procesos de registro e ingreso de usuarios, datos del paciente y de datos del

prototipo, visualizacion de datos y ayuda.

- Ventana de inicio de sesion

Esta es la ventana principal, como se muestra en la figura 15-2, contiene la opcion de inicio de

sesion donde es necesario el ingreso de nombre y contrasefia, ademas existe la opcion de registro

para usuarios nuevos donde deben ingresar informacion personal.
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Login

Figura 17-2: Ventana de inicio de sesion de la interfaz de usuario.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

- Ventana de registro de usuarios nuevos

En la figura 18-2, se observa la ventana donde los usuarios nuevos deben ingresar informacion

personal, contrasefia y rol que cumple para el manejo de la informacion de los pacientes.

Registro de usuarios

Figura 18-2: Ventana de registro de usuarios nuevos.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

- Ventana Principal del sistema de adquisicion de datos

La figura 19-2, muestra la ventana secundaria del sistema que aparece al iniciar sesion de usuario

y permite el ingreso a opciones como el manejo de la informacion personal y sintomas adquiridos
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del prototipo MON-AC de los pacientes, ademas de la visualizacion de la informacion para su

respectiva interpretacion.

Blenvenido al sistema de adquision de
dailos

Figura 19-2: Ventana de ingreso al sistema de adquisicion de datos de los pacientes.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

- Ventana de registro de datos personales de los pacientes

En la ventana mostrada en la figura 20-2, se debe ingresar la informacion personal de cada
paciente, la cual es el nombre, edad y cédula de identidad que van a ser almacenados en la base

de datos.

Registro de datos de pacientes

Figura 20-2: Ventana de registro de datos personales de los pacientes.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.



- Ventana de registro de datos del prototipo MON-AC

En la figura 21-2, se encuentra la ventana para ingresar la cédula de identidad del paciente del
que se desea ingresar los datos medidos por el prototipo MON-AC, para su posterior envi6 a la

base de datos.

Ingreso de datos

Figura 21-2: Ventana de ingreso de datos del prototipo MON-AC.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

- Ventana de visualizacién de datos de los pacientes

En la figura 22-2 se muestra la ventada donde se puede mostrar la informacion de los pacientes

relacionado con la cédula de identidad.
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SIGNOS DEL PACIENTE

Ingrese el ID del paciente:

Figura 22-2: Ventana de visualizacion de datos de los pacientes.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

En la figura 23-2, se muestra la ventana resultante de la interfaz donde se encuentra informacion

relevante del paciente y las mediciones del prototipo MON-AC.

Datos del paciente

Nomb Edad Fecha de
mbre E
i o medicion

Cedulo Fecha Ingreso Rol

Frecuencio Temperatura Observacion | Responsable

Figura 23-2: Ventana resultante de la busqueda de informacion de los datos del paciente.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.

La ventana mostrada en la figura 23-2, esta formada por los campos de informacion relevante del
paciente, a continuacion, se detalla:

- Cédula del paciente.

- Nombre completo del paciente.

- Edad.

- Fecha de ingreso de datos personales del paciente.
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- Fecha de las mediciones de temperatura y frecuencia.

- Temperatura corporal del paciente.

- Frecuencia respiratoria del paciente.

- Observacion: En esta seccion se muestra si los datos adquiridos del paciente son normales y
en caso de tener valores anormales se muestra un mensaje para paso a médico especialista.

- Responsable: Personal responsable de la toma de mediciones al paciente.

- Rol: Cargo del responsable.

2.5.1.3 Base de datos MySQL

La base de datos se realiza en MySQL, con el objetivo de almacenar los datos del paciente,
sintomas e informacion de usuario adquiridos por del prototipo MON-AC y la interfaz.

La estructura de la base de datos llamada “prototipo”, que se encuentra formada por las tablas
“paciente”, “sintomas” y “usuarios”. La principal relacion se da entre el paciente y los sintomas
mediante la clave primaria de la cedula de identidad, ademas de presentarse la relacion del usuario
como responsable de las mediciones realizadas con el prototipo; se puede visualizar en la figura

24-2 en las tablas relacionales de la base de datos. Para mas informacion consultar (Lujan; 2013).

ﬂ O protolipo usuario

¢ id - int(10) na ————

GERCHIDS CVATChancD) 5 ci: va.rchari‘IO] » Yo oootpo paciente
nombreusuario : varchar(80) et s s {'q ci: varchar(10)

) # frecuencia : float ) nombre : varchar(80)

S uarchan.GO: | fechasintomas : varchar{15) # edad : int(3)

Sitoiciono archan(is) # id_usuario : int(10) 9 fecha_ingreso : varchar(15)

correo : varchar(50) . p
@ observacion : varchar(80)

) contraseria : varchar(80)
@ rol : varchar({40)

Figura 24-2: Diagrama relacional de la base de datos del prototipo MON-AC.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2020.
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CAPITULO 111

3 ANALISIS DE RESULTADOS DEL PROTOTIPO ELECTRONICO

En el presente capitulo se evidencia la validacion y los resultados obtenidos de las mediciones
realizadas por el prototipo MON-AC de los sintomas de la neumonia en pacientes infantiles

menores a cinco afios de edad.

31 Validacion del prototipo electrénico.

El prototipo MON-AC fue desarrollado con la finalidad de medir correctamente los sintomas de
la temperatura y frecuencia respiratoria en pacientes menores a cinco afios de edad que puedan
presentar neumonia, esto permitird a un profesional de la salud la posibilidad de establecer un
diagnoéstico mas acertado mediante la visualizacion de los datos del paciente y dar un seguimiento
en tiempo real sin la necesidad de utilizar métodos invasivos. Para la comprobacion del prototipo
se realiza una comparacion entre las medidas de los sintomas de temperatura y frecuencia
respiratoria tomados con el prototipo construido y las maneras tradicionales de medicion de

dichos sintomas.

3.1.1 Validacion de datos de sintomas de temperatura y frecuencia respiratoria de los

pacientes menores a cinco afios de edad

Para la validacion del funcionamiento, las mediciones realizadas en los pacientes menores a cinco

afos de edad constan de dos etapas.

En la primera etapa, las mediciones de temperatura corporal son hechas con un termémetro
infrarrojo comercial, el cual se encuentra detallado en el anexo G, en la zona de la sien debido a
la presencia de la arteria temporal como se puede observar en la figura 3-1.a, y a su vez las
medicion de la frecuencia respiratoria es realizada por un auxiliar de enfermeria de manera
manual con la ayuda de un crondmetro, para lo cual observa las veces que el pecho del nifio se
contrae y expande por la respiracion durante un quince segundos y multiplicando el valor por

cuatro, esto sera el numero de respiraciones en un minuto, como se muestra en la figura 3-1.b.
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Figura 1-3: a. Mediciones con termdémetro infrarrojo b. Mediciones manuales

de la frecuencia respiratoria con los pacientes.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2021.

La segunda etapa es la adquisicion de los datos de la temperatura corporal y la frecuencia
respiratoria utilizando el prototipo MON-AC, en la figura 2-3, se observa el prototipo colocado
en el area toracico abdominal del nifio para la medicion de la frecuencia respiratoria mediante un
giroscopio detectando cambios de inclinacion de la pared toracico abdominal por la respiracion
durante quince segundos y multiplicando por cuatro para obtener el nimero de respiraciones en
un minuto y de la temperatura corporal con el sensor infrarrojo colocado en el area de la sien,

donde atraviesa la arteria temporal.
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Figura 2-3: Medicion en nifios menores a cinco afios con el prototipo
electronico construido.

Realizado por: Acosta Luis, Chango Erika, 2021.

En las tablas 1-3, 2-3, 3-3 y 4-3 se encuentra una recopilacion de las mediciones de temperatura
corporal y frecuencia respiratoria de cada uno de los pacientes, adquiridos manualmente con la
ayuda de un auxiliar de enfermeria y con el prototipo MON-AC, los datos fueron medidos en
intervalos de diez minutos entre mediciones, se determiné el error absoluto, media, desviacion
estandar y el coeficiente de variacion, el cual tiene rangos aceptables segun el area de
investigacion, esto dice que si el valor del coeficiente supera el 30% los datos se consideran de
baja precision (Gordon-Mendoza etal.; 2015). Segin otro autor con mas detalle los valores de

coeficiente de variacion que son <5% tienen gran precision y <20% tienen una precision aceptable

(Rustom, 2012).

En la tabla 1-3, se puede observar los datos de una nifia de dos afios de edad. En el anexo H se

observa a la nifia con el prototipo MON-AC durante las mediciones.
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Tabla 1-3: Comparacion de las mediciones de temperatura corporal y la frecuencia respiratoria

de la nifa de dos afios de edad.

Temperatur  Temperatur E Frecuencia Frecuencia Error
rror
a corporal a corporal respiratoria = respiratoria absoluto
absoluto
N° (prototipo (termometro (prototipo (auxiliar de frecuencia
temperatura
MON-AC) comercial) MON-AC) enfermeria) = respiratoria
°C °C °C RPM RPM RPM

1 35,79 35,8 0,01 24 28 4

2 35,96 35,9 0,06 28 28 0

3 36 36 0 28 28 0

4 36,3 36,3 0 28 30 2

5 36,3 36,4 0,1 32 32 0

6 35,87 35,8 0,07 32 32 0

7 36,59 36,5 0,09 32 32 0

8 36,27 36,3 0,03 32 32 0

9 35,85 35,8 0,05 32 30 2

10 36,23 36,2 0,03 36 36 0
Media 36,116 36,10 30,40 30,80

Desviacién
0,25915 0,27080 3,37310 2,52982
estandar
Coeficiente
de variacion 0,71756 0,75014 11,09571 8,21371
(%)

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Las mediciones en la tabla 1-3, de la nifia de dos afios de edad en comparacion con la informacion
de la tabla 3-1 se encuentran dentro del rango normal. Para la validacion se obtiene un error
absoluto maximo de 0,09°C de la temperatura y para la frecuencia respiratoria un error absoluto
maximo de 4 RPM. Los valores de dispersion de datos de la temperatura corporal medidos por el
prototipo MON-AC son menores a 5% siendo optimo y los valores de frecuencia respiratoria son
menores al 20% que estan dentro del nivel aceptable como se establece en parrafos anteriores

seglin autores.

En la tabla 2-3, se puede observar los datos de otra nifia de tres afos de edad. En el anexo I se

observa a la nifia con el prototipo MON-AC durante las mediciones.
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Tabla 2-3: Comparacion de las mediciones de temperatura corporal y frecuencia respiratoria de

la nifia de tres afios de edad.

Temperatura Temperatura E Frecuencia Frecuencia Error
rror
corporal corporal respiratoria = respiratoria absoluto
absoluto
Ne (prototipo (termémetro (prototipo (auxiliar de frecuencia
temperatura
MON-AC) comercial) MON-AC) enfermeria) respiratoria
°C °C °C RPM RPM RPM
1 36,49 36,4 0,09 24 24 0
2 36,18 36,1 0,08 28 26 2
3 36,47 36,4 0,07 24 24 0
4 36,23 36,3 0,07 28 28 0
5 36,27 36,3 0,03 24 24 0
6 35,98 36 0,02 30 26 4
7 36,03 36 0,03 30 28 2
8 36,25 36,2 0,05 28 26 2
9 36,18 36,2 0,02 28 26 2
10 36,1 36,1 0 32 30 2
Media 36,218 36,20 27,60 26,20
Desviacién
0,16672 0,14907 2,79682 1,98886
estandar
Coeficiente
de
L 0,46032 0,41180 10,13342 7,59106
variacién
(%)

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Las mediciones en la tabla 2-3, de la nifia de tres afios de edad en comparacion con la informacion
de la tabla 3-1 se encuentran dentro del rango normal. Para la validacién se obtiene un error
absoluto maximo de 0,09°C de la temperatura y para la frecuencia respiratoria un error absoluto
maximo de 4 RPM. Los valores de dispersion de datos de temperatura corporal medidos por el
prototipo MON-AC son menores a 5% siendo optimo y los valores de frecuencia respiratoria son
menores al 20% que estan dentro del nivel aceptable como se establece en parrafos anteriores

segun autores.

En la tabla 3-3, se puede observar los datos de un nifio de cinco afios de edad. En el anexo J se

observa al nifio con el prototipo MON-AC durante las mediciones.
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Tabla 3-3: Comparacion de las mediciones de temperatura corporal y frecuencia respiratoria del

nifio de cinco afios de edad.

Temperatura = Temperatura E Frecuencia | Frecuencia Error
rror
corporal corporal respiratoria = respiratoria absoluto
absoluto
Ne (prototipo (termémetro (prototipo | (auxiliar de = frecuencia
temperatura
MON-AC) comercial) MON-AC)  enfermeria) | respiratoria
°C °C °C RPM RPM RPM
1 35,8 35,8 0 28 28 0
2 35,89 35,8 0,09 28 30 2
3 36,13 36,1 0,03 32 34 2
4 35,31 35,2 0,11 24 24 0
5 35,53 354 0,13 28 28 0
6 35,31 353 0,01 24 24 0
7 35,31 353 0,01 28 28 0
8 35,47 354 0,07 28 28 0
9 35,53 35,5 0,03 32 30 2
10 35,6 35,6 0 20 24 4
Media 35,588 35,54 272 27,8
Desviacién
0,27539 0,28363 3,67575 3,19026
estandar
Coeficiente
de variacion 0,77383 0,79805 13,51377 11,47577
(%)

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Las mediciones en la tabla 3-3, del infante de cinco afios de edad en comparaciéon con la
informacion de la tabla 3-1 se encuentran dentro del rango normal. Para la validacion se obtiene
un error maximo 0,13°C de la temperatura y para la frecuencia respiratoria un error absoluto
maximo de 4 RPM. Los valores de dispersion de datos de temperatura corporal medidos por el
prototipo MON-AC son menores a 5% siendo optimo y los valores de frecuencia respiratoria son
menores al 20% que estan dentro del nivel aceptable como se establece en parrafos anteriores

seglin autores.

En la tabla 4-3, se puede observar los datos de un segundo nifio de cinco afios de edad. En el

anexo K se observa al nifio con el prototipo MON-AC durante las mediciones.
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Tabla 4-3: Comparacion de mediciones de la temperatura corporal y frecuencia respiratoria del

segundo nifio de cinco afios de edad.

Temperatura Temperatura E Frecuencia = Frecuencia Error
rror
corporal corporal respiratoria = respiratoria absoluto
absoluto
N° (prototipo (termémetro (prototipo (auxiliar de frecuencia
temperatura
MON-AC) comercial) MON-AC)  enfermeria) = respiratoria
°C °C °C RPM RPM RPM

1 36,44 36,40 0,04 28 28 0

2 35,93 36,00 0,07 20 24 4

3 36,20 36,10 0,1 28 28 0

4 36,33 36,40 0,07 20 24 4

5 35,93 35,90 0,03 24 28 4

6 35,77 35,80 0,03 28 28 0

7 36,09 36,00 0,09 24 24 0

8 35,96 36,00 0,04 28 26 2

9 36,20 36,20 0 36 32 4

10 36,27 36,40 0,13 24 26 2
Media 36,11200 36,12000 26,00000 26,80000

Desviacién
0,21144 0,22010 4,71405 2,52982
estandar
Coeficiente
de variacion 0,58551 0,60936 18,13094 9,43963
(%)

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Las mediciones en la tabla 4-3, del segundo nifio de cinco afios de edad en comparacion con la
informacion de la tabla 3-1 se encuentran dentro del rango normal. Para la validacion se obtiene
un error absoluto maximo de 0,13°C de la temperatura y para la frecuencia respiratoria un error
absoluto maximo de 4 RPM. Los valores de dispersion de datos de temperatura corporal medido
por el prototipo MON-AC son menores a 5% siendo optimo y los valores de frecuencia
respiratoria son menores al 20% que estan dentro del nivel aceptable como se establece en los

parrafos anteriores seglin autores.

En conclusion, ante los resultados mostrados en las tablas 1-3, 2-3, 3-3 y 4-3, el error maximo
presentado de todas las mediciones de temperatura corporal es de 0,13°C, este se encuentra dentro
del rango de error del sensor MLX90614 detallado en el capitulo anterior en la tabla 3-2 y el error

maximo presentado de las mediciones de frecuencia respiratoria es de 4RPM, siendo aceptable
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ya que el incremento base es de 4RPM durante el tiempo de medicion de los quince segundos

como se especifica en el funcionamiento del sistema en el capitulo anterior.

3.1.2 Prueba estadistica para validacion del prototipo electronico

Por la naturaleza del estudio y las caracteristicas de los datos, se decide emplear la prueba
estadistica T-student para muestras independientes. La muestra cumple al tener menos de 30 datos
y mas de 10 datos de cada sintoma registrado con el prototipo MON-AC y de los datos adquiridos
con el dispositivo comercial para la temperatura corporal y de forma manual para la frecuencia

respiratoria.

Para el analisis estadistico es necesario establecer la normalidad de Shapiro-Wilk (Dittami; 2009) de
los datos adquiridos durante las mediciones que se observan en las tablas 1-3, 2-3, 3-3 y 4-3; en
el caso de ser los datos normales se aplica la prueba T-student para muestras independientes por
tratarse de dos grupos de datos el primero adquiridos con el prototipo MON-AC y el otro con
ayuda de un termoémetro infrarrojo y un auxiliar de enfermeria. Se establece el nivel de fiabilidad
de 95% y un nivel de significancia o error de 0,05 (Gémez-Gémez et al.; 2013), esto garantiza que los
datos no sean sesgados (Guillén Serra et al.; 2006) y permite comprobar la hipdtesis planteada donde
la temperatura corporal y frecuencia respiratoria medidas con el prototipo electronico MON-AC
no presentan diferencias significativas de los valores adquiridos por el termdmetro infrarrojo y el

auxiliar de enfermeria.

3.1.2.1 Andalisis estadistico del paciente uno

Para elaborar el analisis estadistico se considera la tabla 1-3 de la primera paciente de dos afios
de edad. Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la temperatura. En la figura 3-3a.

se observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura 3-

3b. la prueba de normalidad de los datos del dispositivo comercial.
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Results:

a.

--> Your data seems normal

Results:

--> Your data seems normal

Figura 3-3: Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del primer paciente a.

temperatura del prototipo b. temperatura del termometro infrarrojo comercial.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Los datos de la temperatura son normales segln la figura 3-3.a.b y por las caracteristicas de los
datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la tabla 5-3 se observan

los resultados.

Tabla 5-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la temperatura de prototipo y

termometro infrarrojo comercial.
std err t-stat Df  p-value t-crit lower upper sig effect r
One Tail 0,11853 0,13499 18 0,44706 1,73406 no 0,03180
Two Tail 0,11853 0,13499 18 0,89412 2,10092 -0,23302 = 0,26502 | no 0,03180

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

En la tabla 5-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de
mediciones. Es decir, que el t-stat=0,13499 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica
indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.
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Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la frecuencia respiratoria. En la figura 4-

3a se observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura

4-3b la prueba de normalidad de los datos medidos manualmente.

--> Your data seems normal

Figura 4-3: Prueba de normalidad del Shapiro Wilk del primer paciente a. FR del

prototipo b. FR medidos por el auxiliar de enfermeria.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Los datos de la frecuencia respiratoria son normales segin la figura 4-3.a.b y por las

caracteristicas de los datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la

tabla 6-3 se observan los resultados.

Tabla 6-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la frecuencia respiratoria adquiridos

por el prototipo MON-AC y el auxiliar de enfermeria.

std err t-stat Df p-value t-crit
One Tail 1,33333 0,3 18 0,38381 1,73406
Two Tail 1,33333 0,3 18 0,76761 = 2,10092

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.
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En la tabla 6-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de
mediciones. Es decir, que el t-stat=0,3 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica
indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.

3.1.2.2  Andalisis estadistico del paciente dos

Para elaborar el analisis estadistico se considera la tabla 2-3 de la segunda paciente de tres afios
de edad. Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la temperatura. En la figura 5-3a
se observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura 5-

3b la prueba de normalidad de los datos del dispositivo comercial.

a. Results:

--> Your data seems normal

Figura 5-3: Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del segundo paciente a.

temperatura del prototipo b. temperatura del termometro infrarrojo comercial.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Los datos de la temperatura son normales segln la figura 5-3.a.b y por las caracteristicas de los
datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la tabla 7-3 se observan

los resultados.
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Tabla 7-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la temperatura de prototipo MON-AC

y termometro infrarrojo comercial del segundo paciente.

std err t-stat df  p-value t-crit
One Tail 0,07072 0,25451 18 0,40099 1,73406
Two Tail 0,07072 0,25451 18 0,80198 2,10092
Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

lower upper sig  effectr
no 0,05988
-0,13058 0,16658 = no 0,05988

En la tabla 7-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de

mediciones. Es decir, que el t-stat=0,25451 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica

indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.

Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la frecuencia respiratoria. En la figura 6-

3a se observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura

6-3b la prueba de normalidad de los datos medidos manualmente.
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a. Results:

. .
HO acmeamTad
no accepted

--> Your data seems normal

Figura 6-3: Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del segundo paciente a. FR del

prototipo b. FR medidos por el auxiliar de enfermeria.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Los datos de la frecuencia respiratoria son normales segin la figura 6-3.a.b y por las
caracteristicas de los datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la

tabla 8-3 se observan los resultados.

Tabla 8-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la FR del prototipo MON-AC vy el

auxiliar de enfermeria del segundo paciente.

std err t-stat daf p-value t-crit lower upper sig effect r
One Tail 1,08525  1,29002 18 0,10669 1,73406 no 0,29091
Two Tail = 1,08525  1,29002 18 021337  2,10092 -0,88004 | 3,68004 no 0,29091

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

En la tabla 8-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de
mediciones. Es decir, que el t-stat=1,29002 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica
indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.
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3.1.2.3  Andalisis estadistico de paciente tres

Para elaborar el analisis estadistico se considera la tabla 3-3 del tercer paciente de cinco afios de
edad. Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la temperatura. En la figura 7-3a se
observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura 7-3b

la prueba de normalidad de los datos del dispositivo comercial.

--> Your data seems normal

Results:

--> Your data seems normal

Figura 7-3: Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del tercer paciente a. temperatura

del prototipo b. temperatura del termdémetro infrarrojo comercial.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Los datos de la temperatura son normales segln la figura 7-3.a.b y por las caracteristicas de los

datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la tabla 9-3 se observan

los resultados.
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Tabla 9-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la temperatura de prototipo MON-AC

y termometro infrarrojo comercial del tercer paciente.

std err t-stat df p-value t-crit lower upper sig effectr
One Tail = 0,12501 0,38396 18 0,35275 1,73406 no 0,09013
Two Tail | 0,12501 = 0,38396 18 0,70551 @ 2,10092 -0,21464 @ 0,31064 no 0,09013

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

En la tabla 9-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de
mediciones. Es decir, que el t-stat=0,38396 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica

indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.

Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la frecuencia respiratoria. En la figura 8-
3a se observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura

8-3Db la prueba de normalidad de los datos medidos manualmente.

a Results:

--> Your data seems normal

b. Results:

--> Your data seems normal

Figura 8-3: Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del tercer paciente a. FR del

prototipo b. FR medidos por el auxiliar de enfermeria.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.
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Los datos de la frecuencia respiratoria son normales segin la figura 8-3.a.b y por las
caracteristicas de los datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la

tabla 10-3 se observan los resultados.

Tabla 10-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la FR de prototipo MON-AC y el

auxiliar de enfermeria del tercer paciente.

std err t-stat df p-value t-crit lower upper sig effect r
One Tail 1,53912  0,38983 18 0,35062 1,73406 no 0,09150
Two Tail  1,53912  0,38983 18 = 0,70123 = 2,10092 -3,83357 | 2,63357 no 0,09150

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

En la tabla 10-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de
mediciones. Es decir, que el t-stat=0,38983 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica
indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.

3.1.2.4  Andalisis estadistico del paciente cuatro

Para elaborar el analisis estadistico se considera la tabla 4-3 del cuarto paciente de cinco afios de
edad. Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la temperatura. En la figura 9-3a se

observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura 9-3b

la prueba de normalidad de los datos del dispositivo comercial.
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--> Your data seems normal

Results:
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--> Your data seems normal

Figura 9-3: Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del cuarto paciente a.

temperatura del prototipo b. temperatura del termometro infrarrojo comercial.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Los datos de la temperatura son normales segun la figura 10-3.a.b y por las caracteristicas de los
datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la tabla 11-3 se observan

los resultados.

Tabla 11-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la temperatura de prototipo MON-AC
y termometro infrarrojo comercial del cuarto paciente.

std err t-stat df  p-value t-crit lower upper sig effectr
One Tail 0,09651 0,08289 18 0,46743 1,73406 no  0,01953

Two Tail 0,09651 @ 0,08289 18 093485  2,10092 -0,21077 @ 0,19477 no 0,01953
Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

En la tabla 11-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de
mediciones. Es decir, que el t-stat=0,08289 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica
indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.
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Se realiza la prueba de normalidad de Shapiro Wilk de la frecuencia respiratoria. En la figura 10-
3a se observa la prueba de normalidad de datos medidos con el prototipo MON-AC y en la figura

10-3b la prueba de normalidad de los datos medidos manualmente.

A Results:

--> Your data seems normal

b. Results:

--> Your data seems normal

Figura 10-3: Prueba de normalidad de Shapiro Wilk del cuarto paciente a. FR del

prototipo b. FR medidos por el auxiliar de enfermeria.

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Los datos de la frecuencia respiratoria son normales segin la figura 12-3.a.b y por las
caracteristicas de los datos se empleara la prueba T-student para muestras independientes. En la

tabla 12-3 se observan los resultados.

Tabla 12-3: Resultado de prueba T-student de los datos de la FR de prototipo y auxiliar de
enfermeria del cuarto paciente.
std err t-stat df | p-value t-crit lower upper sig | effectr
One Tail 1,69181 0,47287 18 0,32100 @ 1,73406 no  0,11077
Two Tail 1,69181 0,47287 18  0,64199 @ 2,10092 -4,35436 2,75436 no  0,11077

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.
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En la tabla 12-3, se indica que no existen diferencias significativas entre los dos tipos de
mediciones. Es decir, que el t-stat=0,47287 es menor al t-crit=2,10092, esta diferencia estadistica
indica que la afirmacion planteada es verdadera con un nivel de confianza del 95% en las

mediciones del prototipo.

En conclusion, se afirma que la hipdtesis planteada en parrafos anteriores es verdadera para cada
grupo de datos medidos en los nifios que se visualizan en las tablas de resultados de la prueba T-
student, esto garantiza que los datos obtenidos por el prototipo MON-AC, con un nivel de
confianza de 95%, siendo el nivel de error maximo el 5% que en comparacion con un porcentaje
mayor tiene mas probabilidades de que los datos medidos sean debidos a la casualidad (Guillén

Serra et al.; 2006).

3.2 Validaciéon de alcance de la transmision inalambrica Wi-Fi del prototipo MON-
AC

Transmitir los datos medidos con el prototipo y acceder a la informacion de los nifios teniendo en
cuenta que para las mediciones se debe permanecer en un area definida, limitando el movimiento
del paciente, es necesario verificar la zona de cobertura de transmision inaldmbrica del Wi-Fi
entre el router y el prototipo MON-AC. En la tabla 14-3 se puede apreciar las distancias a las

cuales el prototipo MON-AC obtuvo conexion.

Tabla 13-3: Distancia de conexion inaldmbrica del prototipo.

N° Distancia (m) Conexion

1 5 Si
2 10 Si
3 15 Si
4 20 Si
5 25 Si
6 30 Si
7 35 Si
8 40 Si
9 45 Si
10 50 Si
11 55 No
12 60 No

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.
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En base a la tabla 13-3, se concluye que el prototipo MON-AC tiene una zona de cobertura de 50
metros con conexion estable, esto permite que el prototipo pueda ser utilizado en ambientes
hospitalarios debido a que segin (Gonzilez; 2010) para el interior de un centro médico la cobertura
de red Wi-Fi por lo general tiene un alcance menor a 50 metros con una calidad aceptable puesto
que este tipo de construcciones utilizan para ciertas areas materiales que aislan sefiales
electromagnéticas de varios equipos médicos que contribuyen con la atenuacion de las sefiales

inaldmbricas total o parcialmente.

33 Validacion de integridad de envio de datos

Esta prueba consiste en medir los sintomas de temperatura y frecuencia respiratoria en los nifios
para comprobar que los datos enviados por el prototipo sean los mismos receptados por la base

de datos, en la tabla 14-3 se observa los datos y error absoluto.

Tabla 14-3: Datos de conexion inalambrica del prototipo electronico a la base de

datos.
Datos recibidos en la Error
Datos enviados
Ne BD absoluto
FR(RPM) T(°C) FR(RPM) T(°C) FR
1 28 36,15 28 36,15 0
2 20 36,31 20 36,31 0
3 20 36,27 20 36,27 0
4 24 35,92 24 35,92 0
5 20 36,14 20 36,14 0
6 24 36,02 24 36,02 0
7 28 36,13 28 36,13 0
8 28 36,29 28 36,29 0
9 24 35,55 24 35,55 0
10 28 35,60 28 35,60 0

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Como resultado de la tabla 14-3, obtenemos un error absoluto de 0 en el envio y recepcion de diez
datos del prototipo a la base de datos, demostrando que existe un 0% de perdida en la transmision

de informacion asegurando que el prototipo MON-AC tiene una transferencia de datos exitosa.
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34 Analisis de duracion de la bateria ion-litio

En la tabla 15-3 se puede apreciar los tiempos de duracion que tiene el prototipo MON-AC
funcionando sin interrupciones y enviando datos a la base de datos mediante Wi-Fi, hasta que el
prototipo indique que necesita una recarga de bateria. Ademas, se obtiene el tiempo de duracion
que toma la recarga conectada a una fuente de 5V 1A mediante un cable USB, hasta que la bateria

indique que esta completamente cargada.

Tabla 15-3: Tiempo de descarga y carga de la bateria del prototipo.

Ne Tiempo descarga (h)  Tiempo de carga (h)
1 11h10min 1h17min
2 10h55min 1h11min
3 10h40min 1h09min
4 10h15min 1h04min
5 10h20min 1h08min
Promedio 10h40min 1h10min

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Se concluye que el prototipo tiene una autonomia energética promedio de 10 horas y 40 minutos
de uso, teniendo una eficiencia de la bateria de 62,5% tomando en cuenta la duracion calculada
en el capitulo anterior y el tiempo de carga promedio es de 1 hora 10 minutos siendo este muy

eficiente para tener completamente cargado el prototipo MON-AC.

35 Analisis de costos del prototipo electronico

En la tabla 16-3, se muestra el analisis de costos para la construccion del prototipo electronico

MON-AC del presente trabajo de titulacion. Se detalla los precios de hardware, software y las

estructuras utilizadas, el cual fue financiado por los tesistas.
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Tabla 16-3: Analisis econdmico de construccion de prototipo electronico.

Hardware

N° Item Descripcion Cantidad Precio
1 Tarjeta ESP32 1 $ 12,00

2 Moébdulo GY-906 con sensor MLX90614 1 $14,00

3 Moéddulo GY-521 con sensor MPU6050 1 $3,50

4 Modulo de carga TP4056 1 $3,00

5 Pantalla Oled 0,96” 12C 1 $7,50

6 Bateria ion-Litio 3,7V 4800mAh 1 $4,00

8 Varios componentes electronicos 1 $3,25

Software

N° Item Descripcion Precio
1 SolidWorks (Version de prueba de 30 dias) 1 Gratuito

2 Eagle (Version Educativa) 1 Gratuito

3 MySQL (Version gratuita) 1 Gratuito

Estructura

N° Item Descripcion Cantidad Precio
1 Impresion 3D armazoén de elementos electronicos 1 $15,00

2 Impresion 3D armazon sensor temperatura 1 $6,00

3 Placa PCB del circuito electronico 1 $6,00

4 Banda elastica con velcro 1 $1,75
TOTAL $76,00

Realizado por: Acosta, Luis; Chango, Erika; 2021.

Segtin el analisis economico realizado en la tabla 16-3, se determina que el costo de desarrollo
del prototipo MON-AC es de $76,00 sin contemplar mano de obra. En comparacion con un

prototipo similar desarrollado por la Universidad Ricardo Palma de Pert con tema “Disefio de un
prototipo electroénico para deteccion temprana contra la neumonia en infantes”, se concluye que

el prototipo MON-AC es 35,71% mas caro, pero contando con mejoras como autonomia

energética, interfaz de usuario y una base de datos.
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CONCLUSIONES

- Se disefo y construy6 un prototipo electrénico denominado MON-AC para la deteccion de
los sintomas de la neumonia mediante sensores que se encargan de medir frecuencia
respiratoria y la temperatura corporal de pacientes menores a cinco afios de edad, el cual
tiene una interfaz de usuario con una base de datos que almacena la informacion de los nifios

y los usuarios que la manejan.

- Al estudiar sobre los sintomas de la neumonia se determind que la mejor técnica para medir
la temperatura corporal es la radiacion térmica y para la frecuencia respiratoria es el

movimiento de la pared toracico-abdominal.

- Al evaluar las mediciones de temperatura corporal adquiridas por el prototipo se obtuvo un
coeficiente de variacién maximo de 0,774% el cual es menor al 5%, es decir se encuentra

dentro del rango optimo de precision de datos para investigaciones.

- Alevaluar las mediciones de frecuencia respiratoria adquiridas por el prototipo MON-AC se
obtuvo un coeficiente de variacion maximo de 18,131% el cual es menor al 20%, es decir se

encuentra dentro del rango aceptable de precision de datos para investigaciones.

- Alrealizar la prueba estadistica T-student de los datos de temperatura corporal y frecuencia
respiratoria de los pacientes se obtuvo un nivel de confianza del 95% con un error del 5%, el
cual nos indica que los datos no son producto de la casualidad, por lo cual no existe una
diferencia significativa entre el prototipo MON-AC y los métodos de medicion para la

comparacion.

- Las pruebas de alcance de transmision de datos determinaron que el prototipo tiene un radio
de alcance de 50 metros para el envié estable de la informacion hacia la base de datos,
cubriendo la distancia menor a 50 metros en entornos hospitalarios cuando presentan

obstaculos.

- Las pruebas de integridad de envid de datos mediante Wi-Fi determinaron que el prototipo
MON-AC tiene un error de 0% garantizando que los sintomas enviados llegan en su totalidad

a la base de datos.

- Se concluye que el prototipo tiene una autonomia energética promedio de 10 horas 40

minutos de uso continuo lo que permite tomar mediciones sin la necesidad de recargar
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durante ese tiempo. El tiempo promedio de carga mediante cualquier fuente externa de 5V

1A es de 1 hora 10 minutos.

Al analizar los costos de produccion del prototipo, sin considerar mano de obra, se obtuvo
que tiene un valor de $76,00 comparado con otro prototipo desarrollado de similares
caracteristicas con un costo de $56,00, resultando ser un 35,71% mas caro, pero justificando

su precio debido a que presenta mejoras en sus prestaciones y componentes electronicos.
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RECOMENDACIONES

- Aumentar el tiempo de pruebas para la implementacion de mejoras para el prototipo

electronico y la interfaz de usuario.

- Se recomienda la implementacion de un sistema de inteligencia artificial para el andlisis de

los datos que permita establecer un diagnéstico de cada paciente.

- Realizar un estudio para la reduccion de tamafio de estructura en forma de mufiequera y

componentes electronicos, integrando toda la parte electronica en un solo chip.

- Realizar un estudio para la disminucion del tamafio de la bateria, pero sin la pérdida de

tiempo de funcionamiento y sintomas medidos.
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ANEXOS
Anexo A: Caracteristicas del ESP32.

DOLT ESP32 DevKit V1 Placa de desarrollo WiFi + Bluetooth

La placa de desaralio DOIT ESP22 Dewiit V1, desanollada per b empresa DOTT, tiene
copectores de 30 pines. dspuestos de ls misrma manera que ks placa ESPI2 Devkit V1,
Dual Core 3 una velocidad de 160Mhz con SRAM 512K, memora Fash para cargar el
tamafio del programa 16M, pin GPI0 de 30 pines, Resolucidn de lectura ADC de 12
bits, capaz de escribir programas a través de Arduing IDE como escribér Arduing.

Cof ﬁ 00 entre UPSZ&Ui 2

ney
BT b W
o,

I Sp—

leada -xh onales. Instals 13 placa en o Arduino .nF ¥ conects ¢l cable
USB para programarkd, ¥ uso un chip IC convertidor de USE 2 UART No, CP2102 de
Silicon Labs. Puede ingresar 3l modo de carga programas 1mando un
VIN, usando un famero
S1117-1.3 Admite voltaje de entrada de 7-12 V, puede

orriente hasta 700 mA v puede almentarse y comunicarse 3 travis del
MicrolJ5e,

DOIT ESPA2 DevKit V1 de mesa Especificaciones

El E5P32 e de doble nickes, con 2 procesadores funcionenda al mismo tempo.

Thene Wi-Fi y Blustooth 4.2,

Funciona en 32 bits

Frecuencia de reloj hasta 240 Mhe

Memoeia RAM 512 ki

Hay 30 patzs en total, 15 a cada lado.

Hay muchas otras capacidades coma Tictl capachivo, Sensor Hall, ADC, DAC,
UART, 5PL, 12C v otros.

Resunnn del dispe

Microcondtrolador: CPU Xtensa Jﬁ de Tensiica de 32 bts de uno o dos nickes
Voltaje de funcionamiento: 3,

Vehcidad de reioj: 240 Mhz
\l'ul-Fl IEEE 802.11b/ g/

+ Voltaje do ertrada: 7.1 ¥

+ Pines do E / S digitales (DIG)

+  Pines de entrada ana (s

«  Pines de salidas analkigicas (DAC): 2
+« LART: 3

+ L2

« RC:3

+  Miemoris flash;

+  SRAM: 520 KI

Interruptor TR n:..-qud:. balun, LNA, amplificador de potencia y red
comespondient
Auterticaciin WFF‘ 0 WPA | WPAZ, 0 redes abisrtas

Pader

1 5 suminstra 3 raves del conector USB Micro
del pin "VIN'. L3 fuente de almentacidn se

ﬁ decciona automaticaments,

El dspositive puede fundonar con un SUMINSTo extema de 6 a 20 vokios, S Usa mds
de 12V, el reguladar de voltaje pusde sobrecalantarss v dafiar el dispositivo. 1 rango
recomendadi es do 7 a 12 voltios.

Pinout del DevKit de ESP32 WROOM32

WWW praphas. com

Carac

isticas de los peri cos ESP32

+ 1B canales de convertidor analdgico a digital (ADC)
= 10 GPIO de defeccidn capactiva

+  Zinterfaces LMART

+ 3interfaces P

«  Zinterfaces [2C

+ 16 canales de salida PWM

+ 2 convertidores de digital 3 arakigico (DAC)

«  2interfaces 125

Pines GP10

ESP32 Wroom32 Devkit tiene un total de 25 GPIO de es0s pocos pines son pines de
solo entrada,

Pines de entrada solamente

+ GPID 34
« GPID3S
« GPIO36
- GPION

No todos bes pines tienen pullup de entrada, necesia un pullup extemo en estos pines
cuands se 153 come pullup de enbrada.

Pines con pull up intermo INPUT_PULLUP

* GPIO4
« GPIDIG
- GPIDI7
- GPMOS
= GPIOIS
= GPOX
+ GPIOZ2
+« GPIOZ3

Pines sin pull up interno

= GPOM3
- GPOXS
* GPIOZ6
« GPIOZ7
«  GPIOAZ
« GPIOZ3

EN 2rduing par Usar eS108 pines, Simplemente puede LSar (OMandos ComLnes

Weight: Bg




Anexo B: Caracteristicas GY-521(MPU6050).

DESCRIPCION

El MPU-5050 combina un acelendmetro d Bﬂeswlnnnmpmﬂezqeswnun
de digital (OMP) intag un médulo GY-521 de bajo costo.

CARACTERISTICAS PRINCIPALES DEL MODULD DE SENSOR GRYO ¥ ACCEL
DE 3 EJES MPU-G0S0 GY-521:

Acelerdmetio MEMS de 16 bits de 3 efes con rango programable
Glm MEMS d¢ 16 bits de 3 ejes para detectar fa rotacidn con rango

Pm:esado( de movimiento digital MetiarFusion (DMP) da 9 sjes
namndelmnemmﬁe%a+asc

kmn‘a!ﬂc
Funcionamiento a 5 ¥ (& regulador integrado de 3,3 V alimenta & dispositiva
MPU-5050)

El MPU-6030 e= una opcicn de giroscopio y acelerdmetro de bajo costo para wsar un
aplicaciones takes como reconcdimiento de gestos en juegos, robots de autoeguilibrio,
Juguetes, teléfones celulares, navegackin de wehicules, montoreo de condickin fisica y
aplcaciones similares donde se detecta la direccién y magnitud del movimiento a o largo
con rotacdn se dessa,

Tanto o acelertmetro coma o girescopio utilizan tres ADC de 16 bits con cuatio rangos
programables para una a3 sensibifidad. También se poporciona un semsor de

medir la del chip y tiene un amplo rango de
medamdedio'ca+as L

Las comunkaciones entre o sensor y la MCU se realizan a travis de b interfaz 12C.

El serser MPLLG0S0 opern 3 3.2V, pevo ol mddulo GY.511 contiens un regulsdor de
3.3V, por lo que ol médulo debe recibir 5V an el pin VCC. Dado que o madulo usa 13C,
e e de drenaje abserto con pull-ups a 3.3V, B taducciin de nivel generalments no
se considera necesanis cuande se uss con una MOU de SV.

[El madubo es relativamente facil de pones en marcha y capturar |a salida de datos sin
processr del dispositive, Manipular los dates en algo significativo es mas un desafio, pero
hay ahgunas buenas bibliotecas disponibles para wsar el dispositiva.

Medicion de temperatura
[El MPU-6050 puece medir [ temperatura en of rango de -40 3 85° C.

La medida es del propio toguel y nomalments estard cerca de la temperatura
ambiente. Esta temperstua se puede uliizar para compensar |3 calibracion del
acdlentmetro ¥ o grye o puede proparcionar una ndicacion peneral de L temperatua
ambierte y los cambics de temperatura. La precisidn e de aproximadaments £ 12 C
o todo o range.

Medicidn de la aceloracion

El MPU-6050 puede medir b aceleracidn usando su acelerdmetro en chip con cuatro
rangos de escala completa programables de & 2, & 4g, & 8g ¥ & 16g que puede
configurar o usaaric.

Los ADC integrados de 16 bits musstrian simult foa 3 gjes de
oY, 2).

La X, ¥ y Z son relativas 3 como se coloca ¢l chip en o midulo como se muestra a la
derecha y, en Gkima instancia, dependerd de la orentaciin del médule = su proyecta,

La talerancia de calibracidn inical es + 3% con no linsalidad tipicamente 0.5%.

Medicion de la rotacion

El MPU-6050 puede medir k rotacidn utkzando su giroscoplo en chip con cuatro rangos
de escaly completa programables de & 250 /5, & 500 /5, & 1000 ® /5y & 2000® ]
5 que puede configurar el usuario .

Los ADC integrados de 16 bits muestraan simultineamente los 3 ejes de mtaciin
abededor de los ejes X, ¥ v . La frecusncia de muestreo se puede ajustar de 3,9 3 8000
muestias por sequndo.

Les ejes de rotacidn son relativaz 3 las X, ¥ y Z que se muestran a b derecha.

Procesador de movimiento digital {DMP)

El MPU-6050 tiene un procesador de movimiento digital Integrado que se puede wilizar
para descargar &l ciloulo de los algoritmes de procesamiznto de movimiento de fa MOU,
defdndolo lbre pary hacer otras cosas.

(hiliza bos datos del aceledmetro, gimscopio e inchso sensores extermos como
magnetimetros. Mevmﬂaaahmdadrwwbadhwsmdehnm
anfitriona.

Uso de la interfaz 12C

El médulo utiiza |3 interfaz 12C para comunicarse con I3 MCLL Admite dos direccionas
1€ diferentes; ni8 y (a0, Eso permite usar dos dispositives @n &l mismo bus o en
«as0 de que haya un confiicto de directidn con oo dispositiv en e bus.

El pin ADOD determing b direceidn 12C que se ulilizacd. Este pin tene und resstenciy
pull-down de 4.7K incorporada en o madulo. Si e pin 3e deja desconectado, b linsa 3=
reducird y I3 direccidn LI predeterminada serd 0x68, Para seleciona (b9, conecte o
pin ADO 3 3.3V, Los pines SCL y SDA se conactan a los pines SCL y SDA en 13 MCU,

Conexiones del mddule
El misdul presenta las siguisntes conexicnes.
1x 7 ancabezado

» VCC = 5V neminal, Condectese a b salida de 5V de la MCU

+ GND = Tiema

SCL = Reloj (SCL [ SCK) para L2C y SPI

SDA = Datos (SDA [ SDI) para [2Cy 5PL

XDA = bus auilar 12C (SDA) para conectar sensores externos
XCL = bus ausiliar I2C (SCL) para conectar sensores extemos
ADD = Seleccidn de direccdn para 120

INT = Salida de Intermupcion

ESPECIFICACIONES TECNICAS

[ ctasiticaciones de
| funcionamiento

Vee Madulo 5V (tipica)
| Acelerdmetny 'Ranqcs 20, 40,280 %169
| Gigscopio 'Ranucs 250" | 5, 500 " | 5, &£ 1000
°ls £2000% s
T
[ L temperatirn Abarear =40 hasta + 85°C
Tolerancia 2 polpes Thax 10,0009
1) 1] -
Dimensiones Largo x ancho | 21 x 16 mm (0.8 x 0,63 ")
(PC)
Ficha de datos TOH InvenSense | MPU-6050




Anexo C: Caracteristicas Modulo GY-906 MLX90614.

Modulo de termémetro de precisidn sin contacto GY-
906 MLX90614

DESCRIPCION

El G¥-305 MLXS0614 &5 un méduio de temdmetio infransje sin contacts de alta precisdn con
interfaz [2C v operscin de 5V o 13V,

ESPECIFICACIONES TECHICAS
T T 1

Clasificaciones |
de
funcionansents
) T
Rango Ve 33-8v
r T
Cormerte de |
I 2mA
f T
Rango di!THmHmanhhm Ta+ 380 ClHa+THF
nedcion
T T
Rango de!l‘uw«mdelm <40 hasta 128 *C
apereciin |
f t T
Medicidn Freceidnenenrango ce 0a50°C #0.5°C
f T
[ neschuci £02°C
r T
| otancn om tics)
| Dimensiones | Large: x anche. (PCE) T 17 11mm (@,67x043 7
| Fictea de datis | Meless | Muxsas14

FUNCIONAMIENTO ELECTRICO DEL TERMOMETRD DE INFRARROIOS

Si bien ol princivio que se esconde detrds del termémetis inframolo e Telstvamente sencillo,
Ia tecnologia que hace que o i ol e

Para poder detectar & bz o radiscdn inframoa, o terradmetro 12 apunta ol objeto del cual quiere
edi b lemporatia, Tods e radiacin 3¢ caraliza haci un deteck que e conoce
oo temopla.

Este detector, termoapile, s= encarge de corvertir s radisciin infrangjs en calor ¥ luego se

convierts en electricidad, Esta electriciiad es proporional a fa radiacidn Inframag.

For lo tano, sf med " i, o

I temperatura del cbgeto. A parte de la termopils, o temdmetre inframo Bene sts
dtri permiten hacer on de forma adetusda.

CARACTERISTICAS TECNICAS DEL MLX90614 ¥ CONEXTON

El nombre MLY90514 hace referencia a una famiia de termometros inframojos. Dentro de esta
Familia hay varios modelos. Se identfican por un sufijo de 3 letras. Lo puedes identificar 5 miras
o catn ded MLXSOEI4. Lo bipco &5 que este o de médulos bergan el MUXS06148A4 pero
asegirate del sersor ya gue las caracteristicas ticnicas del termdmetrn inframodo varian segin
E3td rume s

*  VIN: sin de almentaciin. Dependerd del regulador de tensidn, perc b nommal es que
jpusdas skmentar con 5V o oo 303,

*  GND: pin de berra o OV,

SCL: pin de sefial de relg) de b interfar DC

®  SDA: pin de sefial de daten de la wherfaz TIC.

MLYO0614 RANGD DE TEMPERATURAS ¥ PRECISTON

El modela BAA del termimetro inframoio MLYXS0614 admite un rango de temperaturas de ~$0°C
8 125°Cpara latemperatus swbiente y de-70°C & MOCpwra s temperstura en la
supmficie de cbieton. Rempecto a ln precisidn depende del rango de temperatores que esté
mikend.

En o eje X se representan las temperaturas amblentss (Ta). En e eje ¥ se representa la
temperatura ded cbjeto (To).

Existe una wersiin del MLYS0614 con una precisidn adenads para apkoaciones médicas. La
wentaja de este modelo €3 que en o rango entre 16°C y 409C Biene U preciidn de 40,39C.

To. T
%
»
o I
b Ta T
o 20 % 1]
Precision del models MUC0614DAA para uso medico

o

o e

ALIMENTACION ¥ € LXGOELL

voy & mostrr 2 de hace pefe 4 modelo BAA

r ek, o volta 36 ddl modelo e

e 5V v 3,6V, Recomendado alimentar con un veltae de 3V,

Compatil: placas de ¥ con bs placa del ESPE266, MogdeMCl, Sin embargo,
leerdes en muchos biogs que & MLXB0614 o2 puede slmentar con on voltzje de 5¢,

CAMPO DE VISTON ¥ TAMARD DEL OBIETO

U factor L d e wiskin y b d obieto que
se deses medir. Estos dos factores afectan drectamente an ls preceadn del dispostine.

Cada temdmetro infraTolo tene un Campo de viskn conocikio coms FON (del inghis Fekd Of

aw] e wicn
ve ol sangor, Por nomna gereral, o ampo de visin de ke termémetrns infraoios tiens fama
de cono,

EI MLK906L4 en | versidn BAA bene an campo de wvisitn relativaments smolio. Unos 509, Esto
quiere deci que por cada centimetro que s& skeja de un ohietn, o fres de detectitn sumenta
dos centimetioe.

por ejempla e 52 50.cm del objetn, e drea de deteccs de 100
om o 1 metro.

La recomandabile s tomar medidas lo mds cesca pesble del objeto para que ne afecte a b
precieidn,




Anexo D: Caracteristicas Pantalla Oled 1306 128x64.

Midulos OLED (Dhodes Crodnicos) 128x64, 0,967, S501306, 12C

mwmmn:*mxunnsmmmnwkimwm
mosar Ademis, oo ser e 190

mammdmmm\«mml:mmﬂnm

s LCD, lo crue

Termmos dos tioos de contala cled de 126x64 5501306 que o dlerencia por & cokr de ks
e, nomnwmnlamdemhamsmldumudnmuwmma&m
o color que més t= guste ya gue las dos pantallas son monocromas y del mismo tamafio sols
coria of color de los pusles.

Fuscionamisnta Display Cled $501306

Para hacer funcionar o Disolay Oled i
Msdmlms.mnmh«aummrmmmmm
rectingulos, drculos v Eneas.

L nbefa de comericacion s de lwizmrwr*vohn con sistemes dewde I hasta SV
detndc a su regulador de voltaje. Del el gue ks pines 12C son diferentes. pary

< modelo de Ardund. Pars o NMMMU Pres Mini, los pinas del SDA 49 ¢ Dis A4 v
o 50K pin &S,

DTBLA0

ot
ok w1

No.  Simbalo Funcidn
o A Pawer supply inputs 2.8 - 5.2V
2 e Ground
T The serial cick input.
4 =t The serial data inputfoutput.
Datus mecanicos
Ebemento Dineisicn Unidad
Ma de puntcs 126 % 64 oot
Disensidn ded mddulo 27,30 % 27,30 = 237 mm
003 actva 2074 x 10.B6 mm
Tamafic del purto 0148 = 0148 mm
Distancia et purkos 617 =07 e
Modo de isuskzacién Meatrtz pashva
Cokr do ta pantalla Manroeni
D Duty 1064 Dty
' 5501306
Ieterfaz BC
Tamalo 0.95 pugnta

Walores nonwnales maxinwes absolutos

Parameter

Simbole  Valormin.  Valor max.

Supply Voltage for Logic woC L65 55
ESPECIFICACIONES
Fusscin interfaz Pin Oparating Tempsrature ToF - B0
Sinrge Tempesature. T5TG -0 +55
Caracteristicas electronicas
Valor Valor Valor
Elemento Simbolo  Condicidn min. tipico max. Unidad
Supply Voltage
vcc 28 33 5.2 v
for Logic
Input High Volt. VIH 0.8xVCC vcc v
Input Low Volt. VIL 0 0.2xVCC v
Output High
Volt. VOH D.9xVCC vee v
Output Low
Vot VoL 0 0.1xVICC v
50% Check
Board operating Icc Vee=3.3V 12.0 20.0 mA
Current




Anexo E: Caracteristicas Modulo TP4056.

MODULO DE CARGA TP4056

Este modulo esti disefiad hem Ao 4 ooy o
ammmrmmtma’wmmawahmmaw
bateria de baterias.

e i rmsdma :mmh:ﬁammda probeccitn que ofrece esbe mdduo.

Funciomes de protecridn

Este méduo utliza o IC controlador de caga de jones de Mo TP4026 | TC4056 y un IC de
protuccion independunte. Hay obros tipos de meédulos en el mencado que e of TPA0SE |
TC056 pevo carecen de drouitos de orobecoiin o drcuitos inberados pere Drooorcionar la
proteccitn necesaia que se necesits con s baterias de Mo, Este miduo utilize e IC de
wauwanmaummmmr'@oxvmﬂ. que Junios en combriaciin
proporcionan Las siguisntes carschersticas de proteccian:

*  Administre bt caega de comients constante a voltaje constante de una bateria de iso
conectads

= Protecodn contra sobrodeicags: evits gue I batera e descgue por debaio de 24V,
ur ravel ge volaje evrimo saludable para ks bateria
e & o por il e 24 ¥, ol widi

" el .
la potencia de safida de la bateria hasta cue o voltaie de la bateria = hava
.«nmwmnmm;ow.im,muuxmaewﬁ.m«ag],

hmuawcagamdu kmzdmbmmhmademde
L bateria Guranie una stuacicn de sobredescanga, BN peerite gue b caga de
I bateria ocura a waves del diodo pardsto del MOSFET de control de descarga
(PSE205A Dual MOSFET),

Prokeccidn contra scbeecara! o midule carcard b batenia de forma segura a 4.2 V

a Dnﬁxtihiwﬁauﬁhuvﬂi’"\r‘wm:dwtwdhwﬁ*ﬁbw
5 la tasa de pae Mo G

*  Laprotecodn de smangus suave lmita ks comente de mapcdn

o2 | batenia): o & nivel de voltaje de I batena
conectads es infenor 3 2,9 ¥, o madulo utiizard una comente de carga lenta de 130 mA
hasta gque el voltate de la bateria alcance los 2.9 V. momento en of oue & comlente de
s surnentard inesimente & L comierte de carga configurads,

g
!
§

Meilllml pa.(.&oi,Mul b USBtUSEMbeo U’:ﬂc‘olﬁmm +y

- L fuente dor cargae
batenia conectad: @ di tebéfior FU!Emndmms

nﬂmmmmuommheﬁammamammmmamth

152 um cable LS8, aseginese de que esté hecho para transportar al mencs 14, Inclye dos LED

Indicadores. B LED mjo indica que te esth cargande. EI LED azul indica gue ba canga oo complets.

El médulo usa una fia de sempre que esth

conectada a una bateria. Estd hien defark o a una bateria durante seriodes

pons o planas P eaegar | bata

de b bateria.

Pusde conectar dos celdas de hateria de litio en paralelo para formar ura batesia de celda dnica
equaalente con una capacidad total del doble de las celdas ndnadiuales, paro na v
conectar mas de dos celdes 3 bs ver 2 este moduke.

ESPECIFICACIONES:

Controlador de carga TP4(S6 ( TCH056
IC de profeccisn DwWOLA
Hnsrndem-md::arga f——
1 desca
mmd-mp Coniante constante | voltaje conetants (CC / OV)
Mmerllsummmck "
H5 = 6,0%
14
Corviente ds tante Fpeog (R3, ver disgramas v
mpdcdmsmess}n:use
Woltaje de carga completa 7
iRotante) HIVELSTS
Proteccion de sobrecarga
Woltap de cetecoin de
. 43VEs0my
Woltape de lioeraoian de
piriming 41V E50mN

Protecciin contra descarga excesiva

Waltaje de detecciin de 24V & 100 AW

scbradescargs
M;::d:’;"g:"* 30V £ 500 v
Proteccion contra ka sobretension
Umieal de proteceiin conta AL
sotmecortente
-y u-nm
Reetarcs G corte de cortadinnsito 550
Carga lenta (reacondicionansiento de la bateria)
ioite de umbnal de canga lenia LIVEDLY
Coemiente de carga lenta 130 md & 10 mA
Lage 26 mem (~ 1,103 7)
Diametre A7 mm (-~ 0,668 7)
Peso 16 g (0,057 onars)

LED INDICADORES ¥ RESISTENCIA DE CONFIGURACION

Ul LED - Stanidby,
Bed LED - Charging g compiete

[ po———

rae cunent chasge
confguration ressor

OPCIONES DE SUMINISTRO DE ENERGIA

4.5t0 6V

Supply up to 1A

GND

Capable of
Supplying up to 14

CONEXTON DE CELDA UNICA

v
v

Cutput

CONEXTON EM PARALELD DE DOS CELDAS




Anexo F: Caracteristicas Bateria de Ton-Litio BRC 18650.

Bateria Recargable Ultrafire 18650 3.7V 4800mAh
Li-Ion
Disenado para su uso en dispositivos que requieren una salida de corriente

significativa, es ampliamente utilizado en computadoras portatiles, lintemas potentes,
pistolas de aturdimiento, herramientas eléctricas, etc.

Caracteristicas

* Pila Recargable

» Marca: UlrtaFire

» Modelo 18650

« Capacidad: 4800 mAh

 Voltaje: 3.7 v

« Tipo: li-ion

+ Medidas: 6,6 cm de altura x 1,8 cm didmetro

18 MM
»

DIAMETER

yd

o
2
=
5.
=

65 MM

qymposy 05981




Anexo G: Termometro infrarrojo comercial.

TERMOMETRO
INFRARROJO MODELO
HGO1

MAX SERVICE

SEGURIDAD INDUSTRIAL

Caracteristica:

El termémetro infrarrojo del cuerpo sin contacto es muy
facil de usar.

Simplemente apunte y presione el botén y leera la
temperatura tan facilmente.

Temperatura de medicion rapida de 0.5 segundos, puede
medir el cuerpo humano.

Medicién de la temperatura corporal: apuntando hacia la
frente con una distancia de 5-13 cm.

Color de retroiluminacion diferente para diferentes rangos
de temperatura en el modo Cuerpo

Asegurarse de que no haya vello, transpiracion,
cosmeiicos 0 gorro cubierio en ia frenie.

Luz de fondo de la pantalla.

La temperatura corporal cambia en diferentes momentos
del dia y también se ve afectada por otras condiciones
externas, como la edad, el sexo.

Datos técnicos:

Nombre del producto: termémetro infrarrojo
Rango de medicion: 32-43 (89.6-109.4)

Gente aplicable: ilimitada

Precision de medicién: £ 02°C (04 °F)
Distancia de medicion: 5-13 cm

Apagado automatico: dentro de 8S

Tamaiio del producto: 165 mm = 95 mm = 45 mm
Baterias: 2XAAA

Céd. SAP 200003002001

o MAX-SERVICE
@ WWW. MAXSERVICE.CL



Anexo H: Primer paciente nifia de dos afios de edad.




Anexo I: Segundo Paciente nifia de 3 afios de edad.




Anexo J: Tercer Paciente nifio de 5 afios de edad.
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Anexo K: Cuarto Paciente nifio de 5 afios de edad.




Anexo L: Datos de la temperatura con el termometro comercial y frecuencia respiratoria medido

manualmente por un auxiliar de enfermeria de una nifia de dos afios de edad.

REGISTRO DE SIGNOS DE LOS PACIENTES

Paciente: ....>

Nombre: Meonsesadh Celeste  Sancher Falados C.l: Assi5

Edad: A3

Fecha: .../ L0k 2020 ........

|N°mediciones | Temperatura | Frecuencia Re‘l’iﬁt‘l‘fia__!
l—l R 35,8 32
|2 36, 3 32
| 3 36, © 32
|4 36,4 30 |
|5 36, $ 3z ;
: 6 3%, 3 | 32
(7 36, 4 30 = 1
i g . 36
B —_
€ | SR . I———
11 36, 2% .
12 35 g 3o
13 35 B < |
14 5,8 3z
15 00000000000 3s> iz |

7’

Firma Representante Firma Auxiliar Enfermeria




Anexo M: Datos de la temperatura con el termometro comercial y frecuencia respiratoria medido

manualmente por un auxiliar de enfermeria de una nifia de tres afios de edad.




Anexo N: Datos de la temperatura con el termdmetro comercial y frecuencia respiratoria medido

manualmente por un auxiliar de enfermeria de un nifio de cinco afios de edad.

REGISTRO DE SIGNOS DE LOS PACIENTES

Paciente: B
Nombre: .Qavd Alejandyo  Sancher  Faladios CLi il
Bl B i

Fecha: .....

| N° mediciones Temperatura ~ [ Frecuencia Respiratoria
1 35,6 3¢ )
2 3 T ! A4
13 = | 24
| 4 e
|5 N e ]
|6 8
7 8
9 o 4
10 24
(11 35,3 24
(2 35, 3 24
[13 35, 9 34
[14 - 35, 5 R
15 3 o - LYy

<2 g

Firma Representante Firma Auxiliar Enfermeria




Anexo O: Datos de la temperatura con el termémetro comercial y frecuencia respiratoria medido

manualmente por un auxiliar de enfermeria de otro nifio de cinco afios de edad.

REGISTRO DE SIGNOS DE LOS PACIENTES

Paciente:

Nombre: .Nisaian. Enulione,. Sancnez Avalos Cle AR5LLLET5U

Edad: ......2. 503

Fecha: A4 03 (223

N° mediciones N _, Temperatura Frecuencia Respiratoria
2 ] W 0 | W
2 6, 1 A4

3“____ —— 16 i Yy J{ =
4 3t ¢ i

5 36 LE |
6 36, 2 44

7' 36, ¢ ] = _'{E_l'_ -

8 2t

9 A
0. = 34

11 1y

12 &
13 Ly

14 A4 |
e = e ‘

Firma Auxiliar Enfermeria




Anexo P: Programacion en Arduino.

/*Disedo y C 00 de un Prototipo para la d 0

de sintomas de la neumonia en niflos menores a cinco aflos de edad */
/*Autores:Acosta Sdnchez Luis Andrés
Chango Caisabanda Erika F d
Director: Ing. Pablo Lozada */
¥/, *Lih 1 m la ¥ 1l OLED |3°§....-”t.ttvt..n’
#include <Wire.h> //Libreria para protocolo de comuniacion 12C
#include <Adafruit_GFX.h>
finclude <Adafruit_SSD1306.h>
#Finclude <Fonts FreeSeriMpThh>
#define ANCHO 128 //Ancho display en pixcles
#define ALTO 64 //Altura display en pixeles

Adafruit_SSD1306 oled{ ANCHOALTO,&Wire, -1); //Inicializacion 12C display
[eeeessConversion del logo FIE en un matriz de 8 bits dtica para visualizar en ¢l
My.....‘ﬁ

static const uint8_t fie[1024] = |

0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0300, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, Ox00, 0x00,
000, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, (%00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00,

0x00, 0x00, 0x00, 000, 0x00, 000, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 000, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, (0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00,

0200, 000, 0x00, 0x00, 0300, 0x00, 0300, 0x00, 0300, 0x00, 0x00, Gx00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, (%00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00,

0200, 000, 0x00, 0x00, 0200, 0x00, 0300, 0x00, 0300, 0x00, 0300, Gx00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 000,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00,



0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, Ox 11, Ox 1Y, OxIT, OxIT, Oxfe, 0x0f, Ox{T, Ox18, 0x 11, OxfT, Ox{¥,
Ox1T, 0xe0, 000, 0x00, 0x00, Ox 1T, Ox1Y, OxIT, Ox1T, Oxfe, Ox I, OxfY, OxfR, Ox 31, OxfT, OxAT, Ox1T,
Oxel,

000, 0x00, 0x00, O 31, Ox AT, OxIT, OxfY, Oxfe, OxIE, OxIT, Oxf0, Ox7F, 0xIT, 0T, OxIY, OxcO,
0x00, 0x00, 0x00, 0x3f, OxfY, OxfY, OxfT, Oxf8, 0x31, OxfY, 0xf0, 0x7f, OxfY, OxfY, OxfY, Oxc0,
0x00, 0x00, 0x00, 0xTF, Ox1T, OxIT, Ox1T, Ox8, 0x31, Ox1T, 0x¢0, OxIT, OxIT, OxI¥, OxfY, 0x80,
0x00, 0x00, 0x00, 0x7f, Ox1Y, Ox{Y, Ox{T, Oxf0, 0x7f, Oxf¥, Oxe0, OxfY, Ox{Y, Ox{Y. Oxf¥, 0x80,

000, 0x00, 0x00, OxT, 0x Y, OxfY, 0x{Y, 0x10, Ox 71, OxfT, Oxc |, Ox1Y, OxIT, OxfY, OxfT, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, OxIT, OxT, OxfY, 0xfY, Oxe0, OxfY, OxfT, Oxcl, OxfL, OxfT, Ox{T, OxfY, 0x00,
0x00, 0x00, 000, OxIT, OxIT, OxIT, 0xIT, 0xcO, OxIT, OxIT, Ox83, Ox 1Y, OxIT, OxIT, Ox1Y, 0x00,
0x00, 0x00, 0x01, OxfY, Ox Y, OxIY, 0xfT, Oxc 1, OxAY, OxfT, 0x03, Ox ¥, OxfT, OxIT, Oxfe, 0x00,

0x00, 000, 0x01, OxTR, 0xO0F, Oxf¥, Ox1T, OxK1, OxIT, Ox{Y, 0x07, Oxf¥, OxfY, Ox (T, Oxfc, Ox00,
0x00, 0x00, 0x03, 0xf¥, 0x07, Ox[T, OxfT, 0x83, OxIY, Oxfe, 0x07, OxfT, OxfY, OxfT, Oxfc, 0x00,
0x00, 0x00, 0x03, 0xf0, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, Ox00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x07, 0x10, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00,

0x00, 0x00, 0x07, 0xf0, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x0f, 0xf0, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x0f, OxTE, 0x00, 0x00, 0x00, Ox0F, 0x 1Y, 0xI8, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, Ox 11, 0xf8, 0x07, OxIT, Oxfi, Ox 11, Ox1T, OxI¥, Ox7H, Ox{¥, Oxf¥,
Ox1Y, 0xf0, 0x00,

0x00, 0x00, Ox1f, Oxfe, Ox 1 f, Ox(T, Ox ¥, Ox1f, OxIY, Oxf0, 0x7f, Ox{T, OxIY, OxfT, Oxe0, 0x00,
0x00, 0x00, 0x3F, OxfY, Ox{Y, OxIT, Oxf8, 0x31, OxIY, Oxf0, OxfT, OxT, OxIT, OxfY, Oxe0, Ox00,
0x00, 0x00, 0x3F, OxIT, Ox1T, Ox1T, Oxf0, 0x31, OxIY, Oxe0, Ox1T, Ox1T, OxIT, OxfY, Oxc0, 0x00,
0x00, 0x00, 0x71, OxfT, OxfY, OxfT, 0xf0, Ox71, Ox1Y, Oxe 1, Ox{Y, OxfT, OxfT, OxfY, Oxc0, 0x00,

0x00, 0x00, 0x7F, 0xAY, OxIT, Ox1T, Oxe0, 0x7F, OxIT, Oxc |, OxIT, OxIT, Ox{T, OxfY, Ox80, 0x00,
0x00, 0x00, OxfF, OxfY, Ox1Y, Ox1Y, Oxe0, OxfY, OxIF, Oxc3, OxIT, OxfY, Oxf¥, 0xfT, 0x80, 0x00,
0x00, 0x00, OxfF, OxfY. OxY, Ox1T, Oxel, OxfF, OxIT, 0x83, OxfY, OxfY, Ox{T, Ox{Y, 0x00. Ox00,
0x00, 0x00, Ox{F, OxfY, OxfY, OxfT, Oxcl. OxfY, OxIT, 0x83, OxfY, OxfY, OxfT, Ox1Y, 0x00, Ox00,

0x00, 0x01, 0xAY, OxIT, OxfT, Ox1Y, Oxc3, Ox1Y, OxfT, 0x07, Oxfe, Ox7, OxfY, Oxfe, 0x00, 0x00,
000, 001, OxT, OxAY, Oxf¥, Ox1T, 0x83, OxfY, Ox(Y, 0x07, Oxf8, Ox 1T, OxAT, Oxfe, 0x00, 0x00,
0x00, 0x03, OxfY, OxF, 0x00, 0x00, 0x07, OxAY, Oxfe, 0x0f, 0xf0, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x07, OxIT, 0xIT, 0x00, 0x00, 0x07, OxIT, Oxfec, Ox0f, Oxe0, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,

0x00, 0x07, OxfY, Oxfe, 0x00, 0x00, 0x01, 0xfT, Oxfe, 0x1 1, Oxed, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x07, OxIT, Oxfe, 0x00, 0x00, OxO0F, Ox 1Y, Ox18, 0x1f, Oxe0, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x01, OxfT, Oxfe, 0x00, 0x00, 0x0f, OxIT, Oxf8, 0x31, 0xD, 0x01, OxfY, 0xf0, 0x00,
0x00, 0x00, 0x0f, OxIT, Oxfe, 0x00, 0x00, Ox 11, OxXIT, Ox 0, Ox3F, 0x10, 0x0f, 0xfY, 0xf0, 0x00,
0x00,

0x00, Ox I, Ox1T, Oxf8, 0x00, 0x00, Ox |, Ox1T, 0x0, Ox71, Oxf8, Ox1 1, OxfT, Oxe0, 0x00, 0x00,
0x00, Ox 1, Ox1Y, Ox ¥, 0x00, 0x00, 0x3f, 0x (T, Oxe0, Ox 71, OxfY, 0xIY, Ox(T, Oxe0, 0x00, 0x00,
0x00, 0x3f, Ox 1T, 0x10, 0x00, 0x00, Ox31, Ox 1Y, Oxe0, Ox Y. OxfY, OxfY, OxY. Oxe0, 0x00, 0x00,
000, O 31, OxAT, 0x10, 000, 0x00, 071, 0x1¥, 0xcO, OxIY, OxIY, OxIT, Ox{Y, Oxc0, 0x00, 0x00,



0x00, 0x71, Ox1Y, Oxe0, 0x00, 0x00, Ox7F, OxIY, Oxc 1, OxIY, OxT, OxfY, Ox1T, Oxc0, 0x00, 0x00,
0x00, 0x71, Ox1T, Oxe0, 0x00, 0x00, Ox{Y, OxfT, 0x81, OxY, OxfY, Ox{T, Ox{¥, 0x80, 0x00, 0x00,
00, OxIT, OxAT, O, 0x00, 0x00, Ox1F, OxIT, OxK3, Ox ¥, 0xIT, Ox1T, OxIT, Ox80, 0x00, 0x00,
0x00, OxIT, Ox1T, Oxc0, 0x00, 0x01, OxIF, Ox1T, 0x03, Ox1Y, Ox1T, OxIT, Ox1¥, 0x80, 0x00, 0x00,

0x00, 0x (¥, 0x1Y, Oxc0, 0x00, 0x01, Ox1T, OxfT, 0x07, OxIT, Ox 1T, OxIT, Ox1T, 0x00, 0x00, 0x00,
0x01, OxfY, OxfY, 0x80, 0x00, 0x03, OxfY, Oxfe, 0x07, OxfY, OxfY, Ox(Y, 0xf¥, 0x00, 0x00, 0x00,
0x01, OxfT, Ox{Y, 0x80, 0x00, 0x03, OxfY, Oxfe, 0x0f, OxIY, OxY, OxfY, Oxfe, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, (x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00, 0x00,
0x00,

| H
int encendido = 6000;

int apagado = 2000;
unsigned long tiempol = 0;
unsigned long tiempo2 = 0;

unsigned long tiempod = 0;

[/#****LIBRERIAS Comunicacion WiFi*****//
Finclude "HTTPClieath”
Finclude "WiFi.h"

[#****PARAMETROS CONEXION WIFI*****//

const char® ssid  ="dlink™; // SSID

const char® password = "Admin12342@", 7/ CONTRASENA
const char® host = *192.168.0.101%; /1P

const int port = 80; // PUERTO

const int watchdog = 15000;  // WATCHDOG FRECUENCIA
unsigned long anterior = millis();

[re**** ibrerias para sensor temperatura MLX906 14*****//
#Finclude <Adafruit_MLX90614 h>

Adafruit_ MLX90614 mix = Adafruit MLX90614().

float dida=0; /A " 5 Aid para § gz

Moat medidal =0;

float medida2=0;

float medida3=0;




float madidad=0;
fMoat medida$=0;
float 1=0; /‘temperatura objeto
float T=0; //temperatura cuerpo

[jeesessscse] heerias para MPUGDSQ* o e eeeses))
#include <MPU6050.h>//Libreria scelerometro
MPUG050 mpu; /ideclaramos ¢l sensor
intl6_tax, ay, az, gx. gy, gz //variables del sensor

const int numReadings = 20; // de para p

int readings] Readings); /1 dela 1

int inde = 0; //El indice de la lectura actual

[/e9see00000e FRECUENCIOMETRO #0000 00 00000s);
iong rango = 5

long ultimamedicion; /contiene ¢l valor de la dltima medicidn
int ciclo = 0; //1=alo 0=bajo

int cambiodeciclo = 0;

int picodetension:

int valledetension = 1023;

long contadorciclo;

boolean estadoRPM = true; //guarda el estado
boolean estadoLed = true; //guarda ¢l estado
int intervaloEncendido = 100;
int IntervaloApagado = 100;

int IntervaloRPM = 15000; // tiempo en milisegundos de medici

int IntervaloRPM2 = |;



igned long tiempoAnteriorEncendido = 0; //guarda tiempo de referencia para comparar
unsigned long tempoAntenorApagado = 0; //guarda iempo de referencia par comparar
unsigned long tiempoAnteriorRPM = 0; //guarda tiempo de referencia para comparar
igned long tiempoAnteriorRPM2 = 0; //guarda tiempo de referencia para comyp
" * "
int pulsos = 0;
int pulsos2 = 0;
int senal = 0;
int R = 0; //variabl dar valoe de fi

void setup()

{

Serial begin(9600);
mix.begin{);

for (it thisReading = 0; thisReading < Readings: thisReading++) / Inici wodas las
lecturas a la entrada 0

readings[thisReading] = 0;
mpuinitialize(), /Iniciamos acelerometro
if ('mpu.testConnection())

i

while (1);

H

oled begin(SSD1306_SWITCHCAPVCC, 0x3C); Vinicializa pantalla con direccion 003C

oled clearDisplay( )

oled drawRoundRect( 10, 10, 108, 44, 2 WHITE);

oled drawRoundRect(0, 0, 128, 64, 4 WHITE),

oled setTextColor( WHITE), /establece color al unico disponible(pantalla monocromo)
oled setCursor( 12,20); //ubica cursor en inicio de coordenadas 12,20

oled setTextSize(3), / establece tamano de texto en 3

oled print{ "MON-AC™);

oled.display(); /muestra en pantalla todo lo establecido anteriormente



delay(1500);

oled clearDisplay(); //limpia pantalla
oled.drawLine(0, 16, 128, 16, WHITE),

oled drawRoundRect(0, 0, 128, 64, 4 WHITE),
oled setCursor(30,1);

oled setTextSize(2);

oled println"ESPOCH");

oled.drawBitmap(0, 0.fic, 128, 64, 1),

oled display().

delay(1500);

oled clearDisplay();

oled setFont{ & FreeSerifpt7b);
oled.drawLine(0, 20, 128, 20, WHITE),

oled drawRoundRect(0, 0, 128, 64,4 WHITE),
oled setCursor(20,13);

oledsetTextSize( 1)

oled printing " AUTORES: ™).

oled setCursor(8,35),

oled set TextSized 1); Vestablece tamano de texto en |
obed println("Erika Chango”),

oled setCursor(8.50);

oled setTextSized 1); Vestablece tamano de texto en |
oled printin{"Andres Acosta”);

oled display().

oled.setFont();

delay(1000);

jppeesssesssssCONEXION A LA RED WIFI**tesesesssnsss)
WiFi.begin(ssid, password);
while (WiFistatus() = WL_CONNECTED)
{
delay(500);



Serial print(".7);

[#****IMPRESION DIRECCION IP*****//
Serial printin(™);
Serial println{ "WiFi connected”);
Serial printin( "IP address: ")
Serial printlol WiFilocallP()).
delay(700);

void loop()
{

jjevessssssssse ¢ Toms de i\ de la

medidal =mix.readObject TempCo);
medida2=mlx readObject TempCy);
medida3=mix.readObject TempCi):
medidad=mix.readObject TempCl):
medidaS=mix_readObject TempCy):

T TRy T T X e Aidad+madidad Lida £V /€
1 T ¥

=medida+0.6;

[feeensssss s TRANSFORMAR la temy objeto a

(

i (126,59 and 1<39.8){

i (t<=39.79 and t>=364)
T=1.1203"1-2.8057;
H

if(1<=36.39 and t>=35)|
T=0.97*t+22,
H

iM(1<=34.99 and 1>=33.4)}
T=1+2.1;
H



if(t==33.39 and t>=30.8){
T=0.3165%1+25.758;
H

iF(t==30.79 and 1>=30)|
T=354;
H

if(t<=29.99 and t>=28 4){
T=(0D.4129*1*1)+(24.697*1)-333.95;
H

/il (1<=28.39 and 1>=26.6) |
T=1.141*1+].868;

T=T+0.2; //compensacion segun Datasheet MLX90614

" T

i Toma de i pi i "

mpu.getMotionb(&ax, &ay, &az, &gx, &gy, &gz); /obtenemos vanables del sensor
£y =gy /10); //anba - abajo mapear monitor

i FILTRO EJE “GY veee it
total = total - readings[inde]; /R la ultima kectura

readings[inde] = gy. //Leemos del sensor
total = wtal + readings|inde); //Afadimos la | al total

inde = inde + 1, /Avanzamos a la proxima posicion del armay

// Si estamos en ¢l final del array ...
if (inde >= numReadings)
fvolvemos al inicio:

inde = 0;

/iCalculamos ¢l promedio:
averageY = total / numReadings;
averageY =averageY +averageY;



iffiaverageY<=30)
{
averageY=30;
!
Serial priny“Seial: ")

Serial print(averageY);
I RPM** bl W

Serial print(® FRECUENCIA RESPIRATORIA: *);

R = pulsos2*4;

Serial printin(R);
; CALCULO FRECUENCIA
RESPIRATORIA

senal=averageY: //guardamos ¢l valor en la variable senal

i
if (senal >= ( ultimamedicion+30) )
i

if (senal <= ( ultimamedicion-30))
{

ultimamedicion = senal;

ciclo=0;

if (senal<valledetension)

{

valledetension=senal;
1



i 1

ifimillis()-tiempoAnteriorR PM>=IntervaloR PM) |
estadoR PM=false;
pulsos2=pulsos;
tiempoAnteriorRPM=millis();
pulsos=0;
!
ifimillis(-tiempoAnteriorRPM2>= IntervaloRPM2) {
estadoR PM=true;
tiempoAnteriorR PM2=millis();

spoAnteriorEncendido=millis();




tiempo3=tiempo2;

oled clearDisplay().

oled.drawLine(D, 32, 128, 32, WHITE),

oled drawRoundRect(0, 0, 128, 64, 4 WHITE);

oled setCursor(25,2);

oled setTextSize(1);

oled print(“Temperatura:");

oled setCursor (25,12);

oled set TextSize(2),

oled print(T);

oled print("™);

oled setTextSize( 1), // establece tamano de texto en |
oled epd37(true);

oled write( 167);

oled set TextSize(2); // establece tamano de texto en 2

oled setTextSize( 1), // establece tamano de texio én |
oled prist("Frec. Respiratoria:");

oled setCursor{32.44);

oled setTextSize(2); // establece tamano de texto en 2
oled prim(R);

oled pring("™");

oled primt("RPM");

oled display().

H
ifl millis() >= (tiempol + apagado))
!
tiempol = millis();
T=T-T;



oled clearDisplay().
oled drawLine(0, 32, 128, 32, WHITE),
oled. drawRoundRect(0, 0, 128, 64, 4 WHITE);
oled setCursor(25,2).
oled setTextSize(1);
oled print "Temperatura:”);
oled setCursor (25,12);
oled setTextSize(2);
oled prin(T);
oled. print(™™),
oled setTextSize( 1), // establece tamano de texto en |
oled cp43T(rue);
oled write( 167);
oled setTextSize(2); / establece tamano de texto en 2
oled. print("C");
oled setCursor(5,34);
oled setTextSize( i ); // establece mmano de wexwo en |
oled.print("Frec. Respiratoria:”);
oled setCursor(32.44),
oled setTextSize(2); / establece tamano de texto en 2
oled print(R ).
oled. pring(™");
oled prist("RPM™);
oled display().
!

[feeee*CONEXION A LA BASE DE DATOS®****//
unsigned long actual = millis();

if ( actual - anterior > watchdog )
!



anterior = actual;

WiFiClient client;

if {!client.connect(host, port))

i
Serial println(“Fallo al conectar™);
returm;

H

String url = "ftesis/valventana3 phpMtemp=";
url +=T;

url +="&frec=";

url +=R;

/a2 ENVIO DE LA PETICION AL SERVIDOR®*****/
client print(String("GET ") + url + *HTTP/LI'rn" +
"Host: * + host + "r\n" +
“Connection: ciose\rninn”);
unsigned long timeout = millis();
while (client.available() == 0)
{
if (millis() - timeout > 15000)
{
Serial println(">>> Client Timeout !");
client.stop();
returm;
H
H

[/#*+***RESPUESTA DEL SERVIDOR®****//
while(client available())
{
String line = client.readStringUntil("«');



Serial print(line);



Anexo Q: Programacion interfaz en html y php.

[fEkkankhhhhhhhhathihbbhaniang] phpstt* sxkkhaskknhhhhaehkh s nhhhhgnkd)

<!DOCTYPE html~
<html lang="en">
<head=>
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="X-UA-Cowmpatible" content="I1E=edge"=
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
<title>Document</title>
</head>
<body=
<div class="formulario">
<form method="POST" action="validarventanal php"=
<hl=Login</hl>
=div=
<input type="text" name="nombreusnario" placeholder="Nombre de usnario"=>
<input type="password" name="contraseila" placeholder="Contrasefia">
</div>
<div>
<input type="submit" name="botenl" value="Inicio de sesion">
<input type="submit" name="boton2" value="Registrar">
</div>
</form=
=/div=
</body=

</html>

[IFEFFRRRER LR ERE AR TR Fpplyentana | php FHFFEEFRERRE R RS R I IR LRI ERRE ALY
<?php

Sbotonl="";

Sboton2="";

Snombreusuario="";

Scontrasefla="";

if(isset(3_POST['botonl']))Sbotonl=5_POST['botonl];
iffisset($_POST['boton2'})Sboton2=8_POST['boton2’]:
if(isset($_POST['nombreusuario']))$nombrevsuario=8 POST['nombreusuario'];



T T T T e

1_php8t*il&ttt*&&***tt**&&tt*s&****t Sk

<!DOCTYPE html~
<html lang="en"=
<head=>
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="X-UA-Cowmpatible" content="I1E=edge"=
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
<title>Document</title>
</head>
<body=
<div class="formulario">
<form method="POST" action="validarventanal php"=
<hl=Login</hl>
=div=
<input type="text" name="nombreusnario" placeholder="Nombre de usnario"=>
<input type="password" name="contraseila" placeholder="Contrasefia">
</div>
<div>
<input type="submit" name="botenl" value="Inicio de sesion">
<input type="submit" name="boton2" value="Registrar">
</div=
</form=
=/div=
</body=

</html=

[IFEFFRRRER LR ERE AR TR Fpplyentana | php FHFFEEFRERRE R RS R I IR LRI ERRE ALY
=?php

Sbotonl="";

Sboton2="";

Snombreusuario="";

Scontrasefla="";

if(isset(3_POST['botonl']))Sbotonl=5_POST['botonl];
iffisset($_POST['boton2'})Sboton2=8_POST['boton2’]:
if(isset($_POST['nombreusuario']))$nombrevsuario=8 POST['nombreusuario'];



T T T T e

1_php8t*il&ttt*&&***tt**&&tt*s&****t Sk

<!DOCTYPE html~
<html lang="en"=
<head=>
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="X-UA-Cowmpatible" content="I1E=edge"=
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
<title>Document</title>
</head>
<body=
<div class="formulario">
<form method="POST" action="validarventanal php"=
<hl=Login</hl>
=div=
<input type="text" name="nombreusnario" placeholder="Nombre de usnario"=>
<input type="password" name="contraseila" placeholder="Contrasefia">
</div>
<div>
<input type="submit" name="botenl" value="Inicio de sesion">
<input type="submit" name="boton2" value="Registrar">
</div=
</form=
=/div=
</body=

</html=

[IFEFFRRRER LR ERE AR TR Fpplyentana | php FHFFEEFRERRE R RS R I IR LRI ERRE ALY
=?php

Sbotonl="";

Sboton2="";

Snombreusuario="";

Scontrasefla="";

if(isset(3_POST['botonl']))Sbotonl=5_POST['botonl];
iffisset($_POST['boton2'})Sboton2=8_POST['boton2’]:
if(isset($_POST['nombreusuario']))$nombrevsuario=8 POST['nombreusuario'];



T T T T e

1_php8t*il&ttt*&&***tt**&&tt*s&****t Sk

<!DOCTYPE html~
<html lang="en"=
<head=>
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="X-UA-Cowmpatible" content="I1E=edge"=
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
<title>Document</title>
</head>
<body=
<div class="formulario">
<form method="POST" action="validarventanal php"=
<hl=Login</hl>
=div=
<input type="text" name="nombreusnario" placeholder="Nombre de usnario"=>
<input type="password" name="contraseila" placeholder="Contrasefia">
</div>
<div>
<input type="submit" name="botenl" value="Inicio de sesion">
<input type="submit" name="boton2" value="Registrar">
</div=
</form=
=/div=
</body=

</html=

[IFEFFRRRER LR ERE AR TR Fpplyentana | php FHFFEEFRERRE R RS R I IR LRI ERRE ALY
=?php

Sbotonl="";

Sboton2="";

Snombreusuario="";

Scontrasefla="";

if(isset(3_POST['botonl']))Sbotonl=5_POST['botonl];
iffisset($_POST['boton2'})Sboton2=8_POST['boton2’]:
if(isset($_POST['nombreusuario']))$nombrevsuario=8 POST['nombreusuario'];



T T T T e

1_php8t*il&ttt*&&***tt**&&tt*s&****t Sk

<!DOCTYPE html~
<html lang="en"=
<head=>
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="X-UA-Cowmpatible" content="I1E=edge"=
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
<title>Document</title>
</head>
<body=
<div class="formulario">
<form method="POST" action="validarventanal php"=
<hl=Login</hl>
=div=
<input type="text" name="nombreusnario" placeholder="Nombre de usnario"=>
<input type="password" name="contraseila" placeholder="Contrasefia">
</div>
<div>
<input type="submit" name="botenl" value="Inicio de sesion">
<input type="submit" name="boton2" value="Registrar">
</div=
</form=
=/div=
</body=

</html=

[IFEFFRRRER LR ERE AR TR Fpplyentana | php FHFFEEFRERRE R RS R I IR LRI ERRE ALY
=?php

Sbotonl="";

Sboton2="";

Snombreusuario="";

Scontrasefla="";

if(isset(3_POST['botonl']))Sbotonl=5_POST['botonl];
iffisset($_POST['boton2'})Sboton2=8_POST['boton2’]:
if(isset($_POST['nombreusuario']))$nombrevsuario=8 POST['nombreusuario'];



P
<h3 class="ok"=>{Te has registrado correctamente!</h3=
<?php
include("registrar.php").
¥
else
7=
<h3 class="bad">Usuario duplicado=/h3>
<?php
include("registrar.php");

1
i

if{Sbotond) |
include("ventanal php");
i
=

JEEE R R R R R R AR A #¥ttyentanal | php**tHessserssstessssransn)
<!DOCTYPE himl>
<html lang="en">
<head>

<meta charset="UTF-8">

<meta http-equiv="N-UA-Compatible" content="TE=edge">

<meta name="viewport" content—"width—device-width, initial-scale—1.0">

<title=Menu principal=/title=

<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
</head=
<body=

<div class="formulario">

<form action="valventanal 1.php" method="POST">
<?php
Snu=fopen('datosmu.txt', 'r');

$nombreusuario=fgets($nu,50);

echo "Hola " .Snombreusuario. "<br=";
7=

<hl=Bienvenido al sistema de adquisién de datos</hl=



<input type="submit" name="boton5" value="Registrar datos del paciente"=
=input type="submit" name="botons" value="Ingresar datos prototipe"=
<input type="submit" name="boton7" value="Mostrar datos">
<input type="submit" name="boton8" value="Ayuda"=
<input type="submit" name="boton9" value="Cerrar sesion">
</form=>
</div=
</body=

</html=

e o o o o R 'Val\'entalla1_1,php*"“***"*'*"fﬁ'
<?php

Shotons="";

Shoton6="";

Sboton7-"";

Sboton8="";

Sboton9="",

ifisset($_POST['botons']))Sbotons=% POSTI['botons]:
if{isset($_POST['botoné']))Sbotoné=8 POST['boton6'T:
ifjisset($_POST[boton7']))Shoton7=8 POST['botonT];
iffisset($_POST['boton8']))Sbotong=8 POST['boton®']:
if{isset($_POST[boton?]))Sbotond=5_POST['boton?'];

if($boton5)|
include("ventana2.php");

if($hotona)|
include('ventana3.php'):

if(¥botonT)|
include(*ventana4.php');

if(Shoton8)f



include('ayuda. php'):

ifi Sboton9) |
include("ventana l.php");

7=

[FFFFFEFFFFRFRF I FFEFFFRFFFFEFFFFHFF ‘ventaﬂalphp“ FEFFFFFFFFFEFFFFRFRFFRFRFFH]S
<IDOCTYPE html>
<html lang="en">
<head=>
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="X-UA-Compatible" content="I1E=edge"=
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<fitle>Registro de datos del paciente</title>
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
</head=
<hody>
<div class="formulario"=
<form action="valventana2.php" method="POST">
<hl=Registro de datos de pacientes<hl>
<input type="text" name="nombre" placeholder="Nombre completo™=
<input type="text" name="edad" placeholder="Edad del paciente">
<input type="text" name="cedula" placeholder="Cedula del paciente">
<input type="submit" name="botonl (" value="Registrar">
<input type="submit" name="botonl 1" value="Menu principal"=
</form=

<fdiv=

<body=
</html>

[ R b Rk S by lyeniana 2 phpt HE RS sk sk e
<IDOCTYPE html=

<html lang="en">



include('ayuda. php'):

ifi Sboton9) |
include("ventana l.php");

7=

[FFFFFEFFFFRFRF I FFEFFFRFFFFEFFFFHFF ‘ventaﬂalphp“ FEFFFFFFFFFEFFFFRFRFFRFRFFH]S
<IDOCTYPE html>
<html lang="en">
<head=>
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="X-UA-Compatible" content="I1E=edge"=
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<fitle>Registro de datos del paciente</title>
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
</head=
<hody>
<div class="formulario"=
<form action="valventana2.php" method="POST">
<hl=Registro de datos de pacientes<hl>
<input type="text" name="nombre" placeholder="Nombre completo™=
<input type="text" name="edad" placeholder="Edad del paciente">
<input type="text" name="cedula" placeholder="Cedula del paciente">
<input type="submit" name="botonl (" value="Registrar">
<input type="submit" name="botonl 1" value="Menu principal"=
</form=

<fdiv=

<body=
</html>

[ R b Rk S by lyeniana 2 phpt HE RS sk sk e
<IDOCTYPE html=

<html lang="en">



else

P

<h3 class="bad">{Ups ha ocurrido un error! </h3=>
<?php

include('ventana2.php');

else |

P

<h3 class="bad">Por favor complete los campos!</h3>
<?php

include("ventana2 php"):

i
i

include('cerrar.php');

ifi Sbotoull)|
include('ventanal_1.php'):

7=
</body>
</html=

[EEREE R R R R R R SRR S byaniana} phpFEEEFEE R ER RS SRR Rk kR R R
<IDOCTYPE
<html
‘head:
<meta "UTF-8">

edge">

th, initial-scale=1.0">




<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
</head=
<body>
=div class="formulario"=
<form action="cedula.php" method="POST">
<hl>Ingreso de datos</hl>
<input type="text" name="cedula" placeholder="Cedula del paciente">
<input type="submit" name="boton12" value="Registrar">
<input type="submit" name="boton13" value="Menu principal "=
</form=
</dmv=

</body=

[{FEEEs R SRS kR SRk TR b lyentanad php R S F R RS ERS RS Ak R kR T
<!IDOCTYPE html>
<html lang="en">
<head=
<mela charset="UTF-8">
<meta http-equiv=""-UA-Compatible" content="TF=edge">
<meta name="viewport" content="width=device-width, initial-scale=1.0">
<title=Prototipo=/title>
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
=/head=
<body=
=/body=
</html=>
<?php
includei"conexion php");
Sci=fopen( 'datosci.txt', T');
Scedula= fgets(Sci, 11):
Scedula= (int)Scedula;
Snu=fopen('datosnu.txt’, 't');
Snombreusvario=fgets($nn,50);
Sres =mysqli_query{Sconexion, "SELECT id FROM usuario WHERE nombreusuario = Snomb
rensuario”);

if{$res->oum_rows==1){



while(Srow = Sres->fetch_array()) |
Sid=Srow('id]:
i
telsed
Sid="0";
i
frlose(Sci):
Stemperatura = $_GET['temp']:
Sfrecuencia=8_GET['frec'];
Sfecha=date('Y-m-d');
ifi Stemperatura>="38" && Sfrecuencia>='50") |
Sobs="FR Y T Anormales - Pase a especialista”;
H
else!
Sobs=FR Y T Normales":
H
llerror reporting(E_ALL *E NOTICE);
$consulta="INSERT INTO sintomas (ci, temperatura, frecuencia, fechasintomas, id_usua
rio, observacion) VALUES ('Scedula’, 'Stemperatura’, "$frecuencia', '$fecha’, '1', 'Sobs")";
Sresultado —mysqli_query( Sconexion, Sconsulta);
include("cerrar.php");

T

I.'f-’t*t LA AL LRSS Il L] wt***cedulalphpwt*** e R LRSS IR L Ll L **w***}.'l,f
<!DOCTYPE html>
<html lang="en">
<head=
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="-UA-Compatible" content="I1F=edge">
<meta name="viewport" content="width=device-width. initial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
<title=Ingreso DB-</title>
</head=
<hody=
=Iphp
Sbotonl2="";

Shotonl3="";



if{isset($_POST[botonl2']))
i
Sbotonl2-§_POST['botonl2’];
1
if(isset(S_POST['botonl3']))
i
Sbotonl3=5 POST['botonl3’]:
¥
iffisset($ POST['cedula’]))
i
Scedula=S_POST['cedula’]:
i
if($boton12){
ifiScedula=0){
Sci=fopen('datoscl.txt!, "w+'):
fputs( Sci, Scedula):
felose(Sei);

T

<h3 class="ok">;Ingresado correctamente! </h3=>

<?php
mnclude{'ventana3.php);
i
else|

=

<h3 class="bad">;Por favor complete los campos!</h3=

=7php
include('ventana3.php'):

H

ifiSbotonl3)|
include(*ventanal _1.php');

H

>

</body=

</html=



HELE RS I EEES S L] e .Iphp&*t*tt**&&ttist****tt*t&***ttﬂ

<!DOCTYPE html>
<html=
<head=>
<title=Visualizacion de datos de pacientes<title>
<meta charset="utf-8"=
<link rel="stylesheet” type="text/css" href="estilos.css">
</head=
<body>
<div class="formulario">
<form action="valventana4.php" method="POST">
<h1>S8IGNOS DEL PACIENTE</hl>
<h2=Ingrese el ID del paciente:</h2=
<input type="text" name="cedula" placeholder="C1 del paciente™=
<input type="submit" name="Boton14" value="Mostrar" >
<input type="submit" name="Botonl 5" value="Menu Principal"=
</form=
<fdwv=
</body=

</html>

e o o o 'valvemailaﬁnphp**' LALEEL L LR E LR R LA E L LLE LY
<IDOCTYPE html=>
<html lang="en">
<head=
<meta charset="UTF-8"~
<meta htp-equiv="X-UA-Compatible" content="IE=sdge">
<meta name="viewport" content="width=device-width. inirial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">

<title>Document=</title>

</head>
<body=
=?php
Sbotonl4="",
Sbotonl5="",
Sbotonlo="";

Scedula="";



HELE RS I EEES S L] e .Iphp&*t*tt**&&ttist****tt*t&***ttﬂ

<!DOCTYPE html>
<html=
<head=>
<title=Visualizacion de datos de pacientes<title>
<meta charset="utf-8"=
<link rel="stylesheet” type="text/css" href="estilos.css">
</head=
<body>
<div class="formulario">
<form action="valventana4.php" method="POST">
<h1>S8IGNOS DEL PACIENTE</hl>
<h2=Ingrese el ID del paciente:</h2=
<input type="text" name="cedula" placeholder="C1 del paciente™=
<input type="submit" name="Boton14" value="Mostrar" >
<input type="submit" name="Botonl 5" value="Menu Principal"=
</form=
<fdwv=
</body=

</html>

e o o o 'valvemailaﬁnphp**' LALEEL L LR E LR R LA E L LLE LY
<IDOCTYPE html=>
<html lang="en">
<head=
<meta charset="UTF-8"~
<meta htp-equiv="X-UA-Compatible" content="IE=sdge">
<meta name="viewport" content="width=device-width. inirial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">

<title>Document=</title>

</head>
<body=
=?php
Sbotonl4="",
Sbotonl5="",
Sbotonlo="";

Scedula="";



HELE RS I EEES S L] e .Iphp&*t*tt**&&ttist****tt*t&***ttﬂ

<!DOCTYPE html>
<html=
<head=>
<title=Visualizacion de datos de pacientes<title>
<meta charset="utf-8"=
<link rel="stylesheet” type="text/css" href="estilos.css">
</head=
<body>
<div class="formulario">
<form action="valventana4.php" method="POST">
<h1>S8IGNOS DEL PACIENTE</hl>
<h2=Ingrese el ID del paciente:</h2=
<input type="text" name="cedula" placeholder="C1 del paciente™=
<input type="submit" name="Boton14" value="Mostrar" >
<input type="submit" name="Botonl 5" value="Menu Principal"=
</form=
<fdwv=
</body=

</html>

e o o o 'valvemailaﬁnphp**' LALEEL L LR E LR R LA E L LLE LY
<IDOCTYPE html=>
<html lang="en">
<head=
<meta charset="UTF-8"~
<meta htp-equiv="X-UA-Compatible" content="IE=sdge">
<meta name="viewport" content="width=device-width. inirial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">

<title>Document=</title>

</head>
<body=
=?php
Sbotonl4="",
Sbotonl5="",
Sbotonlo="";

Scedula="";



include('ventanal _1.php'):
i
if{ Sbotonl6){
include("ventanad.php"):
¥

s

</body>

</html=

[EEEEEERE SRR FEE R RS EE R E TR Ry g phpFEEEERE R F R SRR SRR R R R R

=!DOCTYPE html=
<html lang="en">

<head>

<meta charset="UTF-8">

<meta http-equiv="X-UA-Compatible" content="TF=edge">

<meta name="viewport" content="width=device-width. initial-scale=1.0">
<title> Ayuda</title=

<link rel="stylesheet” href="estilos.css">

</head=

=body=

<div class = "formulario"=
<form action="valayuda.php" method="POST">
<hl>Botones del menu principal </h 1>
<br=1. "Registro de datos”
<br=En este apartado se deben incluir los datos
del paciente como son el nombre, edad v cedula de identidad.
<br>2. "Toma de datos"

<br=Al presionar el boton se realizan las mediciones en el prototipo colocado en el pacient

<br=3. "Mostrar datos"

<br=Al presionar el boton se muestra los datos del paciente solicitado. al ingresar elid del

paciente.

Se visualizan los datos en una tabla con la informacion del paciente.
<br=

<br>



<hr>=
=input type="submit" name="Boton" value="Regresar">
</form=>
</div>
</body=>

</himl>

[ R S R S [y php R R S bk b bk

<Iphp
Sboton="";
ifiisset(S_POST['Boton']))Sboton=8 POST['Boton'];
ifi Sboton) |

include("ventanal php");

.".'"‘**’****"‘**“*’“**"**“*’"**cnr[cxinn_php""*“*”***s****&***’****"‘*"’H

=?php

Susuario = "root";
Scontrasena="";
Sservidor = "localhost";

Sbasededatos = "prototipo”;

Sconexion = mysqli_connect( Sservidor, Susuario, "" ) or die ("No se ha podido conectar al servi
dor de Base de datos"):

Sdb=mysqli_select_db( Sconexion. Sbasededatos ) or die ( "No se ha podido seleccionar la bas
e de datos" );

=

I.'I.-’&t*&a***t&t!kilil&&ttilt***&ttt*eg[“ﬂg_csg***ttts Bl e e s P L e e LN
*

margin: 0

padding: 0:



<hr>=
=input type="submit" name="Boton" value="Regresar">
</form=>
</div>
</body=>

</himl>

[ R S R S [y php R R S bk b bk

<Iphp
Sboton="";
ifiisset(S_POST['Boton']))Sboton=8 POST['Boton'];
ifi Sboton) |

include("ventanal php");

.".'"‘**’****"‘**“*’“**"**“*’"**cnr[cxinn_php""*“*”***s****&***’****"‘*"’H

=?php

Susuario = "root";
Scontrasena="";
Sservidor = "localhost";

Sbasededatos = "prototipo”;

Sconexion = mysqli_connect( Sservidor, Susuario, "" ) or die ("No se ha podido conectar al servi
dor de Base de datos"):

Sdb=mysqli_select_db( Sconexion. Sbasededatos ) or die ( "No se ha podido seleccionar la bas
e de datos" );

=

I.'I.-’&t*&a***t&t!kilil&&ttilt***&ttt*eg[“ﬂg_csg***ttts Bl e e s P L e e LN
*

margin: 0

padding: 0:



<hr>=
=input type="submit" name="Boton" value="Regresar">
</form=>
</div>
</body=>

</himl>

[ R S R S [y php R R S bk b bk

<Iphp
Sboton="";
ifiisset(S_POST['Boton']))Sboton=8 POST['Boton'];
ifi Sboton) |

include("ventanal php");

.".'"‘**’****"‘**“*’“**"**“*’"**cnr[cxinn_php""*“*”***s****&***’****"‘*"’H

=?php

Susuario = "root";
Scontrasena="";
Sservidor = "localhost";

Sbasededatos = "prototipo”;

Sconexion = mysqli_connect( Sservidor, Susuario, "" ) or die ("No se ha podido conectar al servi
dor de Base de datos"):

Sdb=mysqli_select_db( Sconexion. Sbasededatos ) or die ( "No se ha podido seleccionar la bas
e de datos" );

=

I.'I.-’&t*&a***t&t!kilil&&ttilt***&ttt*eg[“ﬂg_csg***ttts Bl e e s P L e e LN
*

margin: 0

padding: 0:



<hr>=
=input type="submit" name="Boton" value="Regresar">
</form=>
</div>
</body=>

</himl>

[ R S R S [y php R R S bk b bk

<Iphp
Sboton="";
ifiisset(S_POST['Boton']))Sboton=8 POST['Boton'];
ifi Sboton) |

include("ventanal php");

.".'"‘**’****"‘**“*’“**"**“*’"**cnr[cxinn_php""*“*”***s****&***’****"‘*"’H

=?php

Susuario = "root";
Scontrasena="";
Sservidor = "localhost";

Sbasededatos = "prototipo”;

Sconexion = mysqli_connect( Sservidor, Susuario, "" ) or die ("No se ha podido conectar al servi
dor de Base de datos"):

Sdb=mysqli_select_db( Sconexion. Sbasededatos ) or die ( "No se ha podido seleccionar la bas
e de datos" );

=

I.'I.-’&t*&a***t&t!kilil&&ttilt***&ttt*eg[“ﬂg_csg***ttts Bl e e s P L e e LN
*

margin: 0

padding: 0:



while(Srow = Sres->fetch_array()) |
Sid=Srow('id]:
i
telsed
Sid="0";
i
frlose(Sci):
Stemperatura = $_GET['temp']:
Sfrecuencia=8_GET['frec'];
Sfecha=date('Y-m-d');
ifi Stemperatura>="38" && Sfrecuencia>='50") |
Sobs="FR Y T Anormales - Pase a especialista”;
H
else!
Sobs=FR Y T Normales":
H
llerror reporting(E_ALL *E NOTICE);
$consulta="INSERT INTO sintomas (ci, temperatura, frecuencia, fechasintomas, id_usua
rio, observacion) VALUES ('Scedula’, 'Stemperatura’, "$frecuencia', '$fecha’, '1', 'Sobs")";
Sresultado —mysqli_query( Sconexion, Sconsulta);
include("cerrar.php");

T

I.'f-’t*t LA AL LRSS Il L] wt***cedulalphpwt*** e R LRSS IR L Ll L **w***}.'l,f
<!DOCTYPE html>
<html lang="en">
<head=
<meta charset="UTF-8">
<meta http-equiv="-UA-Compatible" content="I1F=edge">
<meta name="viewport" content="width=device-width. initial-scale=1.0">
<link rel="stylesheet" href="estilos.css">
<title=Ingreso DB-</title>
</head=
<hody=
=Iphp
Sbotonl2="";

Shotonl3="";



Anexo R: Manual de usuario.

Mown - Ac

MON-AC

Manual de nsuario

Version: 0001
Fecha: 7 de septiembre de 2021

Autores: Acosta S. Luis A.; Chango C. Erika F,



Indice

DESCRIPCION DEL SISTEMA i 3

Introduccion.... i

Caracteristicas..
SOFTWARE ..
Instalacion del servidor: i R 4
Requisitos para uso de la interfaz de usuario B i
DESCRIPCION DEL SISTEMA .............. 6

[3¥]



1 DESCRIPCION DEL SISTEMA

1.1 Introduccion

La deteccion temprana de sintomatologia de enfermedades de tipo respiratorio como la neumonia
en nifios menores a cinco afios de edad se ha convertido en una prioridad al ser una de las
principales causas de mortalidad infantil, segin la OMS, La ufilizacion de equipos para la
medicién de sintomas caracteristicos de la neumonia es beneficioso para mejorar la recoleccion
de los datos del infante { Organizacion Mundial de la Salud, 2019).

1.2 Alcance

MON-AC es un prototipo electronico disefiado para la medicién de la temperatura y frecuencia
respiratoria en infantes menores a cinco aflos de edad. Este prototipo se encarga de tomar datos
en 15 segundos y enviar de manera inaldmbrica a una base de datos.

Para el manejo de la informacion del prototipo MON-AC, se tiene una imterfaz de usuario, donde
los nsnarios del personal médico pueden ingresar nuevos pacientes, los datos provenientes del
prototipo v la visualizacion.

1.3 Caracteristicas

En la figura 1, se encuentra la imagen del prototipo MOC-AC, que se detallan a continuacion las

caracteristicas principales:

Voltaje para cargar el prototipo: 5V

Muodelo de tarjeta de control: ESP32

Inferruptor: S1

Visualizacion: Pantalla OLED de 0.96™
Bateria Recargable: Ton-Litio 3.7V 4800mAh
Sintomas: Temperatura

Frecuencia respiratoria

Dimensiones: 9x84xdcm



Figura 1: Prototipe MON-AC

2 SOFTWARE

2.1 Instalacion del servidor

Para instalar el programa en el servidor es necesario considerar los siguientes pasos:

1. Descargar e instalar el programa XAMPPF en el siguiente enlace:
https://www.apachefriends.orgfes/index.html
2. Ejecutar y encender las opciones de Apache y MySQL, en la figura 2, se observa la
interfaz de JLAMPP y los botones que se deben pasar de START a STOP.




[E] xAMPP Control Panel v3.24 | Cormpiled: Jun Sth 2019 ] == o b4

= XAMPP Control Panel v3.2.4 7 cenig
Moauss
Service  Module PID{s} Port{s) Actions A e "
15452 '
Apache g 80, 443 it config Logs o st
MySaL 4600 3396 @ Swp B Admin conng Logs Explorer
FileZilla Start St Config Logs & Services
Marcury Start T Config Loga o tei
T At AT | Eonfig || Loss | il aut
All prerequisites found ~|

Initializing Modules

Starting Check-Timer

Control Panel Ready
Attempting to start Apache app.
Status change detected: running
Atternpting to start MySQL app
Status change detected: runnming

Figura 2: Ventana de XAMPP.

3. Para permitir el acceso a otros dispositivos a la base de datos vamos a:
Panel de Control > Firewall de Windows > Permitir un programa a través de Firewall de
Windows = Cambiar configuracion

4. Enla ventana emergente seleccionar Examinar y buscar:
C:'xampp'xampp-control.exe
Y dar clic en aceptar.

5. EnlaVentana de aplicaciones v caracteristicas permitidas activar las opciones de privada
y publica,

6. Entrar de nuevo en Cambiar la configuracion

7. Enla ventana emergente seleccionar Examinar v buscar;
C\xampp'apache'binthitpd.exe
Y dar clic en aceptar.

8. EnlaVentana de aplicaciones y caracteristicas permitidas activar las opciones de privada
¥ publica.

9. Finalmente comprobar desde otro dispositivo ingresando a la direccion IP del equipo que
esta configurado como servidor,

Nota: En caso de no funcionar alguno de los pasos seguir el siguiente video:

hitps:/fwww. youtube. com/watch v=eWozquihnFRE

2.2 Requisitos para uso de la interfaz de usuario
Para poder manejar la interfaz de usuario del prototipo MON-AC, es necesario lener a

consideracion lo siguiente:



- El computador debe estar conectado en la misma red Wi-Fi que el servidor.
- Conocer la direccion IP de la pagina.
Naota: En caso de desconocer la direccion IP, se debe ejecutar en el simbolo del sistema en el

servidor el comando IPCONFIG /ALL y obtener la direccion que se muestra en la figura 3.

Fignra 3: Ventana de CMD,

3 DESCRIPCION DEL SISTEMA
El sistema estd formado por diferentes ventanas de wso ficil al contar con una interfaz amigable

e intuitiva. Estan formadas de la siguiente manera:

1. Ingreso alsistema
La ventana inicial es el Login para inicio de sesion, observar la figura 4, estd conformada por
los siguientes elementos:

1} Escribir el nombre de usuario
2) Ingresar la confrasefia
3) Botdn de ingreso a la sesion (en caso de no tener un usuario ir al siguiente literal)

4) Boton de registro de usuarios nuevos (En caso de ser un usuario nuevo)



[ T —
[ - -
T -
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Figura 4: Ventana de Login.

2. Registro de usuarios (En caso de no contar con un usuario y contraseiia)

Enla figura 5, se observa la ventana de registro para usuarios nuevo donde se debe completar con

informacion personal para el acceso al sistema.

1
2)
3)
4
3
6
7
g

9)

Escribir nombre completo

Ingresar nombre de usuario

Numero de cédula de identidad del usuario nuevo

Direccion

Nimero de celular

Correo electronico

Contrasefia

Se debe seleccionar un Rol de usuario, segiin corresponda. Hay la opeitn de PEDIATRA
y ENFERMERA/O.

Es el boton de registro. Si el registro se realizd de manera adecuada se mostrara un
mensaje en verde que dice “Usuario registrado correctamente”™. En caso de ingresar un
usuario duplicado el ingreso serd emroneo v se mostrara un mensaje en rojo que dice

“Usuario duplicado”.

10) El botén de regresar nos dirige a la ventana de Login.



Figura 5; Ventana de repistro de nsuarios nuevos,

3. Men principal para usuario
En la figura 6, se encuentra el memi de usuario, después de haber ingresado de manera correcta
el usuario y contrasefia. A continuacion, se detallan cada uno de los botones que contiene el meni:

1) Elbotdn | direcciona a la ventana donde se realiza el regisiro de los datos personales del
paciente,

2

3

El botdn 2 redirecciona a la ventana para ingreso de datos del MON-AC.

El botdn 3 envia a la ventana para la visualizacion de los datos.
4) El boton 4 es de ayuda, donde se encuentra una guia ripida de usuario.
3) El botdn 3, es para cerrar sesion y redirecciona a la ventana de Login.

ol sidemna de
dalos

Figura 6: Ventana de ment prmeipal de usuario.



4. Ingreso de datos de pacientes
En la figura 7, se encuentra los datos que se deben ingresar en registro de los datos personales de
los pacientes. Formada por los siguientes elementos a completar:

1) Nombre completo del paciente.

2) Edad.

3) Cédula de identidad.

4) El botdn de regisiro se encarga de guardar la informacion en la base de datos.
5

El botén de ment principal regresa a la pagina principal del vsuario (literal 4)

Registro de dabos de pacientes

Figura 7: Ventana de registro de datos de pacientes.

5. Ingreso de datos de sinfomas del paciente
A contimuacidn, se detalla cada uno de los elementos de la ventana de ingreso de los datos

adquiridos por el prototipo que se pueden visualizar en la figura 8.

Nota: Para la correcta medicion de los datos, es necesario ingresar primero el numero de cédula

y proceder con la medicion con MON-AC.

1} Campo del mimero de cédula.
2) Boton “Ingreso”, registro del dato de la cédula del paciente.
3) Botén “Memi principal”, retorna a la ventana principal del usuario (literal 4).



Figura §: Ventada de ingreso de datos del prototipe MON-AC,

6. Visualizacion de informacion
Para la viswalizacién de la informacién segin el paciente se encuentra la siguiente ventana
muostrada en la figura 9.

SIGNOS DEL PACIENTE

Ingrese el ID del paclente:

T .
T

Figura 9: Ventana de visualzacion de datos.

1) Ingreso del mimero de cédula de identidad del paciente de quien se desea ver la
informacion,

2) El botdn “2” nos guia a una ventana con la informacion del paciente. En caso de el
paciente no tener completa la informacion no se visualizard.

3) En botdn “3" redirecciona a la ventana de “Men( principal para usuario™
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