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Resumen

En el presente documento se informa sobre la implementacion de un sistema de
monitorizacién continua mediante un dispositivo de sabanilla con sensores integrados no invasivos.
El sistema contard con la habilitacion del dispositivo en si, la implementacion de una plataforma
web para la gestion y visualizacidn en tiempo real de un paciente/usuario y de la realizacion de una
prueba piloto en pacientes reales para evaluar la sabanilla en cuestion.

El objetivo general de este estudio es mejorar los cuidados paliativos de pacientes mediante
un monitoreo con sensores No invasivos y remotos, esto mediante la incorporacion de una sabanilla
en la cama del paciente. Este estudio se hizo en colaboracién con la empresa Healthtracker
Analytics.

La sabanilla funciona mediante sensores FSR que detectan cambios de presién y los
transforman a voltaje (V). Estos cambios de presion son enviados a un microcontrolador ESP32 el
cual cuenta con un mddulo WiFi que estard conectado a la red correspondiente al hogar del paciente.
Desde el microcontrolador se envian datos a un servidor otorgado por la Universidad de Concepcidn
en donde se podréa observar la actividad de cada sabanilla activa.

Esto fue logrado mediante la tramitacion de la documentacion del Comité de Etica Cientifico
(CEC) proporcionado por RedSalud con objetivo de obtener su aprobacion y posteriormente el
consentimiento informado del paciente firmado para luego poder proceder a la implementacién del
dispositivo en el hogar del individuo en la prueba piloto.

Se utilizaron prototipos del dispositivo pertenecientes al Laboratorio de Ing. Civil Biomédica
de la Universidad de Concepcion, primero verificando el funcionamiento de todos sus componentes.

A modo de conclusion, se monitore6 continuamente el estado de un paciente postrado en
cuidados paliativos. Este sistema es capaz de saber el estado actual del paciente, obtener su
frecuencia respiratoria en tiempo real, predecir la posicion actual del paciente y detectar periodos
fuera de cama, datos que seran (tiles tanto como para al cuidador como para el equipo de salud

encargado del individuo.



Abstract

The present paper reports on the implementation of a continuous monitoring system using a
non-invasive, integrated sensor-embedded bedpan device. The system will have the enablement of
the device itself, the implementation of a web platform for the real-time management and
visualization of a patient/user and of the realization of a pilot test on real patients to evaluate the bed
sheet in question.

The overall objective of this study is to improve palliative care of patients through non-
invasive and remote sensor monitoring by incorporating a bed sheet in the patient's bed. This study
was done in collaboration with the company Healthtracker Analytics.

This prototype sheet works by FSR sensors that detect pressure changes and transform them
into voltage (V). These pressure changes are sent to an ESP32 microcontroller which has a WiFi
module that will be connected to the network corresponding to the patient's home. From the
microcontroller, data is sent to a server provided by the University of Concepcion where the activity
of each active sheet can be observed.

This was achieved by processing the documentation of the Scientific Ethics Committee
(CEC) provided by RedSalud with the aim of obtaining its approval and subsequently the patient's
signed informed consent to proceed with the implementation of the device in the individual's home
in the pilot test.

Prototypes of the device belonging to the Biomedical Civil Engineering Laboratory of the
Universidad de Concepcidn were used, first verifying the functioning of all its components.

In conclusion, the condition of a patient who is bedridden due to an illness was continuously
monitored. This system can know the patient's current state, knowing his or her respiratory rate in
real time, predicting the patient's current position, among other capabilities that will be useful for

both the caregiver and the health team in charge of the individual.
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Capitulo 1. Introduccién

1.1. Introduccién General

En el mundo ocurren 15 millones de casos nuevos de cancer al afio, de los cuales un 60%
termina en muerte, lo que equivale a 7,4 millones de personas. De ellos, un 75% a un 80% sufre
dolores en todas las etapas de la enfermedad [1].

El dolor por cancer ocurre en un tercio de quienes estan en tratamiento activo y en mas de
dos tercios de quienes estan en una etapa avanzada o terminal. El 80% de los dolores son debido a
causa tumoral, el 20% a causa del tratamiento de la enfermedad. Sin embargo, existe un 10% en el
cual radica otras causas tales como sindromes inducidos por el cancer y causas no relacionadas con
la enfermedad (infarto al miocardio, enfermedad isquémica, entre otras) [2].

El problema actual radica en que no existe una comunicacion rapida y eficiente del estado
actual del paciente con el personal medico correspondiente (cuidador o equipo de salud),
considerando que un seguimiento continuo mediante un monitoreo no invasivo puede ser
indispensable para mejorar la calidad de vida del paciente. Es por esto que monitorear de forma
remota el estado de la persona en etapa avanzada o terminal de su enfermedad, permitiria al equipo
de salud tener un diagnostico concreto y basado en el estado actual del paciente.

La presente memoria, busca evaluar con un dispositivo de sabanilla con sensores de presion
integrados de manera no invasiva, un monitoreo continuo con gestion de pacientes y visualizacion
en tiempo real mediante la implementacion de una plataforma web. Esto a través de una prueba
piloto para obtener retroalimentacion de la funcionalidad de la sabanilla en casos de pacientes reales.
Para la realizacion de la prueba piloto, se habilitaron los dispositivos otorgados por la Universidad
de Concepcidn para reparar sensores averiados, habilitar comunicacién con un servidor que recibira
los datos, soldar nuevas placas de circuito correspondientes a la sabanilla, para luego verificar un
correcto funcionamiento entre todos los componentes.

Se considerara el estado del paciente (refiriendose a su capacidad para moverse) a quien se
proporcionara dicho dispositivo un porcentaje de movilidad de 40% o menor segun la escala de
funcionalidad paliativa (PPS) [2]. Esta escala indica que el paciente se encuentra incapaz de realizar
la mayoria de las actividades cotidianas y necesita asistencia general. El dispositivo es

implementado como se muestra en la Fig. 1.



Para el envio de datos obtenidos de la sabanilla al servidor correspondiente, se utilizdé un
sistema de adquisicion y almacenamiento de datos el cual consiste en un circuito con multiplexores,

microprocesador (ESP 32) con modulo WiFi para el manejo de datos del dispositivo en cuestion

1.2. Objetivos

1.21  Objetivo General

Implementar sistema de monitorizacién continua mediante la habilitacién de dispositivos,

disefio de plataforma web y realizacion de prueba piloto en pacientes.

1.2.2  Objetivos Especificos

- Obtener autorizacion del comité de ética cientifico (CEC).

- Comprobar la funcionalidad de sensores integrados a los dispositivos.

- Configurar servidor de la Universidad de Concepcién para correcta comunicacion con
dispositivos.

- Implementar plataforma web para control y visualizacion en tiempo real de
pacientes/usuarios que ocupen el dispositivo.

- Realizar prueba piloto.

- Analizar resultados obtenidos de prueba piloto.

1.3. Alcances y Limitaciones

El presente trabajo es un sistema de monitorizacién continua para comprobar y evaluar la
funcionalidad del prototipo de sabanilla. Se contard con una plataforma web en donde el cuidador y
el equipo correspondiente podra acceder a los datos extraidos de la sabanilla para realizar un analisis

concreto del estado actual del paciente y su visualizacidn en tiempo real durante la prueba piloto.

1.4. Metodologia

1. Seleccion y preparacion de dispositivos de monitorizacion continua.

Se analizaran dispositivos de monitorizacion continua (sabanillas) disponibles en el

Laboratorio de Ing. Civil Biomédica de la universidad. Las sabanillas seran revisadas para



identificar sensores averiados o algun error en el circuito para posteriormente corregirlos y contar

con prototipos funcionales para su futura implementacion.

2. Utilizacion de dispositivos para el monitoreo remoto y de plataforma para manejo de

datos.

Se utilizaran dispositivos, basado en experiencias previas, consistente en una sabana que se
instala en la cama del paciente, sin contacto directo con la piel. Se propone una plataforma web para
la visualizacion desde el equipo correspondiente en donde se podrd analizar el estado de los
pacientes que estén monitoreados con el dispositivo en cuestion. Al igual un modelo de

visualizacion en tiempo real por cada paciente.

3. Implementacion de plataforma web para visualizar y gestionar pacientes con sabanilla.

Mediante programacion en Python, se escribird un codigo el cual habilita una pagina web, en
la cual se permitird la visualizacién en tiempo real del usuario acostado con la sabanilla
implementada en su respectiva cama. Los datos serdn procesados con el tal de poder predecir la
posicién actual del usuario acostado.

Ademas, permitira una gestion sencilla de los usuarios que estén dentro del proyecto,
mediante un ingreso facil y una posterior asignacion a una sabanilla que se encuentre disponible,

esto es, que no esté asignada a ningun paciente y que esté ingresada a la base de datos.

4. Prueba piloto de prototipo en pacientes.

Con la aprobacién del CEC, se buscaran pacientes voluntarios en atencién domiciliaria
asociados a AtencionDomiciliaria y RedSalud que deseen participar en la prueba del dispositivo. Se
incluyen ciertos criterios de exclusion e inclusion:

Criterios de inclusion:

- Paciente postrado, con PPS inferior o igual a 40%.

- Paciente Idcido.

- Diagnéstico de Cancer.

- Ubicado en la Region Metropolitana.



- Atendidos por un mismo equipo clinico.
- Deben firmar el consentimiento informado.
- Debe ser mayor de 18 afios.
- Cuenta con conexion a Internet.
Criterios de exclusion:
- Paciente con peso superior a 120 kg.

- Paciente no cuenta con red de apoyo en el hogar.

5. Anélisis de resultados.

Se busca comprobar si el sistema implementado para monitoreo continuo logré su objetivo,
mediante un andlisis del procesamiento utilizado en la prueba piloto en términos de estabilidad de
los componentes tales como el servidor, la plataforma web y los algoritmos utilizados en esta, tales

como un algoritmo de prediccion de posiciones, frecuencia respiratoria, entre otros.

1.5. Temario

Capitulo 1:

Introduccion.

Cuenta con la introduccion al tema de monitoreo no invasivo en conjunto de la metodologia y
objetivos del proyecto.

Capitulo 2:

Marco tedrico.

En este capitulo se relatan los trabajos previos que se realizaron con la sabanilla en orden
cronoldgico.

Capitulo 3:

Habilitacion de dispositivos.

Se indican los avances realizados en el laboratorio de Ing. Civil Biomédica en conjunto con las
pruebas realizadas para verificar el funcionamiento de los dispositivos.

Capitulo 4:

Plataforma web para visualizacion de datos.

Capitulo con informacion detallada de la implementacion y funcionalidad de la plataforma web

disefiada para la gestion de pacientes.



Capitulo 5:

Prueba piloto.

Contara con la informacién recopilada de la prueba piloto realizada con la sabanilla.
Capitulo 6:

Conclusiones y trabajo futuro.

Contara con la conclusién, discusion y trabajo futuro del rendimiento de la sabanilla.



Capitulo 2. Marco Teorico

2.1. Introduccion

Se han realizado experiencias anteriores en las cuales se ha hecho uso de la sabanilla para la
captacion de sefiales fisioldgicas y algunos pardmetros asociados con el objetivo de mejorar la
calidad de vida o trabajo de las personas o pacientes. En especifico, el uso de la sabanilla fue
enfocado al estudio del suefio (polisomnografia), en donde se afiadieron las variables fisiologicas de

los voluntarios que participaron anteriormente, al igual que en pruebas de laboratorio [3].

2.2. Investigacion

Dentro de la revision de trabajos previos se encuentran memorias de titulo anteriores en
conjunto con publicaciones realizadas para la prueba del dispositivo en cuestién en distintos
escenarios en donde se consideraron necesario su uso.

Primero, se considera necesario saber algunos conceptos para comprender la necesidad que

refleja la utilizacion de un dispositivo como este.

2.2.1 Cuidados paliativos

Los cuidados paliativos y el alivio de dolor son los cuidados que tienen como finalidad
mejorar la calidad de vida de una persona que se encuentra con una enfermedad que pone su vida en
peligro, como lo es el cancer [4]. El objetivo de estos cuidados es evitar y tratar lo mas pronto
posible los sintomas y los efectos secundarios de la enfermedad sufrida por el paciente y de su
tratamiento correspondiente, esto abarca problemas psicol6gicos, sociales y espirituales.

Estos cuidados pueden proporcionarse a lo largo del tratamiento de cancer, pero es mas
comun en pacientes con etapas mas avanzadas en donde la movilidad se le ve severamente reducida.
Puede proveerse desde el diagndstico hasta el final de la vida.

Los pacientes que estén bajo cuidados paliativos, generalmente se encuentran en su hogar
recibiendo prestaciones de profesionales cada semana o cada mes, aqui es donde entra la
importancia de un dispositivo no invasivo de monitorizacion continua del paciente, lo cual evitaria

visitas innecesarias, priorizando el bienestar y privacidad del individuo.



2.2.2 Monitoreo en el hogar

En el hogar del paciente es donde se realizard la monitorizacion continua con el dispositivo
de sabanilla. Como es un dispositivo no invasivo, el paciente estara en la comodidad de su casa sin
saber que esta siendo monitoreado continuamente para saber su estado actual cuando se encuentre
acostado en su cama, lo cual la mayoria de pacientes que se encuentren con tratamiento de cancer
pasan la mayor parte del tiempo postrados en la cama debido a la misma enfermedad o al

tratamiento recibido, lo cual implique que quiza necesite mas prestaciones por semana o diarias.

2.2.3 Efectos del tratamiento contra el cancer

Este tratamiento puede tener muchos efectos secundarios, debido a que los tratamientos mas
comunes para esta enfermedad son la quimioterapia y radioterapia, los cuales normalmente dafian
células sanas. Uno de los efectos secundarios mas comunes son nauseas y vomitos, debido a que
estos tratamientos pueden hacer que la persona se enferme del estbmago hasta de solo pensar en el
tratamiento de la enfermedad. Existen medicamentes que pueden ayudar a controlar las nauseas para
que el paciente se sienta mejor, esto también puede estar incluido en el caso de que una persona
solicite cuidados paliativos [5].

El cancer por si mismo y sus tratamientos en la mayoria de los casos causan dolor, y esto
puede dificultar las actividades cotidianas de la persona y su calidad de vida. En etapas avanzadas,
el paciente ya se encuentra postrado en la cama la mayor parte de sus dias, requiriendo asistencia
para casi todas sus actividades.

Es ahi en donde un dispositivo que pueda medir variables fisioldgicas de manera no invasiva
y remota puede llegar a tener un gran uso para el cuidador o el equipo de salud asignado al paciente
que se encuentra postrado para que su tratamiento pueda ser manejado de una manera mas eficiente
y cémoda para la persona mediante un monitoreo continuo de su estado actual para otorgar una

ayuda en la toma de decisiones clinicas correspondientes a su situacion de salud.

2.2.4 Estudio del suefo

El estudio del suefio se ha mostrado ser de gran importancia para analizar la severidad de
algun trastorno del suefio que puede estar padeciendo una persona. Un examen comun es la
polisomnografia, la cual es atil para determinar la seriedad de dichos trastornos, esto también dando
ayuda al personal médico para tomar una mejor decision sobre el tratamiento a seguir [6].

El examen mencionado anteriormente muestra resultados positivos en la deteccion de algln



trastorno del suefio, pero tiene la desventaja de que tiene que ser realizado en un centro de salud o
laboratorio, en cambio, se han realizado pruebas de suefio en casa (HST), con la ayuda de un
monitor portatil pero que se usa Unicamente para buscar apnea obstructiva del suefio (AQS),
mediante el uso de sensores de flujo de aire que se deben ubicar debajo de la nariz, cinturones para
mantener los componentes en la posicion correcta, entre otras instrucciones adicionales para un
monitoreo correcto [7].

Tomando en cuenta los factores invasivos de las pruebas mencionadas anteriormente, un
dispositivo que sea capaz de monitorear continua y remotamente desde la comodidad del hogar y
que el paciente no sienta incomodidades al usarlo, como lo es la sabanilla expuesta en la presente
memoria, tendria beneficios tanto para el paciente como para el personal de salud para un correcto

diagnostico.

2.2.5 Trabajos previos en sabanilla de monitoreo

El primer trabajo que se inicié como tesis de magister, publicado por Dérner A. (2013), con
el uso de la sabanilla fue una propuesta de evaluacién objetiva para analisis de calidad de suefio, en
donde se implementd la sabanilla utilizando 24 sensores de presion la cual seria ubicada bajo las
sabanas de la cama del paciente. Este dispositivo adquirié la sefial respiratoria y detectd los
movimientos del cuerpo (BM) durante la noche, también tomando en cuenta otros parametros tales
como el tiempo en cama (TB), el porcentaje de tiempo en intervalos de suefio menores a 20 minutos,
entre otros. Con estos parametros se propuso un indice de calidad de suefio para un analisis objetivo
en pacientes que padecen de algun trastorno del suefio. Este estudio fue validado y probado en 12
voluntarios, entre ellos 4 diagnosticados previamente con Sindrome de Apnea Obstructiva del Suefio
(SAHOS) [8].



Figura 1: Sabanilla implementada en cama, cada linea roja es una fila de ocho sensores FSR.
Fuente: Astrid Ivonne Dérner De La Paz, “Propuesta de Evaluacidn Objetiva para anélisis de Calidad de
Suefio”[8].

El seguimiento del trabajo mencionado anteriormente fue una validacion de la malla de
sensores de presion para estudios del suefio, memoria de titulo publicada por Moran A. (2014). En
este trabajo se mejord el disefio de la sabanilla implementando 2 nuevos equipos para realizar
mediciones en pacientes derivados hacia un laboratorio del suefio y en voluntarios monitoreados en
sus hogares. Los resultados de este trabajo validaron el uso de la sabanilla como prediagndstico para
descartar a personas que no sufren apneas del suefio utilizando el indice de calidad de suefio [9].

Luego se realiz6 un trabajo con este dispositivo sobre un estudio de la calidad de suefio en
instalaciones mineras para evaluar si el nimero de accidentes esta relacionado con dormir de manera
inadecuada. En este trabajo se realizan mediciones de distintos parametros para medir el indice de
calidad de suefio que se propuso en los trabajos anteriormente mencionados. Los resultados de este
trabajo mostraron que se podrian hacer unas mejoras en el sitio de trabajo como el control de
humedad, tecnologia en camas y aislamiento de ruido y calor para obtener una mejor calidad de
suefio [10].

Con el trabajo anterior se realiz6 la validacion de este dispositivo para estudios sobre la
calidad del suefio, especificamente para el diagnostico de apnea del suefio. Este trabajo valida
algoritmos que se utilizaron para conseguir los pardmetros necesarios para medir el indice de calidad
de suefio en conjunto con la deteccion de apneas durante el suefio [11].

Un trabajo con cierta similitud al presente se trata de una prueba con la sabanilla en
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pacientes postrados con cuidados paliativos implementando un sistema no invasivo, capaz de dar
soporte a los cuidadores o equipo de salud respecto a las necesidades que presenta el paciente
postrado, memoria de titulo publicada por Oliva C. (2019). Se disefiaron hardware y algoritmos que
fueron capaces de medir y procesar las sefiales obtenidas del dispositivo, también disefiando un
sistema de comunicacion para el envio de datos y un interfaz en donde se pueden visualizar de
manera amigable el estado actual del paciente y sus distintos reportes necesarios [12].

Finalmente, un trabajo se enfoc6 en crear una plataforma en donde se pueden observar de
mejor manera los datos recibidos desde la sabana mediante la implementacion de una aplicacion
web, memoria de titulo publicada por Tardones J. (2021). En este trabajo, se utilizé un sistema
Cliente-Servidor en el cual los clientes serian los usuarios que cuenten con un dispositivo de la
sabanilla que envian datos por WiFi. El servidor corresponde a un Docker dedicado y remoto el cual
pertenece al Laboratorio de Ing. Civil Biomédica. En este servidor se crea la base de datos mediante
la creacion de tablas utilizando PostgreSQL y algoritmos en Python [13].

Cada sabanilla era identificada mediante el médulo de ESP32 correspondiente, los cuales
eran la fuente que enviaba los datos hacia el servidor para luego ser analizados en la aplicacién web

anteriormente mencionada [13].

2.3. Discusion

Los trabajos mencionados anteriormente fueron de gran ayuda en la evolucion de la sabanilla
como dispositivo capaz de captar sefiales fisioldgicas de manera no invasiva. A medida que fue
avanzando en el tiempo, se le fueron afiadiendo nuevas modificaciones ya sea a su disefio de
circuito, la implementacién de nuevos algoritmos y la creacion de nuevas interfaces para poder
facilitar el uso de terceros y poder convertir este dispositivo en uno que se le pueda dar utilidad
cuando se trate de pacientes que pasan la mayor parte del tiempo postrado en la cama debido a su
enfermedad, mayormente por tratamientos oncologicos.

Los cuidados paliativos se podrian apoyar del envio de datos desde la sabanilla para poder
tomar decisiones clinicas concretas y correctas basandose en el estado actual del paciente y sus

necesidades en el momento.
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Capitulo 3. Habilitacion de dispositivos

3.1. Introduccion

Se han realizado avances practicos en la investigacion mediante asistencias al laboratorio de
la universidad y la tramitacion de la documentacion del comité de ética cientifico para la aprobacion
del uso del dispositivo en pacientes de la Regién Metropolitana. Los avances en el laboratorio se han
enfocado en la verificacion de inventario, contando la cantidad de dispositivos que actualmente se
encuentran en la universidad, en la habilitacion del funcionamiento del circuito que se conecta a la
sabanilla que posteriormente envia datos al servidor, ocupando una Raspberry Pi para su simulacion
de servidor y un ESP32 para el envio de datos recibidos desde la sabanilla y en la soldadura de
componentes a las nuevas placas impresas habilitadas por el Laboratorio de Ing. Civil Biomédica.
Los componentes utilizados para el envio de datos y funcionamiento de la sabanilla en las primeras

pruebas se muestran en la Fig. 2 y Fig. 3.

Figura 2: Componentes de circuito en caja para funcionamiento de sabanilla (Placa, ESP32,

multiplexores).
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Figura 3: Componentes de circuito para verificacion de funcionamiento de sabanilla (Router y

Raspberry Pi).

3.2. Diagrama de sistema propuesto

Para la incorporacion del circuito que recibe y envia los datos hacia el servidor, se
implementaron los respectivos algoritmos a los microcontroladores correspondientes para su

funcionamiento. El funcionamiento del circuito se muestra la Fig. 4.

Sabanilla en paciente
postrado

¥

ESP32

Servidor

Y

Router (senal WiFi)

Figura 4: Diagrama de flujo funcionamiento circuito sabanilla.
Como se puede observar, la sabanilla estd implementada en la cama del paciente postrado, en
donde la tarjeta ESP32 recibe los datos de los sensores integrados. Luego, el ESP32 que esta
conectado a la red WiFi, envia los datos al servidor en donde pueden ser visualizados y analizados

de forma remota.
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3.3. Configuracion Raspberry Piy prueba de sabanillas

En el laboratorio, se utiliz6 una Raspberry Pi 3B como servidor en donde se instalaron las
librerias correspondientes para su correcto funcionamiento, para luego, una vez habilitado,
implementar las mismas dependencias en el servidor otorgado por la Universidad de Concepcion.

Para el uso de la Raspberry Pi se tuvo que instalar un sistema operativo (OS) mediante un
adaptador de tarjeta SD a un computador personal para poder visualizar dicho OS en un monitor
externo y posteriormente instalar las librerias necesarias y fijar una direccion IP para la conexion
con el Router y el ESP32. También se realizé una capacitacion de Ubuntu para el conocimiento de
los comandos para la instalacion de archivos necesarios, para luego implementarlos en el servidor de
la UdeC.

Se instalaron todas las dependencias necesarias para el funcionamiento del envio de datos
desde la tarjeta ESP32 hacia la Raspberry Pi, incluyendo las librerias de Python que requiere el
cbdigo actual que envia informacién del dispositivo a una base de datos habilitada en PostgreSQL.

Se conect6 a un computador personal el circuito el cual contiene el microcontrolador ESP32
para la deteccion de las sefiales provenientes de la sabanilla para la verificacién de la ejecucion que
debe ir implementado en este. Se comprobd su correcto funcionamiento mediante el uso de la
interfaz que posee el Router WiFi para simular la conexién WiFi en la casa de un paciente. También
el ESP32 enciende un LED azul cuando la conexién al Router y a la Raspberry Pi es exitosa.

Con las conexiones necesarias para que el dispositivo sea capaz del envio de datos, se pudo
verificar el funcionamiento de todos los dispositivos habilitados por el Laboratorio de Ingenieria
Civil Biomédica, verificando que sensores FSR estaban averiados o saturados. Esto se logro
mediante la visualizacion de los datos enviados en tiempo real, actualizados en la terminal de

Ubuntu mientras se esta ejecutando el codigo en Python que lee y envia datos.
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Figura 5: Visualizacién de sensores presionados en terminal Ubuntu.

En la figura 5 se puede observar una lista de datos procesados con 24 elementos, cada uno
corresponde a un sensor FSR implementado en la sabanilla. Cuando un sensor esta en 0, significa
gue no esta siendo presionado y cuando muestra un namero mayor a 0 (dependiendo de cuanta
presion se aplique en el sensor), se esta presionando un sensor.

En la Fig. 6 se puede observar la ubicacion de cada sensor FSR en la sabanilla.
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Figura 6: Sensores enumerados en el orden que estan ubicados en el dispositivo [9].
A partir de las pruebas realizadas en el laboratorio con las sabanas disponibles, se obtienen

los siguientes resultados que se pueden observar en la Tabla 1.
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TABLA|
OBSERVACIONES DE DISPOSITIVOS PROBADOS EN EL LABORATORIO

Dispositivo Observaciones

Sabanilla N°0 Primera sébana, no se utilizara en
prueba piloto.

Sabanilla N°1 2 sensores averiados (1, 11) y 1
sensor débil (23).

Sabanilla N°2 Sensores 13 y 15 levantan la misma
sefial.

Sabanilla N°3 1 sensor saturado (22).

Sabanilla N°4 Sabana con todos los sensores

funcionando correctamente.

Sabanilla N°5 8 sensores saturados (20, 17, 4, 8, 5,
22, 14, 10).
Sabanilla N°6 Sabana con todos los sensores

funcionando correctamente.

Sabanilla N°7 1 sensor averiado (12).
Sabanilla N°8 1 sensor averiado (4) y 1 sensor
saturado

Total: 9 sabanillas.

A partir de estos resultados se observa que los dispositivos estan relativamente en buen
estado a excepcion de la sabanilla N° 5, la cual cuenta con un gran nimero de sensores saturados,
esto quiza debido a que no contaba con una funda y el su conector DB25 para conectarse con la

placa estaba destapado.

3.4. Implementacion de nuevas placas

Se facilito acceso al laboratorio de Ing. Civil Biomédica en donde se encuentran las
maquinas especificas para la impresion de 6 placas PCB con el circuito implementado para después
realizar pruebas de funcionamiento con las sabanillas. Se recibio el archivo EAGLE correspondiente

al esquematico de la tarjeta con algunos cambios especificos para reducir el ruido eléctrico,
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interferencia, entre otros. EI cambio mas significativo fue afiadir un plano de tierra, asi asegurando
la misma tierra comun para todos los componentes de la tarjeta.

Se realiz6 la compra de los componentes necesarios (multiplexores, resistencias (10kOhm),
conectores DB25 y pin header) para la posterior soldadura de estos en su lugar correspondiente
como se muestra en la Fig. 5. Para soldar se utilizé un cautin, flux, estafio y ocasionalmente un PCB
holder para sostener de mejor manera las placas y realizar de mejor manera la soldadura, dado a que
se tratan de componentes relativamente pequerios.

Para realizar la soldadura, se dejo la placa en un lugar fijo y plano, a una altura conveniente
para una observacion dptima, con la ayuda de una lupa se hizo mas sencilla esta Gltima acotacion. Se
utilizé una pasta fluida llamada Flux, la cual hace que se adhiera el estafio exclusivamente al cobre
(lugares de soldadura). Luego, se sostuvo el cautin con la mano dominante y el estafio en la otra,

acercando lentamente el cautin y estafio al lugar de la soldadura con el componente en posicion.

Figura 7: Nuevas placas soldadas junto a tarjeta ESP32.

Las nuevas placas fueron posteriormente probadas, de la misma forma en la que fueron
probados los sensores FSR (consola Ubuntu), para asegurar que no hubieran puentes entre las lineas
de cobre impresas.

El disefio de las placas fue proporcionado previamente mediante la plataforma Eagle, la cual

permitié posteriormente la impresion de esta.



17

3.5.  Arreglo de sensores averiados o saturados

Luego de identificar los sensores que estaban averiados o saturados, como se muestra en la
Tabla 1, se retiraron los que efectivamente estaban malfuncionando, corroborando esta infomacion
con un multimetro. Luego de retirarlos se realizo una costura mediante hilo y aguja en el lugar de
donde se retiro el sensor para volver a habilitarlo nuevamente.

Luego de la costura, se utilizd un pegamento conductor de electricidad (de plata,
especificamente), para unir los terminales del sensor FSR al hilo conductor que va hacia el cable que

se conecta a la placa en donde se encuentra el microcontrolador ESP32.

3.6. Habilitacion servidor de la Universidad de Concepcion

Como se ha mencionado anteriormente, para las pruebas de sabanillas se estaba ocupando
una Raspberry Pi para la simulacion del servidor en donde se almacenara la base de datos y
ejecutara el codigo correspondiente al envio de informacion de los sensores. Luego de que las
pruebas con las sabanillas terminaron, se contact6 con la Universidad de Concepcion para habilitar
un servidor en Linux e introducir todas las dependencias necesarias para que pueda funcionar sin
ningun problema. Se habilitd un sub-servidor con unas credenciales que fueron otorgadas. Se
verificd que la conexion del ESP32 al servidor fuera correcta mediante la consola de Arduino IDE
[14] y que la informacidn esté llegando a la base de datos en PostgreSQL mediante el software
PgAdmin4 [15].

Con el servidor habilitado, se escribié un codigo en un archivo .bash el cual verifica que el
codigo que envia informacidn de los sensores se esté ejecutando continuamente en el caso de una
posible falla. Esto se realizd6 mediante el uso de crontab [16], el cual es un programador de tareas,
cuya funcion en el servidor fue ejecutar cada 1 minuto el archivo .bash creado para que verifique si
el codigo se esta ejecutando correctamente. Si el codigo no se esta ejecutando de manera correcta, el
proceso se termina y lo comienza de nuevo, asegurando asi, que no hayan pérdidas de informacion

mayores a 1 minuto.
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SERVICE-"esp32_code.py’

ps ax WC "4 Jfdev/null
"$SERVICE service is running, everything is fine" fdev/null
"$SERVICE is mot running. Starting.™

sudo kill T p j,-'__h on2 /root/server/
python2 /r .

Figura 8: Archivo .bash que se ejecuta cada 1 minuto para verificar que el codigo de envio de

informacion de sensores se esté ejecutando correctamente.

3.7. Configurar conexion WiFi en tarjeta ESP32 desde dispositivo movil

En pruebas anteriores, la conexion a WiFi del ESP32 se realizaba ingresando las
credenciales directamente al cddigo en Arduino implementado en la tarjeta, haciendo que la Gnica
manera de cambiar esas credenciales fuera ingresando directamente a la tarjeta ESP32 y editar su
codigo, lo cual no es optimo para los cuidadores/equipo clinico en la prueba piloto. Para facilitar
esto, se implemento un cddigo en donde el ESP32 genera un punto de acceso (PA) WiFi en donde,
una vez conectado, genera un servidor web (http://192.168.4.1) si es que no encuentra credenciales
guardadas en la memoria. El servidor web se implement6 con HTML en donde se integraron una
caja de selecciones, la cual entrega las sefiales de WiFi mas cercanas, y en la otra caja se debe
ingresar la contrasefia correspondiente.

Una vez conectado, empieza el envio de datos al servidor PostgreSQL de la Universidad de

-z
Concepcion.
16:160 0 @ all B @35 16:24© il B @340
& No internet connection @ Back online
> A 19216841 + H O A 19216841 +
Credenciales ingresadas
Ingrese las credenciales de WiFi El dispositivo se reinicia

Nombre de red: S——
Clave:

Guardar

(a) (b)
Figura 9: Servidor web de ingreso de credenciales WiFi.

(a): Ingreso de crenciales WiFi, (b): Mensaje de credenciales ingresadas correctamente.
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3.8. Discusion

La conexién a la Raspberry Pi resultd ser exitosa en las primeras pruebas, también para
replicar los mismos pasos (instalacion de dependencias, uso de comandos en Linux, etc.) cuando ya
se habilitd el servidor de la Universidad de Concepcion, acelerando el proceso de conexion
considerablemente. Se modificaron los algoritmos integrados al microcontrolador ESP32 para que
los datos sean directamente enviados al servidor y se cre6 una interfaz para que los datos sean
facilmente visualizados y gestionados, con una vista amigable para el cuidador del paciente y/o el
equipo de salud correspondiente al paciente en observacion.

Las pruebas que se realizaron con la sabanilla hicieron uso de una camilla para habilitar una
correcta posicion para simular un paciente acostado en su cama, se recibieron datos correctos y se
verifico si existian sensores de presién FSR averiados para su reemplazo. El diagrama del sistema de

monitoreo implementado en un paciente, con todos los componentes en funcionamiento se observa

en la Fig. 10.
) Servidor UdeC -
Ingresar credenciales shiend
WiFi en link: rec! :ndoy B Visualizacion en
to! .
hitp://192.168.4.1 pmcesa o datos de S . tiempo real desde
S interfaz web
0 {
I
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—
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Placa con tarjeta ESP32 n [
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Figura 10: Diagrama sistema de monitoreo continuo.
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Capitulo 4. Plataforma Web para visualizacion de datos

4.1. Introduccidén

La utilizacion de una interfaz web es de gran utilidad para realizar un seguimiento y una
gestion eficaz a la hora de una instalacion o cambio de una sabanilla, al igual para la visualizacién

en tiempo real del estado del paciente.

4.2. Implementacion

Utilizando el lenguaje de programacion Python mediante Spyder de Anaconda ® [17], se
cred una interfaz destinada al seguimiento y la visualizacion en tiempo real de pacientes que estén
asignados a una sabanilla para su monitoreo continuo. La libreria que se utilizé es Streamlit [18], la
cual con las dependencias correspondientes, puede ser utilizada para la visualizacion de pacientes, la
gestién de sabanillas y comunicacion rapida con la base de datos en PostgreSQL. EIl disefio de la
pagina web se modificd considerando los widgets disponibles de Streamlit [19] y la forma en la que
se ejecuta la interfaz.

Se definieron funciones especificas para cada servicio que se desea usar, por ejemplo,
cuando se ingresa por primera vez a la interfaz (o se recarga la pagina), se llama automaticamente a
una funcion que cumple el servicio de inicio de sesion (Fig. 11). Una vez iniciada la sesion,
dependiendo de que interfaz se desea visualizar, se llama a la funcion que cumplira ese servicio y se
mantendra en esa a menos que otra interfaz sea seleccionada o se cierre la sesion.

Todas las funciones encontradas en la plataforma son controladas mediante una funcién
maestra llamada main(), la cual contiene los widgets correspondientes a una caja de selecciones
(select box), en donde proyecta los interfaces disponibles en la pagina web.

Al comienzo del codigo correspondiente a la interfaz se realiza la conexion a la base de datos
en PostgreSQL, alojada en el servidor de la UdeC, debido a que la mayoria de las funciones
correspondientes a los sub-interfaces requieren esta conexién para realizar los servicios requeridos.
Esto ingresando la direccion IP especificada correspondiente al servidor. Si la conexion a la base de
datos es exitosa, el codigo no arrojara ningun error, de lo contrario no sera posible el ingreso a la
interfaz.

La manera en que Streamlit funciona es que cada vez que se realiza una accion (presionar un

botdn, ingresar a un sub-interfaz o ingresar algin input), el codigo se vuelve a ejecutar desde el
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comienzo, por lo que fue necesario que la conexion de la base de datos esté fuera de las funciones,
es decir, en el codigo base. También fue necesario la utilizacion de variables de estado de la sesidn
(session_state()) [20], las cuales son Utiles para que la pagina en donde se visualiza la interfaz tenga
algun tipo de memoria, en donde las variables ingresadas en la sesion se mantienen en un estado
persistente, que cada vez que se realice una accién o se recargue la pégina dentro de la misma
sesion, mantendran su valor. Gracias a esto, cada vez que se recarga la pagina mientras el usuario
navega por los sub-interfaces, el codigo recordara la variable especifica de la sesion, haciendo que la
sub-interfaz seleccionado no se reinicie. Lo mismo es aplicado cuando se inicia la sesion, debido a
que el codigo tiene programado para que cada vez que se ingrese a la interfaz, o se recargue la
pagina manualmente, se tengan que ingresar las credenciales nuevamente (debido a las variables de
estado de la sesion), afiadiendo cierto nivel de seguridad.

Por defecto, el disefio de Streamlit viene en un tono oscuro, por lo que se debe crear una
carpeta Ilamada .streamlit en el servidor en una ruta especifica con los pardametros de disefio de la
pagina web. Por estética de las imégenes utilizadas, se escogié un color blanco con letras negras
como se observa en las siguientes figuras.

La interfaz puede ser ingresado y utilizado a través de las plataformas de celular (sea

Android o iPhone) o de una computadora, debido a que se trata de una pagina web.

Bienvenido

Favor ingresar usuario y contrasefio para ingresar al sistema de monitoreo en tiempo real desarrollado por
¥
Healthtracker.

Favor ingresar usuario y contrasefia

Usuario

Contrasefia

Ingresar

Figura 11: Interfaz de inicio de sesion.
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4.3. Plataforma web

Una vez ingresadas las credenciales correctas en la interfaz de inicio de sesion, la funcion
login() (inicio de sesién) llama a la funcién main(), la cual es responsable de mostrar los sub-
interfaces disponibles en la pagina web (Fig. 12). Para que se llame por defecto la funcion de inicio
de sesidn, se utiliza un condicional en Python, el cual ocupa la variable __name__ que por defecto
tiene como valor “__main__" cuando el cddigo es ejecutado, por lo tanto, si __name__ es igual a

“__main__" (siempre), que ejecute la funcién login().

Ll Interfaz general
a Interfaz general
¢ Seleccionar interfaz que se desee visualizar:
Seleccionar interfaz que se desee visualizar: Desarellado por Healthracker
Desarrollado por Healthtracker Seleccionar interfaz a visualizar:
Control de pacientes
Seleccionar interfaz a visualizar:
. Control de pacientes
Control de pacientes
Control de asignacione:
Ingresar a interfaz ! Parémetros pacientes (en desarrollo)
Visualizar pacientes
Cerrar sesién Descargar archivo con informacién de sensores
Sabanas activas
(a) (b)

Figura 12: Interfaz principal.

(a): Vista al ingresar a interfaz web, (b): Opciones de sub-interfaces en la interfaz web.

Las funciones de los sub-interfaces son las siguientes:

1. Control de pacientes:

Para la implementacion de esta sub-interfaz, se conect6 con la base de datos habilitada en
PostgreSQL debido a que actua directamente sobre ella, actualizando tablas mediante el uso de
comandos para afiadir, eliminar o visualizar filas.

La funcion de esta sub-interfaz es afiadir a la base de datos en PostgreSQL los pacientes que
estén con un dispositivo de sabanilla implementado en su cama, para un posterior seguimiento en
sus asignaciones correspondientes. Los campos que se piden son; ID del paciente, nombre del
paciente, domicilio, fecha de nacimiento y fecha de derivacién. También es posible eliminar un

paciente debido a un mal ingreso o si se termind el ciclo de investigacion con el dispositivo del
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paciente. Todo lo anterior se realiza mediante comandos de ingreso, actualizacion y eliminacion de
filas o columnas en PostgreSQL.

La idea es que apenas se tramite el uso del dispositivo con algun paciente, este sea ingresado
al sistema para actualizar la base de datos y empezar el monitoreo continuo con el uso de los demas

sub-interfaces.

% Interfaz para gestionar
pacientes

Ingresar paciente

Ingrese rut o 1D de nuevo paciente

Ingrese fecha de nacimiento de nuevo paciente:

2000/01/01

Ingrese fecha de derivacion de nuevo paciente:

2020/01/01

Figura 13: Plataforma de ingreso de pacientes (ingresar paciente).

2. Control de asignaciones:

Esta interfaz permite un seguimiento de las asignaciones que se han hecho de cada sabanilla
a cada paciente ingresado a la base de datos, por ejemplo si se realiza un cambio de sabanilla debido
a un mal funcionamiento de un dispositivo 0 componente, se cataloga como no vigente y se finaliza
la sesion del paciente con esa sabanilla, asignando una fecha de término al monitoreo. Los campos
que se ingresan son unicamente el ID del paciente y el ID de la sdbana a asignar y la tabla creada
posee dichos campos y automaticamente se afiade la fecha de inicio de monitoreo, la fecha de
término en el caso de una desasignacion y la direccion MAC asignada a la determinada sabanilla.

La funcion de esta sub-interfaz es tener un historial de uso de la sabanilla de modo que si se
desea extraer informacion desde la base de datos de un dispositivo, se sepa, de acuerdo a la fecha,
con que paciente estaba asignada una determinada sabanilla y si estd actualmente cursando un
monitoreo continuo o si bien, se le asignd una fecha de término, lo cual permitiria consultar

informacion hasta dicha fecha.



24

% Interfaz para gestionar
asignaciones

© Asignar sébana a pacients
Dezasignar sdbana a paciente

Pacientes asignados

Asignar paciente

0 : prueba prusba 2000-01-01 2020-01-01
Sabanas disponibles para asignar

94b9Ted641dd 0001
1 94b597efb37a8 0002

Seleccionar paciente (id_pct)

Seleccionar ID de sabana (id_sabana)

0001 -

Asignar

Figura 14: Plataforma de asignacion de pacientes (con datos de prueba).

3. Parametros pacientes (en desarrollo):

Esta sub-interfaz estd actualmente en desarrollo debido a que no se han considerado
parametros de alerta hasta el momento, pero para un trabajo futuro, esta sub-interfaz tendra la
funcién de ingresar a la base de datos unos parametros correspondientes a un paciente, debido a que
no todos van a tener las mismas alertas en el caso de que se midan variables fisioldgicas tales como

la frecuencia respiratoria o el tiempo en la misma posicién.

% Sselecciénde parametros

Interfaz destinada a designar pardmetros a los pacientes. (en desarrollo)

Seleccionar paciente

Advertencia tiempo en misma posicidn (hrs) (default=2 hrs)

4

Advertencia tiempo en cama (hrs) (default= 20 hirs)

20

Figura 15: Plataforma de seleccion de parametros (con datos de prueba, en desarrollo).
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4. Visualizar pacientes:

La funcion de esta interfaz es la monitorizacion en tiempo real de los pacientes que estén
acutalmente asignados a un dispositivo. Los pacientes asignados son mostrados en una lista en
conjunto con la informacion necesaria para identificar a cada individuo. Hay un boton de seleccion
con nombre “Visualizar paciente en tiempo real”, con el cual es posible ver en tiempo real la
dstribucion de sensores activos (que esté presionando actualmente el paciente), y los que estan
inactivos. En conjunto con esta informacion se muestra la estimacion de la posicion actual del
paciente, ya sea prono, supino, o de lado.

La visualizacion en tiempo real se implementd utilizando la libreria de Python seaborn [21],
la cual contiene diversos graficos con los cuales es posible observar datos enviados a través de la
libreria. En especifico se utiliz6 el mapa de calor o heatmap, con el cual se definieron las
dimensiones para que coincidieran con los sensores FSR de la sabanilla. Una vez programado el

heatmap, se observa la activacion de los sensores como se muestra en la Fig. 16.

L] Interfaz de pacientes

nterfaz destinada l equipo de s ollado por Healthtracker

- 0.8

0.6

1109 1286 1344

0.4
2026 1558 1692

coll col2 col3 col4 col5 col6 col7 col8
0.2

0.0

Figura 16: Informacion de sensores desplegada en tiempo real en conjunto con la prediccion de

posicién en la cama (simulacion).
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Ademaés de visualizar la activacion de los sensores, se entren6 un clasificador para estimar la
posicién del paciente utilizando una libreria de machine learning de Python llamada sklearn o scikit-
learn [22]

Para la estimacion de la posicién actual del paciente en tiempo real, se realiz6 un
entrenamiento de un clasificador llamado Maquina de Vectores de Soporte 0 SVM por sus siglas en
inglés, que en resumen es un algoritmo de aprendizaje automatico de Machine Learning que busca
la mejor recta, o hiperplano, que separe las clases de un conjunto de muestras [23].

Para el uso de este clasificador, se realizaron grabaciones en el dispositivo sabanilla de
distintas posiciones (prono, supino, de lado), para luego, mediante el uso de la interfaz,
especificamente la sub-interfaz de descarga de archivo con informacion de sensores, se etiquetaron
los archivos correspondientes a la posicion grabada para luego aplicarle, mediante un codigo en

lenguaje Python (Spyder), el clasificador SVM.



27

4000
derecha
3500
3000
.. lzquierda
2 2500
L]
;5 2000
in
supine 1500
1000
prono 500
0
derecha izquierda supino prono
Predicted label
(a)
train test split
1400
derecha 1200
1000
- lzquierda
2 800
S
LY
600
- supino
400
200

prono

derecha izquierda supino prono
Predicted label

(b)
Figura 17: Matrices de confusién.
(a): Clasificador SVM, (b): Entrenamiento con 1/3 de los datos.

Como se puede observar en la Fig. 8, se calcularon las matrices de confusion del clasificador
en conjunto con un entrenamiento del clasificador utilizando 1/3 de los datos totales, se puede
observar un resultado satisfactorio dado a que un minimo de los datos fue predicho erréneamente.
La manera de observar los datos predichos acertados, son los que estan en la diagonal de la matriz,
que, en este caso, son los niumeros mas grandes. Los datos erréneos estan fuera de la diagonal de la

matriz, tomando por ejemplo la matriz de entrenamiento de datos (train_test_split) en la Fig. 18, los
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datos que estan encerrados en rojo son los datos que fueron erréneamente predichos (minoria),
debido a que el verdadero valor (True label), en el caso de supino, 9 de esos datos fueron predichos
como la posicion prona (Predicted label), pero es un valor insignificante comparado a los 1220 datos

de supino correctamente predichos.

train test split

derecha

izquierda

Tue label

supino

prono

derecha izquierda supino prono
Predicted label

Figura 18: Matriz de confusién de entrenamiento.
1/3 de datos; verde: datos predichos correctamente, rojo: datos predichos erréneamente.

Se realizaron pruebas de laboratorio con el clasificador integrado en la interfaz web y su
funcionamente fue satisfactorio en relacion a la prediccion de posiciones en tiempo real, como se
puede ver en la Fig. 16.

Ademas de la prediccion de posiciones, se modificd un algoritmo en Python de célculo de la
frecuencia respiratoria utilizando las sefiales recibidas de los dispositivos para que sea
implementado en tiempo real. Esto mediante guardando el dato correspondiente a la frecuencia
respiratoria en la base de datos de PostgreSQL, generando asi un histérico de informacién con el
cual se realiza la consulta del ultimo dato para mostrarlo en la sub-interfaz de visualizacion de
pacientes (Fig 18).

El célculo de la frecuencia respiratoria se realiza utilizando la funcion de la libreria de
Python scipy llamada signal, la cual tiene un comando llamado find_peaks(), el cual como dice el
nombre, encuentra los peaks (puntos mas altos), dentro de una ventana de tiempo, que en este caso
es de 1 minuto. La cantidad de peaks dentro de esa ventana nos permite poder calcular la frecuencia
respiratoria e ir actualizando esa informacion cada 1 minuto en la base de datos en PostgreSQL para

poder obtener un histoérico de informacion.
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Figura 19: Frecuencia respiratoria visualizada en sub-interfaz de visualizacion de pacientes

5. Descargar archivo con informacion de sensores:

Esta sub-interfaz permite seleccionar un paciente para posteriormente obtener la informacion
en una fecha determinada de los sensores de la sabanilla, con el objetivo de realizar, si es necesario
u Optimo, un procesamiento a la sefial formada para fines de la investigacion. La forma en la que

funciona es mediante consultas al servidor PostgreSQL con una fecha especifica, la cual se va
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actualizando a través de la interfaz dependiendo de la seleccidn del usuario, como se muestra en la
Fig. 20.

g Interfaz de descarga
Informacion de paciente arChiVO de datos

Nombre paciente: prucba
Interfaz destinada a la descarga del archivo tipo .csv con informacidn de sensores.
Rut paciente:
Seleccionar paciente
N® Sabana en uso (o Gltima en ser utilizada):
0004 =

MAC address:

Usuario asignado a sabana

Descargar archivo con datos de sabana de
acuerdo a rango de fechas:

Seleccionar fecha:

Desde:
2022/07/08
Hora:
00:00 -
Hasta:
2022/07/09
Hora:

00:15 -

Descargar archivo con info. de sensores

Figura 20: Sub-interfaz de descarga de archivo con datos de sensores (de acuerdo a rango de fechas).

Esta interfaz tiene una funcién de procesamiento de informacién ingresada a la base de
datos, es posible descargar informacion basado en una fecha y hora especifica o en las Gltimas horas
especificas. El archivo descargado es un archivo .csv conteniendo informacion de los sensores en el

rango de tiempo seleccionado anteriormente.
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Descargar archivo con datos de sabana en las
dltimas:
Seleccién de horas

Seleccionar tiempo a descargar:

o 1 hora

5 horas
12 horas
1dia

2 dias

Descargar archivo con info. de sensores

Figura 21: Sub-interfaz de descarga de archivo con datos de sensores (de acuerdo las Ultimas horas).

La funcidn de la descarga en las Gltimas horas es para obtener la informacion mas rapida en
comparacion a seleccionar la fecha y hora de la consulta.
El archivo resultante en formato .csv al momento de la descarga se visualiza como se

observa en la Fig. 22.

FECHA sl s2 s3 sd4 s5 sb s7 s8 s9 s10 s11 s12 s13 sl14 s15 sl6 s17 s18 s19 s20 s21 s22 s23  s24
2022-07-221¢ 0 0 405 0 O 1465 1106 0O 0 332 2910 0 822 602 0 0 1117 0D 3679 0 0 0 2038 0
2022-07-221 0 0 411 0 O 1467 1104 0O 0 337 2922 0 818 609 0 0 1113 0 3472 0 0 0 2041 0
2022-07-221 0 0 407 0 O 1463 1092 0O 0 335 2933 0 831 603 0 0 1095 0 3274 0 0 0 2041 0
2022-07-221 0 0 405 0 O 1467 1085 0O 0 381 2950 0 829 595 0 0 1093 0 3277 0 0 0 2047 0
2022-07-221 0 0 402 0 O 1462 1081 O 0 382 2960 0 830 e01 0 0 1083 0 3426 0 0 0 2038 0
2022-07-221¢ 0 0O 38 0 O 1461 1065 O 0O 389 2960 0 833 592 0 0 1088 0 3408 0 0 0 2042 0
2022-07-221¢ 0 0 389 0 O 1463 1062 0O 0O 384 2966 0 837 587 0 0 1073 0D 3282 0 0 0 2055 0
2022-07-221¢ 0 0 397 0 O 1470 1072 0O 0O 389 2989 0 832 592 0 0 1077 0 3653 0 0 0 2047 0
2022-07-221¢ 0 0 379 0 O 1469 1067 O 0 401 2970 0 839 585 0 0 1072 0 3573 0 0 0 2047 0
2022-07-221 0 0 372 0 O 1463 1067 O 0 395 2990 0 855 587 0 0 1070 0 3440 0 0 0 2044 0
2022-07-221 0 0 369 0 O 1463 1066 0O 0O 391 2974 0 855 589 0 0 1073 0 3050 0 0 0 2053 0
2022-07-221¢ 0 0 363 0 O 1469 1067 O 0O 400 2963 0 867 587 0 0 1067 0 3062 0 0 0 2043 0
2022-07-221t 0 0 368 0 O 1472 1072 0 0 402 2891 0 863 589 0 0 1054 0 3094 0 0 0 2062 0
2022-07-221 0 0 367 0 O 1471 1074 0O 0 400 2736 D 867 582 0 0 1051 0 3202 0 0 0 2042 0
2022-07-221 0 0 364 0 O 1463 1070 O 0O 390 2800 0 869 587 0 0 1047 0 2957 0 0 0 2054 0
2022-07-221 0 0 363 0 O 1471 1066 0O 0O 394 2810 0 859 577 0 0 1047 0 3717 0 0 0 2043 0
2022-07-221 0 0 358 0 O 1471 1059 O 0O 390 2784 D 874 589 0 0 1052 0 3602 0 0 0 2056 0
2022-07-221¢ 0 0 363 0 O 1471 1055 O O 400 2683 0 867 595 0 0 1048 D 3451 0 0 0 2055 0
2022-07-221 0 0 368 0 O 1472 1054 0O O 427 2608 D 878 589 0 0 1051 0 3447 0 0 0 2057 0
2022-07-221¢ 0 0 362 0 O 1484 1040 0O 0 426 2480 0 867 592 0 0 1043 0 3440 0 0 0 2061 0
2022-07-221 0 0 367 0 O 1488 1043 0 0 431 2530 0 875 579 0 0 1048 0 3435 0 0 0 2058 0
2022-07-221¢ 0 0 358 0 O 1488 1028 0 0 444 2527 0 863 587 0 0 1043 D 3435 0 0 0 2064 0
2022-07-221¢ 0 0 352 0 O 1486 1022 0O 0 422 2576 0 854 583 0 0 1041 0 3394 0 0 0 2058 0
2022-07-221¢ 0 0 364 0 O 1481 1019 0O 0O 431 2559 D 859 583 0 0 1040 0 3589 0 0 0 2061 0

Figura 22: Archivo .csv con datos de sensores.
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En el archivo .csv, la primera fila indica el nimero de columnas, siendo la columna 0 la
correspondiente a la fecha y las columas 1-24 los respectivos sensores. Los sensores que no estan
presionados son denotados por un 0, luego, dependiendo de la intensidad, el nimero varia entre 0 y
4095 (12 bytes).

6. Séabanas activas:

Esta interfaz es importante para ver en el momento de implementacion de la sabanilla,
verificar si la base de datos en PostgreSQL esta recibiendo datos, corroborando asi que todos los
componentes estan funcionando correctamente y la informacion esta siendo recibida en el servidor

de la Universidad de Conepcion.

g Interfaz de sabanas
activas

Desarrollado por Healthtracker

' Sabana ID: S0004 (94b97efb2514)
Activa

Figura 23: Sub-interfaz de verificacion de sabanillas activas.

Si una sabanilla esta enviando informacion correctamente al servidor, se mostrara el 1D de la
sabanilla, en conjunto con su direccion MAC, corroborando que dicha sabanilla esta activa y
enviando datos.

En el caso de que ninguna sabanilla estd enviando informacion el servidor, se mostrara el

mensaje mostrado en la Fig. 24.
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g Interfaz de sabanas
activas

Desarrollado por Healthtracker

No hay sabanas activas
actualmente.

Figura 24: Sub-interfaz de verificacion de sabanillas activas (ninguna sabanila enviando datos).

La manera en que detecta que una sabanilla estd enviando informacion, es mediante
consultas a la base de datos si es que se ha actualizado la fecha del Gltimo dato enviado, esto es
debido a que cada dataset de informacion de sensores tiene una columna llamada time, la cual
muestra la fecha en que los datos fueron enviados y recibidos. Si se actualiza esa fecha, es decir, si

se envio un nuevo dato, es que se considera de que la sabanilla esté activa.

4.4. Implementacion en servidor

Para un optimo funcionamiento de la interfaz web y que el cddigo correspondiente a este se
esté ejecutando 24/7 se implemento en el servidor otorgado por la UdeC.

Anteriormente, para primeras pruebas de que los sub-interfaces estén funcionando, se
ejecutaba el cddigo de la plataforma web via Streamlit desde un computador personal, el cual no
tendria acceso remoto debido a que no estaria abierto el puerto correspondiente del router y ademas
no estaria encendido constantemente, haciendo que el acceso a la plataforma dependa del usuario
gue ejecute el cadigo.

En el servidor se escribié un archivo .bash (ejecutable), el cual revisa si la interfaz se esta
ejecutando correctamente cada un minuto para que se pueda acceder en cualquier momento, sumado

la tramitacién para abrir el puerto correspondiente del router de la universidad.
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SERVICE=
if ps ax | grep -v grep | grep $SERVICE > /dev/null
then
echo > /dev/null
else > /dev/null
echo

. /home/grojas/ambientes/sabana/bin/activate
streamlit run /home/grojas/server/server/interfaz_sabana/$SERVICE &> /dev/null &
fi

Figura 25: Archivo .bash que revisa si la plataforma web se esta ejecutando correctamente.

El archivo .bash busca en los procesos activos el codigo correspondiente a la interfaz, el cual
estd descrito en la Fig. 25 como ‘Healthtracker.py’, si el cddigo no se encuentra en los procesos
activos, se vuelve a ejecutar para que esté funcionando correctamente.

Ademas, se implement6 un ambiente virtual con una version de Python més reciente (Python
3.8), esto hace que todas las librerias de Python que sean instaladas cuando este ambiente esté
activo, sean de la misma version y no sean confundidas con las que ya estan instaladas con versiones
antiguas. Esto ayuda también a no confundir a los codigos que se estan ejecutando actualmente en el
servidor, dado a que ademas del codigo de la interfaz, también se esta ejecutando el cddigo de envio
de datos de la sabanilla, y este ocupa una version mas antigua (Python 2), por lo que el uso de un

ambiente virtual fue crucial para la implementacion de la plataforma web.

4.5. Utilizacion de la interfaz web en gestion de pacientes

Para la verificacion de un correcto funcionamiento de todos los sub-interfaces, se realizaron
pruebas de laboratorio en donde se ingresé un paciente, se procedié a asignarlo a una sabanilla, se
verificd que esta estuviera enviando informacion al servidor para luego ver la informacion de

sensores en tiempo real.



Ingresar paciente

Paciente ingresado correctamente

Ingrese rut o ID de nuevo paciente:

11.111.111-1

Ingrese nombre de nuevo paciente:

Alberto

Ingrese domicilio de nuevo paciente:
Santiago
Ingrese fecha de nacimiento de nuevo paciente:

1996/06/27

Ingrese fecha de derivacion de nuevo paciente:

2017/08/17

Figura 26: Captura de pantalla de ingreso de paciente ficticio (desde celular Android).

Ingresar paciente
Eliminar paciente

© Pacientes ingresados

|:>‘ 111111111 Alberto sai

Figura 27: Captura de pantalla verificacion de ingreso en base de datos de paciente ficticio (desde

celular Android).
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Sabanas disponibles para asignar

3c71bff894e4
3c71bff8f580
94b97ed633e8
94b97efblab4
94b97efb37a8

0001
0002
0005
0007
0008

Paciente asignado correctamente

Seleccionar paciente (id_pct)

111111111

Seleccionar ID de sabana (id_sabana)

0008
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Figura 28: Captura de pantalla de asignacion de sabanilla a paciente ficticio (desde celular Android).

Desarrollado por Healthtracker

Asignar sabana a paciente

Desasignar sdbana a paciente

o Pacientes asignados

Pacientes asignados

Figura 29: Captura de pantalla verificacién de paciente ficticio asignado (desde celular Android).

2022-05-30 19:46:5

Luego de verificar que toda sub-interfaz esté funcionando correctamente, se procedié a

realizar la prueba piloto en donde se implementd la sabanilla en un paciente con una movilidad muy

restringida para su monitoreo continuo con ayuda de la interfaz web disefiada para el proyecto en

cuestion.
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4.6. Discusion

El uso de la interfaz en pruebas de laboratorio fue exitoso, esto se corrobor6 mediante la
revision de la base de datos, analizando si se afiadian correctamente los pacientes nuevos y si se
asignaba correctamente el paciente a una nueva sabanilla. La plataforma web implementada en el
servidor no muestra intermitencia de disponibilidad al intentar ingresar, esto es gracias al archivo
que revisa constantemente cada un minuto si el codigo correspondiente a la interfaz se esta

ejecutando correctamente.
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Capitulo 5. Prueba piloto

5.1. Instalacion de sabanilla

Se realizé una visita al domicilio del paciente en Santiago, el cual firmo la documentacion
correspondiente al consentimiento informado del comité de ética cientifico de Redsalud, para la
posterior instalacion del dispositivo en la cama. Para una instalacion correcta, se asignaron ciertos
pasos a seguir correspondientes a la preparacion para implementar la sabanilla para que inicie su
monitoreo continuo con el paciente asignado. Estos pasos a seguir se escribieron en los checklist

correspondientes a la etapa del proyecto SISCAP - CP.

Proyecto SISCAP - CP
Preparacion
Checklist

Paciente y familia educada sobre proyecto

Entrega de folleto informativo

Consentimiendo informado firmado

Habitacion de paciente con acceso a WiFi

Enchufe cercano disponible

Tipo de colchon:

Tipo de cama:

Tamano de cama:

Figura 30: Checklist preparacion de proyecto SISCAP — CP.
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Proyecto SISCAP - CP
Instalacion
Checklist

Sabanilla implementada en cama paciente

Cubrecolchdn impermeable instalado

Conexiones con caja de circuito lista

Sabanilla conectada a WiFi (cédigo QR)

Ingreso a plataforma web (codigo QR)

Sabanilla enviando informacion (Sabanas activas)

Paciente ingresado (Control de pacientes)

Paciente asignado (Control de asignaciones)

Figura 31: Checklist instalacion sabanilla de proyecto SISCAP — CP.
Luego de verificar que todas las casillas del checklist de preparacion del proyecto estuvieran
marcadas, se procedi6 a la instalacién, en donde se fue marcando cada casilla mientras se
completaba la instalacion de forma correcta. La verificacion de funcionamiento se realizé mediante

el uso de la plataforma web anteriormente mencionada.

5.2. Recoleccion de datos

Luego de verificar el envio de datos al servidor de la Universidad de Concepcion, se
procedido a esperar un periodo de tiempo para que haya suficientes datos para un posterior
procesamiento y analisis de estos. La descarga de datos se hizo a través de la plataforma web en la
sub-interfaz de descarga de archivo con datos de sensores, en donde se descarga un archivo .csv al
computador o celular que se esta ocupando para ingresar a la plataforma. Este archivo .csv (Fig. 22),
contiene la informacién de sensores en un periodo de tiempo previamente seleccionado (Fig. 20,

Fig. 21), la cual, mediante un codigo en Python se pueden visualizar los sensores.
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Figura 32: Sefiales recibidas desde sabanilla instalada.

(a): Senales en bruto recibidas de sensores, (b): Sensores reflejados en la sabanilla (simulado).

En la Fig. 32, se observan las sefiales correspondientes a los sensores de la sabanilla
instalada en la cama del paciente en un tiempo aproximado de 2 horas y 28 minutos. Cada sefial de
distinto color es un sensor distinto, los cuales se activan dependiendo la posicion del paciente en la
cama. Por ejemplo, si el paciente se encuentra al medio de la cama, presionaria los sensores que
estan en la mitad del dispositivo, y los que no estan presionados (a los bordes de la sabanilla), sus
sefiales marcan el valor 0, como se puede observar en la Fig. 32. Para un mejor entendimiento del

posicionamiento de los sensores de presion en la sabanilla, observar la Fig. 32 (b).
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5.3. Analisis de datos

A las sefales recibidas de los sensores se les realiz6 un procesamiento mediante cddigos en
Python. La primera etapa del procesamiento es la visualizacion de las sefiales y poder identificar
ciertos patrones en la informacion recibida, por ejemplo, en la Fig. 33, la cual es la imagen mostrada
en la Fig. 32, se puede observar un cambio de posicion, debido a que es un salto brusco de
saturacion de los sensores, los cuales sucede cuando se presionan méas fuertes unos y se dejan de

presionar otros en un corto periodo de tiempo.
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Figura 33: Movimiento corporal detectado en sefiales de sensores.
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También se pueden observar sefiales correspondientes a la frecuencia respiratoria, debido a
que la expansion y contraccién del torax (respiracion), provoca un cambio de presion periddica en
los sensores que se encuentren en esa zona, por lo que se pueden identificar distintas sefiales las
cuales corresponden a la respiracion del paciente. Un algoritmo detecta la mejor calificada sefial

respiratoria y la utiliza para procesamientos posteriores.
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Figura 34: Sefial de sensor de presion correspondiente a la respiracion.

Luego, mediante consultas a la base de datos se puede obtener un historico de informacion

de frecuencia respiratoria correspondiente a la obtenida en la prueba piloto con el dispositivo

implementado en la cama del paciente.

00:50:32.

Frecuencia respiratoria

00:09:41.
23:41:00.
23:26:17
23:11:24.
22:57:47
22:44:08
22:30:30.
22:16:52.
22:03:14.
21:49:36.
21:22:20.
21:08:42.
20:55:04.
20:41:29.
20:27:52
20:14:05.
20:00:31
19:46:58
19:33:25
19:19:51
18:39:12
18:25:39
18:12:06
17:58:34
17:43:48
17:30:17
17:16:43
17:03:12
16:36:10.
16:22:40
16:09:11
15:55:36
15:42:05.
15:27:21
15:13:52
15:00:21
14:46:50
14:19:51
14:06:22
13:52:52
13:39:23
13:25:54
13:12:30

Figura 35: Historico frecuencia respiratoria (Resp/min).
Como se puede observar en la Fig. 35, el paciente muestra un promedio de frecuencias entre

las 10 y 15 respiraciones por minuto (RPM), siendo algunas excepciones posiblemente debido a que

el paciente se cambi6 de posicion en la cama o que no se encuentre en ella durante un periodo de

tiempo por alguna razén especifica. Por otro lado, su promedio se encuentra entre los rangos

normales de frecuencia respiratoria. El histérico muestra un tiempo de lectura de 12 horas

aproximadamente.
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Los tiempos fuera de cama del paciente también se pueden visualizar en las sefiales recibidas
del paciente, se ven como espacio en blanco en donde ningun sensor esta presionado o algunos que

estan activos debido a que se dejo algo encima de la cama, esto se observa en la Fig. 36.
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Figura 36: Secciones fuera de cama del paciente.

También hay secciones en donde el paciente no vuelve a la cama en largos periodos de
tiempo, esto puede dar una pequefia vision al estado actual del paciente, que no necesariamente esta
postrado en cama si no que durante el dia puede ser capaz (quiza no solo) de realizar actividades y/o
moverse alrededor de su hogar, esto se ve reflejado en la Fig. 37.
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Figura 37: Secciones fuera de cama del paciente (periodos mas largos, con un sensor saturado).

Se observa una sefial saturada, la cual puede ser un sensor presionado debido a algun objeto
encima de la cama del paciente, o debido a algin cruzamiento de cables por un mal posicionamiento
de la sdbana debido a los movimientos del paciente.

Luego, para una visualizacion méas limpia de las sefiales, se realizd un filtro pasa-bajo
utilizando Python, el cual niega las sefiales que no entregan informacién atil y conserva las que
estan adecuadas para un posterior procesamiento y analisis. Las sefiales filtradas se observan con

menos ruido y mas claridad, como se muestra en la Fig. 38.
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Figura 38: Sefiales en bruto v/s sefiales filtradas.
(a): Sefales recibidas en bruto de sensores de sabanillas, (b): Sefiales después de aplicar filtro pasa-bajo (Periodo
de muestreo = 5 segundos, Frecuencia de muestreo = 30 Hz, Frecuencia de corte = 0.8 Hz, Frecuencia de Nyquist
=0.5* Frec. muestreo)

Con la informacion recibida de las sefiales, fue posible implementar la plataforma web en
donde, en conjunto, se realizan multiples procesamientos para poder visualizar de manera mas
sencillay amigable el estado actual del paciente asignado a la sabanilla.

En la Fig. 19 se observa el estado actual del paciente con todos los procesamientos
implementados para entregar una informacion sencilla y util para el equipo clinico y de

desarrolladores.
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5.4. Discusion

La interfaz web mostrd ser una buena plataforma de gestion de pacientes a la hora de realizar
la prueba piloto, se pudo visualizar al paciente en tiempo real con las sefiales recibidas de los
sensores, al igual que predecir su posicion actual y calcular la frecuencia respiratoria en el instante,
en intervalos de 1 minuto.

Se demostré que en periodos largos de tiempo es posible realizar un monitoreo continuo
mediante el uso de distintos codigos que cumplen funciones especificas para posteriormente
visualizar al paciente y su estado actual. La sabanilla no mostré incomodidades en la cama del
paciente dado a que los sensores bajo las sabanas comunes de la cama y de la sdbana impermeable,
son imprescindibles para el paciente asignado.

Idealmente seria ideal seguir afiadiendo pacientes a la prueba piloto, contar con 5 como
minimo para examinar a largo plazo un envio de datos méas pesado y con mas dispositivos
conectados, y si la prueba piloto mencionada es un éxito, el paso siguiente seria la fabricacion de
mas sabanillas para realizar un monitoreo continuo a gran escala, con significativamente mayor

namero de pacientes.
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Capitulo 6. Conclusiones generales

6.1. Discusion

En base a los trabajos previos mencionados anteriormente y al avance que se ha realizado en
presente memoria, se muestra que la sabanilla ha sido validada y probada en voluntarios, teniendo la
capacidad de monitorear de manera continua y no invasiva distintos parametros que brindan una
ayuda al personal de salud para tomar una decision correcta al momento de realizar un diagndstico.

El trabajo realizado en el laboratorio demuestra la posibilidad de utilizar los avances de las
investigaciones previas e implementarlas para realizar una prueba piloto efectiva en pacientes con
cuidados paliativos.

Con la implementacion de la interfaz web se abrio la posibilidad de un monitoreo en tiempo
real, con una gestion de sabanillas y pacientes sencilla para que el equipo correspondiente al

paciente asignado al dispositivo.

6.2. Conclusiones

Con los avances realizados en el laboratorio de Ingenieria Civil Biomédica de la Universidad
de Concepcion, se podra habilitar mas dispositivos para realizar pruebas futuras en pacientes
postrados por tratamiento de cancer para empezar su monitoreo continuo por largos periodos de
tiempo.

Se verifico el envio de informacién hacia la base de datos para poder ser visualizados de
manera remota por el personal de salud asignado al paciente y/o el cuidador encargado, esto sera util
para facilitar la comunicacién en tiempo real sobre el estado actual del paciente para una toma de
decisiones correcta a la hora de realizar un diagnostico.

Se realizaron pruebas de laboratorio exitosas, incluyendo el uso de la interfaz web para
simular pacientes ficticios a los cuales se les asignan sabanillas para luego monitorearlas en tiempo
real, con la ayuda de los sub-interfaces integrados en la plataforma. Con la implementacion de la
interfaz en el servidor de la Universidad de Concepcion, se hizo posible el acceso en cualquier
momento al enlace entregado por Streamlit, el cual corresponde a la direccion IP del servidor. Se
ingreso al enlace mediante un computador y celular, con lo que se corroboré una visualizacion
agradable y sencilla.

Se realizo la prueba piloto con un paciente para verificar un envio de datos y monitorear

continuamente a largo plazo la presion detectada por los sensores FSR con procesamientos
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posteriores para medir variables fisiologicas, y también y no menos importante, la comodidad del
paciente al tener integrada la sabanilla en la cama.

6.3. Trabajo Futuro

La sabanilla cuenta con un disefio enfocado para la medicién de parametros utiles para
determinar el estado actual del paciente. La implementacion de algin otro sensor tales como de
temperatura serian de gran utilidad para la deteccion de fiebre o de baja temperatura corporal, los
cuales son parametros que ayudarian sin duda la toma de decision para un diagnostico correcto. Otro
trabajo futuro es buscar opciones mas efectivas y/o econémicas que los actuales sensores FSR para
la deteccion de presion en la cama, debido a que ain queda espacio para que el dispositivo sea aun
mas certero para el andlisis de datos obtenidos de este.

Con respecto al servidor, la interfaz web y el envio de datos, se podria actualizar a un
servidor con mayores recursos para poder manejar la gran cantidad de datos recibidos con mayor
rapidez. Al mismo tiempo, también realizar una optimizacion del cddigo que envia los datos para
que Unicamente se guarde en la base de datos informacion que sea relevante y 0til para un

procesamiento 6ptimo.
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AnNexos

Anexo 1: Presentacién para instalacion de sabanilla

Para la implementacion de la sabanilla en la cama de un paciente, se deben seguir ciertos
pasos para corroborar una instalacion correcta. Por ello, se elabor6é una presentacion para el equipo

de salud asignado enumerando estos pasos para que sea mas sencilla y eficaz la instalacion.

Protocolo
instalacion
sabana

% healthtracker

Figura 39: Presentacion instalacion sabanilla.
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Anexo 2: Instructivo para implementacion interfaz en el servidor

Para una posterior instalacion correcta de la plataforma web en algan servidor, se escribio un
instructivo con comandos necesarios para descargar todas las dependencias e implementar los
ambientes virtuales requeridos para una correcta ejecucion del cddigo correspondiente a la interfaz

web que se utiliz6 para la prueba piloto en pacientes.

Instalacion interfaz dispositivo sabanilla en servidor Linux

1. Instalacion de Python 3.8 o mayor

Primero, se deben instalar los prerrequisitos, los cuales son las librerias de desarrollo para compilar
el cadigo de fuente de Python3.8.
Esto se hace ingresando a los comandos a la terminal:

$ sudo apt-get install build-essential checkinstall

$ sudo apt-get install libreadline-gplv2-dev libncursesw5-dev libssl-dev libsqlite3-dev
tk-dev libgdbm-dev libc6-dev libbz2-dev libffi-dev zliblg-dev

Luego, se descarga Python 3.8, se recomienda crear un directorio en donde almacenar los archivos,
aqui se escoge el nombre opt:

$ mkdir opt

$ cd /opt

$ sudo wget https://www.python.org/ftp/python/3.8.12/Python-3.8.12.tgz

Luego se extrae el archivo:
$ sudo tar xzf Python-3.8.12.tgz

Finalmente, correr los siguientes comandos:
$ cd Python-3.8.12
$ sudo ./configure --enable-optimizations

$ sudo make altinstall

Corroborar version de Python:

$ python3.8 --version

Output: Python 3.8.12

2. Creacion de ambiente virtual
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Para la creacion de un ambiente virtual es necesario el programa virtualenv, el cual se instala
mediante el siguiente comando en la terminal:

$ pip3.8 install virtualenv

Luego, se recomienda crear una carpeta para almacenar los ambientes que se desean crear, en este
caso la carpeta se llamara ambientes:

$ mkdir ambientes

$ cd /ambientes

En la carpeta ambientes se debe correr el siguiente comando de virtualenv:

$ virtualenv <nombre_ambiente>

En donde <nombre_ambiente> es el nombre del ambiente que se desea crear, el cual le asigna el
usuario, para este caso se usara el nombre sabana.

Cuando se haya creado el ambiente, habra un directorio en la carpeta ambientes con el nombre del
ambiente que se le asigno, se puede corroborar con el siguiente comando:

$ 1s

Output: sabana
Luego, para activar el ambiente, se debe ingresar el siguiente comando:

$ source /ambientes/sabana/bin/activate
Y en la terminal aparecera el nombre del ambiente de la siguiente forma:

(sabana) root@:/home/user/ambientes#

Lo cual corrobora que el ambiente ha sido activado y esta listo para la instalacion de dependencias.
Se puede desactivar el ambiente virtual mediante el siguiente comando:

$ deactivate
Nota: La creacion de un ambiente virtual es para evitar confusiones con librerias anexas a este
ambiente, asi todo esta en la version correspondiente, incluyendo Python.

3. Instalacién cron

Para la verificacion de que el cddigo correspondiente a la interfaz de la sabanilla se esté ejecutando,
es necesario el administrador de procesos cron, el cual ejecuta procesos o guiones a intervalos
regulares (cada minuto, hora, dia, etc).

Para su instalacion, se debe ingresar el siguiente comando:

$ sudo apt-get update

$ sudo apt-get install cron

Luego de instalarlo, se empieza el servicio cron mediante el comando:
$ sudo /etc/init.d/cron start

Y se verifica que esta corriendo, ingresando:

$ ps -ef | grep cron
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Output: root <PID> 0 0 00:00 ? 00:00:00 /usr/sbin/cron

4. Instalacion de dependencias (Python 3.8 o0 mayor)

Las librerias a utilizar junto a sus comandos de instalacion para la implementacion del interfaz son
las siguientes:
Nota: Las siguientes librerias deben ser instaladas con el ambiente activado (ver punto 2.)

1- psycopg2 2.9.3

$ pip3.8 install psycopg2==2.9.3

2- asyncio 3.4.3

$ pip3.8 install asyncio==3.4.3

3- seaborn 0.11.2

$ pip3.8 install seaborn==0.11.2

4- streamlit 1.9.0

$ pip3.8 install streamlit==1.9.0

5- streamlit-autorefresh 0.0.1

$ pip3.8 install streamlit_autorefresh==0.0.1

6- numpy 1.22.4

$ pip3.8 install numpy==1.22.4
7- openpyxl 3.0.10

$ pip3.8 install openpyxl1==3.0.10
8- matplotlib 3.5.2

$ pip3.8 install matplotlib==3.5.2
9- pandas 1.4.2

$ pip3.8 install pandas==1.4.2

10- Pillow 9.1.1
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$ pip3.8 install pillow==9.1.1

11- scikit-learn 1.1.1

$ pip3.8 install sklearn

12- scipy 1.8.1

$ pip3.8 install scipy==1.8.1

5. Creacion de carpeta con archivos necesarios para ejecutar codigo de interfaz

El codigo de la interfaz (interfaz_general.py) debe estar en una misma carpeta que los siguientes
archivos para su ejecucion:
Iméagenes:

- bed_alone.png

- bed_sheet_logo.png

- boca_abajo.png

- boca_arriba.png

- ¢_amarillo.png

- C_rojo.png

- c_verde.png

- hombro_izquierdo.png
- hombro_derecho.png
- ht.jpg

- ht2.jfif

- logo.png

Archivos extra:
- datos_pos.pickle
- database_pctes.xlsx

Carpetas extra:
- datos_pos

Archivos de carpeta (datos_pos):
- datos_pos.pickle

- derecha.csv

- izquierda.csv

- prono.csv

- supino.csv
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Nota: EI cddigo interfaz_general.py en el trabajo fue ubicado en una carpeta llamada
“interfaz_sabana”, en los siguientes pasos se utilizara la direccion del codigo con esa carpeta.

6. Ejecutar comando de ejecucion y verificar funcionamiento

Desde la carpeta en donde se ubicaron los archivos anteriormente, junto al codigo

interfaz_general.py, se debe ingresar en la consola el siguiente comando:
$ streamlit run interfaz_general.py

En donde luego, se indicara en el output la direccion IP local en donde deben ingresar para acceder a
este (se debe estar conectado a la misma red WiFi por el momento).

Para acceder de manera remota, se debe abrir el puerto correspondiente al mostrado en el output (por
defecto es el 8501).

Otra manera de acceder es mediante un reverse proxy, ocupando los puertos 443 u 80, los cuales
también deben estar abiertos desde el router en cuestion. La apertura de puertos (port forwarding)
dependen de la compafiia o servicio de internet otorgado.

7. Creacion de archivo bash para la verificacion de ejecucion

Para la creacion de un archivo .bash, se debe ir a la carpeta en donde se desea crear el archivo e

ingresar el siguiente comando:
$ touch archivo.bash

En donde se puede colocar el nombre que uno desee. Una vez creado, se debe editar dicho archivo,
para esto, se puede utilizar el editor nano. Si no posee nano, se puede instalar mediante el siguiente

comando:
$ sudo apt-get -y install nano

Una vez instalado, se ingresa el siguiente comando para editar el archivo:
$ nano archivo.bash
Dentro del archivo, se debe ingresar el siguiente codigo:

SERVICE=

if ps ax | grep -v grep | grep $SERVICE > /dev/null
then

echo > /dev/null
else > /dev/null

echo

. /home/user/ambientes/sabana/bin/activate

streamlit run /home/user/interfaz_sabana/$SERVICE &> /dev/null &
fi

Luego, se le deben dar los permisos correspondientes para que quede como un archivo ejecutable,

esto mediante el comando:
$ sudo chmod +x archivo.bash

Nota: Recordar que el codigo se encuentra en la carpeta “interfaz_sabana” y el ambiente “sabana”
a activar se encuentra en la carpeta “ambientes”.

8. Edicion del crontab

Ya teniendo instalado y activado cron, para afiadir tareas programadas se debe ingresar el siguiente
comando en la terminal:
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$ crontab -e

En donde, similar a usando el editor nano, se deben ingresar unas lineas de codigo al final del
archivo.

Las lineas de codigo correspondientes a la verificacion de que el archivo .bash se esté ejecutando

cada un minuto son las siguientes:
$ * * * x * /home/user/carpeta/archivo.bash

Quedando un archivo similar al siguiente:
Edit this file to introduce tasks to be run by cron.

Each task to run has to be defined through a single line
indicating with different fields when the task will be run
and what command to run for the task

To define the time you can provide concrete values for

minute (m), hour (h), day of month (dom), month (mon),

and day of week (dow) or use '*' in these fields (for ‘'any').#
Notice that tasks will be started based on the cron's system
daemon's notion of time and timezones.

Output of the crontab jobs (including errors) is sent through
email to the user the crontab file belongs to (unless redirected).

For example, you can run a backup of all your user accounts
at 5 a.m every week with:
@5 * * 1 tar -zcf /var/backups/home.tgz /home/

For more information see the manual pages of crontab(5) and cron(8)

m h dom mon dow command
* * * * /home/user/carpeta/archivo.bash

#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
#
*
Nota: Recordar dejar un salto de linea (\n) al final del archivo (crontab) para que sea correctamente
ejecutado.

Para verificar que esté funcionando, se debe esperar un minuto y luego ejecutar el siguiente

comando:
$ ps -ef | grep interfaz_general

En donde saldréa el proceso activo de output correspondiente al interfaz de la sabanilla. Si no arroja
ningun output es que hubo algun error y se recomienda verificar los pasos anteriores.

9. Ingreso al enlace

Luego de verificar que todos los pasos anteriores se realizaron correctamente, el codigo se debe
estar ejecutando constantemente, por lo que para ingresar, se debe escribir el enlace entregado en el
punto 6 o al momento de ejecutar el archivo .bash, debido a que Streamlit te entrega el enlace al
momento de que el codigo es ejecutado.
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En el presente documento se informa sobre la implementacion de un sistema de
monitorizacién continua mediante un dispositivo de sabanilla con sensores integrados no invasivos.
El sistema contard con la habilitacién del dispositivo en si, la implementacién de una plataforma
web para la gestion y visualizacidn en tiempo real de un paciente/usuario y de la realizacion de una
prueba piloto.

El objetivo general de este estudio es mejorar los cuidados paliativos de pacientes mediante
un monitoreo con sensores no invasivos y remotos, esto mediante la incorporacion de una sabanilla
en la cama del paciente. Este estudio se hizo en colaboracion con la empresa Healthtracker
Analytics.

La sabanilla funciona mediante sensores FSR que detectan cambios de presién y los
transforman a voltaje (V). Estos cambios de presion son enviados a un microcontrolador ESP32 el
cual cuenta con un modulo WiFi que estara conectado a la red correspondiente al hogar del
paciente.

A modo de conclusion, este sistema es capaz de saber el estado actual del paciente, obtener
su frecuencia respiratoria en tiempo real, predecir la posicion actual del paciente y detectar periodos

fuera de cama.




