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Resumen

En la actualidad, la medicina esta teniendo mucha relacion con la tecnologia, ya que mediante
él se obtienen valores de sensores, analisis clinicos, pruebas de nuevas sustancias,
visualizacion de enfermedades en el ser humano y animales, entre otras. En cuestion de las
enfermedades se esté realizando seguimiento de pacientes y estadisticas computacionales
para generar reportes.

Para las enfermedades cardiovasculares se realizan investigaciones sobre el origen y
desarrollo de los biomarcadores durante las diferentes edades de las personas. Con los
hallazgos se genera documentacion, con apoyo de esa documentacion se desarrollan
soluciones tecnoldgicas como aplicaciones maviles, aplicaciones Web, simuladores, entre
otras, para comprobar las teorias e hipotesis con resultados.

El término mHealth menciona la relacion de la tecnologia con la salud, y es ahi donde el uso
de las aplicaciones mdviles ha incrementado ya que accede a toda el area de la medicina, por
ejemplo, hay aplicaciones que conectan a médicos y pacientes para tener citas o consultas
sobre algun padecimiento.

Entonces si hablamos de aplicaciones y enfermedades cardiovasculares podemos deducir que
trabajar con ambas implica apoyar las dos partes: medicina y tecnologia. Por esta razén se ha
investigado sobre soluciones que se enfocan a esta finalidad, la mayoria de ellos tienen como
objetivo captar a personas que padecen alguna enfermedad cardiovascular y darle
seguimiento en cuanto a sus tratamientos. Otros usan algoritmos que dan una prediccidn no
tan acertada ya que solamente toman en cuenta algunos biomarcadores especificos.

Por estos motivos el proyecto que se propone tiene como objetivo desarrollar una aplicacion
para dispositivos mdviles que realiza una deteccién temprana de enfermedades
cardiovasculares. El desarrollo de una aplicacion que realiza la deteccion a personas
sintomaéticas o asintomaticas, mayores de 18 afios (que es la edad en la que los médicos ponen
mayor atencién a sus pacientes), apoyara en el cuidado de la salud de manera oportuna,
permitiendo que se reduzcan las probabilidades y riesgos que una persona tiene ante las
enfermedades.

Se busca reducir el nimero de mortalidad que existe por estas causas, ayudando a las
personas en cambiar su estilo de vida.
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Abstract

Currently, the medicine is closely related to technology, since through it sensors values,
clinical analyzes, tests of new substances, visualization of diseases in humans and animals,
among others, are obtained. Regarding diseases, patient monitoring and computational
statistics are being carried out to generate reports.

For cardiovascular diseases, research is carried out on the origin and development of
biomarkers during the different ages of people. With the findings, documentation is
generated, with the support of this documentation, technological solutions such as mobile
applications, Web applications, simulators, among others, are developed to test the theories
and hypotheses with results.

The term mHealth mentions the relationship of technology with health, and that is where the
use of mobile applications has increased since it accesses the entire area of medicine, for
example there are applications that connect doctors and patients to have appointments or
inquiries about a condition.

So if we talk about applications and cardiovascular diseases, we can deduce that working
with both implies supporting both parts: medicine and technology. For this reason, solutions
that focus on this purpose have been investigated, most of them aim to capture people who
suffer from cardiovascular disease and monitor their treatments. Others use algorithms that
give a not so accurate prediction since they only take into account some specific biomarkers.

For these reasons, the proposed project aims to develop an application for mobile devices
that performs early detection of cardiovascular diseases. The development of an application
that performs the detection of symptomatic or asymptomatic people, over 18 years of age
(which is the age in which doctors pay more attention to their patients), will support health
care in a timely manner, allowing the probabilities and risks that a person has before the
diseases are reduced.

It seeks to reduce the number of mortality that exists from these causes, helping people to
change their lifestyle.
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Introduccion

Es un hecho que la industria maévil estd en un auge de todos los tiempos, lo que ha llevado a
un facil acceso a los teléfonos inteligentes para todos. A esto se agrega el acceso facil y
econdmico a conexiones rapidas a Internet. Esto ha llevado a un dréstico cambio de lo que
antes era la computadora de escritorio hasta el uso de teléfonos inteligentes para acceder al
Internet.

Los cambios provocados en el enfoque de desarrollo de las aplicaciones maoviles hibridas
proporcionan un acceso general de parte de de las personas, ya que a grandes rasgos, no
dependen de lo que contenga o cdmo sea el teléfono para instalar las aplicaciones.

Conjuntando el trabajo mediante servicios web, se accede a los datos que brindan los
dispositivos de monitorizacion de signos vitales que hay en el mercado, con el uso de una
API se obtiene la informacién necesaria de las personas. Suméandole el uso de modelos de
prediccion enfocado a la deteccion temprana de enfermedades, se obtendra un porcentaje de
la probabilidad en contraer una enfermedad cardiovascular.

La solucion que se propone en este anteproyecto de tesis permitira ayudar a las personas a
prevenir situaciones graves en su estado de salud, con las sugerencias se pretende motivar al
usuario a cambiar sus habitos diarios, a darle mayor importancia a las condiciones de vida.

En este documento se describe detalladamente la solucidn propuesta, el contenido se divide
en cinco capitulos. El primero provee los conceptos basicos del dominio del problema, es
decir el marco tedrico, asi también el planteamiento del problema, el objetivo general, los
objetivos especificos y la justificacion del proyecto; el segundo capitulo trata de un analisis
y estudio de veinte articulos relacionados con el tema de investigacion, enfocados al
desarrollo de aplicaciones mdviles para detectar enfermedades cardiovasculares. El tercer
capitulo presenta la metodologia seleccionada para el desarrollo de la solucidn, abarca cada
una de las fases y las actividades realizadas. En el cuarto capitulo se describen los resultados
obtenidos, las pruebas realizadas y el caso de estudio en la cual se aplico la solucion.
Finalmente, en el capitulo cinco se realizan una conclusion general del trabajo y se anexan
las recomendaciones.
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Capitulo 1. Antecedentes

En este capitulo se presentan aspectos primordiales de la investigacion, tales como: el marco
tedrico, el problema a resolver, el objetivo general, los objetivos especificos, asi como la
justificacion del presente trabajo.

1.1Marco tedrico

A continuacion se definen conceptos y términos importantes para el trabajo de esta tesis.

1.1.1 Enfermedad cardiovascular

La enfermedad cardiovascular (ECV) es un término amplio para problemas con el corazon y
los vasos sanguineos. Esto casi siempre se debe a la aterosclerosis. Esta afeccion ocurre
cuando la grasa, el colesterol y otras sustancias se acumulan en las paredes del vaso
sanguineo (arteria). Esta acumulacion se denomina placa. Con el tiempo, las placas pueden
estrechar los vasos sanguineos y causar problemas en todo el cuerpo. Si una arteria resulta
obstruida, esto puede llevar a que se presente un ataque cardiaco 0 un accidente
cerebrovascular [1].

1.1.2 Aplicaciones hibridas

Las aplicaciones mdviles multiplataforma o hibridas son aquellas aplicaciones desarrolladas
con lenguajes de programacion distintos a los lenguajes nativos de cada plataforma y que
permiten ejecutar aplicaciones en diferentes sistemas con un mismo cédigo base. Por ejemplo
los Frameworks que utilizan los lenguajes web HTML, CSS y JS o que trabajan con
estandares web, lo que realmente estan ejecutando nuestros dispositivos es un renderizado de
una aplicacion web con una capa estética nativa. Frameworks como lonic, React Native o
PhoneGap son ejemplo de ello y estos se encargan de ofrecer a los desarrolladores casi todas
las funcionalidades nativas de los dispositivos, como son el acceso a las camaras, sensores,
entre otras, de forma que no se tiene que programar en cédigo nativo. Sin embargo hay que
tomar en cuenta que otros Frameworks para desarrollo hibrido que no utilizan estos lenguajes
web, como en el caso de Flutter y el lenguaje Dart [2].

1.1.21  Ventajas

e El desarrollo es mas agil y sencillo, por lo tanto, mas econémico.
e Es mas sencillo generar las actualizaciones.

13



Capitulo 1. Antecedentes
e Hay posibilidad de reutilizar el cdigo para otras soluciones.

e No se requieren permisos externos para distribuir la aplicacion en las tiendas online.
e Permite abordar a un mercado de usuarios mucho mas amplio.

1.1.2.2  Desventajas

¢ No aprovechan de manera tan natural las capacidades del hardware. Aunque en la
actualidad eso ya no es tan vital.

e Existe un 80% de personas que prefieren solo las aplicaciones nativas.

e En ciertos casos, las exigencias tan especificas de un dispositivo particular pueden
hacer que las aplicaciones hibridas corran lentas o pesadas.

1.1.3 MHealth y EHealth

El mHealth (mobile Health, salud mdvil) es la practica de la medicina y la salud publica
soportada por dispositivos como teléfonos, wearables, asistentes digitales y otros
dispositivos. Todo eso incluyendo aplicaciones que orientan sobre la vida saludable y el
cuidado de la salud, que apoyan a comunicarse médicos con pacientes para brindar
orientaciones mediante mensajes y alertas [3].

Las aplicaciones de mHealth ofrecen la oportunidad de recopilar una cantidad ingente de
informacidn del paciente que puede ser y, sera para ayudar a la prevencion e investigacion
de distintas enfermedades. Las aplicaciones pueden aportar en la mejora de la atencion de
pacientes, la experiencia del usuario y la optimizacién de los servicios de salud.

EHealth o salud digital, se habla de la manera de aplicar la tecnologia en el ambito de la
salud, esto con el fin de apoyar en la gestion de servicios, en la prevencion y diagnéstico de
enfermedades, en la aplicacion de tratamientos y los seguimientos de pacientes. EHealth
trabaja con diversos productos, servicios y tecnologias, tales como los wearables,
aplicaciones moviles, videojuegos orientados a la salud, sistemas de informacion y sistemas
médicos industriales [4].

1.1.4 Internet de las cosas (10T)

10T (Internet of Things, Internet de las cosas) es un concepto popular dentro del sector
tecnoldgico. Se refiere a escenarios donde la conectividad de red y la capacidad informética
se extiende a objetos, sensores y elementos cotidianos que normalmente no se consideran
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computadoras, permitiendo que estos dispositivos generen, intercambien y consuman datos
con una minima intervencién humana [5].

Una de las aplicaciones de mayor interés, recorrido e importancia del fenémeno 10T para la
sociedad, es la que busca mejorar la salud de las personas. El estar conectado a determinados
wearables proporcionara una mayor esperanza de vida gracias a los datos que los dispositivos
tecnoldgicos recogen, analizan y generan; propiciando soluciones para la toma de decisiones
saludables, tanto para el enfermo como para el médico y apoyo a la prevencion de
enfermedades graves.

1.15 Monitorizacion remota

En [6] los autores mencionan a la monitorizacion remota, como la instalacion de distintos
dispositivos electronicos en una vivienda o en alguna persona. Su funcion consiste en avisar
a una central de monitorizacion a través de una alarma sobre posibles situaciones de
necesidad o emergencia captadas.

En los ultimos afios se han desarrollado diversas soluciones que proporcionan un servicio
global y especifico en funcion del grado de dependencia de la persona. EI término se conoce
como monitorizacion remota avanzada, es decir, un servicio que ofrece una respuesta mas
amplia y que permite un seguimiento mas activo del estado del usuario e incorpora servicios
de intervencion domiciliaria. Algunos sistemas de monitorizacién son: pulsadores de alarma,
sistemas de deteccion, sensores y wearables.

1.1.6 Dispositivos portatiles para signos vitales

Los dispositivos portéatiles para signos vitales son equipos biomédicos que permiten detectar,
procesar y desplegar de manera continua toda la informacion de los parametros fisioldgicos
de un paciente. Con este tipo de dispositivos se pueden descubrir situaciones adversas o fuera
del rango deseado, sirviendo como guias visibles y audibles para todos los médicos que los
utilizan.

1.16.1 Wearable

Wearable [7], es una categoria de dispositivos electronicos que se llevan como accesorios,
incrustados en la ropa, implantados en el cuerpo del usuario, o incluso tatuados en la piel.
Los dispositivos son aparatos de manos libres con usos practicos, alimentados por
microprocesadores y mejorados con la capacidad de enviar y recibir datos a través de Internet.
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La tecnologia de los wearables se esta convirtiendo en una importante categoria del 10T, con
aplicaciones que cambian la vida en la medicina y otros campos.

1.1.7 Bioestadistica

La bioestadistica envuelve el desarrollo y aplicacion de técnicas estadisticas a la
investigacion en campos relacionados a la salud incluyendo medicina, epidemiologia, salud
publica y también en areas de estudios ambientales, investigacion agricola y biologia.

Como una rama mas de la estadistica, la bioestadistica comprende diferentes aspectos desde
el desarrollo de experimentos, la recoleccion de datos y el analisis detallado de los resultados.
Al momento de ejercer un disefio de la investigacion, la bioestadistica tiene una participacion
importante ya que a la hora de definir el nUmero de pacientes participantes se incluye la
justificacién de la seleccion y la forma en la que estos deben ser asignados a los diferentes
tratamientos o condiciones que van a investigarse. Una vez recolectada la informacion, la
bioestadistica proporciona las herramientas de analisis necesarias para representar de manera
grafica la informacion que se ha obtenido. Los métodos de inferencia estadistica también
permiten establecer las relaciones subyacentes entre variables, encontrar patrones de
comportamiento y sistematizar los resultados en una muestra de sujetos a la poblacion de la
cual provienen. [8].

1.1.8 Adquisicién de datos

Los sistemas de adquisicion de datos son productos 0 procesos que se usan para recoger
informacion para documentar o analizar un fenémeno [9]. Los dispositivos enfocados en la
adquisicién de datos, utilizan sensores para la recopilacion de datos de temperatura, flujo,
nivel, nivel o presion.

1.1.9 Biomarcadores

Los biomarcadores son moléculas que indican la normalidad o anormalidad de los procesos
que tienen lugar en el cuerpo y es un signo de una enfermedad subyacente. Varios tipos de
moléculas, tales como el ADN (Acido Desoxirribonucleico), las proteinas o las hormonas,
sirven como biomarcadores, ya que todo indica algo acerca de la salud. Los biomarcadores
son producidos por tejidos, células y son encontrados en la sangre, heces, orina, tejido o
fluidos corporales. Hay biomarcadores para enfermedades del corazon, esclerosis multiple,
entre otras [10].
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1.1.10 Modelo predictivo

El modelo predictivo es un modelo de datos, basado en estadisticas inferenciales, que se
utiliza para predecir la respuesta a una promocion de marketing o a una determinada
inversion [11].

El modelo predictivo es creado habitualmente por los cientificos de datos y utiliza estadisticas
para predecir los resultados. Frecuentemente se busca predecir algun evento del futuro, pero
los modelos predictivos se usan para cualquier tipo de evento desconocido, sin importar
cuando paso.

En muchas ocasiones el modelo a utilizar se elige de acuerdo a la teoria de deteccion al cuél
sera aplicado para encontrar la probabilidad de un resultado dada una cantidad establecida de
datos de entrada, por ejemplo, dando un correo electrénico para determinar la probabilidad
de que sea spam.

Los modelos llegan a utilizar entre uno y varios clasificadores al momento de determinar la
probabilidad de un conjunto de datos que pertenecen a otro conjunto. Cuando se despliega
comercialmente, el modelado predictivo se refiere a menudo como anélisis predictivo.

1.1.11 Algoritmo de estudio Framingham

El Algoritmo de estudio Framingham o Estudio Framingham del corazén (Framingham
Heart Study) es un estudio de cohortes de larga duracion sobre el riesgo cardiovascular,
realizado entre los residentes de Framingham, una ciudad del estado de Massachusetts, EE.
uuU[12].

El célculo del riesgo mediante el algoritmo de Framingham utiliza el valor del colesterol
total, las variables que intervienen son: el sexo, la edad en afios, el colesterol sérico en mg/dl,
la fraccion de colesterol ligado a lipoproteinas de alta densidad (HDL), la presion sistolica,
padecimiento de diabetes y por ultimo, si la persona fuma.

1.1.12 Clasificacion de datos

La clasificacion de datos implica categorizar o estructurar datos en orden de importancia o
relevancia. Generalmente la clasificacion se realiza segun la criticidad de los documentos o
su sensibilidad (confidencialidad, restringido, uso general y publico). La clasificacion es el
pilar dentro del proceso de analisis de la informacion ya que gracias a ella se pierde un
minimo de datos [13].
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Existen distintos métodos de clasificacion de datos disponibles, asi como diferentes criterios
en la disposicién de datos de un repositorio. En la mayoria, los métodos son utilizados para
ordenar datos no estructurados.

1.1.13 Repositorio de datos

Un repositorio, deposito o archivo de datos es un sitio centralizado donde se almacena y
mantiene informacion digital, habitualmente bases de datos o archivos informaticos.

El medio de distribucion de los datos almacenados es mediante el Internet, una red
informética o fisicamente. Los datos son de acceso publico, protegido o necesitan una
autenticacion previa. Los repositorios mas conocidos son de caracter académico e
institucional. Estos depositos cuentan con sistemas de respaldo y mantenimiento preventivo
y correctivo, lo que hace que la informacidn se pueda recuperar en el caso que la maquina
quede inutilizable. A esto se le conoce como preservacion digital y requiere un exhaustivo
trabajo de control de calidad e integridad para realizarse correctamente [13].

1.1.13.1 Base de datos

Se denomina base de datos a un conjunto de informacion perteneciente a un mismo contexto,
ordenada de modo sistematico para su posterior recuperacion, analisis y transmision. Hoy
en dia, las bases de datos se presentan de diferentes formas y tamafios, esto de acuerdo al
lugar donde son empleados, por ejemplo en una biblioteca o en cuentas de una empresa.

Las bases de datos se originaron para cubrir la necesidad de almacenar grandes cantidades
de informacion, es decir, de preservarla contra el tiempo y el deterioro, para acudir a ella
posteriormente. Es ese sentido, la aparicion de la electronica y la computacion brindaron el
elemento digital indispensable para almacenar enormes cantidades de datos en espacios
fisicos limitados, gracias a su conversion en sefiales eléctricas o magnéticas [14].

1.1.13.2 Big Data

El Big Data consta de datos que son tan grandes o complejos que no pueden manejarse con
los métodos tradicionales de procesamiento. EI Big Data también se conoce con las tres v:
velocidad, variedad y volumen. EIl primero se refiere a a la necesidad de procesarlos con
rapidez y eficiencia; el segundo se enfoca en la amplia cantidad de formatos no estandar y la
tercera al gran tamafio que maneja [15].

Uno de los objetivos principales del Big Data es brindar informacion en tiempo real, aunque
las empresas lo usan para aportar valor a sus clientes de manera uniforme y sin
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inconvenientes y es una caracteristica fundamental del Edge computing. La informacién del
Big Data permite reducir costos, operar con mayor eficiencia y descubrir nuevas formas de
aumentar los beneficios y obtener mejores resultados a futuro.

1.1.14 Lenguajes de programacion para aplicaciones moviles

Los lenguajes que se utilizan actualmente en el desarrollo de aplicaciones moviles son
JavaScript, para la parte visual, CSS para el disefio de las interfaces y para la logica del
software.

1.1.14.1 JavaScript

JavaScript (abreviado comUnmente JS) es un lenguaje de programacion interpretado. Ha
tenido diferentes definiciones: orientado a objetos, imperativo, dinamico, basado en
prototipos y débilmente tipado. Se utiliza del lado del cliente, implementado como parte del
navegador, de esta manera permite mejoras en la interfaz de usuario y paginas Web dindmicas
y JavaScript del lado del servidor (Server-side JavaScript o SSJS) [16].

JavaScript se desarrollé similar al lenguaje C, aunque se adopta similarmente a Java. Sin
embargo, Java y JavaScript tienen semanticas y propdsitos diferentes.

A continuacion se enlistan las caracteristicas mas comunes de acuerdo al estandar
ECMAScript.

e Imperativo y estructurado: JavaScript es compatible con gran parte de la
estructura de programacion de C.

e Tipado dinamico: es decir el tipo esta asociado al valor y no a la variable.

e Objetual: JavaScript esta formado casi en su totalidad por objetos.

e Prototipos: para crear herencia usa prototipos en vez de clases. En JavaScript es
posible imitar las caracteristicas de dan las clases en lenguajes orientados a
objetos tradicionales por medio de prototipos en JavaScript.

e Funciones como constructores de objetos: Es necesario prefijar una llamada a la
funcién con la palabra clave new para crear una nueva instancia de un prototipo,
que hereda propiedades y métodos del constructor.
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1.1.142 CSS

CSS (Cascading Style Sheets, Hojas de Estilo en Cascada) es un lenguaje que describe la
presentacion de los documentos estructurados en hojas de estilo para diferentes métodos de
interpretacion, es decir, describe cdmo se va a mostrar un documento en pantalla, por
impresora, por voz (cuando la informacion es pronunciada a través de un dispositivo de
lectura) o en dispositivos tactiles basados en Braille [17].

CSS esta disefiado con la finalidad de brindar la estética al sistema, darle forma a la
presentacion desde estilos de texto, colores y formas.

Ventajas de usar CSS:

e Trabajo individual del contenido y la presentacion.

e Consistencia del sitio: si se trabaja con estilos basado a herencia, el mismo disefio
se puede utilizar en todo el sitio.

e Ancho de banda: para crear el disefio se emplean clases, estas se reutilizan
solamente donde sean necesarias, como este tipo de archivos se almacenan en la
memoria caché se consultan en el momento, reduciendo la transferencia de datos
a través de la red.

e Formateo de pagina: para cambios solamente basta con editar las lineas
necesarias.

e Accesibilidad: sin CSS, los disefiadores tendrian que crear estilos dentro del
lenguaje usado, esto conlleva un perjuicio de ciertos usos de los documentos, por
parte de navegadores orientados a personas con algunas limitaciones sensoriales.

1.1.15  Arboles de decision

De acuerdo a [11], un arbol de decision es una forma gréfica y analitica de representar todos
los eventos (sucesos) que pueden surgir a partir de una decisién asumida en cierto momento.
Ayudan a tomar la sentencia mas acertada, desde un punto de vista probabilistico, ante un
abanico de posibles decisiones. Permiten desplegar visualmente un problema y organizar el
trabajo de calculos que deben realizarse.

1.1.16 Series de tiempos

En [19] se define una serie de tiempo como una secuencia de datos u observaciones, medidos
en determinados momentos y ordenados cronoldgicamente. Representa una curva que va
cambiando en el tiempo. Siendo, también, un conjunto de observaciones sobre los valores
gue toma una variable (cuantitativa) a través del tiempo, por lo que es una forma estructurada
de representar datos.
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Los datos se comportan de diferentes maneras, como una tendencia estacional o simplemente
no presentan una forma definida.

1.1.17 Algoritmos de aprendizaje

Los algoritmos de aprendizaje o también conocidos como algoritmos de aprendizaje
automatico son fragmentos de codigo que apoyan a las personas a buscar y analizar conjuntos
de datos y buscar el significado en ellos. Cada algoritmo es un conjunto finito de
instrucciones paso a paso inequivoco que puede seguir una maquina para lograr un
determinado objetivo. En un modelo de aprendizaje automatico, el objetivo es establecer o
detectar patrones que los usuarios pueden usar para hacer predicciones o clasificar
informacién [20].

Los algoritmos usan pardmetros basados en los datos de entrenamiento, un subconjunto de
datos que representa el conjunto mas grande. Conforme va aumentando el nimero de datos
de entrenamiento, el algoritmo brinda una mayor precision del resultado.

Los diferentes algoritmos analizan los datos de distinta manera. A menudo se agrupan con
técnicas de aprendizaje supervisado, el aprendizaje no supervisado y el aprendizaje de
refuerzo. Los algoritmos que se usan con mayor frecuencia utilizan la regresion y la
clasificacion para predecir categorias de destino, buscar puntos de datos inusuales, predecir
valores y detectar similitudes.

1.1.18 Deteccion temprana de enfermedades cardiovasculares

Los examenes de deteccion temprana son pruebas que se realizan para encontrar una
enfermedad antes de que comiencen los sintomas. El objetivo de la deteccion temprana es
detectar una enfermedad en su etapa mas tratable. Para que sea ampliamente aceptado y
recomendado por los médicos, un programa de deteccidén temprana debe cumplir con una
serie de criterios, que incluyen la reduccion del nimero de muertes por la enfermedad [21].

1.1.19 Recomendaciones para el cuidado de la salud

Recomendar es la accion por la cual algo o alguien persuaden a una persona para algun fin,
es decir se lleva a cabo entre una persona y un dispositivo, o también un texto, una alerta o
cualquier otra fuente de informacion, que busca ayudar a la persona a quien dirige el mensaje.
Es una propuesta que se hace para que el otro se beneficie en algun sentido [21].
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1.1.20 Visualizacion y graficacion de datos

La visualizacion de datos es la representacion gréfica de informacion y datos. Al utilizar
elementos visuales como cuadros, graficas y mapas, las herramientas de visualizacion de
datos proporcionan una manera accesible de ver y comprender tendencias, valores atipicos y
patrones en la informacion. En el mundo del Big Data, las herramientas de este tipo son
esenciales para analizar grandes cantidades de informacidn y tomar decisiones basadas en los
datos.

Los gréficos se usan comunmente para realizar resimenes financieros, estadisticos,
matematicos, cientificos, de ingenieria y econémicos para realizar informes de investigacion,
boletines de informacion y otros tipos de publicaciones [22]. También son importantes en la
presentacion de resultados ya que depende de ellos las decisiones que se toman para cambiar
algo en la realidad.
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1.2Planteamiento del problema

De acuerdo a la OMS (Organizacion Mundial de la Salud) se calcula que en 2019 fallecieron
alrededor de 17,5 millones de personas por alguna enfermedad cardiovascular, esto simboliza
el 30% de las muertes registradas en todo el mundo. Las ECV son una de las principales
causas de muerte en el mundo. Cada afio mueren mas personas por alguna enfermedad
relacionada con este padecimiento que por cualquier otra cosa. De los fallecimientos,
aproximadamente 7,4 millones se debieron a cardiopatias coronarias y 6,7 millones a
accidentes cerebrovasculares [23].

Las ECV afectan en mayor medida a los paises de ingresos bajos y medios. De aqui a 2030,
casi 23,6 millones de personas moriran por alguna ECV, ya que se prevé que esta enfermedad
siga siendo la principal causa.

Para erradicar con esta situacion, algunas instituciones han realizado investigaciones sobre
detectar y dar seguimiento a las condiciones de vida que llevan las personas, como resultado,
encontraron que una de las tecnologias mas usadas son las que se relacionan con mHealth y
eHealth. El desarrollo de las aplicaciones mdviles, en este aspecto, ha apoyado en el control
de las enfermedades, pero es necesario contar con una aplicacion que realice la deteccion
temprana de las ECV, que en coordinacion con dispositivos como wearables, pueda aportar
a las personas en general, un estado actual de su salud, para prevenir las posibles
consecuencias y evitar riesgos o muertes a futuro.

1.30bjetivo general y especificos

En este apartado se presentan el objetivo general y los objetivos especificos del proyecto de
Tesis.

131 Objetivo general

e Desarrollar una aplicacion para dispositivos méviles que apoye a las personas en
el cuidado de la salud, mediante la deteccién temprana de enfermedades
cardiovasculares.

1.3.2 Objetivos especificos

e Estudiar y analizar el estado del arte de las aplicaciones mdviles para la deteccién
temprana de enfermedades cardiovasculares, asi como proyectos relacionados
con enfermedades del corazon.
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e Realizar un anélisis comparativo de las tecnologias y propuestas encontrados en
el estado de la practica para la identificacion de diferencias y establecer la
principal aportacion del proyecto.

e ldentificar las enfermedades cardiovasculares que son susceptibles a ser
detectadas de manera temprana para el disefio del modelo de deteccion temprana.

e Determinar los dispositivos para la extraccion de factores de riesgo, signos
vitales, indicadores de habitos y biomarcadores de las personas para la deteccion
de enfermedades cardiovasculares.

¢ Disefiar la arquitectura del sistema que presente la comunicacion de la aplicacion
movil con los dispositivos de deteccion de signos vitales.

o Disefiar el modelo para la deteccion temprana de enfermedades cardiovasculares.

e Desarrollar la aplicacibn mdvil que permita la deteccion temprana de
enfermedades cardiovasculares.

e Realizar al menos una prueba de concepto para la validacion de resultados de la
aplicacion.

1.4 Justificacion

Los examenes de deteccion temprana son pruebas que se realizan para encontrar una
enfermedad antes de que comiencen los sintomas. El objetivo de la deteccion temprana es
detectar una enfermedad en su etapa mas temprana y mas tratable. Para tener la aprobacion
y recomendacién de los médicos, el sistema de deteccion temprana debe cumplir con una
serie de criterios, que incluyen la reduccién del nimero de muertes por la enfermedad.

Las pruebas de deteccion pueden incluir pruebas de laboratorio para evaluar la sangre y otros
fluidos, pruebas genéticas que buscan marcadores genéticos como herencia y asociados a la
enfermedad. Las pruebas estan abiertas publicamente, pero todo depende de las necesidades
de una persona, y para ello se toma en cuenta los factores de salud, tales como edad, sexo y
antecedentes familiares.

Si las pruebas resultan positivas a alguna enfermedad, entonces se deben seguir ciertos pasos
para reducir el riesgo de tener un ataque al corazén o de que empeore la enfermedad cardiaca.
Por ejemplo, el médico puede recomendar cambios en el estilo de vida, como: una dieta
saludable, dejar de fumar y realizar ejercicio.

El creciente uso de dispositivos mdviles permite el desarrollo de aplicaciones que sirven de
apoyo a las personas en la prevencion, cuidado y tratamiento de enfermedades. Por ello se
propone el desarrollo de una aplicacion para dispositivos méviles que apoye a las personas
en el cuidado de su salud mediante la deteccion temprana de enfermedades cardiovasculares.

Se pretende llevar a cabo un extractor de datos de signos vitales y biomarcadores
monitorizados mediante wearables y se contempla en caso de ser necesario, la adquisicion
manual de datos como andlisis clinicos, todos los datos recolectados seran analizados,
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procesados y encapsulados en servicios Web para ser consumidos a través de la aplicacion

mavil con el proposito de alertar a los usuarios asintométicos sobre la posibilidad de sufrir
alguna enfermedad cardiovascular.
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Capitulo 2. Estado de la practica

En este capitulo se presenta el estudio de trabajos relacionados con el proyecto. Se realizd
una minuciosa revision de varios articulos que plantearon problematicas similares a las que
se pretenden resolver en este trabajo.

2.1Trabajos relacionados

La enfermedad cardiovascular (ECV) es un término utilizado en la descripcion de problemas
del corazén y los vasos sanguineos. Estos problemas a menudo se deben a la arterosclerosis.
Este padecimiento sucede cuando la grasa y el colesterol se acumulan en las paredes de la
arteria. A esto se le llama placa. Con el paso del tiempo, la placa puede disminuir el tamafio
de los vasos sanguineos y causarle problemas a todo el cuerpo. Si el vaso sanguineo se
obtruye, se ocasionan los ataques cardiacos Yy los accidentes cerebrovasculares.

En la actualidad se realizan diferentes proyectos para prevenir situaciones de riesgo con
enfermedades cardiovasculares, asi como se hacen estudios que avalan la veracidad y
efectividad del uso de la tecnologia. En [24] analizaron 1354 registros y revisaron 101
manuscritos de texto completo para determinar la elegibilidad y factibilidad de la tecnologia
mHealth (salud movil). En [25] estudiaron las aplicaciones que usan SMS (Short Message
Service, Servicio de Mensajes Cortos), aplicaciones inteligentes y redes sociales. Ambas
fuentes dirigieron sus intervenciones a poblaciones con hipertension, insuficiencia cardiaca,
accidentes cerebrovasculares y rehabilitacion cardiaca. Entre las caracteristicas mas
atractivas de las aplicaciones figuraron el seguimiento de los comportamientos saludables, la
autovigilancia, la educacion sobre las enfermedades y un contenido personalizado y
adaptable. Entre los resultados encontraron que los factores que mejoraron los usuarios de
las aplicaciones fueron las tasas de rehospitalizacion, el conocimiento especifico de la
enfermedad, la calidad de vida, el bienestar psicosocial, la presién arterial, el indice de masa
corporal, la circunferencia de la cintura, el colesterol y la capacidad de ejercicio.

De acuerdo a estos datos se comprob6 que el desarrollo de investigaciones apoya a crear
sistemas de prediccion de enfermedades cardiovasculares para realizar una deteccion precisa
de la enfermedad, en las propuestas de [26], [27] y [28] utilizaron una técnica de aprendizaje
automatico que se deriva del uso de varios algoritmos de aprendizaje. En [29] agregaron el
uso de técnicas de mineria de datos y las RNA (Redes Neuronales Artificiales) para construir
un clasificador de ECG (Electrocardiograma). En [30], [31] propusieron un nuevo algoritmo
de diagnostico de enfermedades para la sefial de ECG, el procesamiento se implement6 en el
ASIC (Application Specific Integrated Circuit, Circuito Integrado para Aplicaciones
Especificas). EI ASIC y la aplicacion fueron verificados para detectar la enfermedad
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utilizando una base de datos de diagnostico de Physionet PTB (Physikalisch Technische
Bundesanstalt). Ademaés, para dar seguimiento al paciente durante el dia, disefiaron sistemas
de monitoreo de pacientes en tiempo real. En el proyecto, los médicos visualizan datos
mediante el uso de aplicaciones mdviles. De esta manera se controlan los sintomas
previniendo el desarrollo de la enfermedad.

Al recopilar datos en el monitoreo de deteccion y prevencion de enfermedades
cardiovasculares es necesario el almacenamiento en distintas fuentes, en [32] se opt6 por
utilizar una base de datos en la nube. En [33] los datos del ECG se recopilaron utilizando un
nodo de monitoreo portétil y se transmitieron a la nube mediante WiFi. Ambos utilizaron
protocolos HTTP (Hypertext Transfer Protocol, Protocolo de transferencia de Hipertexto) y
MQTT (Message Queuing Telemetry Transport, MQ Transporte de Telemetria) para
comunicar los dispositivos a la fuente de almacenamiento. Los resultados revelaron que el
sistema es confiable para recopilar y mostrar datos de ECG en tiempo real en plataformas o
aplicaciones moviles, permitiendo el diagndstico primario de ciertas enfermedades del
corazon.

La prevencion y el seguimiento a los pacientes con enfermedades cardiovasculares mediante
el monitoreo de datos sobre la frecuencia cardiaca son importantes en el desarrollo de
soluciones [34]. Para llevar un control de la medicion de pulso irregular se propuso el
proyecto [35], donde llevaron a cabo un estudio de forma virtual, con la seleccion, el
consentimiento y la recopilacién de datos de manera electronica desde una aplicacion de
teléfono inteligente. El objetivo de esta propuesta fue seleccionar a los participantes,
consentir electronicamente a los que calificaban para el control personalizado, notificar sobre
un pulso irregular que es consistente con la FA (fibrilacion o el aleteo auricular) y dirigirlas
através de los procedimientos del estudio médico. En la herramienta los participantes pueden
ver el nimero de dias que han estado en el estudio y el nimero total de tacografias registradas.
Si se obtienen cuatro confirmaciones del pulso irregular, los pacientes reciben una
notificacién. Con las pruebas realizadas se confirmo un seguimiento adecuado a los pacientes
y una prevencion de posibles complicaciones en la salud mediante la alerta inmediata.

El uso de sensores facilita la recopilacion de datos acerca de la frecuencia cardiaca, ECG y
FA. En [36] las sefiales obtenidas de distintos sensores incorporados en teléfonos inteligentes
fueron tratadas con transformaciones matematicas, para eliminar los componentes de
vagabundeo y ruido de la linea base dentro de las bandas de frecuencia. Y en [27], [37] se
usaron sensores con la finalidad de inspeccionar la actividad fisica que realizan las personas
y los movimientos bruscos que alteran la frecuencia cardiaca, para brindar acompafiamiento
a distancia de cada persona y sugerencias que mejoren su salud. Los objetivos planteados
fueron cumplidos exitosamente, ya que con el uso de los proyectos se trataron datos de
frecuencia cardiaca en personas para prevenir enfermedades cardiovasculares.
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El mercado provee wearables que las personas adquieren para conocer su estado de salud.
En [38] los wearables fueron revisados para conocer su funcionalidad y las distintas
herramientas que contienen para ser aprovechadas en la generacion de soluciones
tecnoldgicas. En [39] de Pessemier, Cailliau y Martens realizaron una comparacion de las
mediciones de frecuencia cardiaca que captan los dispositivos, usando tres tipos de
wearables: un reloj inteligente, un rastreador de ejercicios y un dispositivo especializado. En
[40] describieron el desarrollo de un proyecto para la monitorizacion de la salud con
wearables. Los autores generaron una plataforma de cddigo abierto que incluye circuitos de
recoleccion de energia, un centro de sensores modular, hardware de procesamiento, un
modem inalambrico, controladores de software y una APl (Application Programming
Interface, Interfaz de Programacion de Aplicaciones). Demostraron que los datos capturados
por los wearables son confiables, reales y aptos para ser manipulados por otros dispositivos:
teléfono inteligente, computadora, por mencionar algunos.

Actualmente, el desarrollo de tecnologias que implementan loT muestra una conectividad en
tiempo real de diferentes dispositivos electronicos, por lo que en el caso de la monitorizacion
de datos referentes a la salud dan pauta a la captacion de irregularidades. En [32] se desarroll6
un proyecto con inteligencia artificial e 10T para el analisis de ECG y deteccion de
enfermedades cardiacas. También incluye un algoritmo que se basa en la red neuronal
convencional y el promedio de precision es de 94.96%. En [31], [33] propusieron un método
para monitorizacién de ECG, un algoritmo para el analisis y clasificacion, para el diagnostico
de latidos cardiacos. Es una propuesta basada en loT de dispositivos Intel. Los resultados
comprobaron que la implementacion de loT permite la comunicacién de los teléfonos
inteligentes con sensores y wearables, por lo que los datos que se obtienen se han usado para
conocer el estado de salud de las personas y obtener graficos generales de las causas en
enfermedades cardiovasculares.

Los datos obtenidos de los dispositivos (sensores, wearables, ingresados manualmente) son
tratados con algoritmos, condiciones y calculos para brindar a las personas los resultados
sobre su salud actual. En [39], [41] desarrollaron aplicaciones mdviles en Android para
recopilar, almacenar y analizar las mediciones, brindando al usuario una interfaz interpretable
que marca el nivel de atencidn que debe brindar a su salud: a) bajo; b) medio; c) alto; d) alto
riesgo. Sin embargo, también se encontraron proyectos enfocados al seguimiento de
tratamientos de enfermedades cardiovasculares. En [42] se propuso una aplicacion para dar
seguimiento a los tratamientos médicos, este software esta dividido en tres secciones: a)
seccién informativa; b) seccidn de registro; ¢) seccion registro de medicamentos. En general,
las aplicaciones se desarrollaron en Android, limitando el acceso a los usuarios, por lo que
hace falta una aplicacién maévil multidispositivo.
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Dentro del analisis también se encontraron proyectos que desarrollaron plataformas, los
cuales cuentan con conexion a datos en la nube, aplicaciones moviles y Web, circuitos
eléctricos e implementacion de algoritmos. En [40] se describid la implementacion de
software y hardware para la monitorizacion de los pacientes con trastorno de movimiento.
En [27], [32], propusieron plataformas para detectar y prevenir enfermedades cardiacas. Para
recolectar datos se construy6 una herramienta que usa dos aplicaciones moviles [43]. En los
proyectos descritos se obtuvieron resultados favorables, el uso de dispositivos electronicos
con sensores y wearables permitio captar datos de salud de las personas, por lo que al
encontrar informacién irregular, los médicos pudieron intervenir para alertar al paciente a
cambiar sus actividades cotidianas.
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2.2Anélisis comparativo de los trabajos relacionados

La Tabla 2. 1 muestra la comparacion de los trabajos analizados en el punto anterior.

Tabla 2. 1 Tabla comparativa de los trabajos relacionados

un centro de sensores
modular, controladores de

sensores y los datos se

Articulo Problema Contribucién Tecnologia Resultados Estado
Turakhia et | Medir el pulso de las | Una aplicacion mdvil | Apple Watch, | Se realizé un estudio de | Finalizado
al. [35] personas, detectar | Ilamada Apple Heart Study | parche de ECG, | forma virtual, con la

irregularidades, obtener | App, para la | iPhone. seleccidn, el consentimiento
un filtro de personas | monitorizacion y seleccion y la recopilacion de datos
con datos relevantes y | de las personas con pulso por el Apple Watch en
darles seguimiento | irregular,  brindar  un sincronia con la aplicacion
médico. seguimiento a los movil. En el momento en
pacientes y guiarlos a que se capturaban
contactar con la compafiia irregularidades en el pulso
de servicios de tecnologia de los usuarios se notifico al
de telemedicina. paciente para que acuda al
médico.
Bhat, Deb y | Dar seguimiento a las | Una plataforma de codigo | Wearables, Las pruebas fueron | Finalizado
Ogras [40] actividades cotidianas | abierto para la | sensores, mddem | realizadas en pacientes con
de  pacientes  con | monitorizacion de la salud | inalambrico, desordenes de movimiento,
trastorno de | usando Framework. EI | MCU se demostr6 que la
movimiento (tics, | proyecto incluye circuitos | (microcontroller | plataforma monitorea a los
coreas, balsismo). de recoleccion de energia, | unit), ZigBee. pacientes con apoyo de
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software e interfaces de
programacion de
aplicaciones (API).

almacenan. Obteniendo un
resultado exitoso.

Lin et al. | Anélisis de | Un sistema que incluye | CNN El sistema detecta y muestra | Finalizado
[32] electrocardiograma y | hardware basado en loT, | (Convolutional los datos en tiempo real,
deteccidn de | una interfaz de usuario en | Neural Network), | también etiqueta sefales
enfermedades dispositivos inteligentes, | parche ECG, base | inusuales al instante vy
cardiacas. una base de datos en la|de datos en la|alcanza la deteccion de
nube, una plataforma de | nube, Bluetooth, | enfermedades cardiacas.
inteligencia artificial y un | IA, MIT-BIH.
modulo  Bluetooth para
detectar sefiales de
electrocardiograma.
Ranjan et al. | Optimizar la| Una plataforma de | Confluent/Apache | Con la plataforma se atiende | En proceso
[43] recoleccion de datos en | evaluacion remota  de | Kafka, la recoleccion de datos a
la monitorizacion | enfermedades cardiacas y | contenedores gran escala para el
remota de proyectos de | recaidas, se desarroll6 | Docher, HTTP, | monitoreo  remoto.  El
mHealth. como una aplicacion | MongoDB, proyecto proporcionara dos
modular, se us6 el | JSON, Cordova. | aplicaciones moviles.
Framework
Confluent/Apache para la
transmision de datos.
De Factibilidad del uso de | Una aplicacion movil para | Reloj inteligente, | La aplicacion recopila, | Finalizado
Pessemier, dispositivos portatiles | el  sistema  operativo | Android, Google | almacena y analiza datos.
Cailliau y | para la medicion de | Android que recopila, | Nexus 6P, | Puede distinguir si la
Martens [39] | frecuencia cardiaca | almacena y analiza las | Android, frecuencia cardiaca es de
mediciones de frecuencia | Bluetooth. una mufieca, un brazo o una
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durante la actividad

fisica.

cardiaca obtenidas de tres
dispositivos portatiles: un
reloj  inteligente, un
rastreador de ejercicios y
un dispositivo especial
para frecuencia cardiaca.

mano, para analizar si el
paciente  ha ejecutado
movimientos 0 esta en
reposo.

con el uso de sensores
de acelerometro vy
giroscopio
incorporados en
Smartphone.

vagabundeo y ruido en las
mediciones que se realizan
con sensores de
acelerometro y
girocardiografia

incorporados  en
teléfonos celulares.

los

(Leave-One-Out
Cross-
Validation), Sony
Xperia Z, Matlab.

teléfono en el pecho (en el
hueso del esterndn) para
detectar sefiales mecanicas a
través de la
sismocardiografia articular
y girocardiografia, sefiales
obtenidas de sensores de

Coorey et al. | Tipo de resultados que | Recopilacién de | Cochrane Anélisis de 1354 registros y | En proceso
[44] brinda el uso de las | documentos que respaldan | CENTRAL, revision de 101 manuscritos
aplicaciones de salud | resultados cualitativos y | Medline, Embase, | en las que se encontr6 que la
en  pacientes  que | cuantitativos en el uso de | CINAHL mayoria de las aplicaciones
padecen enfermedades | aplicaciones para la salud. | (Cumulative realizan seguimiento de los
cardiacas. Index to Nursing | comportamientos
& Allied Health | saludables, la autovigilancia
Literature, indice | y proveen educacion sobre
acumulativo  de | las enfermedades.
literatura  sobre
enfermeria y salud
afin), SCOPUS.
Iftikhar et al. | Deteccion de | Unalgoritmo para eliminar | Transformacion Se seleccionaron usuarios a | En proceso
[36] fibrilaciobn  auricular | componentes de | Fourier, LOOCV | los que se les coloco el
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acelerobmetro y giroscopio
incorporados en
Smartphone. Con los datos
obtenidos se formularon
algoritmos  para filtrar
mediciones y brindar una
solucion segura y objetiva.

Global).

transmisiones en video con
el paciente.

Prabhu et al. | Suspender la ejecucion | Una aplicacion movil que | Fitbit, sensor | La aplicacion mavil permite | Finalizado
[37] de la actividad fisica | se comunica con sensores | Shimer, SMS. a los usuarios elegir el tipo
recomendada por | de  movimiento  para de ejercicio a realizar, la
especialistas a | inspeccionar la actividad aplicacion monitorea la
pacientes con | fisica del paciente. actividad fisica, en caso de
frecuencia cardiaca que el paciente se detenga,
irregular. recibe un mensaje de texto
como motivacion.
Nashif et al. | Deteccion, diagndstico | Un sistema de prediccion | Base de datos en | EI  sistema se validd | Finalizado
[26] y seguimiento  de | de enfermedades cardiacas | la nube, | utilizando dos bases de
enfermedades basado en la nube. Uso de | algoritmos en | datos, donde 10 veces se
cardiacas. una técnica de aprendizaje | Java,  Arduino, | analizaron las enfermedades
automatico que se deriva | sensores, WEKA, | cardiacas y se encontrd una
de algoritmos en Java. Con | GSM (Global | precision  del  97.53%.
este trabajo se monitorea a | Positioning También dentro de la
los pacientes en tiempo | System, Sistema | aplicacion los médicos
real utilizando Arduino. de visualizaron datos de los
Posicionamiento | sensores 'y comenzaron
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actividad (wearables).

Lang [34] El monitoreo Optico de | Una descripcion concisa | No especificado. | Una examinacion relevante | En proceso
recursos humanos a | de la frecuencia cardiaca y las posiciones de agencias
traves de PPG | en la monitorizacion con la reguladoras de aplicaciones
(Photoplethysmogram) | tecnologia Optica, el estado con la salud, el estado fisico
actualmente no | del arte e investigacion, asi y wearables.
proporciona resultados | como los escenarios del
precisos y confiables | mundo real en los que
bajo circunstancias | aplican.
reales del mundo.
Moreno- Prevencion primaria de | Una plataforma para la | Bluetooth, La plataforma se comunicé | En proceso
Alsasua et | sintomas prevencion primaria de | CoreData, SQL, | con sensores para obtener y
al. [27] cardiovasculares en | sintomas cardiovasculares. | iPad, 10S App, | registrar datos a un
personas de diferentes | Una interfaz de usuario | sensores, calendario, brindd6  un
edades y condiciones. | para garantizar facil acceso | protocolo o0Auth, | seguimiento a los pacientes
a las funciones de uso, | iIOSChart, JSON. |y mostré una visualizacion
especificamente a un de los registros capturados.
calendario de registro y
una visualizacion de datos
obtenidos de los sensores.
Lobelo et al. | La  seguridad que | Un modelo que | Wearables, Una revision de | Finalizado
[38] provee el uso de | proporciona la | mHealth, aplicaciones de software de
aplicaciones enfocadas | recopilacion de datos de la | Medline, mHealth para apoyar a la
a la evaluacion, el | actividad  fisica, en | PudMed. evaluacion, el
asesoramiento 'y la | aplicaciones de salud asesoramiento y la actividad
actividad fisica. movil 'y monitores de fisica.
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cardiovasculares.

seccién de registro de
actividades y una seccion
de registro de
medicamentos.

Abstractos), SHA.

cardiovasculares.

Yang et al. | Monitorizacion de | Método de comunicacion | WiFi, datos en la | La aplicacion recopild datos | Finalizado
[33] datos de ECG en|entre dispositivos | nube, protocolos | del ECG utilizando un nodo
personas con | inteligentes basado en | HTTP y MQTT, | de monitoreo portétil, los
problemas cardiacos. técnicas de loT. | HTML. cuales se transmitieron
Almacenamiento de datos directamente a la nube
en la nube y uso de mediante WiFi. Los
protocolos HTTP y MQTT experimentos fueron
para consultar los registros realizados en voluntarios
en tiempo real. sanos para verificar la
fiabilidad de todo el
sistema, los resultados
demostraron  que  esta
propuesta puede ayudar en
el diagndstico primario de
ciertas enfermedades del

corazon.

De la Torre- | Darle seguimiento al | Disefio y desarrollo de una | Android ~ SDK, | Una aplicacion que llevo un | Finalizado
Diez et al. | tratamiento que los | aplicacion Ilamada | Eclipse IDE, ADT | seguimiento del tratamiento
[42] médicos brindan a los | HeartKeeper, para | (Abstract Data | que los médicos les
pacientes con | Android, que contiene una | Type, Tipo de | asignaron a sus pacientes
enfermedades seccion informativa, una | Datos con enfermedades
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para tratar
enfermedades

cardiovasculares y el
potencial que pueden

tener en el futuro.

que usan aplicaciones para

dar seguimiento a las
enfermedades
cardiovasculares,
incluyendo fumar,

actividad fisica y dietas
poco saludables.

tecnologia mHealth
dirigidas a enfermedades
cardiovasculares.
Demostrando que el uso de
las tecnologias beneficia el
tratamiento y seguimiento
de las enfermedades.

Jain y | Detectar enfermedades | Un algoritmo de | Android, ASIC, | Las salidas de datos de los | En proceso
Bhaumik y dar seguimiento a | diagnostico de | PhysionetPTB. ASIC se enviaron a una
[30] sintomas relacionadas | enfermedades para la sefial aplicacion de Android, con
con la frecuencia | de ECG. la informacién se generaron
cardiaca. diagnosticos mediante el
algoritmo. Los resultados
fueron enviados a los
cardidlogos a través del
correo electrdnico.
Azariadi et | Diagndstico de | Un algoritmo para el | DWT El software admitié sefiales | En proceso
al. [31] problemas cardiacos, | andlisis y clasificacion de | (Deadweight de ECG para extraer
analisis y clasificacion | ECG para el diagnostico | Tonnage), caracteristicas y realizar la
de ECG para detectar | de enfermedades | dispositivos Intel, | clasificacion
irregularidades en la | cardiacas. Una plataforma | tablero  Galileo, | correspondiente para el
frecuencia cardiaca. integrada basada en 1oT de | MIT-BIH, diagnostico de problemas
dispositivos Intel. Matlab. cardiacos.
Urrea et al. | Crecimiento de la | Un estudio organizado de | No especificado | Una revision de articulos | Finalizado
[25] tecnologia de mHealth | tecnologias y empresas que tratan sobre el uso de la
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que perjudica la salud.

contenido en los
productos, la interfaz
simula un semaforo como

codigo de barras de los
productos existentes en el
mercado. Brind6 datos que
perjudican la salud,

Alshraideh | Deteccion de personas | Un algoritmo de deteccion | Mineria de datos, | Recopilacion de datos en la | Finalizado
et al. [29] con problemas de|de las enfermedades | clasificador CVD | aplicacion movil y
arritmias cardiacas. cardiovasculares (Cardiovascular | clasificacién de la
abstractas que clasifica los | Disease, informacion mediante un
valores recuperados Yy | Enfermedad algoritmo que implementa
muestra los resultados en | Cardiovascular), | el software WEKA. Los
una aplicacion Android. WEKA, RNA, | registros fueron
Android, SMS. almacenados en un servidor
y se consultaron en la
aplicacion, en el caso de
deteccion de una
irregularidad se alerté al
médico con un SMS.
Ave et al. | Deteccion temprana de | Un dispositivo que detecta | Bluetooth, El dispositivo se comunicé | Finalizado
[28] enfermedades la sefial fotobismograma, | Android, Android | con la aplicacién mdvil para
cardiovasculares  con | envia datos al teléfono | SQLite Database, | detectar enfermedades
sefal de | celular mediante Bluetooth | Arduino. cardiovasculares. Los
fotobismograma. y una aplicacion movil resultados fueron
para consultar datos. presentados en cddigo de
colores (rojo, verde vy
amarillo).
Eyles et al. | Consumo de alimentos | Una  aplicacion  que | No especificado La aplicacion movil | En proceso
[41] con alto nivel de sal, | muestra el nivel de sal permitio el escaneo de
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advertencia y  brinda especialmente el nivel de sal
sugerencias saludables. y sugirio productos
saludables.

De acuerdo a estos autores el uso de la tecnologia en el cuidado de la salud ha proporcionado un cambio en el bienestar de las personas
que lo utilizan, por lo que en este proyecto de tesis se propone a los usuarios el cuidado de su salud y la prevencién de enfermedades
cardiovasculares, sugerencias para empezar a cuidar sus actividades diarias y un apoyo a los pacientes que tengan un foco rojo en ECV.
Por lo que la herramienta que se genere tendra aplicabilidad en la poblacion.

A diferencia de los trabajos revisados, el proyecto que se propone abordara el desarrollo de una aplicacion movil multidispositivo
enfocada en loT, de manera que llegue a mayor nimero de usuarios. Como se observa en la revision, los autores se enfocaron en el
seguimiento o deteccidn de sintomas de enfermedades cardiovasculares, pero este proyecto se enfatizara en la deteccion temprana con
el uso de wearables existentes en el mercado, para evitar que la persona llegue a obtener alguna complicacion con su salud, es decir,
prevenirlo desde el momento en que empiece a utilizar la herramienta brindada y también para apoyarlo a cambiar el estilo de vida.
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2.3Propuesta de solucion

Para dar solucion al problema planteado se realiz6 un estudio minucioso de las tecnologias
que apoyaran al desarrollo de la aplicacion para dispositivos moviles etapa a etapa, por lo
que se analizaron los Frameworks React, AngularJS, Node JS y Vue.js, entre ellos se destaca
React por sus caracteristicas aplicadas al desarrollo de aplicaciones méviles nativas, hibridas
y Web progresivas.

Entre las metodologias de desarrollo se selecciond Mobile-D por las etapas que tiene,
empleadas especialmente para el desarrollo de soluciones en forma de aplicaciones moviles,
se toman en cuenta los recursos y el tiempo disponible para el trabajo. Los lenguajes de
programacion que se eligieron son: PHP, JavaScript y para el disefio, la implementacion de
CSS. Para la codificacion se seleccioné la herramienta de desarrollo Visual Studio Code, por
tu potente soporte a varios lenguajes.

Para seleccionar el dispositivo de monitorizacion, se revisaron las que actualmente se
encuentran en el mercado, se tomd en cuenta las variables que manejan, el costo y el acceso
a los datos.

Los sistemas gestores de base de datos analizados fueron MongoDB, Apache Cassandra y
PostgreSQL, con la finalidad de seleccionar la adecuada para la manipulacion de datos.

A continuacion, se describe la justificacion de cada eleccion.

2.3.1 React

React es un Framework JavaScript para la creacion de componentes visuales del lado del
cliente, fue creada por Jordan Walke, Ingeniero de Software de Facebook, en marzo de 2013
y actualmente es un software libre que se usa en cientos de paginas y aplicaciones de primer
nivel. El desarrollo con React se basa en componentes, una arquitectura que permite una
reutilizacion del coédigo y la realizacién de aplicaciones complejas mas sencillas de
programar y de mantener [2].

React esta siendo una herramienta muy usada en el area de desarrollo para el lado del cliente,
empez6 en Facebook pero estd migrando a mas proyectos.

El rendimiento es su principal caracteristica, motivo por el cual ha sido seleccionada para
multitud de proyectos de gran calidad, ademas de que cuenta con una arquitectura mantenible
y un desarrollo agil y ordenado. Entre otras innovadoras ideas de React para mejorar el
rendimiento de las aplicaciones, esta la incorporacién de un DOM virtual (Document Object
Model, Modelo de Objeto de Documento).
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23.11 Caracteristicas

e Eficiencia de tiempo. Puede visualizar rapidamente lo que crea.

e Los componentes confeccionados aumentan la velocidad de desarrollo.

e Aplicaciones confiables y estables.

e Capacidad para apuntar a multiples sistemas operativos con menos cddigo.

e DOM virtual que permite organizar documentos en formatos HTML,
XHTML (eXtensible HyperText Markup Language, Lenguaje Extensible de
Marcado de Hipertexto) o XML (eXtensible Markup Language, Lenguaje de
Marcado Extensible) en un arbol desde el cual es mejor aceptado por los
navegadores web al analizar diferentes elementos de la aplicacién Web.

e Biblioteca de JavaScript de codigo abierto 100%.

2.3.2 Metodologia de desarrollo Mobile-D

Una metodologia disefiada para el desarrollo de aplicaciones mdviles, recibe el nombre de
Mobile-D y es propuesta por Pekka Abrahamsson y su equipo del VTT (Valtion Teknillinen
Tutkimuskeskus, en inglés Technical Research Centre of Finland) quienes se encuentran en
Finlandia y que lideran una corriente importante sobre el desarrollo &gil dedicada a las
aplicaciones moviles.

Mobile-D [45], consta de cinco fases: exploracion, iniciacion, produccién, estabilizacion y
prueba del sistema. Cada una de las fases se despliega en etapas, cumplento las diferentes
tareas y practicas asociadas. En la primera fase, explorar, el equipo de desarrollo debe generar
un plan y establecer las caracteristicas del proyecto. Para llevar a cabo el objetivo se trabaja
con tres etapas: establecer actores, definir alcance y establecer proyectos. Las tareas
asociadas a esta fase incluyen el establecimiento del cliente (los clientes que toman parte
activa en el proceso de desarrollo), la planeacion inicial del proyecto y los requisitos, y el
establecimiento de procesos.

En la fase de iniciacién, los desarrolladores alistan todos los recursos que se van a ocupar
durante el trabajo. Se disefian y preparan los planes para las otras fases y se constituye el
entorno técnico, tales como recursos fisicos, tecnologicos y de comunicaciones (incluyendo
la capacitacion del equipo de trabajo). Esta fase se divide en cuatro etapas: la puesta en
marcha del proyecto, la planificacién inicial, el dia de prueba y dia de salida.

En la fase de produccién hay una iteracion de actividades que consta de planificacion, trabajo
y liberacion, que se ejecuta desde tres dias hasta lo necesario para implementar todas las
funcionalidades.

Primero se describe el ciclo de trabajo de acuerdo a los requisitos y tareas a elaborar. Se
preparan las pruebas de la iteracion de antemano. Las tareas se llevaran a cabo durante el dia
de trabajo, desarrollando e integrando el codigo con los repositorios existentes. Durante el
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ultimo dia se lleva a cabo la integracion del sistema (en caso de que se hayan realizado por
equipos o de manera independiente) continuando con las pruebas de funcionalidad.

En la fase de estabilizacion, se llevan a cabo las tltimas acciones de integracion para asegurar
que el sistema completo funciona correctamente. Esta sera la fase mas importante en los
proyecto multi-equipo con diferentes subsistemas desarrollados por equipos distintos. En esta
fase se realiza la integracion de todo el sistema, generando pruebas necesarias como en la
fase de “Produccion”, solo que aqui ya se construye la solucion de manera completa.
Adicionalmente se puede considerar en esta fase la produccion de documentacion.

Por ultimo, la fase de prueba y reparacion, tiene como objetivo lograr una version estable y
funcional del sistema. El producto terminado e integrado se prueba con los requisitos de
cliente y se eliminan todos los defectos encontrados.

La estructura y flujo de las fases se representa en la Figura 2. 1:

Mobile-D

4 4 4 4

{ Exploraciéon ‘ [ Iniciacion ‘ [ Produccion ‘ [ Estabilizacion ‘ [ Prueba.? ‘
/ J ) ) reparacién
Pr Ltz (&2
el
/ n : /4 ﬁ?
NG| . @L%é&? qi} Jﬁ\g&z
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\ w \‘\“ T 4 ]\,

Figura 2. 1 Metodologia de desarrollo Mobile-D

2.3.3 Visual Studio Code

Visual Studio Code es un editor de codigo fuente desarrollado por Microsoft para Windows,
Linux y macOS. Incluye soporte para la depuracion, control integrado de Git, resaltado de
sintaxis, finalizacion inteligente de cédigo, fragmentos y refactorizacion de cddigo [46].

Visual Studio Code esta basado en Electron, un marco de trabajo para implementar Chromiun
y Node.JS como software de escritorio, que se ejecuta en el motor de disefio Blink. EIl 18 de
noviembre de 2015, Visual Studio Code fue lanzado bajo la licencia MIT (Massachusetts
Institute of Technology) y su codigo fuente fue publicado en GitHub.

Es compatible con varios lenguajes de programacion y un conjunto de caracteristicas que
pueden o no estar disponibles para un idioma dado.
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Visual Studio Code puede extenderse a traveés de mddulos que se almacenan en un
repositorio, esto incluye idiomas, bibliotecas, entre otras. Una caracteristica que lo distingue
es el uso de linters, extensiones para analizar cddigo, y herramientas para analisis estatico,
utilizando el Protocolo de Servidor de Idioma.

2.3.3.1 Caracteristicas

e Esuna herramienta que ayuda a detectar y auto-completar codigo.

¢ Iniciar las aplicaciones y depurar con puntos de interrupcion, pilas de llamadas y
con una consola interactiva.

e Viene enlazado con Git directamente.

e Instalar las extensiones para el lenguaje de programacion que se use.

2.3.4 Wearable

Fitbit Charge 4 es una pulsera cuantificadora semejante a Fitbit Charge 3 que cuenta con
sensores de: acelerometro de tres ejes, monitor Optico del ritmo cardiaco, GPS (Global
Positioning System, Sistema de Posicionamiento Global), motor de vibracion, chip NFC para
Fitbit Pay y altimetro [47].

Funciones del wearable:

e Monitorizacion continua del ritmo cardiaco.

e Ritmo cardiaco en reposo.

e Zonas de frecuencia cardiaca, cardio y pico, para optimizar el esfuerzo.
e Mapa de intensidad del entrenamiento.

e Modos de ejercicio basados en objetivos.

e GPS integrado.

e Resistencia al agua.

e Sesiones de respiracion guiada.

¢ Notificaciones y aplicaciones.

e Fases y puntualizacion del suefio.

o Fitbit Pay, para realizar pagos.

e Monitorizacion de la actividad diaria.

e Sincronizacién inalambrica con 10S y Android.
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2.3.5 Descripcion de la solucién

Para solucionar el problema se propone desarrollar una aplicacion para dispositivos moviles
que realice una deteccion temprana de las ECV con la implementacion de un modelo de
prediccion; la propuesta consiste en la implementacion y comunicacion de médulos. En la
Figura 2. 2 se representa la comunicacion de las capas.

)

— v | Datos manuales

signos vitales

Dispositivo movil

|
|
|
I
Dispositivo de monitorizacion de |
|
|
|
|
|
|

=

,_¢ Servicio de analisis de datos

l &
Modelo de deteccion temprana de
xgj enfermedades cardiovasculares

l &

@ Repositorio de datos

Figura 2. 2 Arquitectura de la propuesta de solucién

2.3.5.1  Mddulo de recopilacién de datos

En este mddulo se obtendran los datos de la API que usan los dispositivos de monitorizacion
de signos vitales, los mas importantes son la frecuencia cardiaca, movimientos fisicos y
presion arterial.

Posteriormente complementar las variables con la consulta de datos desde la base de
conocimientos con apoyo de una API, correspondiente a: nivel de colesterol HDL y LDL,
glucosa, medidas de cintura, estatura e indice de masa corporal; de manera manual se
rescataran mediante un formulario los datos del examen de electrocardiograma.
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2.3.5.2  Mddulo de deteccion temprana de enfermedades cardiovasculares

En este modulo se consumiran los datos almacenados en el repositorio, para manipularlos
mediante el uso de un modelo de deteccion temprana. Con el procedimiento se pretende
obtener el porcentaje de probabilidad que tiene una persona en contraer alguna ECV.

Los resultados definirdn un porcentaje global y un porcentaje parcial por cada enfermedad
cardiovascular relacionada con los datos del paciente.

2.3.5.3  Moddulo de presentacion en dispositivos méviles

Después de analizar los datos y generar el porcentaje de probabilidad a obtener una ECV, se
mostraran los datos en la aplicacion. Se contempla también notificar a la persona sobre las
irregularidades en su salud, brindandole en la aplicacién sugerencias para el cuidado de su
bienestar y de esta manera poder prevenir alguna enfermedad cardiovascular.
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En este capitulo se describe el desarrollo de la aplicacion para dispositivos mdviles siguiendo
las fases que componen la metodologia Mobile-D mostrada en el capitulo 2.

3.1Metodologia de desarrollo

A continuacion, se describe el proceso de las cinco fases de la metodologia para el desarrollo
de la aplicacion para dispositivos moviles para la deteccion temprana de ECV.

3.1.1

Exploracion

Esta fase es la primera de la metodologia por lo que se revisan todos los aspectos desde
necesidades tecnoldgicas hasta de actores, con la finalidad de alistar todo antes de proceder

al desarrollo.

3111

Establecimiento de actores

Los actores principales que participaran en el proyecto se describen en la siguiente Tabla 3.1.

Tabla 3. 1 Establecimiento de actores

Caracteristicas

Funciones

Desarrolladores

Persona que utiliza las
habilidades y conocimientos
que tiene para generar
software.

Recaudar  requerimientos
del proyecto.

Disefiar la aplicacion para
dispositivos moviles.
Desarrollar la aplicacion
para dispositivos moviles.

!\ /!

L\

Expertos en la salud

Personal con capacidades y
conocimientos de la salud
principalmente en el area de
enfermedades cardiacas.

Aprobar las variables que
determinaran la
probabilidad de tener una
enfermedad cardiovascular.
Aprobar los resultados que
brindaré la aplicacion.
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Caracteristicas

Funciones

¢

ne

Personas con sintomas y
asintomaticas

Persona que quiere conocer
su estado de salud y el riesgo
que tiene sobre las
enfermedades
cardiovasculares,
tener sintomas o no.

puede

Brindar datos de salud para
realizar test de probabilidad
de ECV.

Utilizar las funcionalidades
de la aplicacién para probar
cada una de las opciones.
Calificar la funcionalidad de
la aplicacion para
dispositivos moviles.

3.1.1.2

Definicion del alcance

Se llevara a cabo un extractor de datos de signos vitales y biomarcadores monitorizados
mediante wearables y se contempla en caso de ser necesario, la adquisicion manual de datos
como analisis clinicos y de electrocardiograma, dichos datos seran analizados, procesados y
encapsulados en servicios Web para ser consumidos a través de una aplicacion para
dispositivos moviles con el proposito de alertar a los usuarios asintomaticos sobre la
posibilidad de sufrir alguna enfermedad cardiovascular.

3.1.1.3

Requerimientos

En las Tabla 3.2 a la Tabla 3.5 se enlistan los requerimientos funcionales analizados en la
reunion que se ha realizado con el cliente.

Tabla 3. 2 Requerimiento funcional RF0O1

Requerimiento funcional: RF01

Prioridad: Alta

Nombre: Detectar una enfermedad cardiovascular.

Descripcion: Realizar una deteccion temprana de enfermedades cardiovasculares.

Tabla 3. 3 Requerimiento funcional RF02

Requerimiento funcional: RF02

Prioridad: Alta

Nombre: Dar una probabilidad exacta de las enfermedades cardiovasculares.

padecer una ECV.

Descripcion: El resultado debe proporcionar una probabilidad exacta sobre el riesgo de
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Tabla 3. 4 Requerimiento funcional RF03

Requerimiento funcional: RF03 Prioridad: Media

Nombre: Dar informacion de las ECV.

Descripcion: La aplicacion debera proporcionar informacion de las posibles ECV que una

persona puede contraer a determinado tiempo.

Tabla 3. 5 Requerimiento funcional RF04

Requerimiento funcional: RF04 Prioridad: Alta

Nombre: Brindar sugerencias para el cuidado de la salud.

Descripcion: Brindar sugerencias de acuerdo a los resultados obtenidos del estudio de
probabilidad.

También se analizaron los requerimientos no funcionales para el presente proyecto de tesis,
las cuales se describen en las Tabla 3.6 a la Tabla 3.8.

Tabla 3. 6 Requerimiento no funcional RNFO1

Requerimiento no funcional: RNFO1 Prioridad: Alta

Nombre: Acceso personalizado

Descripcion: Contar con un acceso restringido y personalizado en la aplicacion.

Tabla 3. 7 Requerimiento no funcional RNF02

Requerimiento no funcional: RNF02 Prioridad: Alta

Nombre: Brindar resultados de la probabilidad de contraer una ECV.

Descripcion: Brindar resultados de manera grafica acompafiada de una descripcion, acerca

de las ECV que se pueden contraer.

Tabla 3. 8 Requerimiento no funcional RNF03

Requerimiento no funcional: RNF03 Prioridad: Alta

Nombre: Uso de modelos predictivos para asegurar resultados eficientes.

Descripcion: Para obtener resultados eficientes y brindarlos a los usuarios, es necesario el

uso de un modelo predictivo.

47



Capitulo 3. Aplicacion de la metodologia

Con el andlisis de la participacion de los actores y de los requerimientos se da paso al disefio
del diagrama de casos de uso, en la que se han conjuntado todas las acciones que se realizaran
dentro de la aplicacion.

Aplicacion para la deteccion temprana de ECV

Modificar datos
personales

Insertar datos personales
\
Extension Points
ultar datos persol s

<<Include>>

<<Extend>> .
St iR Te ettt Consultar porcentaje

Generar célculo de probabilidad

<<Include>>

Extension Points
Consultar porcentaj

<<Include>>

resultados

Persona sintomatica o asintomatica
<<Include>>

% Validar acceso

<<Include>>.

Consultar sugerencias

Figura 3. 1 Diagrama de casos de uso
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3.1.1.4  Establecimiento de variables para la deteccion de ECV

Como primer paso se deben seleccionar las variables que permitan la valoracion general de
enfermedades cardiovasculares, que proporcionen resultados parciales, asi como un
acercamiento a alguna ECV en particular. En primera instancia se seleccionaron 24
biomarcadores que se describen en la Tabla:

Tabla 3. 9 Biomarcadores para la deteccion de enfermedades cardiovasculares

NUmero Nombre Rango
1 Edad 18298
2 Sexo 1,0
3 Fumador 1,0
4 Alcoholismo 1,0
5 Obesidad 1,0
6 Hipertenso 1,0
7 Enfermedad renal 1,0
8 Anemia 1,0
9 Frecuencia cardiaca 60 a 150
10 Presion sistolica 60 a 180
11 Presion diastdlica 50a120
12 Triglicéridos 100 a 500
13 Colesterol LDL 80 a 160
14 Colesterol HDL 40 a 60
15 Colesterol total 100 a 240
16 Glucosa 80 a 500
17 Creatinina 0a3
18 Rest_ecf 0,1
19 Old_peak 0a4
20 Potasio en sangre 3.5a5.2
21 Calcio en sangre 7all
22 Sodio en sangre 135a 145
23 Taquicardia sinusal ecg 60 a 150
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NuUmero

Nombre

Rango

24 Ejection fraction

20 a 60

De los datos iniciales, se consultaran datos desde la base de conocimientos; en la Tabla 3.10

se describen cada uno de ellos.

Tabla 3. 10 Seleccion de variables

Nombre Variable Descripcion
Edad Age En afos
Sexo Sex 1=M,0=F
Colesterol HDL Chol En mg/di
Glucosa Glucose En mg
indice de masa corporal IMC Kg/m
Medida de la cintura Waist En cm
Colesterol LDL Chol En mg/dI
Triglicéridos Tri En mg/dI
Presion sistolica Presis I/s
Presion diastolica Predias I/s
Antecedentes familiares con | ant 0=No,1=Si
enfermedades
Actividad fisica Physical En minutos
Presion sanguinea Blood_Pressure [ En Mm
Frecuencia cardiaca Heart_Rate Frecuencia maxima
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Tabla 3. 11 Tipo de recuperacion de datos

Automatico (wearable)

Semi-automatico

Actividad fisica

Edad

Presion sanguinea

Sexo

Frecuencia cardiaca

Colesterol HDL

Glucosa

indice de masa corporal

Antecedentes familiares

Colesterol LDL

Presidn sistolica

Presion diastolica

Triglicéridos

Toda la informacion se agrupa en dos formas de extraccion organizados en la siguiente tabla.

Para realizar la deteccion temprana de ECV es necesario ingresar manualmente los datos del
analisis de electrocardiograma, ver la siguiente Tabla 3.12.

Tabla 3. 12 Datos manuales

Nombre Rango
Edad 1a98
Creatinina 0a3
Old_peak 0a4
Rest_ecf 0,1
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3.1.15 Procesos

A continuacion se presenta el calendario de actividades para desarrollar la aplicacién para
dispositivos moviles.

Tabla 3. 13 Lista de procesos

No. Actividad

1 Analizar tipos de enfermedades que se pueden detectar de manera temprana.

2 Analizar tipos de variables usados en la deteccion de enfermedades
cardiovasculares.

3 Analizar los modelos y algoritmos que realizan una deteccion o diagndstico de
enfermedades relacionadas con el corazon.

4 Realizar pruebas de efectividad de los modelos analizados para seleccionar el
modelo con mayor puntaje.

5 Analizar los wearables que proveen los datos para el analisis de enfermedades y
seleccionar la que es éptima para la finalidad del proyecto.

6 Disefiar la arquitectura del modulo de deteccion temprana de enfermedades
cardiovasculares.

7 Disefiar el modelo de datos que almacenara la informacion de los biomarcadores.

8 Realizar los disefios graficos de la aplicacion mediante Mockups, contemplando
matrices de disefio para aplicaciones enfocadas a la salud.

9 Desarrollar la codificacion de cada una de las interfaces disefiadas.

10 [ Implementacion del mddulo de extraccién de datos de los wearables.

11 [ Implementar el médulo de captura de variables para la deteccion temprana de
enfermedades cardiovasculares.

12 [ Desarrollar las API’s para la conexiéon a la base de conocimientos con la
implementacion de las siguientes operaciones: insertar, consultar, modificar y
eliminar.

13 | Implementar el modulo de tratamiento de datos mediante los modelos
seleccionados.

14 [ Implementacion del consumo de las API’s generadas dentro de las interfaces
gréficas de la aplicacion.

15 [ Desarrollo del médulo de presentacion de resultados en la aplicacién movil.
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No.

Actividad

16 [ Realizacion de pruebas funcionales de la aplicacion en al menos un caso.

Las actividades se organizan en el siguiente diagrama de Gantt.

Tabla 3. 14 Diagrama de Gantt

Actividades 2021
Feb. [Mar. [ Abr. | May. |Jun. |Jul. |Ago. |Sep. |Oct. [Nov.
O
R
2 P
R
|
R
4 P
R
T L
R
T -
R
7 P
R
8 P
R
9 P
R
10 P
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Actividades 2021
Feb. | Mar. [ Abr. | May. [Jun. |Jul. [Ago. |Sep. [Oct. | Nov.
R
11 P
R
12 P
R
13 P
R
14 P
R
15 P
R
™k T
R
3.1.2 Iniciacion

Para llevar a cabo el desarrollo del proyecto se necesitan los recursos que a continuacion se

describen.
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3.1.21 Establecimiento de recursos fisicos

Los recursos fisicos principales son el Fitbit Charge 4, el teléfono inteligente y la laptop. Las

actividades a realizar con cada uno se representan en las siguientes figuras.

Probar comunicacion

Seleccionar API para la
recuperacion de datos

Fitbit Charge 4

Pruebas de
recuperacion de datos

Pruebas de
comunicacion en
tiempo real

Figura 3. 2 Recursos fisicos: Fithit

Revisidn de caracteristicas

Pruebas de la aplicacion

Teléfono

inteligente

Pruebas de comunicacion
con Fitbit

v

Aplicacion funcional

Figura 3. 3 Recursos fisicos: teléfono inteligente
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Instalar programas

Desarrollar
aplicacién

Laptop

Pruebas de
funcionalidad

Cargade la
aplicacion al sistema

Figura 3. 4 Recursos fisicos: Laptop

3.1.2.2 Establecimiento de comunicacién

Para representar la secuencia de comunicacion de cada componente en este proyecto, se
disefiaron los siguientes diagramas de actividad en la que se describe la interaccion.

En la Figura 3.5 se muestra la interaccion entre el usuario, la aplicaciéon movil y la base de
conocimientos. Antes de iniciar sesion, el usuario debe crear una cuenta, una vez que se
almacenan los datos, permite el ingreso solo con nombre de usuario y contrasefia, los cuales
se validan en la base de conocimientos.
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Usuario Aplicacion mévil Base de conocimientos

Solicita datos de
acceso

Captura y envia datos
de acceso

Ingresa datos Solicita registro de

personales nuevo usuario

Captura y envia datos Almacena datos

personales personales

Muestra
dashboard

Ingresa datos de
acceso

Valida datos de
acceso

I

Figura 3. 5 Diagrama de actividad para el registro de usuario

En la Figura 3.6 se visualiza la comunicacion entre el usuario, la aplicacion mavil y la base
de conocimientos, para el caso de realizar un nuevo calculo, como se aprecia al momento en
que se ingresan los datos de salud, se realiza una validacion antes de almacenarlos. Los datos
se resguardan hasta su consulta.

Usuario Aplicacién mévil Base de conocimientos

Muestra formulario de
datos manuales

Selecciona realizar
nuevo calculo

Ingresa datos
de salud

Valida datos

R E

Almacena datos
de salud

Figura 3. 6 Diagrama de actividad para realizar nuevo calculo de probabilidad

La Figura 3.7 expone la interaccion que se ejerce al momento de consultar resultados del
calculo de probabilidad, para ello aparte del usuario, la aplicacion movil y la base de
conocimientos se agrega el modelo de prediccion. La participacion que resalta es el momento
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en que se hace la solicitud y los datos pasan a ser manipulados por el modelo de prediccion,
en este instante es donde se define la probabilidad de padecer alguna enfermedad
cardiovascular, una vez encontrado los resultados se presentan en la interfaz de la aplicacion.

Usuario

Aplicacion mévil

Modelo de prediccion

Selecciona consultar
resultados del

Base de conocimientos

(Conjun‘ta datos de salud y

k datos del FitBit

)

calculo

Visualiza resultados
generados

Muestra resultado de
manera grafica

Consulta
resultados

Recibe datos y
los manipula

y envia

Genera resultado

—
Encapsula datos

y envia

3.1.2.3

Figura 3. 7 Diagrama de actividad para consultar resultados

Modelado de datos

Una vez establecidas las variables que se van a recuperar, se realiza un mapeo relacional de
objetos (ver Figura 3.8). Los datos se dividen en las siguientes tablas:

User: datos personales de los usuarios recuperados desde la aplicacion y almacenados para
su consulta, se ingresan para crear la cuenta por primera vez y para validar el acceso cada
vez que se ingrese a la aplicacion.

Tabla 3. 15 Descripcion de tabla User

Nombre | Tipo de dato | Tamafio Rango Descripcion
Iduser Integer 10 >0 Identificador del registro.
Name Varchar 50 Texto libre Nombre (s) de la persona.
Last name | Varchar 50 Texto libre Apellido paterno y materno
de la persona.
Email Varchar 50 Correo vélido Correo electronico de la
persona.
Phone Varchar 50 10 digitos Numero de teléfono sin lada.
Birth Date Dia/mes/afio Fecha de nacimiento.
Adress Varchar 100 Calle, numero, | Direccion completa.
colonia, ciudad,
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Nombre | Tipo de dato | Tamafio Rango Descripcion

municipio y
estado.

Employment | Varchar 50 Ocupacion Ocupacion a la que se dedica.

Status Integer 10 1 = activo, 0 = | Estado del usuario
inactivo. registrado.

Username Varchar 50 Texto libre Nombre de usuario, para

ingresar en la aplicacion.

Pass Varchar 10 NuUmeros, Contrasefia para ingresar a la
digitos y texto. | aplicacion.

ManualData: estos datos apoyardn en la deteccion temprana de enfermedades

cardiovasculares, se recuperan con apoyo del usuario dentro de la aplicacién, los datos seran
tratados por el modelo de deteccion por lo que su valor solicitado es en nimeros enteros.

Tabla 3. 16 Descripcion de tabla ManualData

Nombre | Tipo de dato | Tamafio Rango Descripcion
Idmdata Integer 10 >0 Identificador del registro.
Age Integer 10 De 1a 100 Edad en afios.

Sex Integer 10 Hombre, mujer | Sexo
Chol Integer 10 Entre 40 y > 60 | Colesterol HDL
Glucose Integer 10 Menos de 70 a> | Glucosa

250
Imc Integer 10 <185a>40 indice de masa corporal
Waist Integer 10 <80a>100 Medida de la cintura
Ldl Integer 10 <100a>190 | Colesterol LDL
Pressure Integer 10 60a>120 Presion arterial diastolica
Smoker Integer 10 1=si,0=no Fumador
Heartattack | Integer 10 1=si,0=no Sintoma de infarto
Diabetes Integer 10 1=si,0=no Padece diabetes
Palpitations | Integer 10 1=si,0=no Palpitaciones por segundo
Fatigue Integer 10 1=si,0=no Sintoma de fatiga
Tired Integer 10 1=si,0=no Sintoma de cansancio
Dizzines Integer 10 1=si,0=no Sintoma de mareo
Chest Integer 10 1=si,0=no Dolor de pecho
Head Integer 10 1=si,0=no Dolor de cabeza
Breaths Integer 10 1=si,0=no Dificultad para respirar
Sickness Integer 10 1=si,0=no Enfermedad relacionada
Abdomen Integer 10 1=si,0=no Dolor de abdomen
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Nombre | Tipo de dato | Tamafio Rango Descripcion

Sweating Integer 10 1=si,0=no Sintoma de  sudoracion
excesiva

Threw Integer 10 1=si,0=no Presentacion de vomito

Hyper Integer 10 1=si,0=no Antecedentes familiares de
hipertension

Prediabetes | Integer 10 1=si,0=no Antecedentes familiares de
diabetes

Iduser Integer 10 >0 Identificador de la tabla User

WearableData: la tercera tabla almacenara datos que se recuperaran automaticamente del
dispositivo de monitorizacion de signos vitales.

Tabla 3. 17 Descripcion de tabla WearableData

Nombre Tipo de dato | Tamafio | Rango Descripcion
Idweardata Integer 10 >0 Identificador del registro
Physical Integer 10 >0 Actividad fisica
Bloodpressure | Integer 10 <90 a | Presion sistolica

>180
Heartrate Integer 10 <60 a | Frecuencia cardiaca
> 100
Iduser Integer 10 >0 Identificador de la tabla User

Contacts: lista de contactos con quienes se puede acudir para alguna informacion.

Tabla 3. 18 Descripcidn de tabla Contacts

Nombre Tipo de | Tamafio Rango Descripcion
dato

Idcontact Integer | 10 >0 Identificador del registro

Name Varchar | 50 Texto libre Nombre 0 nombres completos

Mail Varchar | 50 Correo Correo electronico de la persona
validado

Employment | Varchar | 50 Profesion Ocupacion (oficio o profesion)

Relation Varchar | 50 Madre,padre, | Relacién que tiene la persona con
hijo,hija, el usuario.
médico,otro

Iduser Integer | 10 >0 Identificador de la tabla User
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Wearable: datos del dispositivo de monitorizacion enlazado con la cuenta de la persona

registrada.
Tabla 3. 19 Descripcion de tabla Wearable
Nombre | Tipo de dato | Tamafio | Rango Descripcion
Idwear Integer 10 >0 Identificador del registro
Name Varchar 50 Texto Nombre del dispositivo
libre
Serie Varchar 50 Letras y | NUmero de serie del dispositivo
nameros
Model Varchar 50 Letras y | Modelo del dispositivo
ndmeros
Date Date Dia/mes | Fecha de enlace con la cuenta del
/afio usuario
Character Varchar 150 Texto Caracteristicas del dispositivo
Data Varchar 150 Texto Datos que recupera el dispositivo
Descriptions | Varchar 150 Texto Descripcion del dispositivo
Iduser Integer 10 >0 Identificador de la tabla User

Suggestions: tabla que resguarda las sugerencias para las personas dependiendo de los
resultados obtenidos en la deteccion.

Tabla 3. 20 Descripcion de tabla Suggestions

Nombre Tipode | Tamafio Rango Descripcion
dato
Idsuggestion | Integer 10 >0 Identificador del registro
Title Varchar 150 Texto Titulo de la sugerencia
Description | Varchar 150 Texto Descripcion
Date Date Dia/mes/afio Fecha de registro
Priority Varchar 50 Bajo,medio,alto Prioridad de la sugerencia
Status Integer 10 1=Activo,0=inactivo | Estado
Disease Varchar 50 Arritmia, Enfermedad relacionada o
hipertension, enfocada
taquicardia, infarto,
ninguno.
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PhotoUser: se almacenan los datos del enlace de laimagen guardada para el perfil de usuario.

Tabla 3. 21 Descripcion de tabla PhotoUser

Nombre | Tipo de dato | Tamafio Rango Descripcion

Idpuser | Integer 10 >0 Identificador del registro

Iduser Integer 10 >0 Identificador de la tabla User
Photo Varchar 100 Link Link donde se encuentra la imagen.

PhotoCon: se almacenan los datos del enlace de la imagen para el perfil de los contactos.

Tabla 3. 22 Descripcion de tabla PhotoCon

Nombre | Tipo de dato | Tamafio | Rango Descripcion
Idpcontact | Integer 10 >0 Identificador del registro
Idcontact | Integer 10 >0 Identificador de la tabla Contacts
Photo Varchar 100 Link Link donde se encuentra la imagen.

PhotoWear: datos de almacenamiento de la imagen de los wearables.

Tabla 3. 23 Descripcion de tabla PhotoWear

Nombre | Tipodedato | Tamafio | Rango Descripcion
Idpwear Integer 10 >0 Identificador del registro
Idwear Integer 10 >0 Identificador de la tabla Wearable
Photo Photo 100 Link Link donde se encuentra la imagen.

Results: se guardan los resultados generados por el modelo de prediccion de acuerdo al
porcentaje de cada enfermedad.

Tabla 3. 24 Descripcion de tabla Results

Nombre | Tipo de dato | Tamafio | Rango Descripcion
Idresult Integer 10 >0 Identificador del registro
Number Integer 10 >0 Numero de resultado
Score Integer 10 >0 Puntaje total
Arrhythmia | Integer 10 0,>0 Resultado obtenido de arritmia
Hyper Integer 10 0,>0 Resultado obtenido de hipertensién
Angina Integer 10 0,>0 | Resultado obtenido de taquicardia
Heartattack | Integer 10 0,>0 | Resultado obtenido de infarto
None Integer 10 0,>0 | Resultado negativo de las ECV
Iduser Integer 10 >0 Identificador de la tabla User
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Nombre | Tipo de dato | Tamafio | Rango Descripcion
Idweardata | Integer 10 >0 Identificador de la tabla
WearableData
Idmdata Integer 10 >0 Identificador de la tabla ManualData
ManualData
1 idmdata integer(10)
g age integer(10)
il User ) 0 sex integer(10)
¥ iduser integer(10) s O S T T T S o 0 chol integer(10)
0 name varchar(50) O glucose _ integer(10)
Olast name _ varchar(50) imc integer(10)
A1 email varchar(50) 0 waist integer(10)
b e mmmm e " 0 phone varchar50) 0 i integer(10)
wd | birth date o] pressure integer(10)
i 0 adress varchar(100) 0 Results smoker _integer(10)
E i O employment _varchar(s0) Y | F——— o[ ¥ idresult integer(10) E hlearlattack ?"‘E‘GIET('O)
x Diotss_integeo oumter ineger0) Jusne _inacutiy
iy Ousername  varchar(s0) 0 I cei integer(10) TRERR TR 4 D Pa!Dlta“O“S !ntElJer(IO)
E i 0 pass varchar(s0) ¥ i g arthythmia _integer(10) il flatngue !nteger(IO)
¥ T L | Dhwper integerto o —— el
LR H angina integer(10) i :Z'nes !nteger(lg)
I A | O heartattack _ integer(10) i chest !nteger( )
i | 0 none integer(10) i head !nteger(IO)
E i 1 idpuser integer(10) 3 S iduser integer(10) i bfeaths !nteger(IO)
o iduser _integer(10) ! idweardata _integer(10) 7 sickTess !nteger(IO)
P Ophoto  varchar(100) ! Midmdata integer(10) - adeTen !ntﬂger(lﬂ)
i | sweating integer(10)
E i i i threw integer(10)
by ! i g hyper integer(10)
b ! E 0 prediabetes integer(10)
E i o i | iduser integer(10)
i 1 idcontact integer(10) | E
' t--0d O name varchar(50) | +
[ B mail varchar(50) 1--od ! idpcontact integer(10) }___ ef WearableData ]
; 0 employment _varchar(s0) 8 Midcontact _integer(10) 7 idweardata _ integer(10)
g relaion __ varchar(50) 0 0 photo varchar(100) 0 physical integer(10) 0 ( Suggestions )
! Micuser integer(10) 0 bloodpressure _integer(10) # idsuggestion _integer(10)
i U heartrate integer(10) 0 title varchar(150)
E iduser integer(10) 0 description  varchar(150)
| — Wearable gs:itoerity s:rt:har(SO)
E ! idwear integer(10) J status integer(10)
[ E hame varchar(30) W  idpwear integer(10)
E SEre varchar(30)  %idwear integer(10)
E g]a(::el \ézrtihar(SO) g photo  varchar(100)
0 character varchar(150)
0 data varchar(150) W
Ddescriptions varchar(150) W
iduser integer(10)

Figura 3. 8 Mapeo Relacional de Objetos
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3.1.2.4  Modelado de componentes

Todo el proyecto se conforma de componentes que son necesarios para el buen
funcionamiento del sistema. En el siguiente diagrama se presentan los componentes que a
continuacion se describen:

Sistema operativo en el teléfono: la aplicacion se desplegara en sistemas operativos de
Android.

Aplicacién para la deteccion temprana de ECV: aplicacion desarrollada como principal
objetivo de este proyecto.

SGBD (Sistema Gestor de Base de Datos): se utilizard PostgreSQL para hacer la gestion
de datos a la base de conocimientos.

Modelo de prediccién: modelo seleccionado de acuerdo a las métricas establecidas, que serd
consumida en la aplicacion mediante los servicios Web.

Base de conocimientos: almacenamiento de todos los datos recuperados.

Moddulo de extraccion de datos: ejecutable que recupera los datos de la APl y selecciona la
informacidn necesaria para almacenarla en la base de conocimientos.

API (Interfaz de programacion de aplicaciones): proporciona la conexion del Fitbit con el
maddulo de extraccion de datos en formato JSON.

Fitbit Charge: dispositivo de monitorizacion de signos vitales.

<<component> > gl
Sistema operativo en teléfono celular

%\ <<component>> 2]
Desplegiar app <<uti|i1:y>>
FitBit Charge
< <component>> El
<<executable> >
App Deteccién ECV Bmma\’ﬁmm
/J-\ /J\ <<component> > 2l
O <<service> >
CRUD Serviclo Web
API
<<components>> ] <<component> > 5] (g
< <executable>> <<executable>> 52
SGBD Modelo de prediccion
<<component> > ]
<<executable>>
Modulo de extraccion de datos

2

<<component>> =]
<<table>> Datos

Base de conocimientos

Figura 3. 9 Diagrama de componentes

64



Capitulo 3. Aplicacién de la metodologia

3.13 Produccion

Esta fase de la metodologia trata del desarrollo del software, en este caso se realizara la
aplicacion para dispositivos mdviles. La Figura 3.10 muestra el proceso ciclico de cada
entregable la cual consiste en:

1. Planeacion de la tarea: se disefia y programa la actividad a realizar, principalmente
las interfaces de la solucion.

2. Inicio de la tarea: se da inicio al desarrollo del cddigo para la aplicacion.

Desarrollo de la tarea: se codifica lo necesario para el entregable.

4. Pruebas: se realizan las pruebas necesarias hasta generar el resultado esperado y
hacer el entregable.

w

Pruebas
Planeacion Desarrollo
de la tarea de la tarea
Inicio de
la tarea

Figura 3. 10 Ciclo de ejecucion de entregables

En los siguientes apartados se encuentra el proceso realizado para generar la solucion a la
problematica de este proyecto.

3.1.3.1  Planeacion del estudio de modelos de prediccion

Para emplear el mejor modelo de prediccion dentro de la solucion propuesta se contempla
hacer algunas pruebas de exactitud, por lo que se utilizaran las variables seleccionadas en el
apartado 3.1.1.4.

El modelo de prediccion serd entrenado con datos descargados de base de datos en linea,
referentes a las enfermedades cardiovasculares, una vez generados los resultados se
realizaran evaluaciones en la que se seleccionara el mejor modelo.

Este modelo se implementara para otorgar la deteccion temprana de ECV a las personas que
utilicen la aplicacion.
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3.1.3.2 Inicio del estudio de modelos de prediccion

Para las pruebas se seleccionaron los siguientes modelos de prediccion:

Logistic Regression (Regresion logistica): es un modelo estadistico que, en su forma basica,
se utiliza una funcion logistica a un modelo binario de la variable dependiente, a pesar de que
existen extensiones mas complejas. La regresion logistica puede ser binomial, ordinal o
multinominal. Binomial o de regresion logistica binaria se ocupa en las situaciones en las que
el resultado observado de una variable dependiente sdlo puede estar entre 0 y 1, el primero
se refiere a un resultado, por ejemplo “muerto”, el segundo a otro resultado, en este ejemplo
a “vivo”. La regresion logistica multinominal se ocupa en las situaciones donde el resultado
puede tener tres 0 mas tipos posibles que no estan ordenadas. Ordinal de regresion logistica
se ocupa de las variables dependientes que se ordenan [48].

Support Vector (Soporte vectorial): es un algoritmo de maquina de aprendizaje supervisado
utilizado para la clasificacion y regresion. El objetivo del algoritmo SVM es encontrar un
hyperplane en un espacio N-dimensional que claramente clasifica los puntos de datos. La
dimensién de la hyperplane depende del nimero de funciones. Si el nUmero de caracteristicas
de entrada es de dos, entonces el hyperplane es sélo una linea. Si el niUmero de caracteristicas
de entrada es de tres, de la hyperplane se convierte en un 2-D del plano. Se hace dificil
imaginar cuando el nimero de caracteristicas supera los tres [49].

KNeighbors (K-Vecinos): es un método no paramétrico de clasificacion desarrollado por
primera vez por Evelyn Revision y José Hodges en 1951, se utiliza para la clasificacién y
regresion. En ambos casos, la entrada consiste en la k mas cercano de formacién en el
conjunto de datos. El resultado depende de si los k-NN se utilizan para la clasificacion o
regresion: a) En k-NN clasificacion, el resultado es una clase de membresia. Un objeto esta
clasificado por la pluralidad de votos de sus vecinos, con el objeto de ser asignado a la clase
mas comun entre sus k vecinos méas cercanos (k es positivo entero, normalmente pequefio).
Si k = 1, entonces el objeto es simplemente asignado a la clase del vecino mas cercano. B)
En k-NN regresion, la salida es el valor de la propiedad para el objeto. Este valor es el
promedio de los valores de k vecinos méas cercanos [50].

Decision Tree (Arbol de decision): es una de las herramientas visuales de clasificacion y
prediccion eficaz, aunque se vean mas sencilla, se utiliza para la toma de decisiones. El arbol
toma un problema o situacion de raiz y explora todos los posibles escenarios relacionados
con él con base en numerosas decisiones. Los arboles de decision son muy utilizadas en
diferentes sectores. Desde la programacion hasta el analisis empresarial, los ejemplos de
arboles de decisidn estan por todas partes [51].

Random Forest (Bosque aleatorio): es una potente y versatil maquina supervisada de
algoritmo de aprendizaje, que crece y combina varios arboles de decisién para crear un
"bosque”. Puede ser utilizado para la clasificacion y regresion. Es creado usando un conjunto
de datos de entrenamiento. EI modelo esta capacitado utilizando diferentes ejemplos de varias
entradas y salidas, y por lo tanto aprende a clasificar cualquier nuevo dato de entrada [52].
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GradientBoosting (Potenciacion del gradiente): es una técnica de aprendizaje automatico
utilizado para el anélisis de la regresion y para problemas de clasificacion estadistica, el cual
produce un modelo predictivo en forma de un conjunto de modelos de prediccion debiles,
tipicamente arboles de decision. Construye el modelo de forma escalonada como lo hacen
otros métodos de boosting, y los generaliza permitiendo la optimizacion arbitraria de una
funcién de pérdida diferenciable [53].

CatBoost (Impulso categérico gradiente): CatBoost se basa en el aumento de gradiente,
una tecnologia de aprendizaje automatico que funciona muy bien con datos de diferentes
fuentes. El algoritmo funciona no s6lo con numeros sino también con muchas otras
"categorias" de datos, como audio, texto o imégenes, incluyendo datos historicos [54].

3.1.3.3  Desarrollo del estudio de modelos de prediccién

Para generar resultados gréficos se ingresaron 1260 registros obtenidos de bases de datos
meédicos. En la que se obtuvieron los resultados presentados en la tabla, las celdas marcadas
en azul representan los valores mayormente altos, como se observa el que cumple con la
mayoria de precision es la Support Vector.

Tabla 3. 25 Resultados de pruebas en modelos de prediccion

No. Modelo Exactitud | Precision | Recall | Puntuacién | Roc auc
1 Logistic Regression | 67.95 75.00 29.03 | 41.86 61.32
2 Support Vector 67.95 80.00 25.81 | 39.02 60.78
3 KNeighbors 66.67 72.73 25.81 | 38.10 59.71
4 Decision Tree 74.36 64.10 80.65 | 71.43 75.43
5 Random Forest 69.23 64.00 51.61 |57.14 66.23
6 GradientBoosting 69.23 62.96 54.84 | 58.62 66.78
7 CatBoost 71.79 69.57 51.61 | 59.26 68.36

3.1.3.4  Pruebas del estudio de modelos de prediccion

De acuerdo a los resultados obtenidos anteriormente, se selecciond trabajar con dos modelos:
Support Vector y Random Forest, y nuevamente se ingresaron 1260 datos nuevos para
observar el comportamiento. La dispersion de datos que se obtuvo se presenta en las
siguientes figuras.

La Figura 3.11 representa los valores ingresados y su mayor importancia al calcular la
prediccion.
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Variable Importance
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Figura 3. 11 Importancia de valores de los biomarcadores

La Figura 3.12 muestra los resultados de Accuracy, la exactitud (accuracy) mide el porcentaje

de casos que el modelo ha acertado. Esta es una de las métricas mas usadas y favoritas.

1.0

0.9

Accuracy
o
[o-]
:

0.74

5.75226282497218.180120459312185.76631440374077.66046506269468.8094052185926
C

Figura 3. 12 Resultados de exactitud
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A continuacion en la Figura 3.13 se muestra la matriz de correlacion obtenida. Con la
finalidad de brindar una medida estadistica de la relacion entre dos variables. La medida se
utiliza mejor en variables que demuestran una relacion lineal entre si. La matriz representa
la correlacion entre los pares de valores dentro de la tabla. Es una herramienta confiable para
resumir un enorme conjunto de datos e identificar y visualizar los patrones.
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Figura 3. 13 Matriz de correlacion de datos

Los resultados en cuanto a los datos ingresados se interpretan de la siguiente manera: primero
se agruparon los datos de acuerdo a la frecuencia cardiaca, en la que se observa una
diversidad de niveles, el dato que tiene mayor repeticién es el de 70 a 75 con alrededor de
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72% de personas. La figura presenta los datos sobre la presion sistolica con mayor frecuencia
de 125 a 130 con 65% de personas Y le continda el rango del nivel 120 a 125 con 62% de
personas.

PresionSistolica

FrecuenciaCardiaca

D.

60 80 100 120 _ 00 150 200 _
Figura 3. 14 Gréfica de valores de acuerdo a frecuencia Figura 3. 15 Grafica des\@tlglriizde acuerdo a la presion

cardiaca

Después se organiz6 de acuerdo al sexo, en la Figura 3.16 se percibe que las mujeres tienen
un 60.99% de no padecer alguna ECV y un porcentaje de 39.01% de padecer alguna
enfermedad. Los hombres tienen un 46.22% de tener alguna enfermedad y un 53.78% de no,
por lo que la mayoria no tienen riesgo en el futuro si cuidan sus condiciones de salud.

= No

100.0%

80.0%

55 (39.01%)
60.0% 55 (46.22%)

Poblacién

40.0%

20.0%

86 (60.99%) 64 (53.78%)

0.0%

Femenino Masculino
Sexo

Figura 3. 16 Porcentaje de prediccion de acuerdo al sexo
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Con este andlisis se puede definir que el modelo muestra que las personas mayormente

susceptibles son los adultos mayores, a quienes se les debe tener un seguimiento a los factores
de riesgo y mayor cuidado en las condiciones de salud para prevenir complicaciones futuras

(ver Figura 3.17).

o

~

8
0 T

34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53 54 55 56 57 58 59 M E}.EZE}MESBGE?BS
Edad

Figura 3. 17 Graéfica de datos sobre prediccion de ECV

3.1.3.5  Planificacion del desarrollo de las interfaces gréficas

Para el disefio de las interfaces de usuario, se realizd una investigacion acerca de las las
métricas que se emplean en el desarrollo de soluciones enfocados a la salud y la medicina.
En donde se encontro lo siguiente.

De acuerdo a [44], las aplicaciones relacionadas con la salud se estan convirtiendo en una
parte integral de practica médica, debido a su potencial tanto mejorar la eficiencia de la
prestacion y superar las barreras de la distancia a los proveedores de servicios. Algunas
aplicaciones se han desarrollado de acuerdo con pautas basadas en evidencia y tienen un
beneficio cuantificable para mejorar los resultados clinicos.

En 2019, se identificaron 710 aplicaciones relacionadas con la cardiologia disponibles para
los usuarios la mayoria eran de monitores cardiacos y calculadoras médicas, muy pocos
estaban dirigidos especificamente a la rehabilitacion o prevencion cardiaca.

Para los componentes principales y las caracteristicas ideales de una aplicacion movil deben
ser las siguientes:

3.1.3.5.1 Sencillez

Las opciones contenidas dentro de la aplicacion deben ser clareas e inequivocas, debe existir
un nimero minimo de pasos para havegar de una funcién a otra. Todos los usuarios prefieren
que la informacion presentada sea de forma clara y concisa para evitar confusiones sobre 10s
mensajes principales [55].
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3.1.3.5.2 Informacién confiable

Que la informacién contenida en la aplicacion sea de una fuente confiable, recibe una alta
calificacion por parte de los consumidores. La confiabilidad de la fuente, experiencia y
autoridad percibida, veracidad y respaldo de terceros (como fundaciones) son las mas
valoradas. Estas caracteristicas se consideran persuasivas para aumentar el compromiso y
facilitar el cambio de comportamiento.

Los pacientes valoran muy positivamente la recomendacion de su médico, especialmente los
pacientes mayores. La probabilidad de que los pacientes con enfermedades cardiacas
participen en la rehabilitacion cardiaca se incrementa con una recomendacion de su médico.
Los mensajes claros y coherentes de los proveedores de atencion médica también son
importantes para facilitar el cambio de comportamiento, subrayando la importancia de
profesionales de la salud que tengan suficiente informacion para recomendar aplicaciones
basadas en evidencia y respaldado por teorias comprobadas de cambio de comportamiento
[56].

3.1.3.5.3 Conceptos de cambio de comportamiento

El cambio de comportamiento positivo Ilega cuando las personas estan decididas a cambiar
y empiezan a tomar decisiones propias. Entre las especificaciones que se han utilizado estan:
el establecimiento de metas personalizado y cuantificado, la resolucion de problemas
alrededor de las barreras de cambio, sugerencias informativas para cambio de
comportamiento. También se encuentran las opciones de interaccion con otras personas
similares, grupos de competencia, uso de un avatar [57].

3.1.3.5.4 Seguimiento de datos biométricos en tiempo real

Una caracteristica para aumentar el compromiso es la capacidad de rastrear datos
biométricos, como presidn arterial, niveles de colesterol, niveles de actividad fisica y otras
medidas objetivas de factores de riesgo cardiovascular en tiempo real, una funcion muy
valorada por los usuarios de aplicaciones. Los estudios han encontrado que existe la
probabilidad de que el autocontrol aumente el cambio en el comportamiento [58].

Una revision destaco que el seguimiento en tiempo real permite reflexionar sobre habitos
actuales y fomenta la busqueda de objetivos. Ademas, este tipo de seguimiento puede
permitir que el usuario interactie con una imagen mas amplia de su salud, observando
patrones y conexiones en los datos recopilados [59].
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3.1.3.5.,5 Recompensas

Los beneficios de proporcionar las recompensas son reconocidas como centrales por los
minoristas, con aplicaciones ahora dirigidos a los compradores en la tienda con recompensas
personalizadas para aumentar el gasto. Las recompensas estan dirigidas en el protocolo del
estudio CONNECT, que es un ensayo controlado que incluye 2000 participantes para probar
una aplicacion que se integre con el sistema medico de registro de los pacientes [60].

3.1.3.5.6  Personalizacion de la aplicacion

La informacion personalizada es un componente central del cambio de comportamiento
exitoso. En una revision de persuasion tecnologia y desarrollo de aplicaciones, la capacidad
de adaptar contenido para el usuario, permitir el establecimiento de objetivos personales, y
adaptar la informacidon, aumentaron los beneficios percibidos de una aplicacion [61].

La forma en que una aplicacion puede acceder a informacion personalizada es mediante el
intercambio de datos en la nube, las ventajas son que el procesamiento y almacenamiento de
datos por lo que se reduce el requisito de procesamiento del dispositivo movil y permite una
funcionalidad mas compleja.

3.1.3.5.7 Elementos sociales

Las oportunidades de comparacion social y apoyo social son importantes para aumentar el
cambio de comportamiento. En un estudio cualitativo, los individuos creian que el elemento
de la competencia les ayudaria a lograr sus objetivos de salud, mientras que otros
consideraron que los consejos y sugerencias de personas con objetivos similares son
mayormente valiosos para su motivacion. Los usuarios de aplicaciones también valoraron
altamente la posibilidad de establecer contacto con profesionales de la salud [62].

3.1.3.5.8 Privacidad

Las preocupaciones sobre la privacidad de los usuarios potenciales son una barrera
importante a la adopcidn de aplicaciones relacionadas con la salud, no solo en relacion con
el intercambio de datos, sino también en términos de seguridad personal. Las aplicaciones de
atencion médica pueden recopilar grandes cantidades de datos y, por lo tanto, los
desarrolladores de aplicaciones deben asegurarse de no vender informacién del consumidor
(por ejemplo, a anunciantes), especialmente porque muchas aplicaciones gratuitas generan
ingresos de la publicidad. La comprobacién de que existe una politica de privacidad y
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proporcionar una proteccion adecuada para los datos del usuario es un componente
importante del uso de aplicaciones moviles [63].

Con base en [64], la modificacion o la prevencion de los factores de riesgo de ECV pueden
reducir la morbilidad y mortalidad. Estos factores de riesgo son acumulativos en sus efectos
deletéreos, y la idea es centrarse en la reduccion integral del riesgo, utilizando valores
absolutos de riesgo de ECV, en lugar de factores de riesgo individuales.

Una vez que han surgido factores de riesgo de ECV en un individuo, la prevencion primaria
se vuelve importante para limitar la progresion de la enfermedad. La prevencion primaria se
dirige especificamente factores de riesgo conocidos de ECV, como fumar, exceso de peso u
obesidad o hipertension.

De acuerdo al analisis realizado se seleccionaron las caracteristicas definidas en la Tabla
3.26, contemplando la edad de los usuarios a quienes esta dirigida la aplicacién de deteccion
temprana, en cada una se describe la funcion que tendra la aplicacion.

Tabla 3. 26 Caracteristicas y funcionalidades de la aplicacién mavil

Caracteristica Funcionalidad Descripcion de la Interfaz
funcionalidad
Datos personales del | Recuperar datos | Registro nuevo y
usuario. personales del | perfil

usuario: nombre,
apellidos, correo
electronico, fecha de

nacimiento.
Personaliza perfil de | Crear un perfil de | Editar perfil
usuario. usuario y que pueda

ser modificado, para
que los  datos
almacenados  sean

personales.
Célculo de la| Generar un | Diagnostico
Personalizacion de | probabilidad de | diagnostico de los
la aplicacion vy | contraer una | datos  recuperados
privacidad enfermedad para calcular la
cardiovascular. probabilidad de
contraer una
enfermedad

cardiovascular a
cada usuario.

Porcentaje general | Proveer el | Diagnostico
de  sufrir una | porcentaje  general
enfermedad que  tiene  una
cardiovascular. persona de sufrir una
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Caracteristica Funcionalidad Descripcion de la Interfaz
funcionalidad
enfermedad
cardiovascular  de
acuerdo al
diagndstico.
Informacion Sugerencias  para | Proporcionar al | Sugerencias
confiable evitar las | usuario sugerencias
complicacionesenla | para  evitar  las
salud. complicaciones de
salud en el futuro,
aprobadas por
especialistas.
Seguimiento de | Recuperar datos. Recuperar datos. Dispositivos
datos biométricos en
tiempo real

Para la funcionalidad de la aplicacion se disefiaron Mockups que a continuacion se presentan.

1. Para acceder a la aplicacién, el usuario debe iniciar sesion con un nombre y
contrasefia, en caso de que aln no tenga uno podra crear una cuenta. Los datos
insertados seran validados (Figura 3.18).

Bienvenido

Usuario

Contrasefa

Figura 3. 18 Inicio de sesion en la aplicacion movil

2. Al ingresar, se visualizara un menu lateral con la finalidad de que se seleccione la
opcidn deseada. También se puede cerrar sesién en la opcion que se encuentra al final
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del mend. En la parte superior se encuentra el icono de notificaciones y el de perfil,
para ingresar de manera sencilla a ellas (Figura 3.19).

Inicio
Contactos
Detectar

Grafica

Sugerencias

Ayuda

Descargar

Compartir

Salir

Figura 3. 19 Menu lateral en la aplicacién.

3. Al momento de hacer un nuevo calculo de probabilidad de llegar a tener una
enfermedad cardiovascular se deben ingresar datos generales de la persona, datos de
analisis clinicos y posibles sintomas presentados (Figura 3.20). Los datos ingresados
se almacenaran en una base de conocimientos.

I‘\
Ingresar datos
Peso
Estatura
Glucosa
Antecedentes con diabetes

Antecedentes con hipertension

Triglicéridos

Mareos

Cansancio

Figura 3. 20 Formulario para ingresar datos
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4. Laaplicacion se conectard con el dispositivo de monitorizacion y recuperard los datos
de frecuencia cardiaca, actividad fisica y presion arterial, esta informaciéon se
presentara a manera de graficas como se simula en la Figura 3.21.

Figura 3. 21 Recuperacién de datos del dispositivo de monitorizacion

5. El célculo de probabilidad se realizard con los datos ingresados manualmente y los
recuperados desde el wearable, se usard el modelo de prediccion para generar el
porcentaje de probabilidad y los resultados se presentaran al usuario a manera de
grafica, en la que se representaran las posibles enfermedades que puede llegar a tener
una persona (Figura 3.22).

Figura 3. 22 Resultado del calculo de probabilidad de las ECV
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6. Para apoyar a las personas a mejorar su salud, la aplicacion brindara sugerencias a
manera de lista (Figura 3.23).

f‘\

Sugerencias

[] App

Sugerencia 4

H ~ep

Sugerencia 2

Figura 3. 23 Sugerencias para el usuario

3.1.3.6 Inicio del desarrollo de las interfaces graficas

Esta fase trata del desarrollo de las interfaces graficas de usuario (GUI) utilizando
herramientas de disefio para el frontend: React Native, CSS, HTML, JavaScript, entre otras.

La siguiente lista de codigo contiene las bibliotecas utilizadas dentro de las interfaces graficas
para permitir el correcto funcionamiento de los mismos:

Tabla 3. 27 Fraccion de codigo sobre Bibliotecas usadas

1 import React from "react";

import { Dashboard, DetectionScreen, ProfileScreen, ResultScreen,
WearableScreen, SuggestionsScreen s EditProfileScreen,
DataUser,InfoScreen} from "./src/screens"”;

import Router from './src/routes’;

import {View, ActivityIndicator} from 'react-native’;

import { AuthContext } from "./src/helpers/context";

import { NavigationContainer } from "@react-navigation/native";
import {DrawerContent} from './src/components/menu’;

import { createDrawerNavigator } from "@react-navigation/drawer";
import AsyncStorage from 'react-native’;

OoOoNOOUV AW
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3.1.3.7  Desarrollo de las interfaces graficas

Al momento de crear la interfaz del inicio de sesion se ocuparon bibliotecas y cédigo en
JavaScript para la funcionalidad de los componentes, a continuacion se presenta una lista de
cddigo que contiene los detalles de la interfaz.

Tabla 3. 28 Fraccién de codigo sobre Inicio de sesion

le4 <View style={styles.header}>
105 <Text style={styles.text_header}>Bienvenid@!</Text>
</View>
106 <Animatable.View style={styles.footer}
1e7 animation="fadeInUpBig">
<Text style={styles.text footer}>Usuario</Text>
1e8 <View style={styles.action}>
109 <FontAwesome
110 name="user-o"
111 color="#05375a"
112 size={20}></FontAwesome>
113 <TextInput
114 placeholder="Nombre de usuario"
115 style={styles.textInput}
116 autoCapitalize="none"
117 onChangeText={(val) => textInputChange(val)}
118 onEndEditing={(e) =>
119 handlevalidUser(e.nativeEvent.text)}></TextInput>
120 {data.check_textInputChange ?
<Animatable.View
121 animation="bouncelIn">
122 <Feather
123 name="check-circle"
124 color="green"
125 size={20}></Feather>
126 </Animatable.View>
127 : null}
128 </View>
129 {data.isValidUser ? null :
130 <Animatable.View animation="fadelInLeft"
131 duration={500}>
132 <Text style={styles.errorMsg}>Minimo 4
caracteres</Text>
133 </Animatable.View>
}
134 <Text
135
136
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137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150

151
152
153
154
155
156
157
158
159
160
161
162
163
164
165

style={[styles.text_footer, { marginTop: 35
}1}>Contrasena</Text>
<View style={styles.action}>
<Feather
name="1ock"
color="#05375a"
size={20}></Feather>
<TextInput
placeholder="Contrasena"
secureTextEntry={data.secureTextEntry ? true
: false}
style={styles.textInput}
autoCapitalize="none"
onChangeText={(pass) =>
handlePasswordChange(pass)}></TextInput>
<TouchableOpacity
onPress={updateSecureTextEntry}>
{data.secureTextEntry ?
<Feather
name="eye-off"
color="grey"
size={20}></Feather>

<Feather
name="eye"
color="grey"
size={20}></Feather>
}
</TouchableOpacity>
</View>

Al momento de ingresar los datos cada uno se valida con un método como el siguiente:

Tabla 3. 29 Fraccién de codigo sobre validacién de datos

25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36

const handlePasswordChange = (pass) => {
if (pass.trim().length >= 8) {
setData({
...data,
password: pass,
isValidPassword: true
1
} else {
setData({
...data,
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37
38
39
40
41
42

password: pass,
isValidPassword: false

1)

Para el menu desplegable se realizo el siguiente codigo:

Tabla 3. 30 Fraccion de codigo sobre Menu lateral

25
26
27
28
29

30
31

32
33
34
35

36

37

38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54

55
56
57
58
59

<DrawerContentScrollView {...props}>
<View style={styles.drawerContent}>
<View style={styles.userInfoSection}>
<View style={{flexDirection: 'row',marginTop:
15}}>
<Avatar.Image
source={require('./../../../../assets/icon.png')}
size={50}
/>
<View style={{marginLeft:15,
flexDirection: 'column'}}>
<Title style={styles.title}>AIDA</Title>
<Caption
style={styles.caption}>Bienvenid@</Caption>
</View>
</View>
</View>
<Drawer.Section style={styles.drawerSection}>
<DrawerItem
icon={({color, size}) => (
<Icon
name="home-outline"
color={color}
size={size}
/>
)}
label="Inicio"
onPress={() =>
{props.navigation.navigate('Inicio')}}

/>
<DrawerItem
icon={({color, size}) => (
<Icon

name="clipboard-list-outline”
color={color}
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60 size={size}

2 />
o )

64 label="Deteccidn temprana"

66 {props.navigation.navigate('Deteccién de ECV')}}
67 />

68

65 onPress={() =>

La aplicacion recibira datos del wearable los cuales se mostraran en una interfaz, la siguiente
lista de codigo muestra la parte de desarrollo de la interfaz. Se genera una visualizacion

puntualizando la actividad fisica captada y los movimientos ejecutados.

Tabla 3. 31 Fraccion de codigo sobre visualizacion de datos de wearable

31 «<view style={stylescards.div}>
33 <View style={stylescards.containerC3}>
gg <View style={stylescards.containerIconl}>
36 <FontAwesome
37 name="heartbeat"
38 color="#ffffff"
39 size={40}></FontAwesome>
40 </View>
jg <View style={stylescards.containerTextEnd}>
<Text
43 style={stylescards.textBold}>{datos.bloodpressure}</Text>
44 <Text style={stylescards.colorText}>Latidos por
minuto</Text>
45 </View>
46 </View>
jg <View style={stylescards.containerC3}>
49 <View style={stylescards.containerIcon2}>
59 <FontAwesome
51 name="stethoscope"
52 color="#ffffff"
53 size={49}></FontAwesome>
gg </View>
56 <View style={stylescards.containerTextEnd}>
57 <Text
style={stylescards.textBold}>{datos.heartrate}</Text>
58 <Text style={stylescards.colorText}>mm de
Hg</Text>
23 </View>
61 </View>
<View style={stylescards.containerC3}>
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62 <View style={stylescards.containerIcon3}>

63 <FontAwesome

Zg name="bicycle"

66 color="#ffffff"

67 size={32}></FontAwesome>

68 </View>

69 <View style={stylescards.containerTextEnd}>

70 <Text

/1 style={stylescards.textBold}>{datos.physical}</Text>

72 <Text style={stylescards.colorText}>Minutos de
actividad fisica</Text>

73 </View>

74 </View>

75 </View>

76

Para los datos médicos ingresados se generd una tabla en la que se pintaran por colores si el
valor esté en el rango, en color verde cuando es normal, color amarillo cuando es alerta y
color rojo cuando ya se superd el limite. Para ello se creé el siguiente codigo.

Tabla 3. 32 Fraccion de codigo sobre interfaz de datos médicos

26 «View style={stylescards.listWrapperTitle}>
27 <Text style={stylescards.rowl}>Nombre</Text>
;g <Text style={stylescards.rowl}>Valor</Text>
30 <Text style={stylescards.rowl}>Resultado</Text>
31 </View>
32 <View style={stylescards.listWrapper}>
33 <Text style={stylescards.row}>Colesterol HDL</Text>
34 <Text style={stylescards.row}>{datos.chol}</Text>
;Z <Text style={stylescards.row}>
37 {col ? null :
38 <FontAwesome
39 name="circle"
40 color="#228b22"
41 size={28}
i; ></FontAwesome>
a4 }{col2 ? null:
45 <FontAwesome
46 name="circle"
47 color="#ffd700"
48 size={28}
49 ></FontAwesome>
g? }{col3? null:
52 <FontAwesome
name="circle"
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53 color="#ff0000"
>4 size={28}

22 ></FontAwesome>

57 }
58 </Text>

59 </View>

Los resultados generados acerca de la probabilidad de llegar a tener alguna ECV se
presentardn como una alerta, con descripcion de las afectaciones en la salud. Cada
especificacion tendra una imagen representativa.

Tabla 3. 33 Fraccion de codigo sobre alertas con resultado

26 <Modal

27 animationType="slide"

ig transparent={true}

30 visible={modalVisible}

31 onRequestClose={() => {

32 Alert.alert("Modal has been closed.");
33 setModalvisible(!modalvisible);

34 }}

35 N

ig <View style={{

38 flex: 1,

39 3>

40 <View style={{

41 margin: 20,

42 11>

32 <Text style={{

45 marginBottom: 0.5,

46 }}>Resultado obtenido</Text>

47 {col ? null :

48 <Image

49 source={require('../../../../assets/csad.jpg"')}
>0 style={{ marginBottom: 20 }}
51 />

52 }{col2 ? null:

53 <Image

54 source={require('../../../../assets/tres.jpg"')}
55 style={{ marginBottom: 20 }}
56 />

57 }{col3? null:

58 <Image

59 source={require('../../../../assets/chappy.jpg')}
60 style={{ marginBottom: 20 }}
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61 />

62 }

63 <Text style={{

64 marginBottom: 5,

65 }}> {data.probabilidad}</Text>

66 <Text style={{

67 marginBottom: 25,

68 }}> Porcentaje: {data.porcentaje}%</Text>

69 <Pressable

70

71 style={{

72 borderRadius: 20,

73 1}

74 onPress={() => setModalvisible(!modalvisible)}

75 >

76 <Text style={{

77 T

78 color: "white",
}}>Aceptar</Text>

79

80

81

82

83

Para todas las interfaces se cred cddigo en CSS, con la finalidad de brindar estilo a cada uno
de los componentes. El cddigo siguiente tiene una fraccién de ello.

Tabla 3. 34 Fraccion de codigo sobre el disefio utilizado

1 const stylescards = StyleSheet.create({
2 container: {

i flex: 1,

5 backgroundColor: '#ffffff',
6 s

7 div: {

8 marginTop: 2,

9 marginHorizontal: 20,

1? marginBottom: 20,

12 }J

13 containerCl: {

14 flexDirection: ‘'row’,

15 height: 99,

16 backgroundColor: '#CD5C5C',
1; paddingHorizontal: 20,

19 paddingVertical: 20,

20 borderRadius: 5,

21 elevation: 5,

85



Capitulo 3. Aplicacion de la metodologia

22 marginTop: 10,

23 },

24 S

25 icon: {

26 justifyContent: 'center’',
27 alignItems: ‘'center’,

28 J—

3.1.3.8  Pruebas de las interfaces gréficas

Después de generar cada una de las interfaces graficas planeadas se obtuvo un buen
funcionamiento ingresando a ellas. También al momento de hacer pruebas se eliminaron
variables que se crearon pero no se utilizan, asi como bibliotecas que en posterior ya no se
ocuparon.

3.1.3.9 Planificacion del desarrollo de las API

Se plantea generar una Application Programming Interfaces (Interfaz de Programacion de
Aplicaciones) que permita la comunicacion entre la base de conocimientos y la aplicacion
movil, para que se puedan insertar, consultar, modificar y eliminar datos de usuarios,
contactos, informacion de wearables y resultados de la deteccion de ECV.

Con la finalidad de ser usada en vez de una conexion directa desde la aplicacion hacia la base
de conocimientos. La Figura 3.24 muestra la comunicacion que se espera de la API.

Interfaz de la aplicacion Controlador de la aplicacion API Base de conocimientos

Solicita datos

Se realizan las
sentencias
sQL

Recibe la peticion y de
web acuerdo a ello ejecuta el
método
NO
Lee los datos y
onvierte-el-farmato

i :

nvia datos en =
formato JSON

Figura 3. 24 Diagrama de actividad con la API

Se muestra resultado
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3.1.3.10 Inicio del desarrollo de las API

Para generar una comunicacion adecuada se realizaron las siguientes actividades antes del
desarrollo del cadigo.

1. Primero se contraté un VVPS (Virtual Private Server, Servidor Virtual Privado) para
alojar la base de datos necesaria al proyecto. La seleccionada fue WHM que contiene
las siguientes caracteristicas:

Sistema operativo: Centos 7.9
Version: v98.0.6
Al ingresar se agrega nombre de usuario y contrasefia (ver Figura 3.25).

LHM

Nombre de usuario

Escriba su nombre de usuario.

Contraseiia

Escriba la contrasefia de su cuenta.

Inicio de sesién

Figura 3. 25 Interfaz del VPS

2. Sucesivamente se instald el Sistema Gestor de Base de Datos PostgreSQL desde la
terminal:

HTerminaI

This interface provides command line access to the server's “root” account.

root@vps-383157.msc-healthlab.com:

root@vps-383157.msc-healthlab.com [~]# sudo -u postgres psqgl
could not change directory to "/root™

Password:

psgl (9.2.24)

Type "help" for help.

postgres=# I

Figura 3. 26 Instalacion de Postgres en el VPS
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3. Una vez comprobado el funcionamiento de PostgreSQL, se cred una nueva base de
datos con el nombre de AIDA, para la aplicacion:

e Bases de datos PostgreSQL

Las bases de datos PostgreSQL le permiten almacenar una gran cantidad de infermacion de una manera facil de acceder. Las bases de datos en si no son faciles de leer para los humanos. Las bases de datos
PostgreSQL son requeridas por muchas aplicaciones web, incluidos algunos tablones de anuncios, sistemas de administracion de contenido y otros. Para usar una base de datos, debe crearla. Solo los usuarios de
PostgresQL (diferente al correo u otros usuarios) que tengan privilegios para acceder a la base de datos pueden leer desde esa base de datos o escribir en ella.

4 Ir a usuarios PostgresQL

Crear una nueva base de datos
Nombre de la base de datos

am|

Crear una base de datos

Bases de datos actuales

C

Base de datos Tamafio Usuarios con privilegio Acciones

AIDA 6.91 MB amj_postgres # Cambiar el nombre T Eliminar

Tamario de pagina 10 v

Figura 3. 27 Creacion de base de datos en el VPS

4. Después de crear la base de datos, se ingreso al menu de Bases de Datos desde el
CPanel configurado y se selecciond la opcion de phpPgAdmin:

BASES DE DATOS —

phpMyAdmin Bases de datos MySQL®

Asistente de bases de datos

@ MySQL® MySQL remoto®

Asistente de bases de datos

Bases de datos PostgreSQL PostgresqL

e X

phpPgAdmin

HOYD M

Figura 3. 28 Uso de phpPgAdmin en el VPS
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5. Se crearon las tablas necesarias para almacenar la informacién, de acuerdo al anélisis
realizado.

phpPgAd min PostgreSQL 9.2.24 corriendo en localhost:5432 -- Usted ha iniciado sesién con el usuario "cpses_amOutdgiwj” saL | Historial

P phpPgAdmin: [§ PostoresaL’: [JAIDA”: & public”:

| Servidores

= a
[4 PostgresQL > % ® < L) &
AIDA Tablas Vistas Secuencias Funciones Busqueda de Dominios Privilegios E
S texto completo
=& Esquemas
o ublic Cantidad de
B P Tabla Dueiio Tablespace filas Acciones <
- R T=blag estimadas
= Vistas Contacts amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar A‘C”tg‘ac"p‘f”
- % Secuencias e
5% ManualData amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar Aﬁ::i‘::‘
@ ® Funciones
) — " ~ PP p . Actualizar
® *J Busqueda de Notifications  amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar ‘ e |
& % Dominios PhotoCon amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar Aﬁ::?::r
. - Actualizar
aminar | Seleccione sertar | Vac mine e alize
PhotoUser  amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar aciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar o
PhotoWear  amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar Aﬁ:;?’cl';:'
Results amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar ‘ Afl::":g” |
b . _ 3 . Actualizar
Suggestions amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar —
. - Actualizar
User amj 5 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar indlicos
Wearable amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar A\(;w‘:;::"e!:‘
. Actualize
WearableData amj 0 Examinar | Seleccionar | Insertar | Vaciar | Modificar | Eliminar | Limpiar | Analizar ”,i:‘:.:iﬂ |

Figura 3. 29 Creacion de tablas en el VPS

La importancia de estas actividades es dejar todo preparado para la comunicacion y el acceso
desde la API.

3.1.3.11 Desarrollo de las API

Al iniciar se realiz6 una conexion al servidor mediante el siguiente codigo:

Tabla 3. 35 Fraccion de codigo de la API para conexion a la Base de Datos

private $host = " ";
private $db_name = "AIDA";
private $username = " ";
private $password = " ";

public $conn;

public function getConnection() {
$this->conn = null;
try {
$this->conn = new PDO("pgsql:host=" .
$this->host . ";dbname=" . $this->db_name, $this->username,
$this->password);

VCoOoONOOUVTh WNBR

R
R ®

12
13 $this->conn->exec("set names utf8");
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14 } catch(PDOException $exception) {

15 echo "Connection error: " $exception-
>getMessage();

16 }

17 return $this->conn;

Sucesivamente se crearon carpetas para la gestion de datos de cada tabla, con la finalidad de
tener una organizacién y en caso de modificar algin dato sea mas facil encontrar el directorio,
estos archivos se almacenaron dentro del VVPS:

Name Size
config 4 KB
contact 4 KB
manual 4 KB
object 4 KB
result 4 KB
usuario 4 KB
wearable 4 KB
wearabledata 4 KB

Figura 3. 30 Carpetas de archivos de la API

Se trabajé con la estructura controlador y modelo, por lo que el encargado de validar la
gestion y los datos ingresados o solicitados es la que se presenta en las siguientes fracciones
de codigo, cada uno esta estructurado por tres apartado, la primera para conectarse al modelo,
la segunda para validar cada uno de las variables y el tercero para devolver el resultado.

La primera es para insertar nuevos datos, en este caso para la informacién del usuario nuevo.

Tabla 3. 36 Fraccion de cddigo de la API para insertar datos

$database = new Database();
$db = $database->getConnection();
$product = new User($db);
$data = json_decode(file_get_contents("php://input"));
if(

aouvih WN R

lempty($data->name) &&
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7 lempty($data->email)

8 ) {

9 $product->iduser = $data->iduser;

10 $product->name = $data->name;

11 $product->last _name = $data->last _name;

12 $product->email = $data->email;

13 $product->phone = $data->phone;

14 $product->birth = $data->birth;

15 $product->adress = $data->adress;

16 $product->employment = $data->employment;

17 $product->status = $data->status;

18 $product->username = $data->username;

19 $product->pass = $data->pass;

20

21 if ($product->create()) {

22 http_response_code(201);

23 echo json_encode(array("message" => "Se
ingresdé un nuevo Usuario"));

24 } else {

25 http response code(503);

26 echo json_encode(array("status” => "No se
registré, verifica los datos"));

27 }

28 } else {

29 http_response_code(400);

30 echo json_encode(array("error" => "Incapaz de crear
el registro. Los datos estan incompletos."));

31 }

En caso de realizar consultas se ejecuta el siguiente codigo, el ejemplo es para extraer todos
los contactos del usuario.

Tabla 3. 37 Fraccién de codigo de la API para consultar datos

1 $stmt = $obj->consultAllContacts();

2 $num = $stmt->rowCount();

3 if($num>0) {

4 $arr = array();

5 $arr["datos"]=array();

6 while ($row = $stmt->fetch(PDO::FETCH_ASSOC)) {
7 extract($row);

8 $arr_cont=array(

9 "idcontact" => $idcontact
10 , "name" => $name

11 , "mail" => $mail

12 , "employment" => $employment
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13 , "relation" => $relation

14 , "iduser"™ => $iduser

15 )5

16 array_push($arr["datos"], $arr_cont);

17 }

18 http response code(200);

19 echo json_encode($arr);

20 } else {

21 http response code(404);

22 echo json_encode(array("Error" => "No se encontraron

23 Usuarios"));

}

Cuando de requiera modificar algun registro se ejecutara la siguiente secuencia de codigo:

Tabla 3. 38 Fraccion de codigo de la API para modificar datos

actualizar"));

1 $database = new Database();

2 $db = $database->getConnection();

3 $xemc = new Wearable($db);

4 $data = json_decode(file get contents("php://input"));

5

6 $xemc->idwear = $data->idwear;

7 $xemc->name = $data->name;

8 $xemc->serie = $data->serie;

9 $xemc->model = $data->model;

10 $xemc->date = $data->date;

11 $xemc->character = $data->character;

12 $xemc->data = $data->data;

13 $xemc->descriptions = $data->descriptions;

14 $xemc->iduser = $data->iduser;

15

16 if($xemc->updateDatalWearable()){

17 echo json_encode(array("message" => "Los datos
wearable se actualizaron"));

18 } else{

19 echo json_encode(array("error"

del

al

Cuando se solicite eliminar un registro, el siguiente codigo hara la tarea.

Tabla 3. 39 Fraccion de codigo de la API para eliminar datos

1 $database = new Database();
$db = $database->getConnection();
3 $wear = new Wearable($db);

N
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4 $data = json_decode(file get contents("php://input"));

5 $wear->idwear = $data->idwear;

6 $wear->searchId();

7 if ($wear->idwear!=null){

8 if($wear->deletelWearable()){

9 http_response_code(200);

10 echo json_encode(array("Exito" => "E1 Wearable
se elimind"));

11 telse{

12 http_response_code(503);

13 echo json_encode(array("Status” => "No se
eliminé el Wearable"));

14 }

15 }else{

16 http response code(404);

17 echo json_encode(array("Error" => "No se encontré el
Wearable con dicho Identificador"));

Todas las carpetas presentadas en la Figura 3.30 se componen de las operaciones de: insertar
nuevo registro, consultar todos, consultar por identificador, modificar y eliminar. Solo se han
agregado ejemplo de cada uno de ellos en esta seccion.

3.1.3.12 Pruebas de las API

Al finalizar el desarrollo de cada API, se realizaron pruebas de acceso a los datos, primero a
datos de usuario para ello se ocup0 la siguiente fraccion de codigo:

Tabla 3. 40 Fraccion de codigo para la conexion de la aplicacion con la API

1 const url_api = 'http://162.214.187.236/~amj/api/usuario/consulta_id.
2 php?iduser="+id;

3

4 fetch (url_api)

5 .then(res => res.json())

6 .then(data => {

7 const name = document.createElement('p")

8 name.innerHTML = "Nombre: " + data.name

9 aplicacion.appendChild(name)

10

11 const lastname = document.createElement('p"')

12 lastname.innerHTML = "Apellidos: " + data.last_name
13 aplicacion.appendChild(lastname)

14

15 const email = document.createElement('p')
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16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38

)

.catch(err => console.log(err))

email.innerHTML = "Correo: + data.email

aplicacion.appendChild(email)

const phone = document.createElement('p")
phone.innerHTML = "Teléfono: " + data.phone
aplicacion.appendChild(phone)

const birth = document.createElement('p")
birth.innerHTML = "Fecha de nacimiento: " + data.birth
aplicacion.appendChild(birth)

const adress = document.createElement('p")
adress.innerHTML = "Direccidén: " + data.adress
aplicacion.appendChild(adress)

const employment = document.createElement('p"')
employment.innerHTML = "Ocupacién: " + data.employment
aplicacion.appendChild(employment)

Se obtuvo de manera exitosa los datos solicitados. A continuacidn se agrega la prueba
ejecutada mediante Postman para insertar nuevo registro a la base de datos mediante el uso
de la API.

B B

2 & .on
jorkspaces Reports  Explore Q_ Search Postman & S 8B signin

& Working locally in Scratch Pad. Switch to a Workspace X

http://10.0.012/a.. ® £ oo No Environment

http://10.0.0.12/api/manualfinsertar.php [ save

POST

v http://10.0.012/api/manual/insertar.php

Auth  Headers (8) Body ® Pre-req. Tes ettings Cookies  Body @® 201Created 496s 5658 Save Response v

w v JSON v Beautify Pretty  Raw  Preview  Visuaize  JSON v mQ

1 q

3 B

Figura 3. 31 Pruebas de insercion de datos desde Postman
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Esas han sido las pruebas fundamentales para aprobar el funcionamiento adecuado de las
API’s generadas.

3.1.3.13 Liberacion

Al concluir cada una de las tareas planeadas se realizd una entrega de archivos para su
almacenamiento, quedando la carpeta con lo siguiente:

70 archivos de imagen

66 archivos de JavaScript

73 archivos de SCSS (Syntactically Awesome Style Sheet, hoja de estilo
sintacticamente impresionante).

151 archivos JSX (Extension de la sintaxis de JavaScript, usado en React).

3 archivos JSON

e 27 archivos PHP para el acceso a la base de datos.

3.14 Estabilizacion

En esta fase se da paso a la generacion de documentos para uso de lo que se ha desarrollado.

3.14.1 Documentacion

Para el respaldo del trabajo realizado, se generaron dos documentos importantes, la primera
es el manual de uso de los servicios Web mediante las API’s. El cual es un documento en
formato PDF, a continuacién se anexan los apartados.

Para el respaldo del trabajo realizado, se generaron dos documentos importantes, la primera
es el manual de uso de los servicios Web mediante las API’s. El cual es un documento en
formato PDF, a continuacion se anexan los apartados.
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Manual - APl - AIDA

Elabora: M.S.C. Alejandra Montiel de Jesus

El siguiente documento contiene la descripcion del proyecto, su funcionalidad, directorios
y ficheros que se involucran para una 6ptima funcionalidad.

1.1 Entidades del proyecto [- Tablas -]
« —>User
+ —>Contacts
e —>Wearable
« —>Result
« > WearableData
« > ManualData
«  —> Notificactions
e —>Suggestion

1.2 Métodos

A continuacién, se describen los métodos que se deberan de utilizar segun la operacion a
realizar en la API, aunque se realice una simple consulta se debe de respetar para una
respuesta en el servidor.

*  Method [- POST -]

—  Este método se deberd de utilizar cuando se necesite enviar datos para
crear un nuevo registro en el sistema, no se debera de utilizar al enviar datos
para su actualizacién, es unicamente para crear nuevos registros.

¢ Method [- GET -]

—  ElI'método se debera de utilizar en cualquier consulta de datos, pero no para

enviar, puede ser para consulta general o por identificador.
*  Method [- PUT -]

—  Este método se debera de utlizar solo para enviar datos al API para

actualizar registros ya existentes.
«  Method [- DELETE -]

—  El método se debera de utilizar solo cuando se solicite eliminar algun

registro exitente por medio de la API.
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1.3 Directorios y archivos

1.3.1 Descripcion de los directorios de la API

A continuacion se describen los directorios que se encuentran dentro de la API, los
documentos y una breve descripcion de cada uno de ellos.

«  Carpeta: Usuario

—  Documento: actualizar.php

«  El documento actualiza un registro dentro del servidor, para ello es
necesario enviar los pardmetros en formato JSON y el identificador
del registro.

—  Documento: buscar.php

« El documento realiza una peticion de busqueda de acuerdo al
pardmetro enviado o solicitado.

—  Documento: consulta.php

»  El documento no recibe argumento o dato alguno, el retorno es una
lista de todos los registros encontrados en el servidor.

—  Documento: consulta_id.php

«  El documento realiza una blasqueda de datos acorde al algumento o
dato enviado, este debera de cumplir con un identificador valido.

—  Documento: eliminar.php

«  El documento realiza una eliminacién * de registro conforme el
argumento o identificador enviado, si no se recibe dato alguno, el
documento negara la peticion.

—  Documento: insertar.php

«  Eldocumento tiene la finalidad de crear un nuevo registro, los datos
a enviar deberan de ser acorde al argumento o datos enviados, los
cuales seran aceptados en formato JSON.

. ManualData:

—  Documento: consultar_todos.php
«  El documento realiza una basqueda de datos acorde al idenficador
enviado como argumento o pardmetro, si existe enviara los datos
encontrados en formato JSON.
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. Wearable:

—  Documento: eliminar.php

—  Documento: crear.php

—  Documento: consultar_id.php

—  Documento: actualizar.php

—  Documento: consulta_general.php

—  Documento: consultar_id.php

—  Documento: eliminar.php

—  Documento: actualizar.php

El documento realiza la eliminacién del registro solicitado por
medio de su identificador, si no encuentra el registro este retornara
un codigo de error.

El documento tiene la finalidad de crear un nuevo registro, los datos
a enviar deberan de ser acorde al argumento o datos enviados, los
cuales seran aceptados en formato JSON.

El documento realiza una consulta de datos al servidor por medio
del argumento solicitado, los datos encontrados seran enviados al
solicitante en un array y en formato JSON.

El documento realiza el proceso de actualizacion de datos, para ello
es necesario enviarlos en formato JSON, ademas se debera de enviar
como argumento el identificador del registro a modificar, de lo
contrario enviara un codigo de error.

El documento recupera todos los registros encontrados en el
sistema, los datos que regresa seran en un array y en formato JSON,
el programador deberé de decodificarlos para su correcta lectura.

El documento realiza una peticion de consulta por identificador
conforme el argumento enviado, si no se recibe alguno, el sistema
mandard un cédigo de error, si llega a existir enviara los datos en
formato JSON.

El documento realiza una eliminacion de datos de acuerdo al
identificador enviado como argumento, si no existe el registro, el
sistema enviara un cédigo de error.

El documento enviara una peticién de actualizacion de datos, para
ello es necesario enviar el identificador y los datos a guardar, el
argumento sera en formato JSON. Si el registro o los datos no son
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validos, o llegara a faltar el identificador se enviara un cédigo del
error que se genero.

—  Documento: crear_nuevo.php
«  Eldocumento realiza un nuevo registro en el sistema, para su 6ptima
funcionalidad deberd de enviar los datos en formato JSON, es
necesario que los campos del identificador e identificador de
usuario son obligatorios, si llegara a presentar un error se notificara
mediante un cédigo.

. WearableData:

—  Documento: consultar_id.php
« El documento realiza una peticién de consulta por identificador
conforme el argumento enviado, si no se recibe alguno, el sistema
mandard un codigo de error, si llega a existir enviara los datos en
formato JSON.

—  Documento: ultimo_registro.php
« El documento enviara al solicitante los datos encontrados en un
array y en formato JSON, no enviaré datos de errores.

—  Documento: ultimos_ten.php
« El documento enviara los datos encontrados en el servidor
ordenados de manera descendente y en respuesta JSON, ademas no
hay respuesta de error, ya que solo envia datos y no valida.

*  Result: [- Porcentaje de enfermedad -]

—  Documento: consultar_id.php
« El documento realiza una busqueda de datos en el servidor de
acuerdo al identificador enviado como argumento, si encuentra
datos este los envia en formato JSON, si no encuentra registros
entoces enviara un cédigo de error, este debera de ser controlado
por el programador.

—  Documento: insertar.php
»  El documento para su optimo funcionamiento recibe los datos en
formato JSON, ademas se debera de enviar como datos obligatorios
el identificador del usuario, al finalizar se envia un mensaje de éxito,
de lo contrario se envia un codigo de error.

—  Documento: consulta.php
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«  El documento envia los registros encontrados en el servidor, si no
se encuentran datos enviard un error. Los datos que existan se
enviaran en formato JSON.

1.4 Clases y Métodos
1.4.1 Objetos del Sistema

A continuacion se describe cada objeto con sus diferentes métodos su funcionalidad para
la manipulacion de datos, en él se realiza una breve descripcion y/o datos necesarios.

»  Usuario
—  function count()
«  El método no necesita argumentos para su funcionalidad, él solo
realiza un conteo de todos los registros encontrados en la base de
datos.

—  function read()
«  El método realiza una consulta de todos los registros en el sistema,
no requiere argumentos para su funcionalidad, y retorna en una
variable los datos encontrados.

—  function create()

«  El método realiza la creacion de un nuevo registro en el sistema, par
ello se deberan de descifrar los datos enviados en JSON para poder
registrarlo. Si la operacion llega a fallar entonces envia un cédigo
de error.

—  function readld()

«  El método realiza una consulta de datos en el servidor, es necesario
recibir el identificador del registro para su 6ptima funcionalidad, si
no encuentra datos retornard un error y de lo contrario retorna los
datos encontrados.

—  function delete()

«  El método realiza una actualizacion del parametro “status” de 1 a 0
en la tabla de usuario, es necesario recibir el identificador del
registro a modificar, si el método fall6 o no encontrd el registro
enviara un mensaje de error, de lo contrario mostrard un mensaje de
éxito.

—  function search($keywords)

«  El método realiza una busqueda de registros en la tabla sefialada,
para su funcionalidad se debera de enviar como argumento el valor
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y el método lo buscara en toda la tabla, los datos encontrados se
retornarén de acuerdo a la tabla.

—  function updateEmployee()

«  El método realiza una actualizacion de un registro a la vez, para su
buena funcionalidad se debera de enviar los datos en formato JSON,
si el registro se realiz6 con éxito entonces mandara un mensaje de
éxito, de lo contrario mandara un error.

*  ManualData:
—  function readAllManual()

«  El'método realiza una consulta de todos los registros existentes, una
vez encontrados, se retornardn en un array.

—  function searchld()
« El método realiza una busqueda de un registro, y valida su
existencia por medio de un TRUE o un FALSE, no retorna valor
alguno, sélo un valor booleano segun lo encontrado.

—  function deleteManual()

« El método realiza la eliminacion de un registro, para su
funcionalidad se debera de enviar como argumento el identificador
del registro, si exite este realizara la operacion y enviara un mensaje
de éxito, de lo contrario mandara un mensaje de error. (Retorna un
valor boolean segun la operacién).

—  function crearNuevoManual()

«  El método realiza el registro de nuevos datos, para ello debera de
recibir los datos del registro, el método realizara la operacion si los
campos no estan vacios, si se ejecutd correctamente mandard una
respuesta verdadera, si llega a presentar un error este mandara un
cédigo del error.

—  function consulDataByld()

«  El'método realiza una consulta de todos los datos en el sistema, para
ello es necesario enviar como argumento el identificador, una vez
se reciba buscara los datos, si existe entonces retorna los datos, de
lo contrario mandard un mensaje de error. Si no se envio el
identificador mandara un mensaje de error.

—  function updateManualdata()
« El método realiza la actualizacion de datos por medio de su
identificador, para ello es vital enviarlo ademas de compartir los
campos en formato JSON.
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1.4.2 Dispositivo Wearable
*  Wearable:
—  function readAllWearable()
«  El método realiza la consulta de todos los registros, ademas retorna
los valores encontrados, no envia mensajes de error, el programador
debe controlar los errores.

—  function wearld()
«  El método realiza la busqueda de datos, de acuerdo al identificador
enviado como argumento, si encuentra registros el sistema los
retornara en un array, de lo contrario enviara un dato falso.

—  function searchld()

«  El método realiza la basqueda del identificador marcado, para ello
se deberd de compartir como argumento el id a buscar, una vez
enviado serd buscado, si se encontré este retornard el valor del
identificador, mas no los datos ligados a él, si no se encuentran datos
retornard un falso.

—  function deleteWearable()

« El método realiza la eliminacion de un registro, para su
funcionalidad se debera de enviar como argumento el identificador
del registro, si exite este realizara la operacion y enviara un mensaje
de éxito, de lo contrario mandara un mensaje de error. (Retorna un
valor boolean segun la operacién).

—  function updateDataWearable()

«  El método realiza una actualizacion de un registro a la vez, para su
buena funcionalidad se debera de enviar los datos en formato JSON,
si el registro se realiz6 con éxito entonces mandara un mensaje de
éxito, de lo contrario mandara un error.

—  function createNewWearable()

«  El método realiza el registro de nuevos datos, para ello debera de
recibir los datos del registro, el método realizaré la operacion si los
campos no estan vacios, si se ejecutd correctamente mandara una
respuesta verdadera, si llega a presentar un error este mandara un
cddigo del error.

1.4.3 Datos del Wearable
»  WearableData:
—  fucntion consultByldentifier()
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« El método realiza la busqueda de todos los datos que son
almacenados de cada Wearable, de acuerdo al identificador enviado
como argumento, si encuentra registros el sistema los retornara en
un array de los datos, de lo contrario enviara un dato falso.

—  function lastRegisterWearable()

«  El método realiza una consulta del ultimo registro encontrado en el
sistema, no es necesario enviar argumento alguno, ademéas no
retorna datos de errores.

—  function lastTenRegister()

« El método enviara una array de los dltimos diez registros
encontrados en el servidor, ordenados de manera descendente, no es
necesario argumento alguno, no retorna error alguno, asi que el
programador debera de realizar su método para los errores
controlados.

1.5 URL s y Datos en formato JSON
1.5.1 URL ejemplo de consultas

A continuacién, se describen las consultas a realizar directamente en la API, para ello es
necesario configurar las url de prueba, ademas de respetar los tipos de datos que
interactuardn en formato JSON, aclarando lo siguiente: si se envian los datos como
argumento en la url es necesario la separacion por comas, y si es s6lo un valor no es
necesario encerrérlo entre comillas ya sea dobles o simples.

En los siguientes ejemplos se describen las url a consultar segun su necesidad, ademas de
los formatos JSON a respetar para el envio de datos y ejemplos de muestra de respuesta
del servidor.

Cargar archivos de:
« CARPETA - Configuracion : Carpeta con acceso a la base de datos
—  Documento : Database, este contiene la conexion a la base de datos.

« CARPETA - Objetos : Carpeta con objetos que hacen uso de cada entidad actual
en el servidor.

—  Documento : ManualData

«  Status : Actualmente funcionando
—  Documento : Usuario

»  Status : Actualmente funcionando
—  Documento : Contacts

»  Status : Actualmente funcionando
—  Documento : Result

«  Status : Actualmente funcionando
—  Documento : Wearable
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«  Status : Actualmente funcionando
—  Documento : WearableData
«  Status : Actualmente funcionando
Manual Data
« CARPETA - ManualData : Contiene los archivos para el acceso a los datos
— : Documento - Consultar por identificador

- http://162.214.187.236/~amj/api/manual/consulta_id.php

: Documento - Insertar nuevo registro

- http://162.214.187.236/~amj/api/manual/insertar.php

: Documento - Actualizar registro

- http://162.214.187.236/~amj/api/manual/extra/actualizar.php

: Documento - Consultar todos los registros

- http://162.214.187.236/~amj/api/manual/extra/consulta_all.php

: Documento - Eliminar registro por identificador
- http://162.214.187.236/~amj/api/manual/extra/eliminar.php

NOTA: Ya estéa funcionando en el servidor VPS. Algunos datos deberan de ser en formato
JSON, por ejemplo:

Usuario
« CARPETA : Usuario : Contiene los archivos para el control de datos
— : Documento : Actualizar registro por identificador

- http://162.214.187.236/~amj/api/usuario/actualizar.php
— : Documento : Buscar por parametro “s”

- http://162.214.187.236/~amj/api/usuario/buscar.php

: Documento : Consultar todos los registros
- http://162.214.187.236/~amj/api/usuario/consulta.php
— . Documento : Consultar por identificador

- http://162.214.187.236/~amj/api/usuario/consulta_id.php

: Documento : Eliminar registro por identificador
- http://162.214.187.236/~amj/api/usuario/eliminar.php

- : Documento : Insertar nuevo registro
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- http://162.214.187.236/~amj/api/usuario/insertar.php

NOTA: En las funciones a utilizar se tiene que verificar lo siguiente: - Para insertar datos
mediante la API se debera de agregar en formato JSON, ejemplo:

{
"iduser": 2,
"name": "Alejandra",
"last_name": "Montiel",
"email": "ale@gmail.com",
"phone"; "2722341234",
"birth": "2000-02-29",
"adress": "Mendoza, Ver.",
"employment": "Ingeniera",
"status": 1,
"username": "ale",
"pass": "1212"

En la funcidn de Buscar se tiene que pasar como argumento una S seguido del
valor a buscar, ejemplo:

- [buscar.php?s=texto

«  Parael archivo de consultar se debera de ingresar como argumento el campo iduser,
seguido de un identificador anterior ya almacenado o existente.

- [consulta_id.php?iduser=5

«  Enlaactualizacion de los datos de algun registro existente se deberan de enviar los
datos en formato JSON

"iduser": 1,

"name": "Alejandra”,
"last_name": "Montiel",
"email": "ajeandra@gmail.com”,
"phone"; "2721234567",
"birth": "2000-02-29",
"adress": "Mendoza, Ver.",
"employment": "Maestra",
"status™: 1,

"username"': "alejandra”,
"pass': "1212"

e Para eliminar un registro se debera de enviar como argumento el identificador del
registro a eliminar.

- leliminar.php?iduser=10
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Resultados
« CARPETA: Result Contiene los archivos para el control de datos sobre los
contactos
—  Documento: Consulta realizard una basqueda de todos los datos en el
sistema

http://162.214.187.236/~amj/api/result/result.php

—  Documento: Consulta por Identificador para su correcto funcionamiento
es necesario enviar como argumento el identificador.

http://162.214.187.236/~amj/api/result/result.php

Ejemplo de consulta:

...[api/result/result.php?idresult=5
—  Documento: Insertar el archivos crear nuevos registros
http://162.214.187.236/~amj/api/result/result.php

Ejemplo de formato JSON:

"idresult": 6,
"number": 2,
"score™: 2,
"arrhythmia™: 2,
"hyper": 2,
"angina"; 2,
"heartattack™: 2,
"none": 2,
"iduser™: 2,
"idweardata": 2,
"idmdata™: 2

}

Wearable datos que procesa con sus Sensores.
« CARPETA: Wearable**: Contiene los archivos para el control de datos cada

wearable registrado.

—  Documento: Consulta realizard una busqueda de todos los datos de cada

wearable.
http://162.214.187.236/~amj/api/wearable/extra/consulta.php

—  Documento : Consulta por Identificador para su correcto funcionamiento
es necesario enviar como argumento el identificador
http://162.214.187.236/~amj/api/wearable/consulta_id.php

106



Capitulo 3. Aplicacién de la metodologia

Ejemplo de consulta:

...[lapi/wearable/consulta_id.php?idwear=5

—  Documento: Actualizar datos existentes en el sistema.
http://162.214.187.236/~amj/api/wearable/actualizar.php

Ejemplo de formato JSON:

{
"idwear": 5,
"name": "Fitbit",
"serie": ",
"model": "Charge",
"date": "2021-01-03",
"character": "Fithit",
"data": ",
"descriptions™: ",
"iduser": 5

}

—  Documento: Eliminar registro, para su Optimo funcionamiento es
necesario enviar el argumento de identificador.
http://162.214.187.236/~amj/api/wearable/eliminar.php

Ejemplo de argumento:
...[lapi/wearable/eliminar.php?idwear=5

WearableData datos de cada dispositivo registrado en la plataforma.

« CARPETA: WearableData Contiene los archivos para el control de cada
wearable registrado.

—  Documento : Consulta por Identificador para su correcto funcionamiento
es necesario enviar como argumento el identificador
http://162.214.187.236/~amj/api/wearabledata/consulta_id.php

Ejemplo de consulta:
...Japi/wearabledata/consulta_id.php?idweardata=1

—  Documento: Consulta altimos registro para su funcionamiento no es
necesario enviar argumentos, ademas no retornara errores.
http://162.214.187.236/~amj/api/wearabledata/ultimo_registro.php

Ejemplo de retorno en formato JSON:

{

"datos": [

"idweardata™: 1,
"physical™: 1,
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"bloodpressure™: 1,
"heartrate": 1,
"iduser": 1
}
]
}

—  Documento: Consulta Ultimos Diez Registros para su funcionamiento no
es necesario enviar argumentos, ademas no retornara errores.
http://162.214.187.236/~amj/api/wearabledata/ultimos_10.php

Ejemplo de retorno en formato JSON:

{

"datos": [
{
"idweardata": 6,
"physical™: 0,
"bloodpressure": 70,
"heartrate": 50,
"iduser": 1

e

"idweardata": 1,
"physical™: 0,
"bloodpressure™: 120,
"heartrate": 60,
"iduser": 1
}
]
}

El segundo documento es el manual de usuario de la aplicacién para la deteccion temprana
de enfermedades cardiovasculares, el cual se anexa en formato PDF.

3.15 Prueba y reparacion

En esta Gltima fase de la metodologia Mobile-D, se trata de obtener la version final de la
solucion, para eliminar aquellos rasgos innecesarios y cambiar algunas caracteristicas.
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3.151 Pruebas

Al finalizar la fase de desarrollo se enlazaron todos los componentes para generar la solucion,
a continuacion se describe la funcionalidad obtenida en cada interfaz generada.

3.1.5.1.1 Logos de la aplicacion

Para tener una identificacion personalizada de la aplicacion, se seleccionaron colores
favorecedores y un nombre apropiado. En la Figura 3.32 se aprecia el icono y el nombre de
AIDA, en la Figura 3.33, se contempla el splash screen que se colocé al iniciar la aplicacion.

558 Q W 0 o L el ]

AIDA

Figura 3. 32 icono de la aplicacion en el dispositivo Figura 3. 33 Splash Screen de la aplicacion
movil
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3.1.5.1.2 Registro de nueva cuenta
Para que el usuario ingrese a las funciones de la aplicacion es necesario crear una cuenta en
la que se solicitan datos importantes sobre su identidad, estas son las siguientes: Nombre,
apellidos, correo electronico, teléfono, fecha de nacimiento, direccion, ocupacion, nombre
de usuario (para las sesiones) y una contrasefia (ver Figura 3.34). Una vez que se han
ingresado todos los datos se debe presionar el boton Enviar como se muestra en la figura.

S559mM@ T - L R

€ Registro nuevo

Ingresa tus datos

Nombre (s)

8

Apellidos

8

Correo electrénico
&

Teléfono

a

Fecha de nacimiento
Ocupacion

=

Contrasefia

8 ®

Figura 3. 34 Registro de nuevo usuario

3.1.5.1.3 Manejo de sesion
Las cuentas registradas ingresaran en un login (ver Figura 3.35), escribiendo nombre de
usuario y contrasefia, una vez llenados los espacios se selecciona el boton Acceder, se
validara la existencia de los datos dentro de la aplicacién, en caso de que esté el registro el
usuario va a acceder a la aplicacion, por el contrario, tendra que crear cuenta nueva.

Bienvenid@!

Usuario

8

Contrasena

) =

‘ Crear cuenta

Figura 3. 35 Inicio de sesion
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Para resguardar los datos de la contrasefia se ha aplicado la opcién de visualizar y ocultar
valores, en la Figura 3.36 la contrasefia esta oculta, en la Figura 3.37 se habilité el icono de
ver contrasefa.

Bienvenid@! Bienvenid@!
Usuario Usuario
8 usen @ 8 usent (]
Contrasefia Contrasefia
[ e o [N & password ®
‘ Crear cuenta | | Crear cuenta ‘
< @] 1] < @] 11l
Figura 3. 36 Contrasefia inhabilitada Figura 3. 37 Contrasefia habilitada

Si se ha iniciado sesion se puede cerrar desde el mendu lateral seleccionando la tltima opcién
que brinda, tal como se visualiza en la Figura 3.38.

B B @ 8
5 g B
& 2 g
ot
2 5 2
g 5 B

(3]
=

o o
o

Do

B

Figura 3. 38 Mend lateral para cierre de sesion
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Al ingresar a la aplicacion y validados los datos, se despliega el siguiente dashboard, la cual
contiene los siguientes apartados:

a. Datos de usuario

b. Datos extraidos desde el wearable, en este caso se obtienen los latidos por
minuto, la frecuencia cardiaca y los minutos de actividad fisica ejercida.

c. Una tabla con datos médicos, para apoyar al usuario a visualizar el estatus de
su salud, se genera una tabla sefialando aquellos datos con mayor influencia y
marcados con los colores del semaforo para representar en: verde = normal,
amarillo = precaucion y rojo = alerta.

7558Q0 * 208

= Inicio

& Hola Maria Paula-cruz san

Datos fisicos

slcla

Datos médicos

Nombre Valor Resultado
Colesterol 34

Y ®
Glucosa 34

Colesterol 0

LDL

IMC 56 .
Medida 0 '

cintura

Figura 3. 39 Dashboard de la aplicacion
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3.15.1.4 Menu lateral

Para navegar dentro de la aplicacion hay un mend que se encuentra en la parte lateral
izquierda (ver Figura 3.40), que contiene todas las funcionalidades.

]

Figura 3. 40 Mend lateral
A continuacion se describe la funcionalidad de las opciones:

¢ Inicio: la interfaz que se despliega al ingresar a la aplicacion.

e Deteccion temprana: para realizar el calculo de deteccion temprana de
enfermedades cardiovasculares

¢ Resultados: en la que se presentan los resultados encontrados en los test de célculo,
que contiene informacion de las posibles enfermedades que son propensas las
personas.

e Sugerencias: mensajes para el cuidado de la salud que se brindaran al usuario
dependiendo de los resultados.

e Dispositivos: listado de dispositivos de monitorizacidén conectados con la aplicacion.

e Datos médicos: para nuevos usuarios es importante llenarlo antes del calculo de
probabilidad, en caso de los usuarios recurrentes solo se consultaria para actualizarlo.

e Perfil: acceso a datos del perfil y modificacion de ellos.

e Configuracion: para realizar modificaciones a datos del perfil.

e Cerrar sesion: para salir y cerrar la cuenta activa.
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3.1.5.1.5 Datos del perfil

Al seleccionar Perfil aparece la interfaz que muestra la Figura 3.41, en la que se presentan

datos ingresados al crear cuenta nueva.

959MQO * PRala

= Perfil

Informacion del usuario

&

Maria Paula cruz san
& maria@gmail.com
&, Teléfono: 2721011213
m Fecha de nacimiento: 1996-10-03
Q Direccion: Orizaba, Ver.

= Ocupacién: abogada

Figura 3. 41 Datos del perfil de usuario

En caso de que el usuario requiera cambiar datos de registro debera seleccionar
Configuracion en el menu del perfil o al consultar perfil puede seleccionar Modificar datos,
y asi editar la informacidn necesaria (ver Figura 3.42), luego seleccionar el bot6n Actualizar.

959 BMQ@ 2.

= Editar perfil

Configuracion

Fecha de nacimiento
Direccion:

Q

Ocupacién

Nombre de usuario:

@®

Contrasefia:

a

Figura 3. 42 Configuracion de datos personales
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3.1.5.1.6 Calculo de probabilidad

La finalidad de la aplicacion AIDA es realizar una deteccion temprana de enfermedades
cardiovasculares, pero también se ha contemplado la deteccion de arritmias y taquicardias,
por lo que en esta seccion se explicaran los componentes que realizan las funciones.

Se ingresan los datos en el formulario correspondiente (ver Figura 3.43), es importante tomar
en cuenta que se debe tomar un analisis clinico para determinar los valores exactos y si es
posible con apoyo de un médico ingresar los datos.

955 Q@0 - *=.a

= Datos

Ingresa datos médicos

Sexo

80
Colesteral HDL
8 80

Glucosa

M 1o
Medida cintura
s P
Colesterol LDL
60
Estatura

120

Figura 3. 43 Formulario para datos médicos
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Los datos almacenados se consultan para generar la deteccion, para calcular la enfermedad
cardiovascular solamente se ingresan datos obtenidos de un electrocardiograma, éstas se
agregan en un formulario (ver Figura 3.44), al hacer clic en el boton enviar se realizara un
calculo y el resultado sera presentado de acuerdo al nivel de probabilidad. En la Figura 3.45
se presenta un resultado del 79% que no se padecera alguna enfermedad cardiovascular.

= Deteccion de ECV = Deteccion de ECV
Deteccion con el Modelo Random Deteccion con el Modelo Random
Forest Forest
Edad Edad
2 2
Los siguientes datos deben ser obtenidos Loss Resultado obtenido os
del estudio de electrocardiograma dele .
Creatinina Creat B
4 LI
0ld Peak oldp
4 3 4,
Rest ECF Rest {
No
© o2 O

Porcentaje: 79%

n

Figura 3. 44 Formulario para la deteccion temprana Figura 3. 45 Resultado favorable

En caso de que exista una probabilidad de llegar a obtener alguna enfermedad, se distribuye
el valor en medio y alto riesgo, la primera se presenta con una imagen de un corazon triste
(ver Figura 3.46), la segunda se representa con una imagen de corazén enfermo (ver Figura
3.47).

= Deteccién de ECV = Deteccion de ECV
Deteccion con el Modelo Random Deteccion con el Modelo Random
Forest Forest
Edad Edad
2 6t
Los S Los
del Resultado obtenido del Resultado obtenido
Crez Crea
4 8
old ol
'y L
Rest Si Rest Si
© Porcentaje: 79.5% © Porcentaje: 100%
a D «§ @ »
< @] i 4 (8] ]
Figura 3. 46 Resultado regular Figura 3. 47 Resultado malo o de precaucion
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Para calcular la probabilidad de padecer arritmia, se solicita ingresar los siguientes datos en
la interfaz especifica (ver Figura 3.48).

= Deteccion de arritmia

Los siguientes datos son obligatorios
Triglicéridos

4

Fraccion de eyeccion

)

Taquicardia sinusal

SR

Figura 3. 48 Deteccion de arritmia

Una vez evaluados los valores se despliega el porcentaje de probabilidad y una imagen
representativa, tal como se muestra en la Figura 3.49.

= Deteccién de arritmia

Los siguientes datos son obligatorios

Triglicéridos

8 5

Fra

4 Resultado obtenido
Tag . 3 g

© !

Si
Porcentaje: 42.25%

< @] I

Figura 3. 49 Resultados de la deteccion de arritmia
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Por altimo, en la opcion de Detectar taquicardia, se busca el porcentaje que tiene una persona
en llegar a padecer taquicardia, por lo que simplemente se ingresan los datos en la Figura
3.50, y se consultan datos médicos en la base de conocimientos para encontrar el valor de si
padecer la enfermedad (ver Figura 3.51).

= Deteccion de taquicardia = Deteccion de taquicardia
Los siguientes datos son obligatorios Los siguientes datos son obligatorios
Triglicéridos Triglicéridos
8 8 120
Calcio en sangre Calc

) 8 . Resultado obtenido

Taquicardia sinusal Taqu
Porcentaje: 9.75%

< @] 1l

Figura 3. 50 Deteccion de taquicardia Figura 3. 51 Resultados de la deteccion de taquicardia

En la siguiente opcién se encuentran los calculos parciales, en la que con una tabla se
representa el riesgo ante las enfermedades cardiovasculares mas frecuentes. La Figura 3.52
contiene la visualizacion del primer test que el usuario realizé y los resultados obtenidos.

= Resultados
Resultados de la deteccién
Nimero de evaluacion: 1
60% 1
General L
10%
25%
o &

E
3

il O

Figura 3. 52 Resultados parciales de la deteccion
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3.1.5.1.7 Sugerencias para el cuidado de la salud

De acuerdo a los resultados obtenidos en la realizacion del calculo de probabilidad de padecer
alguna enfermedad cardiovascular, se brindan al usuario sugerencias para el cuidado de su
salud. Se consultan en menu lateral izquierdo en la opcion Sugerencias.

La Figura 3.53 muestra las sugerencias recientes que han llegado a la aplicacién, se
representa la prioridad que tienen, la cual puede ser baja, media o alta.

= Sugerencias

Sugerencias para la salud
EJ’ Hacer ejercicio

Practicar alguna actividad fisica por 30
minutos minimo

(& Realizar otro calculo

Realizar otro célculo para valorar estado
de salud

2 Disminuir sal

Empezar a consumir menor cantidad de
sal en los alimentos diarios

Figura 3. 53 Sugerencias para el cuidado de la salud
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3.1.5.1.8 Dispositivos conectados con la cuenta del usuario

Para recuperar los datos de frecuencia cardiaca y actividad fisica se enlaza la cuenta en la
aplicacion con un wearable por lo que en el menU se ha agregado una opcién para ver los
dispositivos conectados. En la Figura 3.54 se presenta el dispositivo conectado actualmente

con unas imagenes de referencia.

Dispositivos

Dispositivo conectado

Fitbit
Serie:
Modelo: Charge

Fecha de enlace: 2027-01-03

Caracteristicas:

-Monitorizacién continua del ritmo cardiaco.
-Ritmo cardiaco en reposo.

~Zonas de frecuencia cardiaca, cardio y pico,
para optimizar el esfuerzo.

Monitorizacidn de la actividad diaria.

Descripcion:
Fitbit Charge 4 es una pulsera
Cuantificadora semeianta a Fithit Charoe 3

Figura 3. 54 Datos del Fitbit conectado

En la Figura 3.55 se muestra la descripcion del dispositivo conectado y la fecha de enlace.
Sucesivamente en la Figura 3.56 se presentan las caracteristicas del Fitbit conectado.

Fitbhit
Serie:

Modelo: Charge

Fecha de enlace: 2027-07-03

Figura 3. 55 Descripcion de dispositivo conectado

Caracteristicas:

-Monitorizacién continua del ritmo cardiaco.
-Ritmo cardiaco en reposo.

-Zonas de frecuencia cardiaca, cardio y pico,
para optimizar el esfuerzo.

-Monitorizacion de la actividad diaria.

Descripcion:
Fitbit Charge 4 es una pulsera

I cuantificadnra semeiante a Fithit Charae 3
Figura 3. 56 Caracteristicas del dispositivo conectado
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Capitulo 3. Aplicacion de la metodologia

3.1.5.2  Reparacion del sistema

En las primeras pruebas, el resultado de probabilidad se desplegaba en forma de texto tal
como se muestra en la Figura 3.57, pero se modifico la interfaz para ser mayormente
comprensible ante cualquier tipo de usuario.

= Deteccién de ECV
Deteccion con el Modelo Random
Forest
Edad
>
Loss  Resultado obtenido %
dele %

Creat

L)
Alert
A old P
SVM - Clasificado CVD = No - Prediccion =
61.26 4

0K Rest

No
O
Porcentaje: 79%

«a @ »

< (0] 1
Figura 3. 57 Resultados con alerta anterior Figura 3. 58 Resultados con alerta actual

Otra configuracion que se realiz6 es el uso de bibliotecas, ya que al realizar la primera version
ejecutable de la aplicacidn, los dispositivos no reconocen las bibliotecas y por ello se quedaba
en blanco la interfaz. Se tomé el acuerdo del cambio de interfaz, en el uso de otras bibliotecas
y mddulos de apoyo.
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Capitulo 4. Resultados

En este capitulo se describen los resultados obtenidos con la realizacion del presente
proyecto.

Se obtuvo una aplicacion para dispositivos maéviles con interfaces que permiten que las
personas accedan de manera sencilla a las funcionalidades de la aplicacién, ya que contienen
elementos cordiales: colores, formas, menus, entre otras. El ingreso de datos es facil esto es
por los menus desplegables y la escritura dentro de cada opcion.

El hecho de usar las matrices como un estandar en la generacion de aplicaciones para el
cuidado de la salud, permitié crear funciones que ayudan a las personas a cuidar sus
condiciones de vida y estar alertas para cualquier complicacion.

A continuacion se describen el caso de estudio en la que se llevé a cabo la prueba de
funcionalidad de la solucion.

4.1Caso de estudio

Para llevar a cabo las pruebas de la aplicacion se solicito la colaboracidn de una asociacion
que tiene dos consultorios medicos en comunidades rurales. Una de ellas localizada en la
comunidad de Los Fresnos, La Perla, Ver. que atiende actualmente 150 pacientes, de
diferentes edades y condiciones de salud. Los servicios principales que ofrece el consultorio
son:

e Atencion bésica

e Maternidad (desde los primeros meses de embarazo, parto y posparto)
e Seguimiento de enfermedades crénicas

e Seguimiento de operaciones y cirugias

e Pediatria

e Andlisis clinicos

Al conversar con la médico en turno, ella autorizé aplicar la deteccion temprana a 10 de sus
pacientes, las cuales diversificd de la siguiente manera:

Tabla 4. 1 Grupo muestra para el caso de estudio

NuUmero de pacientes Rango
3 Entre 18 y 30 afios, sin enfermedades cronicas.
4 Entre 35 y 60 afios, con alguna enfermedad no cardiovascular
3 Entre 25 y 40, con antecedentes familiares de enfermedades
cardiovasculares.
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Capitulo 4. Resultados

Los pacientes fueron 3 hombres y 7 mujeres, ya que las que méas acuden al consultorio son
mujeres y ninos.

Una vez seleccionado el grupo muestra, se continué con la interaccion de cada usuario con
la aplicacion. Algunos casos se describen a continuacion.

En la Figura 4.1 se presenta a una paciente de 24 afios de edad, sin ningin padecimiento ni
malestar de alguna enfermedad cronica, cuida su alimentacion y realiza ejercicio moderado.
La mayoria de tiempo se la pasa sentada por cuestiones escolares.

Figura 4. 1 Paciente 1 usando la aplicacion

En la Figura 4.2 se muestra a una paciente de 18 afios de edad, la cual tiene familiares con
enfermedades crénicas (diabetes e hipertension), las condiciones de salud actuales son
estables, con peso adecuado, ella cominmente realiza actividad fisica en casa.
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Capitulo 4. Resultados

Figura 4. 2 Paciente 2 usando la aplicacion

En la Figura 4.3 se aprecia a una paciente con una enfermedad pulmonar y de 45 afios de
edad, con seguimiento de prediabetes, con escolaridad de primaria.

Figura 4. 3 Paciente 3 usando la aplicacion
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Capitulo 4. Resultados

Cada paciente se registro dentro de la aplicacion, en caso de los que no saben escribir se les
apoyd. Después ingresaron con su nombre de usuario y contrasefia, luego todos fueron
Ilenando el formulario de datos médicos (Figura 4.4).

5QB = $Tla

= Datos

Ingresa datos médicos

Sexo

8o
Colesterol HDL
8w

Glucosa
&
Medida cintura
Qa3
Colesterol LDL
& w0
Estatura

& 1o

Figura 4. 4 Datos médicos

Sucesivamente con apoyo de la doctora se recuperaron datos de electrocardiograma y con
ello se genero la probabilidad de tener una enfermedad cardiovascular. Cabe mencionar que
para los datos del wearable, se utilizd una que posee la doctora.

Después de que los diez pacientes interactuaron con la aplicacion se obtuvieron los siguientes
resultados:
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Capitulo 4. Resultados

Tabla 4. 2 Resultados obtenidos por cada paciente

Persona

Resultado

1: Sexo: hombre,
Edad: 53 afios,
Ocupacion: campesino,
Enfermedad: ninguna,
Antecedentes: cirugia

Sienun72 %

Resultado en aplicacion

= Deteccion de ECV

Detecci6n con el Modelo Random

Forest
Edad
53

Loss
dele  Resultado obtenido

Creat
L3

oldp

4

Rest { Si

© Porcentaje: 72%
g B

2: Sexo0 : mujer,

Edad: 45 afios,

Ocupacion: ama de casa,
Enfermedad: dafio en pulmones,
Antecedentes: prediabetes

Si en un 50.25%

= Deteccion de ECV

Detecci6n con el Modelo Random
Forest

Edad

o Resultado obtenido

el G

Cre

L

Ole

4

R :

© Si
Porcentaje: 50.25%
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Persona

Resultado

Resultado en aplicacion

3: sexo: mujer, No en un e T—
~ = Deteccion de ECV
Edad: 18 afos, 84.75% )

., R Deteccién con el Modelo Random
Ocupacion: estudiante, Forest
Enfermedad: ninguna,

Antecedentes: familiares con 4"
d | abetes de Resultado obtenido
N
:lr 4
fet No
Porcentaje: 84.75%
i L
< (@] 1
4: Sexo: hombre, No en un 80%
Edad 33 aﬁos1 = Dete'cluon de ECV
OCUpaCién: CampeSino, DeteccnonconFit'::,?deloRandom
Enfermedad: ninguna, .
Antecedentes: familiares con -
hipertenSién '&‘;f: Resultado obtenido 0%
‘reao -
4
:“f No

Porcentaje: 80%
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Persona

Resultado

Resultado en aplicacion

5: Sexo: mujer,

Edad: 29 afios,
Ocupacion: campesina,
Enfermedad: asma,
Antecedentes: ninguna

Sien un 50.25%

= Deteccion de ECV
Deteccion con el Modelo Random
Forest
Edad

Lot

Resultado obtenido
del =

Cre

L]
olc
4

Si
Porcentaje: 50.25%

( @ )

6: Sexo: mujer,
Edad: 25 afios,
Ocupacion: secretaria,
Enfermedad: ninguna,
Antecedentes: ninguna

No
99.

en
75%

un

=  Deteccion de ECV

Deteccion con el Modelo Random

Forest
Edad
7
Lot
del Resultado obtenido
Cre
L)
Olc
4
Res NO
©

Porcentaje: 99.75%

( @ )
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Persona

Resultado

Resultado en aplicacion

7: Sexo: hombre,

Edad: 27 afios,

Ocupacion: licenciado,
Enfermedad: ninguna,
Antecedentes: familiares
diabetes

con

No en un 79%

= Deteccion de ECV

Deteccién con el Modelo Random

Forest
Edad
7
Loss  pesultado obtenido %
dele :
Creat &
8 o
oldp
4
Rest t

No
O X
Porcentaje: 79%

] B

8: Sexo: mujer,
Edad: 24 afios,
Ocupacion: estudiante,
Enfermedad: ninguna,
Antecedentes: ninguna

No en
97.75%

un

=  Deteccion de ECV

Deteccién con el Modelo Random

Forest
Edad
24
Lot
del Resultado obtenido
Cre
4
olc /
L]
Ret No
© Porcentaje: 97.75%
1 i
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Capitulo 4. Resultados

Persona

Resultado

Resultado en aplicacion

9: Sexo: mujer,

Edad: 62 afios,

Ocupacion: ama de casa,
Enfermedad: ninguna,
Antecedentes: familiares con
hipertension

Sien un 86.25%

= Deteccion de ECV
Deteccién con el Modelo Random
Forest

Edad

2 «

Lot
de Resultado obtenido

Cre
L

/v
ole /

Si
Porcentaje: 86.25%

oz

10: Sexo: mujer,

Edad: 35 afios,

Ocupacion: campesina,
Enfermedad: colesterol elevado,
Antecedentes: ninguna

Sienun 70.75%

=  Deteccién de ECV

Deteccién con el Modelo Random
Forest

Edad

35
Lo
de Resultado obtenido
Cre
4
Olc
)
Re¢ Si
Porcentaje: 70.75%
1 b

De acuerdo a los valores de probabilidad, la aplicacion brindd sugerencias, y la doctora quedo
en darle seguimiento a los que resultaron en alerta.
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Capitulo 4. Resultados

4.2Evaluacién y resultados

Para generar una evaluacion acertada de la aplicacion se aplico un test a las personas que
interactuaron con la aplicaciéon. EI Anexo 1. Es la que se les brind6 a las personas. En la
siguiente tabla se organizan las respuestas que anotaron los participantes:

Tabla 4. 3 Evaluacion del uso de la aplicacion

doctora?; ¢La doctora es quién
dara seguimiento a mi salud?;
¢Doénde la puedo descargar?

Pregunta Respuesta mas comun Porcentaje
de
aceptacion
1. ¢Qué le ha parecido la| Muy dindmica y facil de usar; es | 95%
aplicacion? muy sencilla
2. ¢Como le parecieron los | Son adecuados a la salud; son | 93%
colores usados? colores que no lastiman la vista;
son reconocibles.
3. ¢Qué opina de la deteccion de | Me dice cuénto riesgo tengo; me | 100%
enfermedades cardiovasculares que | dice que tengo que cuidarme; me
hace la aplicacion? dice si 0 no estoy en riesgo.
4. ¢Cree que cualquier personala | Si; sélo que uno sepa leer y | 95%
puede usar? escribir.
5. ¢En qué momento usted la | Cuando me siento mal; cuando | 98%
usaria? quiera saber como anda mi salud.
6. ¢ Le facilita la forma de saber | Si 100%
sobre su salud?
7. ¢Qué le  parecen las | Adecuadas; solo que tengo que | 98%
sugerencias? hacer caso para mejorar mi salud.
8. ¢Como se sinti6 usando la | Tranquila; cuando me dio el | 96%
aplicacion? resultado me sorprendi.
9. ¢ Tiene alguna sugerencia con | Que después me diga de otras | 98%
respecto a la aplicacion? enfermedades; que tenga mas
dibujos.
10.  ¢Tiene alguna duda? ¢Siempre debo apoyarme de la | 60%

Respecto a las dudas y comentarios que surgieron, se aclararon en ese momento, se apoyo0 a
aclarar cuestiones de uso de la aplicacion.
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Capitulo 5. Conclusiones y recomendaciones

En este capitulo se agregan las conclusiones y recomendaciones de la solucion generada
durante este proyecto de tesis.

5.1Conclusiones

Mediante el proceso de ejecucion del proyecto de tesis, se lograron cumplir con el objetivo
general y los objetivos especificos, planteados al inicio, a través del desarrollo de una
aplicacion para dispositivos moviles, con la finalidad de realizar una deteccion temprana de
las enfermedades cardiovasculares. Para el desarrollo se realizaron analisis minuciosos de
trabajos que tengan la misma finalidad del presente, en la que se rescataron ideas sobre el
uso de tecnologias y herramientas que actualmente estan en su mayor auge.

Al realizar la investigacion de cada tecnologia se tuvo que realizar un analisis acerca de qué
tipo de resultado se esperaba, por ello se seleccionaron las adecuadas. Aparte de las
tecnologias, también se estudiaron los dispositivos de monitorizacion, generando una lista de
biomarcadores que proveen y entre ellas seleccionar la mejor.

Pasando al tema de modelos de prediccion, éstas se seleccionaron y probaron con distintos
valores, al final se opt6 por las que entregaban mejores resultados, posteriormente se tuvieron
que entrenar con datos de diferentes casos, para que al realizar el célculo se obtuviera el
resultado mas acertado.

La principal aportacion es la aplicacion llamada AIDA, que tiene como finalidad realizar una
deteccidn temprana de las enfermedades cardiovasculares, asi también realiza una deteccion
de arritmias y taquicardias valorando el porcentaje de acertacion de padecer la enfermedad.
Para realizar el calculo de probabilidad se recaudan datos de manera manual en la aplicacion
y se complementan con datos que se obtienen del dispositivo de monitorizacién de signos
vitales (wearable).

La aplicacion se ha realizado de acuerdo a ciertas métricas para que el usuario tenga una
experiencia favorable y confiable. Se contemplo el cuidado de toda la informacion que el
usuario ingrese, por lo que la seguridad y privacidad es una prioridad.

La aplicacidn cuenta con iconos que el usuario conoce o se ha familiarizado anteriormente,
para que le sea accesible la manipulacién de cada interfaz. Ademas de esas funcionalidades
también se ha contemplado apoyar al usuario con una lista de sugerencias para el cuidado de
su salud, dependiendo de sus resultados. Con todo esto se espera apoyar a las personas
sintomaticas o asintomaticas a detectar las posibles enfermedades cardiovasculares a los que
estd expuesto a lo largo de su vida si no cuida su salud.
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5.2Recomendaciones

Algunas recomendaciones para el seguimiento de este proyecto y para futuros trabajos, son
las que a continuacion se enumeran.

1. Crear la aplicacion mayormente intuitiva, cuando se realizaron las pruebas con
personas de comunidades rurales, se encontrd que no todos saben leer y escribir, pero
que estan interesados en usar la aplicacion, por ello se debe contemplar una forma de
acercar el disefio a ellos.

2. Conectar con médicos especialistas con la finalidad de dar seguimiento a los resultados,
para el futuro es necesario colocar un enlace con médicos.

3. Agregar opcion de descarga de datos, esto con el fin de obtener un archivo para
compartir o imprimir.

Estas recomendaciones son generales y algunos son de acuerdo a la observacion que se hizo
en el caso de estudio.
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Productos académicos

En esta seccion se brinda informacion acerca de los productos académicos que se han
generado.

6.1Articulo de congreso

Deteccidn temprana de enfermedades cardiovasculares a través de andlisis de biomarcadores
y modelos de prediccion.

Alejandra Montiel de Jests, Nancy Aracely Cruz Ramos, Lisbeth Rodriguez Mazahua, Luis Angel Reyes Hernandez, Luis
Rolando Guarneros Nolasco, José Luis Sanchez-Cervantes

% S UNISON

c o M IA LA SOCIEDAD MEXICANA DE INTELIGENCIA ARTIFICIAL
2021 Y LA UNIVERSIDAD DE SONORA
OTORGAN ESTE CERTIFICADO A:

Alejandra Montiel-de-Jesus, José Luis Sanchez-Cervantes, Nancy Aracely Cruz-Ramos, Luis Rolando

Guarneros-Nolasco, Lisbeth Rodriguez-Mazahua y Luis Angel Reyes-Hernéndez

por la presentacion del articulo titulado:

Deteccion temprana de enfermedades cardiovasculares a través de analisis de biomarcadores y modelos
de prediccion

en el Xlll Congreso Mexicano de Inteligencia Artificial, COMIA 2021
Hermosillo, Sonora, México, del 18 al 21 de mayo de 2021
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6.2Registro de derechos de autor

Se realizo el tramite de registro de derecho de autor ante el Instituto Nacional de Derechos
de autor (INDAUTOR) del Software: AIDA: Aplicacion para dispositivos moviles para la
deteccidn temprana de enfermedades cardiovasculares. (Estatus en proceso)

Autores: Alejandra Montiel de Jesus, José Luis Sanchez Cervantes, Nancy Aracely Cruz Ramos y Giner Alor Hérnandez
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Anexos

Test de interaccion
¢Qué le ha parecido la aplicacion?
¢ Como le parecieron los colores usados?
¢ Qué opina de la deteccion de enfermedades cardiovasculares que hace la aplicacion?

¢ Cree que cualquier persona la puede usar?

1

2

3

4

5. ¢En qué momento usted la usaria?
6 ¢Le facilita la forma de saber sobre su salud?

7 ¢ Qué le parecen las sugerencias?

8 ¢ Como se sintié usando la aplicacion?

9 ¢ Tiene alguna sugerencia con respecto a la aplicacion?

10.  ¢Tiene alguna duda?
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