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Resumen

La hipertension, también conocida como asesino silencioso es un sindrome clinico
cuya principal caracteristica es el aumento de la presion arterial, a su vez es una de
las principales causas de enfermedades cardiovasculares y eventos como accidentes
cerebrovasculares, influencia cardiaca y muertes cardiovasculares, se dice que causo6
estragos en todo el mundo, cobrando vidas y el aumento de la mortalidad. Por lo
general los pacientes que sufren de hipertension no cuentan con los instrumentos
meédicos necesarios para llevar un control idéneo de la presion arterial, a esto se
agrega que el medir la presion arterial se convierte en un suplicio por el dolor que

causan los brazaletes branquiales al momento de ejercer presion en el brazo.

Por lo anterior, este trabajo de tesis propone el desarrollo de un médulo para la
prevencion e identificacion de hipertensibn mediante técnicas de Aprendizaje
Automatico e Internet de las Cosas. El modulo obtiene informacion mediante el uso de
una pulsera inteligente que se encarga de monitorizar las variables biomédicas de
cada individuo. Con los datos obtenidos y mediante la aplicacién de un algoritmo de
Aprendizaje Automatico, el modulo propuesto predice si un individuo es hipertenso o

normotenso.

El principal beneficio del modulo es que permite una monitorizacion en tiempo real de
la presion arterial de cada individuo, esto es de gran ayuda para el usuario final, ya
gue se le notifica en tiempo real cuando la presion arterial esta por arriba de los rangos
normales, esto permite identificar, prevenir y controlar la presion arterial alta, mediante
el uso de recomendaciones médicas apropiadas, con el propdsito de lograr disminuir

las muertes por esta enfermedad.
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Abstract

Hypertension, also known as silent killer is a clinical syndrome whose main
characteristic is the increase in blood pressure, in turn is one of the main causes of
cardiovascular diseases and events such as stroke, cardiac influence and
cardiovascular deaths, it is said to have caused havoc worldwide, claiming lives and
increasing mortality. In general, patients suffering from hypertension do not have the
necessary medical instruments to carry out an ideal control of blood pressure, to this is
added that measuring blood pressure becomes an ordeal due to the pain caused by

the gill cuffs at the moment of exerting pressure on the arm.

Therefore, this thesis work proposes the development of a module for the prevention
and identification of hypertension using machine learning techniques and the Internet
of Things. The module obtains information through the use of a smart bracelet that is
responsible for monitoring the biomedical variables of each individual. With the data
obtained and by applying a machine learning algorithm, the proposed module predicts

whether an individual is hypertensive or normotensive.

The main benefit of the module is that it allows real-time monitoring of each individual's
blood pressure, which is of great help to the end user, since he/she is notified in real
time when the blood pressure is above the normal range. This allows the identification,
prevention and control of high blood pressure, through the use of appropriate medical
recommendations, with the purpose of reducing deaths from this disease.
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Introduccién

En la actualidad, parece todo un desafio mantener una presion arterial adecuada y
bien supervisada. La hipertension es un problema de salud que cada dia cobra mas
vidas a nivel mundial, segun un reporte de la OMS es causante de la muerte de 1,6
millones de personas en la India por afio. Su deteccion temprana ayuda a disminuir
problemas cardiovasculares y cerebrovasculares que son unas de las principales
causas de muerte.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) de acuerdo con sus reportes, refiere que
la hipertensién es el factor de riesgo nUmero uno de muerte.

Sin embargo, muchas personas no se dan cuenta que tienen hipertension hasta que
ya se afectd algin 6rgano o hasta que en alguna consulta clinica él especialista lo
detecta. Una vez detectada la hipertension es dificil para el paciente llevar un control
adecuado de la misma, ya que no cuentan ni con la instrumentacion, ni con los
conocimientos necesarios para medir la hipertensidén correctamente.

Por otro lado, investigaciones demostraron que la creacion de pulseras ayuda a medir
la presion arterial correctamente y otorgan varios beneficios, entre ellos al paciente se
le evita el dolor de la presion causado por los brazaletes braquiales, la presion arterial
tiene que estar supervisada las 24 horas del dia y los conocimientos que se necesitan
para usar la pulsera son minimos.

Por lo tanto, en el presente trabajo de tesis se propuso el desarrollo de un médulo para
la prevencién e identificacion de hipertension mediante pulseras inteligentes
Wearables, de acuerdo con los niveles de presion arterial presentada por el paciente,
se dictamina si el paciente es hipertenso 0 normotenso.

El presente trabajo de tesis busca desarrollar un modulo para la deteccién y prevencion
temprana de la hipertension mediante técnicas de Aprendizaje Automatico e Internet
de las Cosas (I1dC).

Este trabajo de tesis esta dividido en cinco capitulos: en el primer capitulo se presenta
el marco tedrico, planteamiento del problema, objetivos generales y especificos, y la
justificacion; en el capitulo dos se presenta el estado de la préactica y el analisis
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comparativo de las investigaciones de los articulos y publicaciones que tienen relacion
con el dominio del problema, asi como su propuesta de solucion.

El capitulo tres contiene el desarrollo del proyecto desde el analisis y disefio hasta la
implementacion del médulo. Como parte del analisis se presentan los requerimientos
funcionales del médulo, el diagrama de casos de uso y los servicios web necesarios
para el funcionamiento adecuado de la aplicacion. Como parte del disefio, se presenta
el esquema entidad-relacion de la base de datos, el disefio de las interfaces y de los
servicios web, asi como la arquitectura y el mapa navegacional. En la fase de
implementacion, se presenta el conjunto de interfaces desarrolladas, los detalles del
modulo de Aprendizaje Automatico y el desarrollo de la aplicacion.

El capitulo cuatro presentan los casos de estudio donde se hicieron pruebas del
funcionamiento y desempefio de la aplicacion web y el moédulo de deteccidén y
prevencion temprana de hipertension automatica. Finalmente, el capitulo cinco
presenta las conclusiones y recomendaciones identificadas a lo largo del desarrollo de

este trabajo de tesis.
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Capitulo 1. Antecedentes

Los conceptos que se presentan en este capitulo son los mas relevantes para este
trabajo de tesis. Se describe la problematica principal a resolver, el objetivo general,
los objetivos especificos y la justificacion de este proyecto.

1.1 Marco Tebdrico

A continuacion, se describen términos relacionados con el tema de investigacion.

1.1.1 Wearables

Los Wearables son dispositivos electrénicos que se usan como vestimenta, accesorios
o implantes corporales, estos dispositivos se llevan a cualquier lugar, en cualquier
tiempo. El inicio de los Wearables se remontan a la década de 1970, pero en 2010 la
tecnologia se desarroll6 lo suficiente, lo cual permitié ofrecer a los consumidores una
amplia gama de productos bajo demanda, gracias a la disponibilidad implicita de
informacion. flLos Wearables son dispositivos que forman parte de la informética en las

tareas y actividades diarias de los usuarios finaleso[1].

La tecnologia abarca una amplia gama de dispositivos y aplicaciones con capacidades
basicas de procesamiento de informacidén mavil, recopilacién y visualizacion en tiempo

real de salud, movimiento y otros datos.

Estos dispositivos crean, analizan y reportan informacion sobre signos vitales y enviar
y recibir estos datos a través de Internet. Se usan en una variedad de alternativas para
mejorar la atencion médica y el bienestar en todo el mundo: ayudan a monitorizar los
sintomas y diagnosticar enfermedades, lo que permite una prevencién, mantenimiento
de la salud y tratamiento de enfermedades mas efectivos. Cada uno de estos
dispositivos incluye sensores que detectan signos vitales (frecuencia cardiaca, presion
arterial, temperatura, saturacion de oxigeno en sangre, electrolitos, entre otros),
actividad (p. movimiento, gestos, esfuerzo/presion, entre otros.) y/o el entorno
(temperatura, altitud, luz, sonido, presion del aire, humedad, gravedad, por mencionar

algunos.) se utilizan para muy diferentes propdésitos y los campos son muy diversos:
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fitness, industria, educacion, salud y mas. De acuer do c¢ o Analsis$:
Wearables en el entorno de las factorias del futuroo[2]; el concepto de Industria 4.0
fue creado en Alemania, incluye la evolucion hacia la organizacion de los medios de
produccion con el lanzamiento de fabricas inteligentes (Smart Factories). Los procesos
interdependientes y conectados a través del Internet de las Cosas (IdC), utilizando
herramientas como la tecnologia informatica y de la informacion para predecir la

produccion industrial y optimizarla para lograr la cuarta revolucion industrial.

En este sentido, [3] afirman que este tipo de tecnologia requiere condiciones
importantes. Estas condiciones se dividen en dos grandes grupos., como se observa

en la Figura 1.1

Wearables
Atributos Atributos
Fisicos Funcionales
. Estéticamente - Forma Banda . N - .
Ligera agradable Invisible centFortabls —— Multifuncional Configurable Sensible

Figural.l Atributos de los Wearables

Los Wearables representan herramientas innovadoras que cada vez estdn mas
presentes en el dia a dia de las personas, y su uso va aumentando con el tiempo, por

lo que son un factor adaptable y facil de usar para los usuarios.

1.1.2 Internet de las Cosas (IdC)

El término Internet de las Cosas (IdC) se utilizé por primera vez por el pionero britanico
Kevin Ashton en 1999 para describir un sistema en el que los objetos del mundo fisico
estan conectados a Internet a través de sensores. El despliegue a gran escala de
dispositivos 1dC promete transformar muchos aspectos de la vida de las personas.
Segun Cisco Internet Business Solutions Group (IBSG), el concepto 1dC naci6 entre
2008 y 2009, cuando la cantidad de dispositivos conectados a Internet superé la

poblacién mundial, creando un crecimiento imparable y seguira creciendo. Cisco IBSG
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predice que habra 6-7 dispositivos conectados por persona para 2020 (consulte la
Figura 1.2). Esto equivale a unos 50 000 millones de dispositivos conectados en

comparacién con una poblacién mundial estimada de 7 600 millones en ese momento.

Pob'a:d'ﬂ 6,3 mil millones 6,8 mil millones 7,2 mil millones 7,6 mil millones
mu: a

Dispositivos 500 millones 12,5 mil millones 25 mil millones 50 mil millones

conectados I I I I

Més
Digpositivos disp:z:ivoa
conectados personas 3,47 6,58

por persona conectados

s - A 1 5

2015 2020

Figura 1.2Proyeccién de dispositivos conectados por persona

fEl Internet de las Cosas permite la creacién de diferentes tipos de redes, lo que
permite un mayor control en areas como el transporte, la educacion, el medio
ambiente, la gestidn de los recursos energéticos, la salud, la vivienda y la mejora de la
calidad de vida de las personas. de Internet, una de las herramientas mas importantes
de la actualidado[4]. Por ello, quizas uno de los términos mas populares en los ultimos
anos, se refiere a conectar cualquier dispositivo a Internet de forma que permita la
comunicacién o transmision de informacion relevante, o la automatizacion de tareas.
En otras palabras, toma datos del mundo fisico y los traslada al mundo virtual. El
Internet de las Cosas se basa en conectarnos a través del Internet de los objetos en
nuestro dia a dia. IdC hoy significa objetos conectados con sensores, software y otras
tecnologias que les permiten enviar y recibir datos hacia otros objetos. Segun [5] en
s u | Elbntermet de las Cosas-una Breve Resefiad0 e x pdl térmiaoninternet de

las Cosas extiende la conectividad de la red y el poder de cdmputo a objetos, sensores
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y objetos cotidianos que normalmente no se consideran computadoras, lo que permite
gue estos dispositivos procesen datos con una intervencion humana minima. Describe
qgue se refiere a un escenario que le permite generar, intercambiar y procesar. Sin

embargo, no existe una Unica definicion universal.

Entonces, si bien el concepto de combinar computadoras, sensores y redes para
operar y controlar varios dispositivos ha existido durante décadas, la reciente
convergencia de las principales tecnologias y tendencias del mercado ha llevado al
surgimiento de la "Internet de las Cosas". El IdC promete abrir la puerta a un mundo
innovador. Es un mundo inteligente totalmente conectado, donde las relaciones entre
los objetos y su entorno y las personas se entrelazan mas. La vision del Internet de las
Cosas como una matriz ubicua de dispositivos conectados a Internet ha cambiado
fundamentalmente la definicion de lo que significa estar "en linea" en la sociedad para
dar el salto a la conectividad global.

1.1.2.1 Dispositivos del internet de las Cosas

Con la aparicion del término Internet de las Cosas, se anuncian en el mercado muchos
dispositivos que interactian entre si y con los usuarios a través de Internet o de una
red de comunicaciéon dedicada. Esta interaccion nos ayuda a recopilar y procesar su

informacion. La tendencia de estos dispositivos es cada vez mas pequefia.

1 Sensores: fEs un dispositivo disefiado para detectar o medir cantidades
fisicas del entorno que se estd midiendo o controlando. Los datos recopilados
se transmiten en tiempo real mediante sefales eléctricas u Opticas a
monitores, teléfonos inteligentes eléctricos, actuadores o se envian a la nube
a un repositorio Back-End. Los sensores se han convertido en una parte
integral de la transformacion del mundo fisico en el mundo digitalo[6].

1 Actuadores: fEstos dispositivos reciben sefiales de controladores o
reguladores, las traducen en acciones basadas en las sefales especificadas

y tienen un efecto comun en la ejecucion, que es un proceso automatizadoo

[7].
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1 RED: fUna red es una coleccion de dispositivos interconectados que
comparten recursos e informacién y siguen las reglas de un protocolo de

comunicaciono[8].

1.1.2.2 Elementos del Internet de las Cosas
Segun [9] existen componentes basicos que interactian entre si en el IdC:

1 El hardware: sensores, actuadores (dispositivos que controlan los sistemas) y
otros dispositivos de comunicacion alojados en los objetos.

1 La plataforma de middleware: software que permite el intercambio de
informacion entre aplicaciones y herramientas computacionales que permiten el
analisis de datos.

1 Las herramientas: tienen un disefio que facilita la visualizacion e interpretacion
de la informacion de forma sencilla 'y es accesible desde diversas aplicaciones

y dispositivos.

En sentido general, la IdC permite la interconexion de personas con personas, de
personas con cosas y de cosas con otras cosas. En la misma definicion de la

tecnologia ya se observa el impacto que tiene y tendra en la sociedad del 1dC.

1.1.3 Aprendizaje Automaético

El Aprendizaje Automatico es la rama de la inteligencia artificial que ensefia a las
computadoras a hacer cosas que son naturales para humanos y animales: aprender
de la experiencia. Esta es la razén por la que el Aprendizaje Automético se trata de
desarrollar algoritmos que ajusten los modelos para mejorar su poder predictivo. fEl
Aprendizaje Automatico se define como una coleccién de varias disciplinas, como la
inteligencia artificial, la probabilidad y las estadisticas, la teoria de la informacion. Las
técnicas de Aprendizaje Automatico permiten que las maquinas utilicen algoritmos
para aprender y comprender informacion de situaciones actuales y pasadas. El
objetivo es adquirir la capacidad de tomar decisiones y resolver problemas en base a

la experienciao[10].

Pagina 21 de 188



Juan Antonio Alor Hernandez TESIS

En este sentido, [11] explica g u ese desarrollaron muchos tipos de técnicas de
Aprendizaje Automatico para resolver problemas en varios campos. Estas técnicas de

Aprendizaje Automatico se clasifican en tres tipos segun el método de entrenamientoa

1 Aprendizaje supervisado.
1 Aprendizaje No supervisado.

1 Aprendizaje reforzado.

El Aprendizaje supervisado se encarga de entrenar un modelo con datos de entrada y
salida, estos datos permiten predecir resultados futuros. Dentro del Aprendizaje
supervisado, tenemos el Aprendizaje Profundo. Esta es una técnica de Aprendizaje
Automatico que ensefia a las computadoras a aprender de ejemplos que son naturales
para los humanos. fEl Aprendizaje Profundo se define como un conjunto de algoritmos
de Aprendizaje Automatico que realizan un proceso de aprendizaje de extremo a
extremo dados los datos de entrada (imagenes, texto o audio) y una tarea para ejecutar

los algoritmos y aprenda a realizar la clasificaciéono[11].

Por otra parte, el Aprendizaje no supervisado se encarga de encontrar patrones ocultos
0 estructuras intrinsecas en los datos de entrada, no necesariamente tienen una
variable de salida para predecir o estimar un resultado, ya que se usa principalmente
para seccionar poblaciones en diferentes grupos, lo cual es ampliamente aplicado en
la industria para la segmentacion de clientes de acuerdo con criterios especificos.
Finalmente, fel Aprendizaje reforzado, permite entrenar a la maquina para tomar
decisiones especificas, el entrenamiento se realiza de manera constante, haciendo
uso de la pruebay error; de esta manera, la maquina aprende de la experiencia pasada
y trata de capturar el mejor conocimiento posible para tomar decisiones de negocio
precisaso[12].

En este sentido, el Aprendizaje Automatico, juega un papel clave en el descubrimiento
de informacidn, clasificacion y relaciones entre datos, a partir del analisis de multiples
DB y los registros de pacientes. Sin embargo, es importante identificar y delimitar el

marco conceptual en el cual se identifican los algoritmos utilizados en la clasificacion
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o prediccion de informacion. La siguiente figura esboza la jerarquia conceptual detras

del Aprendizaje Automatico.

Inteligencis Artificial

Aprendizale Automdtico

lnpliada en ¢ Ceretreo

Figura 1.3Esquema Conceptual del Aprendizaje Automatico

De manera resumida, en la Figura 1.3, fEsquema conceptual para del Aprendizaje
Autométicoo[13], se muestra la Inteligencia Artificial (IA) como el campo de ingenieria
y de la ciencia que posibilita a las maquinas realizar acciones como los humanos,
definicion dada por John McCarthy, autor ampliamente reconocido en el campo. No
obstante, el Aprendizaje Automatico es un subcampo de estudio de la IA, relacionado
con el aprendizaje de las maquinas, las cuales no estan explicitamente programadas
para ese objetivo. De ese modo se hace una analogia sobre cémo se produce el

aprendizaje de los humanos.

Siguiendo dentro de esta categorizacidbn de campos, se resalta el funcionamiento en
una de las grandes maquinas para la solucién de problemas, el cerebro. Estas
multiples conexiones internas de neuronas, las cuales proveen decisiones basadas en
informacion recibida, se replican computacionalmente, a lo cual se le atribuye el
nombre de Redes neuronales Artificiales (ANN). En mas detalle, dentro del campo del
Aprendizaje Automatico y las ANN se encuentra la técnica de Aprendizaje Profundo o
Deep Learning, la cual se diferencia especificamente por el uso de algoritmos de ANN

de multiples capas.
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1.1.4 Enfermedades Cronico-Degenerativas

Actualmente, el mundo esta experimentando un rapido aumento de los problemas de
salud croénicos, con el resultado de que las enfermedades crdénicas representan mas
de la mitad de la carga mundial de enfermedades, lo que a menudo conduce a la
discapacidad y la pérdida de vidas. flLa Hipertension Arterial, la Diabetes Mellitus y las
Enfermedades Reumaticas forman parte de las principales enfermedades cronicas
degenerativas. La edad, el exceso de peso, los factores genéticos y los habitos nocivos
gue atentan contra la salud son factores asociados a este tipo de enfermedades. Se
definen como una enfermedad de larga duracion, generalmente de crecimiento lento"
[14]. Esta es una enorme carga social en términos de dependencia econémica y social
y discapacidad. Cabe sefalar que cdinaeepsos es
adecuado de estas enfermedades cronico-degenerativas retrasa la aparicion de
complicaciones de estas enfermedades y mejora la calidad de vida, asi como la

esperanza de vidao[15].

Las enfermedades crénico-degenerativas son casi siempre incurables. Es por esto por
lo que no maneja de manera simple, sino que se tratan globalmente. Segun la iniciativa
en Manejo de Enfermedades Cronicas de British Columbia, Canada "El manejo de
enfermedades crénicas (CDM, Chronic Disease Management) es un enfoque de
atencién integrada que ayuda a la mejora del cuidado de la salud para las personas
gue sufren estas enfermedadeso[16]. La atencion médica se brinda de manera mas
eficiente y efectiva si los pacientes con enfermedades crénicas asumen un papel activo
en su atencién, y solo si los profesionales de la salud tienen los recursos y las
habilidades para hacerlo. La capacidad de ayudar a los pacientes a manejar mejor su

enfermedad de la manera posible.

El CDM es una estrategia de salud enfocada en ayudar a las personas a mantenerse
lo mas independientes y saludables posible a través de la prevencion, deteccion
temprana y manejo de enfermedades crénicas como insuficiencia cardiaca, asma,
diabetes y otras enfermedades que presentan desafios para los pacientes, los

profesionales de la salud y las familias. La capacidad del paciente para seguir las
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recomendaciones médicas, adaptarse a su estilo de vida y acceder a los recursos son
factores que influyen en el manejo 6ptimo de las enfermedades cronicas. Las
enfermedades degenerativas ocurren cuando los mecanismos regenerativos del
cuerpo no funcionan correctamente y dafian la estructura y funcion de érganos, tejidos
y células. Las personas con tal condicion pierden gradualmente funciones vitales.

Entre las enfermedades de este tipo se encuentran:

1.1.4.1 Diabetes Mellitus

fLa Organizacion Mundial de la Salud define a la diabetes mellitus como una
enfermedad crénica causada por factores genéticos y/o falta o produccion insuficiente
de insulina adquirida por el pancreas. Tal deficiencia conduce a niveles elevados de
azucar en la sangre y dafia muchos sistemas del cuerpo, especialmente el sistema

circulatorioo[17].

La Norma Oficial Mexicana 015 para la prevencion, tratamiento y manejo de la diabetes
en la atencion primaria de salud menciona que la diabetes mellitus comprende un
grupo heterogéneo de enfermedades sistémicas cronicas de etiologia desconocida,
con diversos grados de herencia y diversos grados de influencia sobre los mediadores
metabdlicos de carbohidratos, proteinas y grasas involucrados en la fisiopatologia. de
factores ambientales. Estos defectos conducen a niveles de azlcar en sangre
anormalmente altos después de una carga estandar de glucosa e incluso con el
estbmago vacio debido a una mayor descompensacion de la secrecion de insulina
[18].

1.1.4.2 Enfermedades Reumaticas
Bajo el término de enfermedades reuméticas se encuentran aproximadamente 200

patologias de enfermedades musculo esqueléticas, las mas importantes son:

1 Artritis Reumatoide: AEs una enfermedad autoinmune inflamatoria créonica que
afecta principalmente a las articulaciones periféricas y se asocia a

manifestaciones sistémicas que suelen ser asimétricaso[19].
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1 Osteoporosis: fiUna enfermedad en la que los huesos se llenan de aire y se
vuelven porosos, aumentando el nimero y el tamafio de las cavidades o células
presentes dentro del huesoo[19].

1 Enfermedad articular degenerativa: Por ser una enfermedad propia de los
ancianos, su frecuencia aumenta en proporcion a las tasas de supervivencia en
la poblaciéon general. Una enfermedad del sistema musculoesquelético
caracterizada por la degeneracion y pérdida del cartilago articular con un
componente inflamatorio. Se desarrolla lentamente durante meses o afios, pero
su progresion se acelera con sintomas muy graves. fEl sintoma principal es el
dolor que aumenta con la actividad y la marcha y disminuye con el descanso y
la noche. asi como un inicio gradual de rigidez matutina que suele durar hasta
30 minutoso[20].

1.1.4.3 Enfermedades Cardiovasculares

Los trastornos cardiovasculares, todas las condiciones que afectan el corazon y los
vasos sanguineos, son los principales tipos de enfermedades cronicas. Ademas, son
la principal causa de muerte en todo el mundo. De hecho, de los 57 millones de
muertes registradas cada afio en todo el mundo, mas de 15 millones son causadas
Gnicamente por insuficiencia cardiaca y accidente cerebrovascular. flLa hipertension
arterial, isquemia miocéardica, miocardiopatia, vasculitis, arritmia. Todas estas y otras
enfermedades cardiovasculares conducen a problemas que amenazan la vida, como

insuficiencia cardiaca, infartos y emboliaso[21].

1.1.4.4 Enfermedades Renales

Los riflones son dos 6rganos vitales que filtran la sangre al absorber sustancias toxicas
del cuerpo a través de la orina. El problema es que el dafio renal tiende a volverse
cronico ya que son susceptibles a muchos tipos diferentes de enfermedades que
causan dafios irreversibles. Enfermedad renal cronica, cancer de riiidn, nefropatia
diabética, glomerulonefritis crénica, entre otros. Estos son ejemplos de enfermedades
de crecimiento lento en las que las nefronas, las células renales que filtran la sangre,

se dafan gradualmente. [21].
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Con el tiempo, esta enfermedad crénica conduce a la insuficiencia renal. Es una
afeccion potencialmente mortal en la que los rifiones fallan y requieren un trasplante
para salvar la vida del paciente. El tratamiento de didlisis implica conectar a una
persona a una maquina que elimina artificialmente las toxinas de la sangre y ayuda a

mantener al paciente estable hasta que se realice un trasplante.

1.1.4.5 Enfermedades Hepéticas

El higado es el érgano que produce la bilis (una sustancia que ayuda a la digestion),
gue almacena nutrientes, sintetiza enzimas y elimina las toxinas de la sangre, incluido
el alcohol. Al igual que los rifiones, el higado es susceptible a enfermedades, algunas

de las cuales se vuelven cronicas.

Cirrosis del higado (debido al consumo excesivo de alcohol), ciertas formas de
hepatitis, sindrome de Reye y enfermedad de Wilson. Un ejemplo de enfermedad
hepética cronica. fEl trasplante de higado es necesario si el dafio es severo y su
funcion se ve afectada. Es uno de los procedimientos mas complicados y costosos del
mundo quirdrgico. Este tipo de operacion suele durar unas 12 horas y cuesta hasta
130.000 euroso([21].

1.1.4.6 Hipertensién

flJna de las enfermedades cronicas mas prevalentes mundialmente es la hipertension
arterial. La hipertension es cuando la presion arterial esta por encima del rango
normalg por ello [22] afirman que la hipertension arterial (HTA) es un sindrome
caracterizado por elevacion de la presion arterial (PA) y sus consecuencias. La tension
arterial es la fuerza que ejerce la sangre contra las paredes de las arterias. Cuanto
mayor sea la tension, mas fuerza necesita el corazén para bombear. Una de las
caracteristicas de esta enfermedad es que no presenta sintomas claros y tarda mucho

en desarrollarse. Sin embargo, es el factor de riesgo cardiovascular mas frecuente.

1.1.4.6.1 Clasificacion de los valores de la presion sanguinea
flLa Presion Arterial (PA) se define como la fuerza ejercida por la sangre hacia las

paredes de las arterias. Cuando el corazén bombea sangre, se llama presion arterial
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sistélica (PAS), que tiene un valor cercano a 120 mmHg; luego, cuando el corazon
permanece en reposo entre latidos, se detecta la presion arterial diastolica (PAD), cuyo
valor ideal corresponde a 80 mmHgo[23]. Los valores de referencia establecidos para
el nivel de PA se enumeran en la Tabla 1.1.

Tablal.1 Rango de valores de presion arterial sistélica y diastdlica.

Grado de presion sanguinﬁ Rango de presion sanguinea

Normal PAS >120 y PAD 80 mmHG

Prehipertensién PAS 12439 o PAD 889 mmHG

Grado 1 de hipertension PASL40-159 o PAD 999 mmHG

Grado 2 de hipertensién PAS >= 0 PAD >= 100 mmHG

Segun la Tabla 1.1, los registros por encima de 120 mmHG en PAS necesitan

monitorizarse para prevenir futuros problemas cardiacos.

1.2 Situacion tecnolégica, econémicay operativa de la empresa.

El Instituto Tecnoldgico de Orizaba es una institucion publica que depende de la
Secretaria de Educacion Publica SEP y pertenece al Tecnoldgico Nacional de México.
Se encuentra ubicado en Oriente 9, Colonia Emiliano Zapata, en la ciudad de Orizaba,
Veracruz. Esta institucion ofrece carreras de licenciatura, maestria y doctorado. En el
area de maestrias ofrece las carreras de Maestria en Ingenieria Electronica, Maestria
en Ingenieria Industrial, Maestria en Ciencias en Ingenieria Quimica, Maestria en
Ingenieria Administrativa y la Maestria en Sistemas Computacionales. Asimismo,

ofrece un Doctorado en Ciencias de la Ingenieria

1.3 Planteamiento del Problema

La hipertension, un sindrome clinico caracterizado predominantemente por una
presién arterial sistémica elevada, se considera la enfermedad crénica mas comun y
el factor de riesgo mas importante para las enfermedades cardiovasculares y
cerebrovasculares. La hipertension es la principal causa prevenible de muerte

prematura en todo el mundo. Segun los datos de Salud Mundial, la hipertension afecta
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mas de mil millones de personas en todo. Muchos factores conducen a la hipertension,
incluido el estrés occipital y la tension laboral. Uno de los principales problemas en el
tratamiento de la hipertension es la deteccion tardia en personas aparentemente
sanas. Algunos estudios han demostrado que mas del 35% de las personas con

hipertension desconocen su condicion.

Tomando como referente, que el paradigma de Internet de las Cosas concibe

escenarios diversos de peque€fas ficosaso,

informacion de distinta indole y esencialmente la comunican. Quizas uno de los
escenarios mas interesantes es el de sensores, los cuales posibilitan la medicion en
forma permanente y continua de parametros biomeétricos, orientados a la deteccién
oportuna y autonoma de la condicién de salud de las personas. En este escenario de
monitoreo, los parametros biométricos y otras variables del contexto del paciente son
realizadas bajo los estandares de calidad suficientes para soportar decisiones
relevantes de salud y bienestar de los individuos. Adicionalmente, dichas mediciones
se reportan en tiempo real a expertos del area de la salud, de esta forma se promueve

l a inclusi-n de TICb6bs en el ecosi st ema

Por lo anterior, se hace necesaria una técnica para reconocer la hipertension lo antes
posible para evitar dafios importantes en el cuerpo. Recientemente, la convergencia
tecnolégica en el cuidado de la salud se volvié relevante porque es una alternativa
prometedora para el tratamiento de pacientes con enfermedades cronicas.
Puntualmente, la Internet de las Cosas (IdC) logra esquematizar un panorama de
tecnologias, que en este trabajo se enfocan al autocuidado y promocion de los habitos

saludables.

1.4 Objetivo General y Objetivos Especificos

1.4.1 Objetivo general
Desarrollar un moédulo para la prevencion e identificacion de hipertension mediante

técnicas de Aprendizaje Automatico y dispositivos basados en el Internet de las Cosas.
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1.4.2 Objetivos especificos

71 Estudiar y analizar el estado de la practica en los contextos de la deteccion de
la hipertensién mediante de técnicas de Aprendizaje Automatico.

71 Analizar las tecnologias y APIs de algoritmos de inteligencia artificial para el
desarrollo del moédulo de software.

1 Identificar las variables biomédicas relacionadas a la prevencion y deteccion de
la hipertension obtenidas por los Wearables.

1 Desarrollar un componente de software que permita el control y monitoreo de
variables biomédicas mediante el uso Wearables.

1 Desarrollar un componente de software que permita el almacenamiento de
datos, mediante el uso de los Wearables y API seleccionadas.

7 Integrar los componentes desarrollados en un médulo de software para
prevencion y deteccion de la hipertension.

{1 Evaluar el modulo de software desarrollado mediante un caso de estudio como

prueba de concepto.

1.5 Justificacion

La prevalencia y la incidencia de la Hipertension es un problema de salud mundial y
las personas con hipertension son propensas a sufrir dafios graves en el corazoén, los
rifones, el cerebro, los ojos y las arterias. La Hipertension causa infarto de miocardio,
accidente cerebrovascular y enfermedad cardiovascular, insuficiencia renal, ceguera,
enfermedad vascular periférica. e insuficiencia renal, que se sabe que son
enfermedades costosas. Desde entonces, los gobiernos y las autoridades sanitarias
han impulsado el desarrollo de estrategias para mejorar la deteccion, vigilancia y
monitoreo de la Hipertension arterial. Por otro lado, el progreso tecnoldgico y la
tendencia mundial de integrar las Tecnologias de la Informacion y la comunicacion
(TIC) en el sector de la salud es cada vez mas evidente y es motivo de una extensa
investigacion. Su objetivo es optimizar los costes del sistema sanitario. Esta actividad
asistencial apoyada en las tecnologias de la informacion y las comunicaciones se

denomina E-Health. Gracias a las TIC, uno de los grandes beneficios de la E-Health
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es la capacidad de extender el alcance de los servicios médicos a poblaciones remotas
y desatendidas. El presente trabajo de tesis es de gran importancia para la poblacion
de estudio, ya que se encamina a determinar factores predisponentes de la
Hipertension Arterial relacionadas con el estilo de vida, pues el objetivo es el desarrollo
de un modulo de software que realiza el proceso de prevencion e identificacion de
Hipertension mediante técnicas de Aprendizaje Automatico e Internet de las Cosas,
donde el disefio de una interfaz grafica responsiva permite visualizar las variables

biomédicas de manera precisa y en tiempo real.
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Capitulo 2. Estado de la practica

En la actualidad se estan desarrollando tecnologias de comunicacion enfocadas a la
interconexion de dispositivos en el area de la salud, esta interconexién no se realiza
con la finalidad de establecer el contacto entre humanos, sino buscar a través de las
nuevas tecnologias informacion en el campo de la salud, grandes avances que
permitan que la informacion suministrada después de analizarse y procesarse, se
aproveche en este caso, para llevar el control adecuado y continuo de la presion
arterial, lo cual evitara desencadenar en problemas cardiovasculares, hemorragia
cerebral y una variedad de formas de dafio de 6rgano producida por la Hipertension

arterial.

A continuacion, se presenta el resumen de los trabajos de investigacion mas
importantes que tienen relacion directa o indirecta y/o parcial o total con la tesis

propuesta.

2.1 Trabajos relacionados

En [24], se propuso un método de prediccién de resultados basado en indicadores del
examen fisico de pacientes con Hipertensién. Se utilizaron 4 algoritmos de
clasificacion: maquina de vectores de soporte (SVM), arbol de decisién C4.5, bosque
aleatorio (RF) y aumento de gradiente extremo (XGBoost). Los datos para el
entrenamiento de los modelos se extrajeron de varias provincias de China, la
recopilacion de datos comenz6 en septiembre del 2012 y se completé en agosto del
2016. Se recopilaron datos de 1357 casos. El conjunto de datos contiene 132
indicadores de exploracion fisica. Con los datos obtenidos se procedio a realizar el
procesamiento de datos, seleccion de caracteristicas, la clasificacion y validacion. Los
experimentos mostraron que el método RFEVC combinado con C4.5, RF y XGBoost
lograron un mejor rendimiento de prediccion. Estos tres clasificadores lograron un
mejor rendimiento predictivo con solo una pequefia cantidad de subconjuntos de
caracteristicas. Entre ellos, XGBoost tuvo la mayor precision de prediccion y una

buena capacidad de generalizacion. Por su parte, en [25] los autores propusieron un

Pagina 32 de 188



Juan Antonio Alor Hernandez TESIS

enfoque de aprendizaje hibrido para la generacion de reglas de clasificacion para
diagnosticar la Hipertension entre individuos diabéticos. Para realizar este estudio se
ocuparon 300 personas diabéticas de ellos 108 hipertensos y 192 normotensos. De
los datos obtenidos se seleccionaron 8 caracteristicas o factores de riesgo y se
utilizaron para entrenar a los modelos SVM y extraer reglas de los aprendices basados
en arboles C4.5, RF, XGBoost. Posteriormente, las reglas generadas se utilizaron para
predecir hipertensos (positivos) y no hipertensos (negativos) entre pacientes
diabéticos. El conjunto de datos de JINMMC (Escuela de Medicina J.N.M), el modelo
propuesto produjo un 74,7% de precision, un 75,3% de precision y un valor de AUC de
0,810 para la clase positiva. Ademas, se derivd que el modelo propuesto supera a los

otros enfoques.

Z. Y. Luo et al., [26] mencionaron que la Hipertension es un sindrome clinico cuya
principal caracteristica es el aumento de la presion arterial sistémica y es una de las
enfermedades cardiovasculares méas frecuentes en el mundo. En este estudio, se
utilizé el Aprendizaje Automatico para clasificar y predecir la onda de pulso del grupo
hipertenso y el grupo sano y evaluar el riesgo de Hipertension mediante la observacion
del cambio dindmico de la onda del pulso y proporcionar una referencia objetiva para
la aplicacion clinica del diagnéstico del pulso en la medicina tradicional china (MTC).
Para realizar la recoleccion de la onda del pulso se desarroll6 un dispositivo que costa
de un transductor de ondas de pulso, un transductor analdgico-digital A / D y una
computadora. Con este dispositivo se tomo el pulso de la arteria radial de la mano
izquierda a 450 pacientes con Hipertensiébn y 479 pacientes sanos. Una vez
recolectada la informacion se elimina el ruido de la onda por K-medias (K-means), se
procedi6 a realizar un modelo que ocupd 5 algoritmos para la clasificacion (RF, SVM,
AdaBoost, Gradient Boosting y K-Neighbors). Al observar la precisiéon y la estabilidad,
AdaBoost, Gradient Boosting y RF obtuvieron mejores resultados, y el clasificador
KNeighbors tuvo un resultado insatisfactorio. Los resultados obtenidos de la
clasificacion antes de eliminar el ruido muestran que se mejoro la precision y el area
bajo la curva (AUC). Se obtuvo 86,41%, 86,41% y 85,33% para las tasas de precision
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de AdaBoost, Gradient Boosting y Random Forest (RF), respectivamente. Mientras
gue de UAC se obtuvo 0,86, 0,86 y 0,85, respectivamente. La precision maxima de
SVM aumento de 79,57% a 83,15% y la estabilidad del AUC aumento de 0,79 a 0,83.
Ademas, las caracteristicas de importancia en las estadisticas tradicionales y el

Aprendizaje Automatico presentaron consistencia.

En [27], la prevalencia de la Hipertensiobn aumenta junto con el envejecimiento de la
poblacion, lo que provoca millones de muertes prematuras anualmente en todo el
mundo. La inteligencia artificial es el concepto global que se refiere a los medios que
incorporan la inteligencia humana a las maquinas. Aprendizaje Automatico y
Aprendizaje Profundo son las dos subclases de la Inteligencia Artificial con
propiedades predictivas. En este estudio se propuso la prediccion de los valores de
PA (Presion Arterial) a partir de grabaciones de voz de la vocal / a/, ya que cuenta con
un fiel reflejo de las caracteristicas acusticas en un corto periodo de tiempo. La Presion
Arterial de referencia se midié con un monitor en el brazalete. Se entrend una regresion
de red neuronal convolucional con dos grupos para predecir los valores de PA. Se
obtuvo una precision de hasta 93,7% y el RMSE es de 0,236. Otros estudios
demostraron que la medicién de la PA derivada de la sefial, como el fotopletismograma
(PPG) o las sefiales de ECG, también es de particular interés para la investigacion,
gracias a la compatibilidad con dispositivos portatiles como los relojes inteligentes. En

estecaso,l a transici-n a | a er aHipdtensibnase €ogchngdt i

gue se requieren mas acciones antes del lanzamiento oficial de aplicaciones de IA para
practicas clinicas. Primero, son necesarias mejoras de precision en las técnicas de IA
para reducir la Hipertension no diagnosticada. En segundo lugar, las técnicas de IA

tienen que validarse en entornos clinicos reales con la participacion de los pacientes.

En [28] la Hipertension es una condicion en la que las arterias tienen una presion
arterial elevada de manera constante, también conocida como presion arterial alta. La
Hipertension afecta a mil millones de personas en todo el mundo, lo que aumenta el
riesgo de enfermedades cardiovasculares, ataques cardiacos y accidentes

cerebrovasculares. Por tal motivo, esta claro que se necesita una técnica para
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reconocer la Hipertension lo antes posible para evitar dafios importantes en el cuerpo.
Para ayudar a la prevencion temprana de la Hipertension se desarrollé un cinturon con
un sistema de monitorizacion continua para leer datos de ECG (Electrocardiogramas).
El cinturdén estuvo compuesto por tres tipos de sensores: tres electrodos secos, un
acelerometro de 3 ejes y dos sensores de presion con diferentes sensibilidades. Los
datos se recopilan de los sensores y se transmiten mediante una unidad de control a
través de bluetooth a una computadora cercana. Para validar la utilidad del sistema de
monitorizacion del cinturén en el estudio, se recompilaron datos de ECG de 28
pacientes hipertensos (edades comprendidas entre 52 y 71 afios, 10 mujeres, 18
hombres) y 24 controles no hipertensos (edades comprendidas entre 55 y 73 afios, 8
mujeres, 16 hombres). Los pacientes utilizaron el cinturén durante la noche, algunos
pacientes indicaron que era incomodo dormir con el cinturén puesto. Los resultados
obtenidos son favorables, con el 93.33% de precision se diferencio a los pacientes que

tenian Hipertension de los que eran sanos.

En [29] la base de datos PPG-BP (fotopletismografia-presion arterial) se utilizd para
probar los modelos propuestos en la clasificacion de tipos de Hipertension. Se
manejaron un conjunto de datos de 8 caracteristicas que definen los tipos de
Hipertension: sexo, edad, altura (cm), peso (kg), sistolica presion arterial (mmHg),
presion arterial diastolica (mmHg), frecuencia cardiaca (Ipm) e IMC (kg / m2). Asi, se
definen cuatro clases de presion arterial: normal (saludable), prehipertension,
Hipertension en etapa 1 e Hipertension en etapa 2. Los datos se recompilaron de 219
sujetos adultos entre 21 a 86 afios. Ademas, se utilizd el método de validacién cruzada
de 5 veces y como métrica de rendimiento, se utilizé la clasificacién precision (%),
matriz de confusién y ROC (curva de caracteristica operativa del receptor) curvas para
evaluar los algoritmos clasificadores en el rendimiento de clasificacion de encontrar los
tipos de Hipertension. Se utilizaron cuatro clasificadores algoritmos que incluyen el
clasificador de arbol de decisiéon C4.5, aleatorio bosque, analisis discriminante lineal
(LDA) y maquina de vectores de soporte lineal (LSVM), concluyendo que los mejores

métodos para clasificar los tipos de Hipertension son arbol de decision C4.5 y
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clasificadores de bosque aleatorios segun los resultados obtenidos. Para otros
estudios se propuso desarrollar un dispositivo que utilice sefiales PPG para evaluar al
paciente automaticamente. Asi, como combinar las sefiales PPG con las sefiales de

ECG en la evaluacion de tipos de Hipertension.

En [30] los autores afirmaron que la Hipertensiéon ademas de ser uno de los mayores
asesinos silenciosos, es una de las principales causas de enfermedades
cardiovasculares y eventos como accidentes cerebrovasculares, insuficiencia cardiaca
y muertes cardiovasculares, se dice que causo estragos en todo el mundo, cobrando
vidas y el aumento de la mortalidad. En la actualidad, parece todo un desafio mantener
una presion arterial adecuada, por ello, se propuso en un modelo predictivo que logra
ayudar a las personas en el diagndstico de Hipertension. El modelo predictivo estuvo
compuesto del modelo de Diagndstico de Hipertension (HD), Psicoldgico y el modelo
de nivel de estrés (PSL) y el modelo de Hipertension durante el embarazo (PH). Para
ejecutar este modelo, una aplicacién mévil implementd en base al modelo predictivo.
El sistema integroé técnicas inteligentes como Artificial Neural Network (ANN) mediante
la implementacién del algoritmo de perceptron multicapa. La prueba se realizé a un
grupo piloto de 20 usuarios, los cuales ingresaron a la aplicacion luego de recibir una
breve descripcion general de como utilizar la misma. La edad del grupo de personas
oscila entre los 22 y los 54 afios, estaba formado por 9 hombres y 11 mujeres, una de
las cuales era embarazada. Se concluyd en que la aplicacién es util para los usuarios
ya que la mayoria de las funcionalidades obtuvieron una alta calificacion de los
usuarios. También ayuda a las mujeres embarazadas en el diagnostico del tipo de
Hipertension que padecen durante el periodo de gravidez. De igual forma, el sistema
se evalud y se probd, de acuerdo a los resultados se afirmd que la aplicacién

proporcion6 un diagndstico adecuado y significativo.

Los autores en [31] afirmaron que las enfermedades cardiacas, la Hipertension y la
fibrilacién auricular, se convirtieron en las enfermedades que se apoderaron de la
poblacién mundial y son la principal causa de muerte en todo el mundo. Las muertes

se evitarian abordando los factores de riesgo y las causas contribuyentes, como
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consumo de tabaco, mala alimentacion, obesidad, falta de ejercicio y consumo
excesivo de alcohol. Y entre aquellos individuos que desarrollan Enfermedades
Cardiovasculares (ECV) a pesar de tomar precauciones razonables, muchos de las
consecuencias mas devastadoras se evitan con la ayuda de la deteccion temprana y
el manejo de la Hipertension. Los proyectos de investigacion en la actualidad sugieren
fuertemente que las herramientas maoviles juegan un papel importante en el manejo de
la Hipertension. El préximo desafio es encontrar las mejores practicas que haran de
estas herramientas una parte integral de la atencion de rutina del paciente. En este
estudio, se abordd el problema incorporando las aplicaciones de gestion de la
Hipertension en la salud electronica sistema de registro (EHR). Son muchos los
estudios, ensayos, investigaciones que se realizaron para estudiar las aplicaciones
mdviles como herramientas para la deteccion temprana de enfermedades cardiacas,
la Hipertension y la fibrilacién auricular y como la tecnologia movil influye de manera
positiva para evitar problemas mayores, por medio de estas se logra crear un
engranaje entre el personal médico, el paciente y el Sistema de Salud, que permitira
una mejor interaccion permanente entre cada uno de los actores. Finalmente, hay que
tener en cuenta que ninguna de estas aplicaciones tiene el afan de ser un substituto
del diagndstico o del tratamiento por parte del profesional de la salud, pero busca que

el paciente forme parte y se compenetre en su monitorizacion.

En [32] la Hipertension es un problema de salud que afecta a gran parte de la poblacion
mundial, son muchos los factores que conducen a la Hipertension, incluido el estrés
occipital y la tensién laboral. La deteccion tardia de la misma tiene dafios mayores y
aumentan las cifras de mortalidad por este factor. Por ello, se estudio la eficacia de
diferentes enfoques de Aprendizaje Automatico para diagndstico de la Hipertension
arterial mediante la HRV a corto plazo, utilizando combinaciones de estadisticas,
espectrales (Transformadas de Fourier y Wavelet) y caracteristicas no lineales. Al
aplicar combinaciones de funciones de diferentes métodos, se apunté a construir
clasificadores mas robustos y precisos. Son varios los enfoques de Aprendizaje

Automatico probados en la tarea del diagnostico de Hipertension Arterial. Se dio la
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comparacion de los métodos DA con otros enfoques de Aprendizaje Automatico, como
la maquina de vectores de soporte, vecinos mas cercanos, Nave Bayes y arboles de
decision. Los resultados de la investigacidbn mostraron que, para la tarea estudiada, la
aplicacion del diferente andlisis (lineal y cuadrético) reveld ser los clasificadores mas
apropiados. Asimismo, los resultados de la funcion en los conjuntos no correlacionados
lograron mayor precision de clasificacion que los basados en el conjunto de datos de
los componentes principales seleccionados. Se partié de alli para que en futuras
investigaciones se analice la robustez de los clasificadores basados en mdultiples
sefales registradas simultdneamente. Ademas, se buscd que, en investigaciones
futuras, el uso de las redes neuronales avanzadas y algoritmos genéticos para la

funcién extraccion y clasificacion.

En [33] la Hipertensién es un problema de salud que cada dia cobra més vidas a nivel
mundial, segun un reporte de la OMS es causante de la muerte de 1,6 millones de
personas en la India por afio. Su deteccién temprana ayuda a disminuir problemas
cardiovasculares y cerebrovasculares que son unas de las principales causas de
muerte. Por ello, se persigue que los avances tecnoldgicos recientes y la disponibilidad
de Internet permitan conectar varios dispositivos que se comunican y comparten datos
entre si, que permitan una deteccion temprana del problema. En este estudio se
desarroll6 un control remoto Sistema de Cuidado de la Salud, el cual estuvo compuesto
por tres partes principales: la primera parte consistié en monitorizar la vitalidad de los
pacientes usando sensores, la segunda parte envio datos al almacenamiento en la
nube, y la Ultima parte proporcioné datos de visualizacion remota detectados; todo esto
a través de un sensor de biosefial y un microcontrolador que son los componentes
principales del sistema. Dicho seguimiento remoto de los datos permitié a un médico
o tutor supervisar el progreso de la salud de un paciente fuera de las instalaciones del
hospital. Se concluyd, que muchos de los problemas se evitan si se mantiene un
control y compromiso con el cuidado, lo cual hace que la integracion de pacientes,
sistemas de recoleccion de datos y clinicos sean procesos importantes, asi como la

construccion de un modelo de bajo costo.
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Para los autores en [34] entre las enfermedades mas prevalentes del mundo en se
encuentra la Hipertension, por ello, su deteccién temprana ayuda a disminuir
problemas cardiovasculares y cerebrovasculares que son unas de las principales
causas de muerte a nivel mundial. En el estudio se abordd la Hipertension arterial y su
deteccibn como problema, sabiendo que los métodos tradicionales para su
identificacion suelen implicar la medicidn periédica de la presion arterial utilizando
dispositivos de medicion basados en brazalete braquial, que no son cémodos ni de
facil acceso. De acuerdo con lo anterior, se propuso el uso de dispositivos portéatiles
como: la pulsera Empatica E3, la cual es capaz de registrar continuamente multiples
sefales fisiologicas. El estudio se le realiz6 a través de una prueba piloto observacional
con 10 adultos hipertensos y 10 normotensos durante 10 dias cada uno, tomando en
cuenta que se realiz6 el mismo protocolo de recoleccién de datos para ambos grupos
de referencia, con el objetivo de monitorizar a los participantes durante su jornada
laboral, es decir, desde la mafiana hasta la noche durante los 10 dias de prueba, el
objetivo del andlisis de datos es descubrir caracteristicas y tendencias a partir de
sefales fisiologicas que se utilizan para detectar Hipertension en las personas.
Después, de disefiar y poner en prueba un sistema de procesamiento y clasificacion
de sefiales para la prediccibn temprana de Hipertensibn mediante el uso de
dispositivos portétiles no invasivos, se concluyé que la orientacion computacional
propuesta es capaz de distinguir entre sujetos hipertensos y normotensos con alta

precision.

En [35] la sociedad esta inmersa en la era de la informacion y la comunicacion, se
escucha a diario, que el mundo se encuentra ante la llegada de una transformacién
social, econémica y cultural, producto del desarrollo de las TIC. Por tal motivo, la
incorporacion de estas, en el mundo de la salud se vislumbré como motor de cambio,
ya no se conciben como un sistema simple de comunicacién, sino que se instauro
como un elemento ineludible para la poblacion, puesto que se evidencio la falta de
compromiso del paciente durante el tratamiento, por lo que los especialistas en salud

adoptaron la tecnologia como factor de motivacion. El estudio present6 una propuesta
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de gamificacion, la cual tuvo como objetivo promover la participacion en el tratamiento
del usuario con el uso de sistemas relacionados con la salud. En este contexto, se
desarrollaron aplicaciones orientadas a la salud como m-Health, donde las condiciones
cardiovasculares se abordaron de forma continua. Se desarrollaron dos versiones de
un m-Health aplicacion, una con los elementos del juego y otra sin ellos. Se evaluaron
14 pacientes con Hipertension divididos en cuatro grupos para verificar si la inclusion
del juego elementos promoverian una mayor participacion en la atencion de la salud.
Los datos se obtuvieron a partir de un cuestionario de participacion, otro de aceptacion
de la tecnologia, registros del sistema y comentarios de los participantes. Se concluyd,
gue la gamificacion favorecié el compromiso, estimulando la motivacion intrinseca en
los participantes. Los grupos asistidos por profesionales de la salud pasaron mas
tiempo con la aplicacion y se motivaron para mantener el control de su salud.
Finalmente, se demostré la efectividad de la gamificacion para este contexto, ya que
no agreg6é complejidad a la aplicacion y promovio los resultados de participacion

esperados.

Para T. Irizarry [36], la Hipertension se encuentra entre unas de las enfermedades mas
prevalentes del mundo y es considerada una de las primeras causas de muerte por los
problemas que ésta causa como son accidentes cardiovasculares 'y
cerebrovasculares. Se comprobé que medir la presién arterial fuera del entorno clinico
tradicional, llamese también autocontrol de la presion arterial, es factible e informativo
tanto para los pacientes como para los proveedores. En este sentido, se prob6 una
gama de tecnologias de la comunicacion para aprovechar mejor el autocontrol de la
presion arterial para el tratamiento de la Hipertensién. Se propuso la utilizacién de
teléfonos maoviles para instar de a las personas a medir la presion arterial y automatizar
la gestion de datos, evitando al mismo tiempo las barreras tecnoldgicas para la
adopcion generalizada, a través del programa MyBP, el cual es un sistema de
monitorizacion bidireccional basado en texto para ayudar a los pacientes en el
autocontrol de la hipertension. El estudio se realizé en tres fases: 1) evaluacion de

necesidades y modelado conceptual, 2) disefio preliminar y pruebas alfa, y 3) redisefio
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del programa y pruebas piloto en pacientes con Hipertension en diversos entornos
clinicos. Los resultados de las dos primeras fases ayudaron en el desarrollo de un
conjunto de claves construcciones de disefio y un modelo conceptual con apoyo
tedrico. Finalmente, se concluyé que la eficacia y la viabilidad de MyBP como
complemento de la medicina estandar dependen del compromiso del paciente, pero
también del sentido de los proveedores de su utilidad para lograr y mantener el control
de la presién arterial en pacientes con Hipertension. Por lo tanto, para probar MyBP se
necesitan ensayos aleatorios de eficacia clinica junto con la investigacion de

implementacion para evaluar su papel potencial en la practica clinica.

En [37] la Hipertension es una afeccion clinica prevalente que surge a causa de
anomalias cardiacas que necesitan una continua vigilancia, ya que produce
condiciones clinicas como: infarto de miocardio, accidente cerebrovascular,
insuficiencia renal y muerte. Se presento el desarrollo de un dispositivo portatil para
detectar la presion arterial, especialmente la Hipertension mediante medir la rigidez
ventricular que esta indicada por el cambio en amplitud del electrocardiograma (ECG)
gue se monitoriza continuamente y detectado con respecto a las referencias
configuradas en el circuito. El estudio se llevé a cabo tomando como referente la
evaluacion clinica de 20 normotensos sanos individuos, en los que 10 eran varones y
10 eran mujer. Esta investigacion demostro la sensacion de riesgo de la Hipertension
gue es resultado a varios problemas cardiacos anormalidades. El procedimiento
estuvo asociado con la determinacion de los valores de voltaje de la sefial de ECG de
cada paciente, es decir, el voltaje maximo que indica el pico R y el voltaje minimo que
indica el pico S, donde los picos R y S definen los limites de voltaje superior e inferior
de la sefial de ECG de cualquier paciente. Finalmente, el estudio de desarrollar un
dispositivo portatil para monitoreo Hipertension presenté una forma sencilla de sentir
las condiciones anormales de la presion arterial utilizando el principio de deteccion de
umbral, especialmente Hipertension que es util para la deteccion previa de varias
enfermedades cardiovasculares. El error estdndar del prototipo se calculé6 en menos

del 5 por ciento entre el original y valores predichos.
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En [38], la presion arterial alta, mejor conocida como Hipertension, es considerada un
riesgo de enfermedades cardiovasculares y tiene una alta prevalencia en la poblacion,
a menudo se la denomina el asesino silencioso, pues muchas personas la padecen y
no lo saben por no presentar sintomas y esto contribuye a dafiar el corazén y los vasos
sanguineos en drganos como el cerebro y los rifiones, que logran llegar a ocasionar la
muerte. Una de las formas de tratar la Hipertension es con farmacos vy
recomendaciones, pero se busca la monitorizacibn de medidas de pacientes y
participacion de los mismos. Estas cuestiones son el principal problema abordado en
el estudio, que implica una ineficiencia en el proceso de monitorizacion del paciente
HTA que, por tanto, reduce la eficacia del tratamiento y aumenta los costos asociados.
La propuesta consiste en un nuevo modelo cuyo principal objetivo es ayudar en el
proceso de empoderamiento el paciente, donde éste tenga toda la informacién sobre
la evolucién y tratamiento de su enfermedad. Este modelo se basé en la estrategia
BPM, IdC, principios de teledeteccion y usabilidad; utiliza BPM como columna vertebral
al integrar soluciones cuya unién aumenta los beneficios que cada uno aporta
individualmente. BPM es una estrategia para la gestion de procesos de negocio
orientada a la mejora continua mediante el uso de tecnologias de la informacion. Como
resultado, se presentdé un modelo flexible que, gracias a la disponibilidad de la
informacion sobre la salud del paciente y el contexto en tiempo real, logra ayudar a los
médicos a proporcionar un tratamiento preciso encada momento. Ademas, se
implement6 un prototipo utilizando una bascula, un monitor de presion, una banda
inteligente, una temperatura ambiente y un sensor de presion, al igual que una

Aplicacion movil y web para recopilar los datos y analizar la informacion obtenida.

En [39] la Hipertensién es uno de los principales factores de riesgo de vida a nivel
mundial, ya que es uno de los mayores problemas de salud publica, por ello se realizan
muchos los estudios que giran alrededor de ella. La Inteligencia Artificial (IA) se define
como la capacidad de una computadora para simular procesos de pensamiento
humano basado en cantidades sustanciales de datos, algoritmos sofisticados y alta

potencia computacional, ésta aporto uno de los grandes avances de la tecnologia en
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el campo de la salud, se implement6 para consolidar los sistemas que regiran las
maquinas del futuro, segun evidencia la IA es Util para predecir los factores de riesgo
de Hipertension y si la gestiébn estd surgiendo. En la actualidad, la IA utiliza
principalmente para investigar los factores de riesgo de Hipertension, pero adn no se
utiliza para el manejo de la Hipertension gracias a las limitaciones del disefio del
estudio y de la participacién del médico en la informética literatura, el estudio propuso
un enfoque innovador de la IA para la prediccién potencial de las primeras etapas de
la Hipertension. En el estudio se refiri6 que los enfoques futuros para la
personalizacién del diagndstico y el tratamiento de la Hipertensién posiblemente se
centraran menos en los factores convencionales y mas en una combinacion de
variables (es decir, dietéticas, ambientales y factores psicolégicos) que alcanzar a
cambiar con el tiempo. Ademas, se concluyd, con una vision a futuro donde la
utilizacién de 1A que incorpore factores genéticos, de estilo de vida y ambientales en
pacientes redefine el objetivo 6ptimo de PA (Presion Arterial) a un nivel personalizado,

liderando paso a paso hacia la verdadera medicina de precision.

En [40] las enfermedades crénicas como patologias de larga duracion y generalmente
de evolucidn lenta, integraron un elemento clave en el abordaje de la misma como lo
es la tele monitorizacion domiciliaria. Hoy en dia, poco més de cien aplicaciones
médicas moviles recibieron la autorizacion de la FDA (Food and Drug Administration,
Administracion de Medicamentos y Alimentos), la mayoria se clasificaron como
dispositivos de Clase | o Clase Il. Estos sistemas de tele monitorizaciébn estan
disefiados para monitorizar pacientes con enfermedades cronicas en el hogar,
identificar una exacerbacion de su condicion y orquestar la respuesta mas adecuada
para evitar hospitalizaciones innecesarias. Por tanto, la seleccién de un sistema de
monitorizacion de telesalud es una tarea desafiante ya que no hay pautas para
determinar caracteristicas y rendimiento mas relevantes para la aplicacion. El Proyecto
de telesalud CSIRO, A Monitoreo domiciliario de

de ancianoso proporcion:- un estudi o de

clinicos y seleccion de tecnologia. Esta prueba es un proyecto multi-sitio, multi-estado
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gue exploré el impacto de introducir la tele monitorizacion domiciliaria en seis modelos
existentes de atencion para el manejo de enfermedades cronicas en la comunidad. El
disefio de prueba se realiz6é en 25 pacientes de prueba y 50 casos, la Unica diferencia
entre el paciente de prueba y sus pacientes de control es el hogar tele monitorizacion.
Se concluyé en que la tele monitorizacion domiciliaria para el tratamiento de
enfermedades crénicas esta haciendo una contribucion cada vez mas importante para
mejorar los resultados sanitarios y reducir los costes en el contexto de envejecimiento
de la poblacion y la creciente carga de enfermedad cronica. De igual forma, la calidad
y confiabilidad de sistemas de tele monitorizacion domiciliaria para la gestién de la
enfermedad crénica es de importancia critica y requiere mas investigacion y atencion

de las agencias reguladoras.

En [41], la Hipertension es uno de los principales problemas de salud a nivel mundial
y es posible que durante el paso de los afios los pacientes no reconozcan dicha
enfermedad. La misma acarrea enfermedades graves y potencialmente mortales,
como insuficiencia cardiaca, enfermedad de las arterias coronarias, ataque cardiaco y
otras afecciones graves si no se diagnostican y tratan con prontitud. Por lo tanto, el
diagnéstico temprano y el tratamiento de la misma es muy importante. Para dar
solucion a esta problematica, el estudio desarroll6 un sistema predictivo de
Hipertension utilizando técnica de modelado de mineria de datos, utilizando el
clasificador Naive Bayes. La metodologia, que se llevé a cabo estuvo compuesta de
tres métodos: recoleccion de datos, preprocesamiento de datos y formulacion del
modelo. La prueba se realizé en 52 pacientes en tratamiento junto con los atributos
(10 factores de riesgo) unido con el diagnéstico de Hipertension. El clasificador de
Naive Bayes es un modelo probabilistico basado en el teorema de Bayes, que
proporciona una forma eficiente de manejar cualquier nimero de atributos o clases
gue se basa puramente en la teoria probabilistica (Bayesiano). Finalmente, el método
de validacion cruzada de 10 veces se utiliz6 para entrenar el modelo predictivo
desarrollado utilizando el algoritmo de Aprendizaje Automatico y el rendimiento del

modelo evaluado. El clasificador Naive Bayes mostré el mejor desempefio en el
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desarrollo del predictivo modelo para el diagndstico de Hipertension, por ello se
concluyo que el clasificador Naive Bayes es un algoritmo eficaz para predecir el
diagnostico de Hipertension en los pacientes que se utilizaron como muestra de

estudio.

En [42] para prevenir riesgos de la Hipertension, se implementd las estadisticas
relacionadas con la misma para ejecutarse y analizarse en tiempo real, tal es el caso
del Internet de las Cosas (IdC), que es un sistema de monitoreo de salud de nube
asistido y utilizado para controlar la presion arterial y diagnosticar la etapa de
Hipertension en tiempo real. Por ello, se propuso una solucion basada en IdC-Fog,
como herramienta para identificar y controlar la Hipertension en etapa temprana,
puesto que el sistema proporciono notificaciones en tiempo real tanto a usuarios como
a meédicos en caso de emergencia, sabiendo que permite a los nuevos modelos de
atencion médica basados en el IdC que permite ofrecer servicios de computacion,
almacenamiento y control a diferentes escalas para satisfacer las necesidades de una
amplia variedad de usuarios finales. El sistema propuesto consisti6 en tres
subsistemas: subsistema de usuario basado en IdC, salud subsistema de niebla y
subsistema de nube. Los resultados del analisis y la informacion médica recopilada de
cada usuario se almacenan permanentemente en la nube para compartir con expertos
en el dominio como: médicos, cuidadores personales y con institutos médicos, para
proporcionar diversas medidas de precaucion y sugerencias a tiempo, esta es una
ventaja de la propuesta. Los resultados revelan que la propuesta alcanzé el ancho de
banda eficiente, retardo minimo y mayor precision a la hora de la respuesta. Sin
embargo, existen varios desafios en esta propuesta que se llegaran a abordar en el

futuro como lo son la seguridad y la privacidad de los datos generados.

En [43] para llevar el control de la PA fuera del consultorio se realizo la implementacion
de dispositivos portatiles como lo son los monitores de presion arterial tipo reloj, entre
algunos otros. En, dos estudios recientes se validaron dispositivos de mufieca tipo reloj
para la medicion de la presion arterial en comparacion con el Instituto Nacional

Estadounidense de Normas, Inc., Asociacion para el Avance de la Instrumentacion
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Médica, Organizacion Internacional para la Estandarizacion (ANSI), Asociacion
Americana para el Avance de la Instrumentacién Médica ISO 81060- 2: directrices de
2013.6. Los datos mostraron que los dispositivos HEM6410T-ZM y HEM-6410T-ZL
(Omron Healthcare, Kyoto, Japon) cumplian con los criterios de validacion cuando se
usaban en posicidon sentada con la mufieca al nivel del corazén. Ademas de los
estandares reconocidos, también es interesante como se compararon los monitores
de presion arterial tipo reloj portétiles con las técnicas convencionales fuera de la
oficina. En pacientes ambulatorios, el monitor de presion arterial tipo reloj portatil
(HEM6410T) y el dispositivo MAPA se usaron simultaneamente en el mismo brazo. En
un andlisis de modelo de efectos mixtos, la tendencia temporal en la diferencia entre
los valores de PA fuera de la oficina medidos por los 2 dispositivos no resulto
estadisticamente significativa, lo que indica que hubo una diferencia aceptable entre

los dispositivos con respecto a las mediciones de PA.

En [44] el desarrollo de un dispositivo no invasivo para la medicion continua de la PA
se asumidé como una ventaja significativa para la comunidad médica. Para crear un
dispositivo eficaz es importante realizar una amplia investigacion para saber como es
gue se comportan otros prototipos existentes. Se analizaron 73 articulos, la mayoria
de los estudios utilizaron ECG, que son validos gracias a sus altas correlaciones y su
bajo error. De los estudios incluidos en el andlisis de error, solo siete cumplieron los
criterios de validacion basados en los estandares clinicos establecidos por la
Asociacion para el Avance de la Instrumentacion Médica (AAMI). En un intento por
mejorar la precision, algunos investigadores incorporaron RR.HH. en sus calculos.
Otras medidas como PIR se incorporaron en la estimacion PTTBP ya que refleja el
componente de baja frecuencia de los cambios en el diametro arterial, que
normalmente no se detectan por las mediciones convencionales de PTT. Varios
prototipos introdujeron modalidades basadas en fotopletismografia para mejorar la
evaluacion de la Hipertension. Una de estas modalidades es la recoleccion simultanea
de electrocardiografia (ECG) con PPG para estimar PAT. Esta tecnologia se combina

con alguna otra para mejorar los resultados de la medicion de la PA. Los estudios
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intentan desarrollar dispositivos cada vez mas compactos pero precisos en los ultimos
afos; sin embargo, las tecnologias actuales enfrentan limitaciones para incorporar con

éxito PPG y ECG en un solo dispositivo portatil.

En [45] se afirma que la accesibilidad a teléfonos inteligentes llevo al desarrollo de
multiples aplicaciones de salud moviles que también ofrecen monitoreo de parametros
como la PA. Recientemente, la aplicacién Cardiogram en el reloj Apple® se evalué por
su utilidad en el uso de algoritmos para predecir la Hipertension a partir de las entradas
de la frecuencia cardiaca y el recuento de pasos. Se recopilaron datos de 6115
usuarios de la aplicacion durante un promedio de 9 semanas y predijeron la
Hipertension moderadamente bien. Sin embargo, se necesitan mas investigaciones
sobre su utilidad diagnéstica. Se crearon otros dispositivos para le prevencion y control
de la Hipertensién como son mufiequeras portatiles, un cinturdn de frecuencia cardiaca
portétil para recolectar sefales. Las sefiales del dispositivo portatil se comunican a
través de Bluetooth con el teléfono inteligente para sincronizar sus mediciones y
transmitir continuamente al usuario su presion arterial. Otros dispositivos que se
desarrollaron utilizan sensores en camisetas, colocados detras de la oreja y en un
mouse de computadora para calcular y registrar las mediciones de la presion arterial.
Estos dispositivos portatiles se probaron en nifios, mujeres embarazadas y en
personas con fibrilaciéon auricular, se concluyé que los dispositivos portéatiles no son
confiables en este tipo de poblacion. Es importante completar la investigacion en estas

poblaciones, ya que se encuentran diferencias en la precision en algunos grupos.

En [46], la Hipertension arterial afecta a mil millones de personas y se prevé que su
prevalencia sea de 1500 millones en 2025. Es reconocida como uno de los factores de
riesgo mas importantes de mortalidad por todas las causas y la principal causa de
mortalidad, morbilidad y discapacidad cardiovascular en todo el mundo. Un nimero
creciente de pacientes afectados por enfermedades cronicas esta recurriendo a
aplicaciones de teléfonos inteligentes para gestionar su enfermedad y mejorar sus
condiciones. En relacién con el manejo de la Hipertensién y la medicion de la PA

(Presion Arterial), las aplicaciones para teléfonos inteligentes se dividen en tres

Pagina 47 de 188



Juan Antonio Alor Hernandez TESIS

categorias principales: 1. Aplicaciones que registran y almacenan valores de PA
insertados manualmente por los usuarios. 2. Aplicaciones asociadas a la transmision
automatizada de valores de PA desde los dispositivos de medicién de PA al teléfono.
3. Aplicaciones que convierten el teléfono inteligente en un dispositivo de medicion de
la PA (medicion sin manguito). Existen multiples aplicaciones gratuitas para los tres
tipos de categorias que aseguran tener una buena medicion de la PA. Sin embargo,
ninguna de estas aplicaciones es validada cientificamente ni recomendada por
ninguna Sociedad Cientifica para uso clinico. Si bien hay un constante crecimiento de
aplicaciones todavia faltan intervenciones y existe una gran necesidad de criterios de
evaluacion estandarizados en la evaluacion de las mismas, para evaluar la precision
del contenido del software, la seguridad de las intervenciones propuestas y los
problemas de privacidad.

La Hipertension en [47], es un problema de salud publica creciente y prevalente en los
Estados Unidos y en todo el mundo. Segun estimaciones recientes, mas de uno de
cada tres estadounidenses y mil millones de personas en todo el mundo son
hipertensos. Aproximadamente el 20% de los adultos con Hipertension no conocen el
diagnéstico y, entre los que lo saben, la PA (Presion Arterial) permanece incontrolada
después de tres o mas antihipertensivos en 13,7% de los adultos. Varios estudios
demostraron como las aplicaciones para teléfonos inteligentes tratan de mejorar el
manejo de la Hipertension. Si bien no hay estudios que demuestren que el uso de
aplicaciones para teléfonos inteligentes disponibles mejore los resultados de la PA,
hay estudios en los que los investigadores disefiaron su propia aplicacion para
demostrar que las aplicaciones para teléfonos inteligentes logran mejorar el manejo de
la Hipertension. En el estudio piloto POST compar6 los resultados de la PA entre
pacientes que usaban un sistema de monitorizacion de PA en el hogar y una aplicacion
contra un grupo de control sin la aplicacion de teléfono inteligente. La aplicacion no
solo transmitio a los resultados de la PA a una plataforma central para que los médicos
la revisen, también establecié recordatorios de alarma para que los pacientes tomen

sus medicamentos. Encontraron que el 72,3% de los pacientes hipertensos que
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usaban la aplicacion del teléfono inteligente alcanzaban una PA <140/90 mph> al final
del estudio, mientras que solo el 39,9% de los pacientes del grupo control hipertensos
alcanzaron una PA <140/90 (0,0001)>.

En [48], para ayudar a la prediccion de personas que logren desarrollar Hipertension,
se realizé un estudio para evaluar y comparar el rendimiento de diferentes técnicas de
Aprendizaje Automatico. Para realizar el entrenamiento de los modelos se
recompilaron datos de 23,095 pacientes que se sometieron a pruebas de esfuerzo
referidas por el médico en Henry Ford Health Systems entre 1991 y 2009 y tuvieron un
seguimiento completo de 10 afios. El conjunto de datos obtenidos incluye 43 atributos
que contienen informacién sobre signos vitales, diagnostico y mediciones de
laboratorio clinico. Utilizando los datos de estudio se evaluaron y compararon seis
técnicas de clasificacion diferentes para predecir el resultado de la Hipertension: Red
neuronal artificial (ANN), LogitBoost (LB), Bayes ingenuo ponderado localmente
(LWB), Bosque de &arboles aleatorios (RTF), Support Vector Machine (SVM) y
Bayesian Network (BN). Se evaluaron los diferentes modelos utilizando diferentes
métodos y diversas métricas de evaluacion. En general, el modelo Random Tree
Forest (RTF) superé significativamente a todos los deméas modelos en Especificidad
(91,7%), Precision (81,69%), Puntuacién F (86,7%), AUC (0,93) y error cuadratico
medio (0,34) métricas evaluadas mediante una validacion cruzada de 10 veces.

Se gener6 en [49], una técnica con Aprendizaje Automéatico para predecir los
resultados en pacientes jovenes con Hipertension que incluyo RFE y XGBoost para
predecir los resultados clinicos. Luego se comparé el modelo con el de un modelo de
regresion COX y el modelo FRS recalibrando los modelos con los nuevos valores de
estudio. Para realizar el aprendizaje supervisado se analizaron datos de un grupo de
pacientes con Hipertension de 14 a 39 afios que se internaron para evaluacion durante
el 2012 al 2016. Inicialmente se seleccionaron 58 variables clinicas para la
construccion del modelo, posteriormente una combinacién de 11 variables se
consider6é mas valiosa para predecir resultados utilizando el enfoque de Aprendizaje

Automatico. Para la estadistica C para identificar pacientes con puntos finales
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compuestos se obtuvieron los siguientes resultados 0,757 (IC del 95%, 0,660 a 0,854)
para el modelo de Aprendizaje Automatico, mientras que para el modelo de regresion
de Cox y el modelo de puntuacion de riesgo de Framingham recalibrado se obtuvo un
resultado de 0,723 (IC del 95%, 0,636 a 0,810) y 0,529 (IC del 95%, 0,403-0,655). Se
comparé el enfoque de Aprendizaje Automatico con la regresion de Cox para
determinar el pronadstico clinico de pacientes jévenes con Hipertension y es mejor que

el del modelo recalibrado de Framingham Risk Score.

En [50] la Hipertensiéon (HT), enfermedad de la presion arterial alta (PA), es la
enfermedad crénica mas comun en el mundo y afecta aproximadamente al 30% de la
poblacion. La PA en la vida diaria se controla mediante el uso de tecnologias de
monitorizacion ambulatoria de la presion arterial (MAPA). Las tecnologias
convencionales de MAPA, tienen unidades separadas de brazaletes para medir la
presion arterial, un cinturén y una unidad de registro compuesta por chips electrénicos.
Estas tecnologias son muy pesadas y grandes, no es lo suficientemente usable, por
que los demas lo ven claramente y no se tiene privacidad, es estresante y doloroso a
causa de la presion fuerte. Esto es especialmente problematico durante el suefio. La
gente se despierta por el dolor y se queja. Por lo tanto, en el estudio se propuso una
tecnologia portatil de monitorizacién de presion arterial (MAPA) de bajo estrés de 24
horas, tal que el nuevo MAPA esta unificado y es mas comodo. La estructura
propuesta del brazalete se probd experimentalmente en 16 personas con 3 lecturas
consecutivas de PA, que cuentan con 48 lecturas. Durante las pruebas, se utilizd
tecnologia comun para medir la PA y la tecnologia propuesta para medir PA de bajo
estrés. Los resultados son de alta precision dentro de los estandares. La estructura
de hardware propuesta compuesta por un nucleo de plastico flexible y una bolsa de
liquido permitié reducir el ancho del brazalete. Se logré una reduccion aproximada del
20% en ancho, 40% en peso, 50% en espesor, 50% en volumen de airbag y 40% en
valor de parada de presurizacion (cuyo valor oscila entre el valor de PAD y el de PAS)

con un novedoso algoritmo de prediccién.
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En [51] las complicaciones del embarazo relacionadas con Hipertension
(preeclampsia), representaron un riesgo grave para la madre y el bebé. La
preeclampsia se asocia con resultados adversos como aborto espontaneo, parto
prematuro, bajo peso al nacer y muerte fetal. Para llevar el control de la PA (Presion
Arterial) de las mujeres embarazadas, se propuso un modelo que consta de 4 fases.
1. Obtencion de parametros de salud a través de dispositivos portéatiles. 2. Recepcion
de datos en la aplicacion movil. 3. Almacenamiento de la informacion. 4. Recopilacion
y procesamiento de datos. La arquitectura propuesta apoyd el modelo de control y
seguimiento de las alteraciones hipertensivas en el embarazo. Este modelo representd
a los 3 usuarios: paciente, médico y organizacion sanitaria. El modelo se prob6 con 20
pacientes embarazadas que viven en Lima y su gestidén estuvo entre los 3 meses y 9
meses. Se entregd un dispositivo portatil (mufiequera) a las pacientes y se les dieron
indicaciones, se les recomendo no quitarlo excepto al bafiarse o tener que cargarlo. El
dispositivo portétil envia todos los valores de los parametros de salud obtenidos en un
rango de 30 minutos (frecuencia cardiaca y PA) a la aplicacién movil, que se utiliza
como medio para almacenar datos en la base de datos de SAP HANA. Los resultados
obtenidos son los siguientes: el dispositivo portétil y la transferencia de datos facilitaron
el control y la monitorizacion de la presion arterial hasta aproximadamente el 75% del
tiempo diario del paciente. Del grupo total de sujetos, se encontré que el 70% de los
sujetos (14 mujeres embarazadas) tenian parametros de salud anormales durante el
estudio. Este nimero es alarmante ya que la mayoria de estas mujeres no estaban en

el perfil de un grupo de alto riesgo cuando comenzo el estudio.

Para llevar el control de la Hipertensibn se propuso en [52], un sistema de
monitorizacion de la presién arterial sin brazaletes branquiales, que se colocé en el
pecho y que midié la rigidez arterial calculando el tiempo de transito del pulso (PTT).
Las sefiales de ECG, PPG y BCG estiman la presion arterial con un método de
aprendizaje semi supervisado. El sistema de monitoreo de signos vitales portatil utiliza
la arquitectura dLe IdC. Se desarroll6 el cinturon que toma los signos vitales y los

transmite por BLE. El dispositivo se conecta con los moviles personales, la aplicacion
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(Thingsview) de Android personalizada toma los datos del cinturdn y los retransmite al
servidor. El servidor ejecuta el andlisis de datos fuera de linea en el entorno MATLAB
y estima la presion arterial. Con dicho prototipo se realiz6 una evaluacion técnica en
11 sujetos normotensos, 9 hombres y 2 mujeres. La rigidez arterial adrtica proporciona
una buena estimacion de la PAS en comparacion con la PAD. El analisis de Bland-
Altman mostré que el algoritmo del dispositivo es compatible con el grado C de los

estandares de la British Hypertensive Society para la estimacién de la PAS.

En [53], la enfermedad cardiovascular (ECV) es la principal causa de muerte en todo
el mundo. Segun las estadisticas de la Organizacion Mundial de la Salud, las
enfermedades cardiovasculares causaran aproximadamente 23,3 millones de muertes
en todo el mundo para 2030. Para llevar el control de PA en zonas rurales de China,
se realizd un estudio para evaluar el uso de un dispositivo portatil con pulsera de
autocontrol durante las 24 horas en un area rural remota con recursos limitados en
China. Se reclutaron 350 participantes potencialmente elegibles. De estos, 317
(90,57%) completaron la encuesta. Se obtuvieron medidas de PA, circunferencia de
cinturay cadera, altura y peso. Se completo la capacitacion sobre el uso del dispositivo
de salud movil (mhealth); y a cada participante se le proporcion6 un dispositivo (pulsera
conectada a una aplicacion) de forma gratuita y se supervisé durante un periodo de 30
dias. Los resultados arrojaron que no existieron diferencias entre los usuarios y no
usuarios de dispositivos en relacion con las mediciones de la salud cardiovascular, la
fluidez de la tecnologia y la calidad de vida relacionada con la salud. Los usuarios de
dispositivos tenian méas probabilidades de informar un mayor nivel de cumplimiento de
la Hipertension. Se necesita una mayor evaluacion de los sistemas de salud méviles
gue involucran un dispositivo portatil como parte de un programa de manejo de la

Hipertension en un entorno comunitario con recursos limitados.

2.2 Andlisis Comparativo
La tabla 2.1 contiene informacion comparativa de cada uno de los articulos
relacionados con el proyecto de tesis con el fin de observar las similitudes y diferencias

mas importantes.
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Tabla2.1 Andlisis comparativo de los articulos relacidos.

Articulo Problema Contribucién Tecnologia Resultados Estado

Changet al Falta de un Método de SVM, C4.5, RFy| Mejor Terminado
[24] método de prediccién de XGBoost rendimiento
prediccion de la | resultados basado predictivo. Entre
Hipertensién en indicadores del ellos, XGBoost
examen fisico de tuvo la mayor
pacientes con precision de
Hipertension prediccion y una

buena capacidad
de generalizacion

Singhet al. Prediccién precisg Enfoque de SVM, C4.5, RF, | Produjo un 74,7%/| Terminado
[25] dela aprendizaje hibrido| XGBoost de precisién, un
Hipertensién en | para la generacion 75,3% de
pacientes de reglas de precisién y un
diabéticos clasificacién para valor de AUC de
diagnosticar la 0,810 para la
Hipertensién entre clase psitiva
individuos
diabéticos
Luoet al. Falta de Marco de trabajo | SVM,RF, AdaBoost, Terminado
[26] clasificacién y de seguridad AdaBoost, Gradient Boosting
prediccién de aplicable a MQTT | Gradient y RFobtuvieron
pacientes paraldC Boosting y K mejores
hipertensos Neighbors resultados, y el

clasificador K
Neighbors tuvo
un resultado

insatisfactorio

Tsoiet al Falta de Uso de la grabaciones de | Se obtuvo una Terminad
[27] estrategias Inteligencia voz de la voca. | precisiénde hasta

alternativas para | Artificial para 93,7% y el RMSE

reducir la carga | intentar realizar es de 0,236.

sanitaria que predicciones

supone la certeras de

Hipertension medicion de la

Hipertension..

Niet al.[28] | Falta de Sstema de Cinturdn de 93.33% de Terminado

prevencion monitorizacion monitorizacion | precison, se

temprana de la | continua para leer | constante diferencd a los

Hipertension datos de ECG compuesto por | pacientes que

tres sensores: tenian

tres electrodos | Hipertension de
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Articulo Problema Contribucion Tecnologia Resultados Estado
secos, un los que eran
acelerémetro de | sanos
3ejesy dos
sensores de
presion.
Nouret al. Falta de una Jasificacion de Arbol de decision| Los mejores Terminado
[29] pronta deteccién | tipos de C4.5, aleatorio | métodos para
dela Hipertensiéna bosque, andlisis | clasificar los tipos
Hipertensién través debase de | discriminante de Hipertension
datos PPE&BP lineal (LDA) y sonarbol de
(fotopletismogra méquina de decision C4.5y
fia- presion vectores de clasificadores @
arterial) soporte lineal bosque aleatorios
(LSVM)
Tengnalet Falta de Modelo predictivo | El modelo La aplicacién Terminado
al. [30] prediccién de la | para el diagnéstico| predictivo proporciond un
Hipertension de laHipertension | compuestode diagndstico
mediante técnicas | HD Psicolégico y| adecuado y
de Aprendizaje PSL y ehodelo | significativo.
Automatico de PH Aplicacién
movil
Cerratoet al. | Falta de Incorporecién de Tecnologia movil| Buscacrear un Propuesta
[31] deteccion aplicaciones engranaje entre el
tempranay el movilesde gestion personal médico,
manejo de la de laHipertension el paciente y el
Hipertensién en la salud Sistema de Salud,
electrénica sistemal que permiauna
de registro (EHR) mejor interaccion
entre cada unale
losactores.
Kublanowt | Carencia de Estudio dela Combinaciones | Mostraronque, Terminado
al.[32] diagnéstico eficacia de de estadisticas, | para la tarea
tempranode la diferentes espectrales estudiada, la
Hipertension enfoques de (Transformadas | aplicacion del
arterial Aprendizaje de Fourier y diferente analisis
Automatico para Wavelet) y (lineal y

diagnéstico de la
Hipertension
arterial mediante

caracteristicas ng
lineales.

cuadratico) revelo
ser los

clasificadores mas
apropiados.
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Articulo

Problema

Contribucién

Tecnologia

TESIS

la HRV a ato

plazo.

Resultados Estado

usuario con el uso
de sistemas

relacionados con I3
salud

intrinseca en los
participantes.

Mankaret al. | Ausencia de Desarrollo daun IdC sensor de Disminucion de | Propuesa
[33] deteccion control remoto biosefial y un problemassi se
tempranade la Sistema de microcontrolador| mantiene un
Hipertensién Cuidado de la control y
Salud. compromiso con
el cuidado, lo cual
hace que la
integracion de
pacientes,
sistemas de
recoleccion de
datos y clinicos
sean ppcesos
importantes
Ghoshet al. | Falta de Uso de dispositivos Pulsera Empaticd Laorientacion Terminado
[34] deteccién portatiles capaes | E3. computacional
tempranade la de registrar propuesta es
Hipertensién para| continuamente capaz de
ayudar a multiples sefales distinguir entre
disminuir fisiologicas sujetos
problemas hipertensos y
cardiovasculares normotensos con
y alta precision.
cerebrovasculares
Cechettiet Falta ¢ Propuesta de m-Health La gamificacion | Terminado
al.[35] deteccion y gamificacién,para favorecio el
control de la promover la compromiso,
Hipertensién participacion en el estimulando la
tratamiento del motivacion
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Articulo

Problema

Contribucién

Tecnologia

TESIS

Estado

Resultados

Hipertension

prediccién
potencial de las
primeras etapas de
la Hipertension

objetivo 6ptimo
de PA (Presion
Arterial),
liderando paso a
paso hacia la

verdadera

Irizarryet al. | Escasa deteccion| Se instéa las MyBP la eficacia y la Terminado
[36] tempranadela | personas a usar viabilidad de
Hipertensién teléfonos moviles MyBP depende
para automatizar la del compromiso
medicién de la del paciente. Bra
presion arterial y la probar MyBP se
gestion de datos. necesitan ensayos
aleatorios de
eficacia tinica
Pezzuolet Falta de Desarrollo de un Dispositivo El error estandar | Terminado
al.[37] determinacion de | dispositivo portatil | portéatil para del prototipo se
la Hipertension para detectar la monitoreode calculéen menos
presion arterial, Hipertension del 5 por ciento
mediante medir la entre el original y
rigidez ventricular valores predichos
gue esta indicada
por el cambio en
amplitud del
electrocardiograma
Ruizet al. Ineficiencia en el | Modelo cuyo BPM, tiC Gracias a la Propuesta
[38] proceso de objetivo principal | principios de disponibilidad de
monitorizacion es ayudar a los teledetecciony | informacion en
del pacientecon | pacientes en el usabilidad tiempo real sobre
tensién arterial proceso de la salud y el
alta. empoderamiento. estado del
Los pacientes paciente,
tienen toda la proporciona un
informacion sobre modelo flexible
la progresion de la queayuda a los
enfermedad y el médicos con un
tratamiento. tratamiento
preciso ertodo
momento.
Krittanawon | Falta de Enfoque innovador| 1A La utilizacion de | Propuesta
et al.[39] deteccion dela | delalA parala IA redefire el
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Articulo Problema Contribucion Tecnologia Resultados Estado
medicina de
precision.
Celleret al. Falta de Proyecto de IA Latele Terminado
[40] monitorizacién de| telesalud CSIRO, monitorizacion
enfermedades |G a2y A 2 NEB domiciliaria de
cronicas domiciliario de enfermedades
enfermedades cronicas esta
cronicas en el haciendo una
cuidado de contribucién cada
FyYyOAl y2até vez mas
importante para
mejorar los
resultados
sanitarios.
Afeniet al. Falta de Sistema predictivo | dasificador H clasificador de | Terminado
[41] prediccién de la | de Hipertension Nave Bayes. Bayes es un
Hipertensibn utilizando técnica algoritmo eficaz
de modelado de para predecir el
mineria de datos, diagndstico de
utilizando el Hipertensién en
clasificador Naive los pacientes que
Bayes. se tomaron como
muestra de
estudio.
Soodet al. Ineficiente IdGFogcomo IdGFog Se #canza el Terminado
[42] deteccion herramienta para ancho de banda
temprana de la | identificar y eficiente, retardo
Hipertensibn controlar la minimo y mayor
Hipertensién en precision a la hore
etapa temprana de la respuesta
Karioet al. Falta de Implementacion de] HEM6410%ZM y | La diferencia Terminado
[43] deteccion y dispositivos HEM6410TFZL, | entre los valores
controlde la portatiles como lo | dispositivo MAPA de PA medidos
Hipertension son los monitores por los 2
de presion arterial dispositivosno es
tipo reloj. estadisticamente

significativa, lo
gue indica que
hubo una
diferencia
aceptable entre
los dispositivos.
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Welykholowa| Falta de Investigacion para Las tecnologias | Terminado
et al. [44] detecciénde la el desarrollo de un actuales
Hipertensibn dispositivo no enfrentan
invasivo para la limitaciones para
medicién continua incorporar con
de la PA éxito PPG y ECG
en un solo
dispositivo
portatil
Kitt et al.[45] | Necesidad de Revision de las Cardiogram en el Los dispositivos | Terminado
prediccién y tecnologias reloj Apples) portatiles noson
manejo dela actuales y en mufiequeras confiables en
Hipertensibn desarrollo y su portatiles, cierto tipo de
impacto potencial | cinturén de poblacion. Es
en el cuidado de la| frecuencia importante
Hipertensién cardiaca portatil | completar la
investigacion en
estas poblaciones
ya queexisten
diferencias en la
precisién en
algunos grupos.
Parati et al. | Faltade Uso de Aplicaciones parg Falta de Terminado
[46] prediccién y aplicaciones teléfonos intervenciones y
controldela gratuitaspara una | inteligentes criterios de
Hipertensibn buenamedicion de evaluacion
la PA estandarizados er
la evaluacion de
lasaplicaciones
para evaluar la
precision del
contenido del
software, la
seguridad de las
intervenciones
propuestas y los
problemas de
privacidad.
Thangadat | Falta de Comparacién de | Aplicaciones parg H 72,3% de los | Terminado
al.[47] diagnésticadela | los resultados de Ig teléfonos pacientes
Hipertensibn PA entre pacientes| inteligentes hipertensos que
gue usaban un usaban la

sistema de

aplicacion del
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Articulo Problema Contribucion Tecnologia Resultados Estado
monitorizacion en teléfono
el hogar y una inteligente
aplicacién contra alcanzaban una
un grupo de PA <140/90
control sin la mmHg> al final
aplicacion de del estudio,
teléfono mientras que solo
inteligente el 39,9% de los
pacientes del
grupo control
hipertensos
alcanzaron una
PA <140/90
(0,0001)>.

Sakr et al. Falta deayuda a | Evaluaciory Red neuronal H modelo Terminado

[48] la prediccion de | comparaiondel artificial (ANN), | Random Tree
personas que rendimiento de LogitBoost (LB), | Forest (RTF)
alcanzan a diferentes técnicas| Bayes ingenuo | superé
desarrollar de Aprendizaje ponderado significativamente
Hipertensién Automaético. localmente a todos los demas

(LWB), Bosque | modelos en
de arboles Especificidad
aleatorios (RTF),| (91,7%), Precisiér]
Sup Port Vector | (81,69%),
Machine (SVM) y| Puntuacién F
Bayesian (86,7%), AUC
Network (BN). (0,93) y error
cuadratico medio
(0,34) métricas
evaluadas
mediante una
validacion
cruzada de 10
Vecss.

Wu et al.[49] | Falta deayuda a | Se gener6 uL RFEXGBoost un | El enfoque de ML| Terminado
la prediccion de | para predecir los | modelo de escomparale
personas que resultados en regresion COX y | con la regresion
alcanzan a pacientes jévenes | el modelo FRS | de Cox para
desarrollar conHipertension determinar el

Hipertension

para predecir los

resultados clinicos.
Luego se comparé
el modelo con el d¢

un modelo de

prondstico clinico
de pacientes
jévenes con
Hipertensién yes

mejor que el del
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Problema Contribucion Tecnologia

Resultados Estado

Articulo

regresion
recalibrando los
modelos con los
nuevos valores de
estudio.

modelo
recalibrado de
Framingham Risk
Score.

durante el
embarazo.

hipertensivas en el
embarazo.

datos facilitaron
el control y la
monitorizacién de
la presion arterial
hasta
aproximadamente
el 75% del tiempo
diario del
paciente. Del
grupo total de
sujetos,se
encontroque el
70% de los
sujetos tenian
parametros de
salud anormales
durante el estudio

Altintaset al. | Escasarediccion | Uso detecnologia | Brazalete Se logé una Terminado
[50] dela portatil de branquialde reduccion
Hipertensién monitorizacién de | presion arterial | aproximada del
presion arterial 20% en ancho,
(MAPA) de bajo 40% en peso, 509
estrés de 24 horas, en espesor, 50%
tal que el nuevo en volumen de
MAPA esti airbag y 40% en
unificado y es mas valor de parada
cémodo. de presurizacién
(cuyo valor oscila
entre el valor de
PAD y el de PAS)
con un novedoso
algoritmo de
prediccion.
Lopezet al. Falta de Modelo de control | Dispositivo H dispositivo Terminado
[51] monitorizacién de| y seguimiento de | portétil portatil y la
la Hipertension las alteraciones (mufiequera) transferencia de
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Janjueet al. | Falta de Sstema de IdG cinturdn que | B algoritmo del Terminado
[52] prediccién y monitorizacién de | toma los signos | dispositivo es
deteccion de la | la presién arterial | vitales y los compatible con el
Hipertension. sin manguitos que | transmite por grado C de los
sellevaen el pecho| BLE, aplicacion | estandares de la
y que mide la thingsview British
rigidez arterial Hypertensive
calculando el Society para la
tiempo de transito estimacion de la
del pulso PAS.
Zhang et al. | Falta de Evaluaciordel uso | Dispositivo No existieron Terminado
[53] prediccion y de un dispositivo | portatil, mHealth | diferencias entre

deteccién de la
Hipertension.

portatil con pulsera
de autocontrol
durante las 24
horas

los usuarios y no
usuarios de
dispositivos en
relacion con las
mediciones de la
salud
cardiovascular, la
fluidez de la
tecnologia y la
calidad de vida
relacionada con la
salud. Los
usuarios de
dispositivos
tenian mas
probabilidades de
informar un
mayor nivel de
cumplimiento de
la Hipertension

Ante este contexto, se observa que se han desarrollado mdltiples dispositivos

(pulseras inteligentes, brazaletes braquiales, cinturones inteligentes y aplicaciones),

Su objetivo es ayudar a un paciente a llevar el control de la presion arterial con el fin

de que no se incremente la mortalidad por Hipertension.

De acuerdo con el analisis comparativo se concluye que el disefio y el desarrollo del

modulo para la prevencion e identificacion de Hipertension bajo el paradigma del 1dC
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propuesto en este trabajo es viable, ya que actualmente las pulseras inteligentes llevan
la delantera gracias a los resultados presentados en la Tabla 2.1 y por su portabilidad,
eficiencia, monitorizar las variables biomédicas del paciente, en tiempo real y realizar
el prondstico de Hipertensién mediante técnicas de Aprendizaje Automético e Internet

de las Cosas.

2.3 Solucion Propuesta
Como idea principal de solucién del presente trabajo de tesis, se propuso desarrollar

una aplicacion que realice el proceso monitorizacion, prevencion y deteccion de
Hipertension mediante dispositivos Wearables, Aprendizaje Automatico e loT. La
aplicacion propuesta aplica algoritmos de clasificacion dentro del Aprendizaje
Automaético, los cuales permiten predecir una 0 mas variables discretas, basandose en

otros atributos de un conjunto de datos.

Tomando en cuenta lo descrito previamente y con el objetivo de establecer un marco
de trabajo acorde a la temética de esta tesis, se realiz6 un andlisis y seleccion de
tecnologias y metodologias aptas para el desarrollo oportuno y efectivo de la solucién

propuesta.

A continuacion, se presentan las diferentes tecnologias utilizadas para el desarrollo

del médulo web.

2.3.1 Lenguajes de Programacion

2.3.1.1 PHP
fPHP (Preprocesador de Hipertexto) es un lenguaje de codigo abierto muy popular
especialmente adecuado para el desarrollo web para permitir que el desarrollo web

funcione de la mano con HTMLO[54].

Lo que diferencia a PHP del lado del cliente es que se ejecuta cédigo como JavaScript
en el servidor y generar HTML para enviar al cliente. El cliente obtiene el resultado de
ejecutar el script sin saber cual es el codigo subyacente. El servidor web esta

configurado en PHP para servir todos los archivos HTML.
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Lo mejor de usar PHP es que es muy simple para principiantes y al mismo tiempo

ofrece muchas funciones avanzadas para programadores mas avanzados.

2.3.1.2 HTML5

fHTML (HyperText Markup Language) es el elemento mas basico de la web. Define el
significado y la estructura del contenido web. Otras tecnologias se usan comunmente
para describir la apariencia/diseiio (CSS) o la funcionalidad/comportamiento
(JavaScript) de las paginas webo[55].

"Hipertexto" se refiere a los enlaces que interconectan paginas web dentro o entre

paginas web. Los enlaces son un aspecto fundamental de la web.

2.3.2 IDE
2.3.2.1 Visual Studio Code

Visual Studio Code es una plataforma creativa que se utiliza para editar, depurar,
compilar codigo y publicar aplicaciones. Ademas de los editores y depuradores
estandar proporcionados por la mayoria de los IDE, Visual Studio incluye
compiladores, herramientas de finalizaciéon de cédigo, disefiadores graficos y muchas
otras caracteristicas que facilitan el proceso de desarrollo. Visual Studio Code es
gratuito, de cédigo abierto y multiplataforma. Esto significa que funciona en Windows,
Linux y macOS. Tiene soporte incorporado para casi todos los lenguajes de
programacion, incluyendo, pero no limitado a HTML, CSS, TypeScript, Java, C++,
PHP, Go, SQL, Objective-C y Ruby.

A diferencia de muchos otros editores de cdédigo, fVisual Studio Code tiene un
depurador incorporado, lo que hace que el flujo de desarrollo sea menos "cliché" y
mantiene una sola vista con el codigo y el depurador. Esto hace que el proceso de
seguimiento de errores y de ejecucion del codigo sea mucho mas facil y rapido. No es
necesario tener varias pantallas para ejecutar las diferentes consolas y reorganizarlas
cada vez que se necesita minimizar algo. Esta integrado en el diseiio y en la

configuracion del espacio de trabajo deseadoo[56].
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2.3.3. Sistema Gestor de Base de Datos

2.3.3.1 MYSQL

El sistema de gestion de bases de datos MYSQL, es de cddigo abierto y el mas popular
desarrollado, distribuido y respaldado por Oracle® Corporation. Los sistemas de
administracion de bases de datos ya sean utilidades independientes o parte de
aplicaciones, desempefian un papel importante en la informatica porque las
computadoras administran grandes cantidades de datos de manera muy eficiente. fEl
administrador de base de datos MySQL es un sistema cliente/servidor que consiste en
un servidor SQL de subprocesos multiples que admite varios backends, varios
programas Yy bibliotecas de clientes diferentes, herramientas de administracién y una

amplia gama de interfaces de programacion de aplicaciones. (API)o[57].

2.3.4 Marcos de Trabajo
2.3.4.1 AngularJS

fAngularJS es un marco de trabajo para aplicaciones web dindmicas. Permite utilizar
HTML como lenguaje de plantilla y amplia la sintaxis de HTML para permitir una
representacion clara y concisa de los componentes de la aplicacion. El enlace de datos
de AngularJSy la inyeccién de dependencia eliminan gran parte del codigo que de otro
modo habria escrito. Y debido a que todo sucede en el navegador, es un socio ideal

para cualquier tecnologia del lado del servidoro[58].

AngularJS no forma parte del rompecabezas general de la creacién de aplicaciones
web del lado del cliente. Toma todo el cédigo DOM y AJAX que ha escrito
manualmente hasta ahora y lo coloca en una estructura bien definida. Esto le permite

a AngularJsS estructurar el CRUD (Crear, Leer, Actualizar, Eliminar) de su aplicacion.

2.3.5 API
2.3.5.1 Google FitE

fEs una APl REST que permite almacenar datos de Google® Fitness Store y hacer que
sean accesibles para aplicaciones de terceros. Lo que facilita la interfaz es la

capacidad de realizar operaciones (crear, agregar, eliminar) en las fuentes y los
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conjuntos de datos recopilados por los sensores. Las API de Google® procesan tres
tipos de datos: datos totalmente publicos (datos estandar proporcionados por la
plataforma para cada aplicacion), datos privados e informacioén que se comparte con
otros usuarioso[59]. Es indispensable que los desarrolladores cuenten con una cuenta

de Google® ya que esta es una API que funciona con el protocolo OAuth2.

Google® Fit ofrece su propio conjunto de API. Con su permiso, la aplicaciéon accede a
los datos del sensor de su teléfono, a la informacion portatil y a los datos de bienestar

de otras aplicaciones.

Una vez integrada a través de la APl de Google® Fit, su aplicacién accede a nuevas
fuentes de datos disponibles sin necesidad de integraciones adicionales.

Con la API de Google® Fit, se realiza un seguimiento de su salud y estado fisico cuando
se une a una clase de yoga, practica meditacién, correr o realizar un seguimiento del
suefo y actividad fisica. Permite ver una descripcion general de su estado de bienestar
y crear una sesion, almacena la informacion que comparte desde otros dispositivos y
aplicaciones, desde estadisticas corporales como peso, porcentaje de grasa corporal,
volumen de sangre, pulso, presion arterial y frecuencia cardiaca, hasta datos sobre la

calidad del suefio y la dieta.

2.3.6 Algoritmo de Aprendizaje Automaético

2.3.6.1 Algoritmo J48

fEste algoritmo construye un arbol a partir de datos. Se construye iterativamente al ir
agregando nodos o ramas que minimicen la diferencia entre los datos. Este algoritmo
es un descendiente del ID3 y se extiende en el sentido de su capacidad de utilizar
atributos numéricos y vacios para generar reglas del arbol. Con el propésito de
clasificaciéon de una nueva instancia, J48 prueba cada uno de los valores del atributo
de acuerdo con su estructura hasta que encuentra una hoja, la cual contiene los

valores de la clase para cada instanciao[60].
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Capitulo 3. Aplicacion de la metodologia

En el presente capitulo se muestra el desarrollo del modulo y la aplicacion web

siguiendo tres etapas importantes.

A continuacion, se describen las etapas importantes:

1 Anélisis: consta de los requerimientos funcionales del sistema, el diagrama de
casos de uso y la descripcion de los servicios web necesarios para el
funcionamiento del modulo.

1 Disefio: comprende el esquema de la base de datos, el disefio de las interfaces,
de los servicios web y de la arquitectura. Incluye ademas el mapa navegacional
de la aplicacion.

1 Desarrollo: incluye el conjunto de interfaces desarrolladas, la descripcion del
modulo de Aprendizaje Automatico y del desarrollo de la aplicacion (incluyendo

diagramas de clases y paquetes).

3.1 Analisis

A continuacion, se presenta un andlisis de las tecnologias disponibles como opciones
para el desarrollo de la solucién propuesta.

Se determinaron las caracteristicas minimas a tomar en cuenta para el analisis de
requerimientos funcionales, la construccion del diagrama de casos de uso y la

definicidon de los servicios web necesarios del sistema.

3.1.1 Requerimientos funcionales del sistema

Panel Usuario
1 Para acceder al modulo, el usuario ingresa sus credenciales a través de una
pantalla de inicio de sesion.
1 Una vez realizadas las validaciones pertinentes, el moédulo muestra un panel

donde se visualiza la ultima sincronizacion de la pulsera inteligente usada por
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el usuario y mediante un reporte de gréaficas y estadisticas se observan a detalle
sus variables biomédicas. Se visualiza un menu lateral donde el usuario accede
al perfil del paciente, datos médicos, pulseras inteligentes conectadas,
pronosticos y variables biomédicas.

1 ElI modulo accede a una serie de servicios web conectados a la base de datos
mediante el consumo de la API de Google® FitE previamente implementada,
para obtener los datos de las variables biomédicas recolectadas de la pulsera
inteligente sincronizada.

1 Por la naturaleza de aplicacién web, el médulo cuenta con un menu lateral, el
cual sera accesible en cualquier momento y desde cualquier seccidén de la
aplicacion para él usuario.

1 Gestion de pulseras inteligentes:

0 Altas, bajas y modificaciones.

U Sincronizar la pulsera inteligente a utilizar.

U Consultar el historial de variables biomédicas de cada pulsera por fecha.

U Generar reportes en formato PDF de las variables biomédicas de cada
pulsera consultada por fecha.

1 Gestion de datos médicos por parte del usuario:

U Alta y modificacion de antecedentes personales.

0 Alta y modificacion de antecedentes familiares.

0 Alta y modificacion de antecedentes de enfermedades.
U Consultar y descargar su historial médico.

1 Consultar y descargar los prondsticos que el médico avalara para el usuario.

1 Consulta de variables biomédicas por parte del usuario:

U Consultar variables biomédicas por fecha (frecuencia cardiaca, pasos
recorridos, oxigenacién en la sangre, distancia recorrida).

U Consultar Datos de Actividades Fisicas por fecha (Sesiones de
entrenamiento).

U Consultar sus Datos de Nutricién por fecha (Calorias Quemadas).
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T

T

U Consultar sus Datos de Salud por fecha (Glucosa en la sangre, presion
sanguinea,)

U Consultar sus Datos de Suefio por fecha (Sesiones de Suefo).

U Consultar Recomendaciones médicas avaladas por un especialista de
la salud.

El médulo permite modificar los datos personales del usuario:

U Cambiar foto de perfil.

U Cambiar informacion basica.

0 Cambiar informacion personal.

U Cambiar informacién de domicilio.

U Cambiar contrasefa.

Cerrar sesion.

Panel Médico

T

Para acceder al médulo, usuario con rol de médico ingresa sus credenciales de
autenticacion.
Una vez realizadas las validaciones pertinentes del usuario médico, el médulo
muestra un panel donde se visualiza un reporte de gréficas y estadisticas del
histérico de pacientes por enfermedad, total de pacientes por mes, nimero de
pacientes por enfermedad, nimero de pacientes por entidad federativa.
Por la naturaleza de aplicaciéon web, el modulo cuenta con un menu lateral, el
cual sera accesible en cualquier momento y desde cualquier seccién de la
aplicacion para él médico.
Gestidn de los pacientes por parte del usuario médico:

U Altas, bajas y modificaciones.

U Consultar listado de pacientes activos y dados de alta.

U Consultar el historial médico de cada paciente por fecha.
Consultar listado de pulseras inteligentes de cada paciente.
Gestion de Recomendacion Médicas:

U Altas, bajas y modificaciones.
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1 ElI modulo permite modificar los datos personales del médico:

U Cambiar foto de perfil.

U Cambiar informacion bésica.

U Cambiar informacion personal.

U Cambiar informacion profesional.
U Cambiar informacién de domicilio.
U Cambiar contrasefa.

1 Cerrar sesion.

3.1.2 Diagrama De Caso de Uso.
Considerando los requisitos funcionales del médulo, se ha representado la interaccion

de los actores del sistema mediante un diagrama de casos de uso, el cual es

presentado en la Figura 3.1

<<Extend>>

o mmmm o
i
Iniciar Sesion ' Agregar Pulsea Inteligente
1
Gestionar Pulsera Inteligente

extonsion/polnts Eliminar Pulsera Inteligente
C) A <<Extend>>
e ———
Consultar Historial de Variables W
Biomédicas -
extension points
ExtensionPoint

Gestionar Reportes i
Usuario .
I <<Extend>> Ver Pulsera Inteligente
lnsessssesssescsasses

Cerrar Sesién
Consultar Recomendaciones Médicas Gestionar Pacientes C)
Gestionar Perfil Médico
Gestionar Recomendaciones Médicas
Médico

Figura 3.1 Diagrama de Caso de Uso de operabilidad del médulo del Paciente y
Médico.
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En la Tabla 3.1 se enlistan los principales actores del modulo de la aplicacién web.

Tabla 31 Actores principales del médulo.

Actores del médulo Descripcién

Usuario Actor principal para el usuario con rol de paciente en el médulo.

Médico Actor secundario para el usuario con rol de médico.

En la Tabla 3.2 se enlistan los casos de uso principales del actor usuario.

Tabla 32. Casos de uso principales del actor usuario.

Caso deuso actor usuario Descripcion

Agregar Pulsea Caso de Uso Agregar Pulsera Inteligente.
Inteligente

Cerrar Sesion Caso de Us@errar sesion en el sistema.

Consultar Historial de Caso de Uso Consultar Historial de Variables Biomédicas.
Variables Biomédicas

Consultar Caso de Uso Consultar Recomendaciones médicas
Recomendaciones

Médicas

Eliminar Pulsera Caso de Uskliminar Pulsera Inteligente.

Inteligente

Gestionar Perfil Caso de uso gestionar perfil.

Gestionar Pulsera Caso de Uso Gestionar Pulsera Inteligente.
Inteligente

Gestionar Reportes Caso de Uso Gestionar Reportes.

Iniciar Sesion Caso de uso iniciar sesion en elesig.

Sincronizar Pulsera Caso de Uso Sincronizar Pulsera Inteligente.
Inteligente

Ver Pulsera Inteligente | Caso de Uso Ver Pulsera Inteligente.
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En la Tabla 3.3 se enlistan los principales casos de uso del actor médico.

Tabla 33 Casos de uso principales del actor médico

Caso de uso actor médicc Descripcion ‘

Cerrar Sesion Caso de Uso Cerrar sesion en el sistporgparte del médico

ConsultarHistorial de Caso de Uso Consultar Historial de Variables Biomédicas del pacient
Variables Biomédicas

Gestionar Perfil Médico | Caso de Uso Gestionar para gestionar los datos personales del médi

Gestionar Pacientes Caso de Uso para la gestionpbeientes por parte del médico.

Gestionar Caso de Uso para la gestion de recomendaciones médicas hacia el L

Recomendaciones por parte del médico.

Médicas

Gestionar Reportes Caso de Uso para la gestion de los reportes de historiales médicos d
pacientes.

Iniciar Sesién Caso de Uso para el inicio de sesion por parte del médico.

Ver Pulsera Inteligente | Caso de Uso para la consulta de la pulsera inteligente registrada por
usuario.
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3.1.3 Identificacion de variables biomédicas.

Debido a que el modulo trabaja sobre un servicio implementado de consulta a la API

de Google® FitE , se determiné la necesidad de identificar las variables biomédicas

que sirvan para determinar la prevencion y deteccion de Hipertensién. A continuacion,

se enlistan los principales conjuntos de datos.

3.1.3.1 Datasets para la Hipertension.

La Tabla 3.4 contiene los principales Datasets para la identificacion y deteccidn

temprana de Hipertension.

Tabla3.4 Principale DATASET#ra la identificacién y deteccion tempranaldpertension

Nombredel DATASET

Cantidad
de
Atributos

Atributos

Registros

Atributos
Directamente
Relacionados

HYPERTENSION DATA 6 Educacién 1007 Edad
hitps://www.kagale. com/aanya08/hypertensiedata?select=Hypertension_data.csv Edad indice de mase
indice de masz corporal
corporal Fumador
Fumador
Hipertenso
prevalente
Frecuencia
cardiaca
HYPERTENSION MEDICATDANASE 10 ID. 20 Presion
Paciente Sanguinea
https://www.kaggle.com/aguswantoro/hypertensien Presiéon Edad
medicationdataset/metadata Sanguinea Género
Edad indice demasa
Género corporal
indice de mass Glucosa
corporal
Creatinina
Glucosa
Historial  del
corazon
DATASET FOR HYPERTENSION 9 ID. 103 Edad
hitps://explore.openaire.eu/search/dataset?pid=10.6084%2Fm9 figshare. 12957992 Edad en Afias Genero
Género ActividadFisica
Nivel Fumador
Educativo

09/01/2023


https://www.kaggle.com/aanya08/hypertension-data?select=Hypertension_data.csv
https://explore.openaire.eu/search/dataset?pid=10.6084%2Fm9.figshare.12957992
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Nombredel DATASET

Cantidad
de
Atributos

Atributos

Registros

TESIS

Atributos
Directamente
Relacionados

Ocupacién
Actividad
Fisica

Habitos de
fumar.

indice de mass
corporal
Hipertenso
(Si/No)

indice de mass
corporal
Hipertenso

HYPERTENSION PROGRAM ACTIVITY

https://data.europa.eu/data/datasets/5b03f6d6c8d8c9229f4afadf?locale=en

Periodo.
Region.
Entidad.
Localizacién
Geogréfica.
Usuarios
registrados
con
Hipertension.
Con una
Presion
Arterial
Inferior a
150/90 mmHg
en los Ultimos
6 meses.
Hipertensos
menores de 65
aflos con uné
Presion
Arterial
inferior a
150/90 mmH.

CARDIOVASCULAR DISEASE DATASET

https://www.kaggle.com/sulianova/cardiovascutdiseasedataset

13

ID.
Edad.
Género.
Altura.
Peso.
Presion
Arterial
Sistolica.

7000

Edad.

Género.

Peso.

Presion Arterial
Sistolica.
Presion Arterial
Diastélica.
Glucosa.
Fumador.
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Nombredel DATASET Cantidad
de

Atributos

TESIS

Registros Atributos
Directamente
Relacionados

Atributos

Presion
Arterial
Diastolica.
Colesterol.
Fumador.
Glucosa.
Alcohdlico.
Activo.
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Como se observa en la Tabla 3.4 existen muchos factores por parte del usuario que son
directamente relacionados con sus hébitos, lo cual ayudan a determinar si es hipertenso o
no. Entre los cuales, los méas importantes son: Presion Arterial Sistdlica, Presion Arterial

Diastdlica, indice de Masa Corporal y Frecuencia Cardiaca.

3.1.3.2 Principales atributos para la Hipertension
La Tabla 3.5 contiene los principales atributos para la identificacion y deteccién temprana
de Hipertension.

Tabla 35 Principalestributospara la identificacion y deteccion tempranaldeertension

Atributo Descripcion

Edad La edad de la persona.

Sexo El sexo de la persona. (Hombre=H o Mujer=M).

Presion Arterial 9 PAS Presion Arterial sistolica. Presion de la sangre en la arteria cuandc
(PA) contrae el corazon.

Rangos: 12029 mmHg (Normal)

1 PAD Presion Arterial diastélica. Presion de la sangre en la arteria cuant
corazon se relaja entre latidos.
Rangos: 889 mmHy (Normal)

Sedentarismo | Falta de actividad fisica regular. (Si=1 No=0)

indice de masa | indice de Masa Corporal de la persona.

corporal (IMC) e

IMC < 18.5 = |Insuficiente.
IMC > 18.5 e IMC < 24.9 = Normal o saludable.
IMC >25.0 e IMC < 29.9Sobrepeso.

1
1
1
1 IMC>=30.0 Obesidad.

https://www.cdc.gov/healthywei anist ing/index.html#:~:text=Si%20su%20IMC%20es%20entre,dentro%20del%20rango%20de%2 Oobesidad

Alcohdlico Si la persona beb&lcohol. (Si=1 No=0)

Fumador Si la persona fuma. (Si=1 No=0)

Antecedentes | Familiares de la persona, que tuvieron hipertension u otra enfermedad como
Familiares (AF) | diabetes. (Si=1 No=0)
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Etnia Negra Personas con color de piel negra. (Si=1 No=0)
*(EN)

3.2 Disefio

A continuacion, se presenta el disefio de la base de datos para el desarrollo de la solucién
propuesta. Se determinaron las tablas necesarias a tomar en cuenta para el
almacenamiento de datos requeridos por los servicios web del sistema y el analisis de las

variables biomédicas para su correcto funcionamiento.

3.2.1 Esquema de la base de datos
Se determiné que, para que el médulo de deteccion y prevencion temprana de la

Hipertension tenga la capacidad de entrenarse y predecir correctamente los prondsticos de
Hipertension, es necesario hacer uso de una base de datos que almacene el histérico de
las variables biomédicas por el usuario para cada pulsera inteligente sincronizado al

modulo.

La Figura 3.2 muestra el esquema de la base de datos.

Pagina 76 de 188



Juan Antonio Alor Hernandez TESIS

r do_hipertension 1
{ idres_hipertension integer(10)

+

( w r Pronosticos 1 r Antecedentes_paterno 7 ® ., AI'ItE.CEdeI'I‘tES_I.'I'Ii‘lEII'It’)
I idWearable integer(11) i idpronostico integer(10) ! idantecedentesp integer(10) ';.‘;......-. L (10)
Tid integer(10) ‘idresult hipertension _integer(10) Tiduser integer(10) auser Integer(10)
b iduser integer(10)
: 3 3 i
I I I !
I I I I
I I I 1
| < ! :
i r Usuarios w i \
frmmmmmmmmmmeoommmmeeees 17id integer(10) 3 E
Nombre varchar(255) ! !
Rol integer(10) ! !
e I !
g |
I 4
e m e m el
3 *3 ? ? ?‘ Habitos \
R | | | — ! idHabitos _integer(11)
( P | 1( Infopersonal ] i : Lo Damicilio ) Tid integer(10)
I idime _integer(11) I idinfo integer(11) R | - dDomicilio _integer({11)
Rid integer(10) & estadocivil  varchar2s0) M % Hid integer(10)
* id integer(10) ( Dat | w
! idDatosGenerales integer(11)
* id integer(10)

Figura 3.2 Esquema de la base de datos.

Las entidades de mayor importancia para el médulo de deteccién y prevencion temprana

de la Hipertension se presentan en la Tabla 3.6

Tabla 36 Entidades de mayor importancikel médulo de deteccion y prevencion temprana de la

Hipertension
Entidad Descripcion
Usuario Personaque interactia de manera directa cehmdédulo.Tiene la

capacidad deincronizarsus pulseras inteligentes al sistema

Wearable Pulsera inteligente que monitoriza las variables biomédicas utilizadas
Google FEE y almacenando estos datos.

Datos Generales Entidad donde se almacenan los datos generales del usuario.
Domicilio Entidad donde se almacena los datos del domicilio del usuario
Habitos Historial de Habitos del usuario
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Resultados Hipertension | Entidad @nde se almacenan los historiales de los resultados del usue

Pronésticos Entidad donde se almacenan los prondsticos médicos del usuario.

Antecedentes Paternos | Entidad donde se almacenan los antecedentes de enfermedades por
parte del padre delisuario.

Antecedentes Maternos | Entidad donde se almacenan los antecedentes de enfermedades por,
parte dela madredel usuario.

Antecedentes Personales Entidad donde se almacenan los antecedentes de enfermedades por
parte del usuario.

Informacion General Entidad donde se almacenan los datos importantes y generales del
usuario.
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3.2.1.1 Modelo Entidad-relacién
La Figura 3.3 muestra las entidades de la base de datos con sus respectivas propiedades
y relaciones.

AntecedentesPat

il

T

Hﬁ

Figura 3.3 Modelo Entidad i Relacion

3.2.1.2 Diccionario de Datos.
Para complementar y robustecer el esquema de la base de datos, se construyé un

diccionario de todos los datos del sistema. Se definieron los elementos de entrada y las
caracteristicas de almacenamiento de cada dato incluyendo el nombre de la entidad a la
gue pertenecen, su descripcién, tipo de dato, longitud, llave primaria, valor nulo y si es
anico.

A continuacion, se presentan los diccionarios de datos de las entidades

Antecedentes_materno,  Antecedentes_paterno,  Antpersonales,  Datosgenerales,
Domicilio, Habitos, Infopersonal, Prondsticos, Resultado_hipertension, Usuarios vy
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Wearable; cada entidad se presenta en las Tablas 3.7, 3.8, 3.9, 3.10, 3.11, 3.12, 3.13, 3.14,
3.15. 3.16 y 3.17 respectivamente.

Tabla 37 Diccionario de Datos de la Entidadtecedentesmaterno.

Nombre Entidad Descripcion

Antecedentes_materno | Tabla que almacena datos sobre las enfermedades que padecen familiares d
materno, esto como referente a futuras causas de contraer una enferme
cardiovascular.

Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico
Dato Primaria | Nulo

angina_pecho Si tiene o tuvo algun Integer | 10 No Si No
familiar con angina de
pecho se marcara 1 e
caso contrario el valo
sera de 0.

arritmia Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con arritmia s€
marcardA 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

cancer Si tiene o tuvo algdrn Integer | 10 No Si No
familiar con cancer s¢
marcardA 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

diabetes Sitiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con diabetes
se marcara 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

estenosis Si tiene o tuvo algdrn Integer | 10 No Si No
familiar con estenosis
se marcara 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

hepatitis Si tiene o tuvo algurn Integer 10 No Si No
familiar con hepatitis
se marcara 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.
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Nombre Entidad Descripcién

hipertension Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con
hipertension se

marcardA 1 en cas
contrario el valor seré

de 0.

idantecedentesm Identificador de la Integer 10 Si No No
tabla

id Identificador de lal Integer 10 No No No
tabla usuarios (Llav
foranea)

infarto Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No

familiar con infarto se
marcarda 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

renal_cronico Si tiene o tuvo algdrn Integer 10 No Si No
familiar con renal
crénico se marcara
en caso contrario e
valor sera de 0.

renal_poliquistico Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con renal
poliquistico se marcar
1 en casaccontrario el
valor sera de 0.

taquicardia Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con
taquicardia se marcar
1 en caso contrario €
valor sera de 0.

tumor Si tiene o tuvo algurn Integer 10 No Si No
familiar con algun
tumor se marcara 1 er
caso contrario el valo
sera de 0.
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Tabla 38 Diccionario de Datos de la Entidad Antecederpaterno.

Nombre Entidad Descripcién

Antecedentes paterno Tabla que almacena datos sobre las enfermedades que padecen familiares d
paterno, esto como referente a futuras causas de contraer una enfermg
cardiovascular.

Nombre del Dato Descripcion Longitud | Llave Valor Unico
Primaria | Nulo

angina_pecho Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con angina de
pecho se marcara 1 e
caso contrario el valo
seréa de 0.

arritmia Si tiene o tuvo algurn Integer 10 No Si No
familiar con arritmia s€
marcard 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

cancer Si tiene o tuvo algun Integer | 10 No Si No
familiar con cancer st
marcara 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

diabetes Si tiene o tuvo algurn Integer 10 No Si No
familiar con diabetes
se marcara 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

estenosis Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con estenosis
se marcara 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

hepatitis Si tiene o tuvo algdn Integer 10 No Si No
familiar con hepatitis
se marcara 1 en cas
contrario el valor serg

de 0.

hipertension Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con
hipertension se

marcara 1 en cas

Pagina 82 de 188



Juan Antonio Alor Hernandez TESIS

Nombre Entidad Descripcién

contrario el valor seré

de 0.

idantecedentesm Identificador de lal Integer 10 Si No No
tabla

id Identificador de la Integer | 10 No No No
tabla usuarios (Llave
foranea)

infarto Si tiene o tuvo algun Integer | 10 No Si No

familiar con infarto se
marcardA 1 en cas
contrario el valor seré
de 0.

renal_cronico Si tiene o tuvo algdrn Integer 10 No Si No
familiar con renal
crénico se marcara

en caso contrario e
valor sera de 0.

renal_poliquistico Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con renal
poliquistico se marcar
1 en caso contrario €
valor sera de O.

taquicardia Si tiene o tuvo algdr Integer 10 No Si No
familiar con
taquicardia se marcar
1 en caso contrario €
valor sera de O.

tumor Si tiene o tuvo algun Integer 10 No Si No
familiar con algin
tumor se marcara 1 ef
caso contrario el valo
sera de 0.
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Tabla 39 Diccionario de Datos de Entidad Anpersonales.

Nombre Entidad Descripcién

E Antpersonales Tabla que almacena datgersonales del usuario

Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico
Dato Primaria | Nulo
Altura Altura en metros del Hoat 10 No Si No
usuaria
habitosactfis Habitos de actividade| Varchar | 250 No Si No
fisicas del usuario.

habitostx Habitos tbxicos de| Varchar | 250 No Si No
usuaria

id Identificador de la Integer | 10 No No No
tabla usuarios (Llav
foranea)

idimc Identificador de Ia Integer 10 Si No No
tabla

imc indice de maség Float 10 No Si No

corporal del usuario.

pesoimc Peso en kg del usuari( Float 10 No Si No

Tabla 310 Diccionario de Datos de la Entidad Dagrserales

Nombre Entidad Descripcién
E Datosgenerales Tabla que almacena datos soltaeinformacién general del usuario
Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico
D:1(0] Primaria | Nulo

Estatura Estatura en metros de Hoat 10 No Si No
usuario.

id Identificador de lal Integer 10 No No No
tabla usuarios (Llav
foranea)

idDatosGenerales Identificador de la Integer 10 Si No No
tabla

Peso Peso en kg de Hoat 10 No Si No
paciente.

Sexo Geénero del paciente. | Varchar | 200 No Si No
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Nombre Entidad Descripcién

TipoSangre Tipo de sangre dg Varchar | 10 No Si No
paciente

Tabla 311 Diccionario de Datos de la Entidad Domicilio

Nombre Entidad Descripcién
E Tabla que almacena datos sotkdomicilio del usuario
Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico
Dato Primaria | Nulo

Calle Nombre de la calle de Varchar | 250 No Si No
domicilio

Ciudad Nombre de la ciudac Varchar | 250 No Si No
donde se encuentra €
domicilio.

Colonia Nombre de la colonia.| Varchar | 250 No Si No

CP Cadigo Postal Integer | 15 No Si No

Estado Estado de la republici Varchar | 250 No Si No
mexicana

id Identificador de lal Integer | 10 No No No
tabla usuarios (Llav
fordnea)

idDomicilio Identificador de la Integer | 10 Si No No
tabla

Latitud Coordenadas de | Float 10 No Si No
latitud del domicilio.

Longitud Coordenadas de I{ Float 10 No Si No
longitud del domicilio.

NumExt Nimero exterior de| Integer | 10 No Si No
domicilio.

Numint NUmero interior del Integer | 10 No Si No
domicilio.

Pais Pais donde s( Varchar | 250 No Si No
encuentra el domicilio
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Tabla 312 Diccionario de Datos de la Entidddbitos

Nombre Entidad Descripcién

E Tabla que almacena datos sobios Habitos del usuario

Nombre delDato Descripcién Longitud | Llave
Primaria

Alcohol Selecciéon del usuari( Tinyint 3 No Si No
para saber el consum
excesivo de bebida
alcohodlica.

Alimentacion Selecciéon del usuari( Tinyint 3 No Si No
para saber si tiene un
alimentacion
desbalanceada

Azucar Seleccién del usuari( Tinyint 3 No Si No
para saber el consum
debebidas o alimentos
con altos niveles de
azucar

Dormir Seleccion del usuari( Tinyint 3 No Si No
para saber si duermg
menos de lo necesaric

Drogas Selecciéon del usuari( Tinyint 3 No Si No
para saber el@ansumo
de drogas

Estres Seleccion del usuari( Tinyint 3 No Si No

para saber si tieng
estrés excesivo

Farmacos Seleccion del usuari( Tinyint 10 No Si No
para saber el consunm
de Farmacos
controlados (Comc
reaccion secundaria)

Fecha Fecha de registro d¢ Date 10 No Si No
habito.
Fumar Seleccion para saber | Tinyint 10 No Si No

el usuario fuma o no.

Grasas Seleccién del usuari( Tinyint 10 No Si No
para saber siansune
alimentos con altos
niveles de grasasans
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Nombre Entidad Descripcién

id Identificador de la Integer | 10 No No No
tabla usuarios (Llav
foranea)

idHabitos Identificador de Ia Integer | 250 Si No No
tabla

Sedentario Seleccidn para saber | Tinyint 3 No Si No
el usuario tiene ur
estilo de vida
sedentario

Toxinas Seleccién del usuari( Tinyint 3 No Si No
para saber el consum
de toxinas.

Tabla 313 Diccionario de Datos de la Entidafopersonal.

Nombre Entidad

E Infopersonal Tabla que almacena datpersonales del usuario

Descripcion

Nombre del Dato

Descripcién

Tipo de
Dato

Longitud

Llave
Primaria

Valor Unico

Nulo

celular Numero celular del Integer | 10 No Si No
usuario.

ciudadnac Ciudad de nacimient¢ Varchar | 250 No Si No
del usuario.

edad Edad actual de Integer | 3 No Si No
usuario.

escolaridad Escolaridad de| Varchar | 250 No Si No
usuario.

estadocivil Estado civil de| Varchar | 250 No Si No
usuario.

estadonac Estado de nacimient( Varchar | 250 No Si No
del usuario.

fechanac Fecha de nacimient| Date 10 No Si No
del usuario.

genero Género del usuario. | Varchar | 250 No Si No
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Nombre Entidad Descripcién

id Identificador de la Integer | 10 No No No
tabla usuarios (Llav
foranea)

idinfo Identificador de Ia Integer | 10 Si No No
tabla.

ocupacion Ocupacion laboral de Varchar | 250 No Si No
usuario.

personacargo Persona a cargo d({ Varchar | 250 No Si No
usuario para un
emergencia.

religion Religion a la que Varchar | 250 No Si No
pertenece dalsuario.

Tabla 314 Diccionario de Datos de la Entidad Prondsticos.

Nombre Entidad Descripcién
[~1| Pronosticos Tabla que almacena cada uno de los resultados de las enfermec

cardiovasculares, para este casoresultados de: hipertensiaon

Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico

Dato Primaria | Nulo

idpronostico Identificador de la Integer 10 Si No No
tabla

idresult_hipertension Identificador de la Integer | 10 No No No
tabla

Resultado_hipertensic
n (Llave foranea)

id Identificador de Ila Integer | 10 No No No
tabla usuarios (Llav¢
foranea)
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Tabla 315 Diccionario de Datos de la Entidad Resultado_hipertension.

Nombre Entidad Descripcién
Resultado_hipertension | Tabla que almacena los resultados del diagnostico realizado con el mod
prediccidn, referentes a la enfermedad de hipertension.
Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico
Dato Primaria | Nulo

algoritmo_usado Se colocara el nombr{ Varchar | 100 No Si No
del algoritmo, por
ejemplo: Random
Forest, Cross
validation,

Framingham, metrics
entre otros.

aplicacion Describir el tipo de Varchar | 100 No Si No
aplicacion sobre la
variables, ejemplo
reconocimiento de
imagen,
preprocesamiento,
tranformacion de
datos, por mencional
algunas.

enfoque Tipo de enfoque qu¢ Varchar | 100 No Si No
se la hado al estudio d
las variables
Seleccionar alguno de
rango.

fecha_realizacion Fecha en que se realiz Date 10 No No No
la deteccion

idres_hipertension Identificador de Ila Integer | 10 Si No No
tabla

resultado_general Se colocara el ndmer| Integer | 10 No Si No
de probabilidad de
riesgo que existe, d
acuerdo a los
resultados en el mode
de prediccion.

valor_resultado De acuerdo al resultad Varchar | 109 No Si No
general, valorar e
namero dado y
marcarlo con algur
valor del rango
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Nombre Entidad

E Usuarios Tabla que almacena lasuarios

Descripcién

Tabla 316 Diccionario de Datos de la Entiddduarios.

TESIS

Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico
Dato Primaria | Nulo

ApellidoM Apellido materno del Varchar | 100 No Si No
usuario.

ApellidoP Apellido paterno del Varchar | 100 No Si No
usuario.

Correo Correo electrénico del Varchar | 100 No Si No
usuario

id Identificador de lal Integer 10 Si No No
tabla.

Nombre Nombre del usuario. | Varchar | 100 No Si No

Password Contrasefia de iniciod Varchar | 100 No Si No
sesion del usuario

Registro Fecha de registro d¢ Date 10 No No No
usuario

Rol Tipo de rol de usuario Varchar | 100 No Si No
usuario o médico.

Tabla 317 Diccionario de Datos de la Entidad Wearable.

Nombre Entidad Descripcién

= | Wearable Tabla que almacenias datosde las pulseras inteligentes registradas por €l usuatr
Nombre del Dato Descripcion Tipo de | Longitud | Llave Valor Unico
D:1(0] Primaria | Nulo

actfis Actividades o Varchar | 100 No Si No
entrenamientos fisicos
delusuaria

calquem Calorias quemadas pq¢ Integer 10 No Si No
parte del usuario

distkm Distancia recorrida po| Hoat 10 No Si No
parte del usuario en
km.

fecha_reg Fecha de registro de le Date 10 No Si No
variables biomédicas.
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Nombre Entidad Descripcién

TESIS

id Identificador de lal Integer 10 No No No
tabla Usuarios. (Llave
foranea)

idWearable Identificador de Ia Integer | 100 Si No No
tabla

minact Minutos activos por Integer | 10 No Si No
parte del usuario.

minin Minutos inactivos pot Integer | 10 No Si No
parte delsuario.

modelo Tipo de modelo de leé Varchar | 100 No Si No
pulsera inteligente

oxig Porcentaje de Varchar | 100 No Si No
Oxigenacién en sangt
del usuario.

pasos Conteo de paso Integer | 10 No Si No
recorridos por parte de
usuario.

peso Peso en kg del usuari¢ Integer | 10 No Si No

frecuencia Frecuencia cardiac Integer | 10 No Si No
del usuario.

sueno Sesiones de suefio ¢ Integer | 10 No Si No
minutos por parte de
usuario.

temperatura Temperatura corporg Integer | 10 No Si No
del usuario.

3.2.2 Disefio de las interfaces.

Tomando en cuenta que el modulo es una aplicacion de naturaleza web, se desarrollé un

conjunto de interfaces que muestran la distribucion de cada seccion y opcion del sistema,

ademas de la posible apariencia general de toda la aplicacién. A continuacion, se muestra

el disefio preliminar de las interfaces mencionadas.
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3.2.2.1 Mockups.

3.2.2.1.1 Panel Usuario
La Figura 3.4 muestra la pantalla de Inicio de Sesion del sistema. La pantalla de Inicio de

Sesion se destaca por contar con dos campos para introducir texto, el primero es para
escribir el correo y el segundo la contrasefia. Ademas, cuenta con el boton para ingresar o

en su defecto se pone a disposicion del usuario una opcion de recuperacion de contrasefa.

de D« ion y i de Hipertensiéon

< ‘::> xX Q (https.//preventech com mx/ingresar ) @&

Iniciar Sesion

= Correo [correo Electrénico |

Contrasefia [Contrasena ]

[0 Recordarme & :Olvidaste tu contrasena?

| INGRESAR ] |

Todos los Derechos Reservados 2022,

Figura 3.4 Inicio de Sesién del Sistema.

En la Figura 3.5 se visualiza la pantalla de inicio del sistema por parte del usuario paciente,
en donde se muestra un panel con él reporte de la ultima frecuencia cardiaca sincronizada
y la presiéon arterial. Como parte del encabezado se observan una pestafia: Perfil de
Usuario.

Desde el menu lateral también es posible acceder al Panel del Paciente, Datos Médicos,
Mis Wearables, Mis Pronosticos y Variables Biomédicas. Finalmente se muestran las

opciones para configurar el Perfil del Usuario y Cerrar sesion.
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"’ Médulo de Pruebas

() Mis Enfermedades @ Mis Wearables & Mis Médicos
5

2 2

Juan Antonio Alor Hdez.

e Panel Paciente

Q Datos Médicos Frecuencia Cardiaca Presion Arterial

@ Mis Wearables

Q Mis Pronosticos ? i JJ\/\/\"\/\\“
€® Variables Biomédicas - t : i \,\’\ /M"\\V\“
N

g
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Figura 35 Panel Paciente

En la Figura 3.6 se aprecia la pantalla de Perfil del Usuario Paciente, en donde se muestra
un formulario donde se modificara los datos del usuario, como Informacién Basica: Nombre,
Correo y Contrasefia. Domicilio: Datos generales del domicilio del paciente e Informacién
Personal: Sexo, Estado Civil, Fecha de Nacimiento, Religién, Edad, Ciudad, Tipo de

Sangre, Escolaridad, Teléfono, Ocupacion y Persona a cargo.
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Bésica \Domicilio | Personal
e oo \ RGNS
= f Nombre
uan Antonio Alor Hdez.
- [Juon Antonio Alor Herndndez. ]
© Fanel Pacient ok
anel Paciente
I o Eeux020885@gmoiLcom l
E Datos Médicos Juan Antonio Alor Hdez. Cntssaana
@ Mis Wearables F“““‘ l

Q Mis Pronésticos

<

Todos los Derechos Reservados 2022

Figura 3.6 Perfil de Usuario

La Figura 3.7 muestra la pantalla de Datos Médicos: Antecedentes Familiares, en donde

se visualiza un formulario en el cual el paciente registra sus antecedentes familiares.
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TESIS

Alergias

Juan Antonio Alor Hdez.

[Seleccione una Opgidn 1j

e Panel Paciente

g Datos Médicos
Qj Antecedentes Familiares|

Q5 Antecedentes Pesonal

(J5 Antecedentes de Enf.
Q’ Historial Médico
@ Mis Wearables
Q Mis Pronodsticos
€ variobles Biomédicas

Diabetes

[Seleccione una Opcidn ‘vJ

EVC

ISeIeccione una Opcién ‘vl

Malformacicnes

ISeIeccione una Opcién l j

Padecimientos Mentales

ISeloccione una Opcidn ‘vJ

Epilepsia

[ Seleccione una Opcion ‘ vl

Enfermedades Cardiacas

[Seleccione una Opcidn ‘vJ

Su Madre Vive?
ISeIeccione una Opcidn ] j

i Guardar Datos

Céncer

ISeleocione una Opcién J:I

Enfermedades Articulares
ISeleccione una Opcién le

Infarto
ISeIeccione una Opcién lvl

Obesidad
I Seleccione una Opcién lj

Soplos

ISeleccione una Opcién lv]

Artritis Reumatoide

| Seleccione una Opcién ||

¢Su Padre Vive?
I Seleccione una OpciérTle

Todos los Derechos Reservados 2022,

Figura 3.7 Antecedentes Familiares

En la Figura 3.8 se muestra la pantalla de Datos Médicos: Antecedentes Personales, en

donde se muestra un formulario donde se monitorizan los antecedentes personales del

usuario paciente.
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€ Médulo de Pruebas

Juan Antonio Alor Hdez. &I} I Peso (Kg) t
9 Panel Paciente i lAIlum (m) t
& Datos Médicos (@ [Hevitos Toxicos |

Qj Antecedentes Familiares|

ri| | Habitos de Actividad Fisica |

Q] Antecedentes Pesonales
Q5 Antecedentes de Ent.
QJ Historial Médico

@ Mis Wearables

O Mie: Prondsticoe B Guardar Datos
P Voriables Biomédicas

g

Todos los Derechos Reservados 2022,

Figura 3.8 Antecedentes Personales

La Figura 3.9 visualiza la pantalla de Datos Médicos: Antecedentes de Enfermedades, en

donde se muestra un formulario donde el usuario selecciona las enfermedades que padece.
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P Médulo de Pruebas

Seleccione las Enfermedades que Padece

Juan Antonio Alor Hdez.
O '#Hipartansién
© Fanel Paciente O [ piobetes
E Datos Médicos O . Arritmias

[Jy Antecedentes Familiares
O @ Cardiopatios

Q] Antecedentes Pesonales
O Insuficiencia Cardiaca

Q5 Antecedentes de Enf.
[21 Historial Médico

@ Mis Wearables

Mis Pronésti
1:) I8 Fronesticos B Guardar Dates
€® Variables Biomédicas

<

Todos los Derechos Reservados 2022,

Figura 3.9 Antecedentes de Enfermedades.

En la Figura 3.10 muestra la pantalla de Datos Médicos: Historial Médico, en donde se
muestra una tabla con los historiales médicos para ser consultados y descargados por el

usuario paciente
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O® Médulo de Pruebas

Historiales Médicos

oot | | [t

, No. = |Fecho = [Sintomas Historial =

9 Panel Paciente ) N

1 01/03/2022  [Dolor de Cabeza Vomito o @

&) Datos Médicos 2 01/03/2022  |Dolor de Cabeza Vomito & @

Qs Antecedentes Familares| 3 |ov03/2022  [Dolor de Cabeza Vimito o @

Qj Antecedentes Pesonales| 4 01/03/2022  |Doler de Cabeza Vomito ® @

Q5 Antecedentes de En. 5 01/03/2022  [Dolor de Cabeza Vémito ® @
[ej Historial Médico

@ Mis Wearables
1:) Mis Prondsticos
P Varicbles Biomédicas

g
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Figura 3.10 Historial Médico

En la Figura 3.11 se observa el disefio de la interfaz de Mis Wearables: Agregar Wearable,
en donde el usuario da de alta a las pulseras inteligentes del cual sea propietario para que
las variables biomédicas se monitoricen y se almacenen y posteriormente se consulten por

el moédulo.
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P Médulo de Pruebas

Agrega tus Wearables

Juan Antonio Alor Hdez.
G+ Google Fit
9 Panel Paciente
@ Modelo | Xiaomi Mi Band 4
E’; Datos Médicos
+ 1D Google Fit [*eeeeae
Qj Antecedentes Familiares G 10 Google I— I

[g_j Antecedentes Pesonales|

G s o

[ejl Historial Médico

@ Mis Wearables

45 Agregar Wearable
1:'_1 Mis Pronésticas
W variables Biomédicas

g\g
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Figura 3.11 Agregar tu Wearable.

La Figura 3.12 se aprecia la pantalla de Mis Prondsticos, en donde el usuario paciente

consulta y descarga los ultimos pronésticos avalados por el usuario médico.
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Todes los Derechos Reservados 2022,

Figura 3.12 Mis Prondsticos

En la Figura 3.13 se visualiza la pantalla de Variables Biomédicas, en donde el usuario

paciente consulta por fecha el registro de las variables monitorizadas por su pulsera

inteligente, datos de actividad fisica, datos de nutricion, datos de suefio y recomendaciones

médicas.
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Figura 3.13 Variables Biomédicas

3.2.2.1.2 Panel Médico
La Figura 3.14 muestra la pantalla de Inicio de Sesién del sistema. La pantalla de Inicio de

Sesion se destaca por contar con dos campos para introducir texto, el primero es para

escribir el correo y el segundo la contrasefia. Ademas, cuenta con el boton para ingresar o

en su defecto se pone a disposicién del usuario una opcion de recuperacion de contrasefa.
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Figura 3.14 Inicio de Sesién del Sistema.

En la Figura 3.15 se aprecia la pantalla de inicio del sistema por parte del usuario médico,
en donde se muestra un panel con él reporte del Historico de Pacientes por Enfermedad,
Total de pacientes por Mes, Numero de Pacientes por Enfermedad y Niamero de Pacientes
por Entidad Federativa. Como parte del encabezado se observan una pestafa: Perfil de
Usuario Médico.

Desde el menu lateral también es posible acceder al Panel del Médico, Panel Pacientes,
Listas de Pacientes, Wearables y Recomendaciones. Finalmente se muestran las opciones

para configurar el Perfil del Usuario Médico y Cerrar sesion.
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Figura 3.15 Panel de Usuario Médico

La Figura 3.16 se muestra el listado de pacientes por parte del médico, donde se consultan
todos sus historiales médicos, asi como las variables biomédicas que monitoriza la pulsera
inteligente del usuario paciente.
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Figura 3.16 Lista de Pacientes.

Pagina 104 de 188



Juan Antonio Alor Hernandez TESIS

3.2.3. Disefio de los servicios REST para la obtencion de variables biomédicas.

En este apartado se describen el conjunto de servicios REST desarrollados con la finalidad
de que el modulo proporcione informacién requerida a quien lo solicite y tenga permisos de
acceso, esto facilita el desarrollo de plataformas futuras utilizando la informacién brindada
por el sistema, los servicios se dividen en dos partes, por un lado la descarga de
informacion de los proveedores de Wearables en este caso Google FitE y por otro los

servicios que brindan informacion almacenada en la plataforma.

3.2.3.1 Servicios de descarga de informacion de Google FitE .

Tabla3.18 Serviciade descarga de Total deasos

Servicio Método Parametros Tipo

com.google.step_count.de GET estimated_steps String

En el Listado 3.1 se muestra un ejemplo de invocacion a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.1 Cédigo PHP para el consumo del servicio de Total de Pasos

1 [rrxrrkkicidddkikkk TOTAL DE PASQSrrkiiiokkkkkkik kx|
2 if ($dataSourceltem['dataType']['name'] ==
3 "com.google.step_count.delta" &&
4 $dataSourceltem['dataStreamName']=="estimated_steps') {
5 $dataStreamld = $dataSourceltem['dataStream|dT; $listDatasets =
6 $dataSets - >get("me", $dataStreamld, $startTime.'000000000".' -
7 ".$endTime.'000000000";
8 $step_count = 0;
9 $startTimeRetornado;
10 while($listDatasets ->valid()) {
11 $dataSet = $listDatasets - >next();
12 $dataSetValues = $dataSet['value';
13 if (PdataSetValues && is_array($dataSetValues)) {
14 foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {
15 $step_count += $dataSetValue['intvalT;
16
17 [larray temporal con el registro actual
18 $tmpArray=array("Origen" =>
19 $dataSet['originDataSourceld],"dataStreamid" =>
20 $dataSourceltem['dataStreamld'],"dataStream Name" =>
21 $dataSourceltem['dataStreamName'],"dataType_name" =>
22 $dataSourceltem['dataType']['name’,"valueType"=> "intVal",
23 "value"=> $dataSetValue['intVal,"startTimeNanos" =>
24 $dataSet['startTimeNanos'],
25 "endTimeNanos"=> $dataSet['endTimeNanos']
26 );
27 /Ise agrega al final del array macro
28 array_push($dataFit,$tmpArray);
29 }
30 }
31 }
32 $pasos = $step_count;
h

Tabla3.19 Serviciade descarga de Distancia Recorrida

Servicio Método Parametros Tipo

com.google.distance.delta GET merge_distancalelta String

En el Listado 3.2 se muestra un ejemplo de invocacion a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.2 Cédigo PHP para el consumo del servicio de Distancia Recorrida

©CoOoO~NOUILA~A WNPEF

[erssmcssmcso DI STANCIA RECORRIDA#txxsikcxsitcxsicxsk|

if ($dataSourceltem['dataType']['name'] == "com.google.distance.delta"

&& $dataSourceltem['dataStreamName']=="merge_distance_delta’) {

$dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamldT;
$listD atasets = $dataSets - >get("me", $dataStreamld,

$startTime.'000000000"." - ".$endTime.'000000000";
$step_count = 0;
while($listDatasets ->valid()) {
$dataSet = $listDatasets - >next();

$dataSetValues = $dataSet['value';

if ($dataSetValues && is_array($dataSetValues)) {
foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {
$step_count += $dataSetValue['fpVall;

/larra 'y temporal con el registro actual
$tmpArray=array("Origen" => $dataSet['originDataSourceld'],
"dataStreamld" => $dataSourceltem['dataStreamidT,
"dataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName?],
"dataType_name" => $dataSourceltem['dataType']['name'],
"valueType"  =>"fpVal",
"value" => $dataSetValue['fpValT,
"startTimeNanos" => $dataSet['startTimeNanos,
"endTimeNanos" => $dataSet['end TimeNanos']
);
/Ise agrega al final del array macro
array_push($dataFit,$tmpArray);

}
}

$distancia =number_format($step_count,2);
lprint("DISTANCIA en metros: ".$distancia."<br />");

b

Servicio

Tabla3.20 Serviciale descarga de Calorias Quemadas

Método Parametros

com.google.calories.expend GET

merge_calories_expended Stiing

En el Listado 3.3 se muestra un ejemplo de invocacion a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.3 Cédigo PHP para el consumo del servicio de Calorias Quemadas

©CoOoO~NOUILA~A WNPEF

[rrmicr s CALORIAS QUEMADRS ksxssiikcxssiikcrsik]

if ($dataSourceltem['dataType']['name'] == "com.google.calories.expended" &&

$dataSourceltem['dataStreamName']=="merge_calories_expended') {//
$dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamldT;
$listDatasets = $dataSets - >get("me", $dataStreamid,
$startTime.'000000000".! - ".$endTime.'000000000");
$step_count = 0;
while($listDatasets ->valid()) {
$dataSet = $listDatasets - >next();
$dataSetValues = $dataSet['value';

if ( $dataSetValues && is_array($dataSetValues)) {
foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {
$step_count += $dataSetValue['fpVal’;

/larray temporal con el registro actual
$tmpArray=array ("Origen" => $dataSet['originDataSourceldT,
"dataStreamld" => $dataSourceltem['dataStreamidT,
"dataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName?],
"dataType_name" => $dataSourceltem['dataType']['name’],
"valueType"  =>"fpVal",
"value" => $dataSetValue['fpValT,
"startTimeNanos" => $dataSet['startTimeNanos,
"endTimeNanos" => $dataSet['endTimeNanos']
)i
/Ise agrega al final del array macro
array_push($dataFit,$tmpArray);

}
}

$calorias = number_format($step_count,2);
Hprint("CALORIAS: ".$step_count."<br />");

Tabla3.21 Serviciale descarga de Frecuencia Cardiaca

Servicio Método Parametros

com.google.heart_rate.opm GET

merge_heart_rate_bpm  String

En el Listado 3.4 se muestra un ejemplo de invocacion a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.4 Codigo PHP para el consumo del servicio de Frecuencia Cardiaca

©CoOoO~NOUILA~A WNPEF

[rrxirrikrrikerikeoc s ERECUENCIA CARDIACA ¥rkktkikkkikihikikikkhkkkkk |
if ($dataSourceltem['dataType']['name'] == "com.google.heart_rate.bpm" &&
$dataSourceltem['dataStreamName'|=="merge_heart_rate_bpm’) {
$dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamIdT;
$listDatasets = $dataSets - >get("me", $dataStreamid,
$startTime.'000000000".! - ".$endTime.'000000000");
$step_count = 0;
while($listDatasets ->valid()) {
$dataSet = $listDatasets - >next();
$dataSetValues = $dataSet['value'];

if (fdataSetValues && is_array($dataSetValues)) {
foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {
$step_count += $dataSetValue['fpVal’;

/larray tempor  al con el registro actual

$tmpArray=array("Origen" => $dataSet['originDataSourceld’],
"dataStreamld" => $dataSourceltem['dataStreamid],
"dataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName'],
"dataType_name" => $dataSourceltem['dataType']['name’],
"valueType"  =>"fpVal",
"value" => $dataSetValue['fpValT,
"start TimeNanos" => $dataSet['startTimeNanos'],
"endTimeNanos" => $dataSet['endTimeNanos']

):

/lse agrega al final del array macro
array_push($dataFit,$tmpArray);
}
}
}

$frecuencia = number_format(($step_count / 10080 + 7), 2);
[lprint("Frecuencia Cardiaca : ".$frecuencia."<br />");

h

Tabla3.22 Servicialedescarga de MinutoActivos

Servicio Método Parametros

com.google.active_minutes GET merge_active_minutes

En el Listado 3.5 se muestra un ejemplo de invocacién a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.5 Codigo PHP para el consumo del servicio de Minutos Activos

1 | oo MinUtos ACtivog**¥¥kkikkikkikkkx koo |
2 if ($dataSourceltem['dataType']['name’] == "com.google.active_minutes" &&
3 | $dataSourceltem['dataStreamName']=="merge_active_minutes') {

4 $dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamldT;

5 $listDatasets = $dataSets - >get("me", $dataStreamid,

6 | $startTime.'000000000" - .$endTime.'000000000";

7 $step_count = 0;

8 while($listDatasets ->valid()) {

o] $dataSet = $ listDatasets - >next();

10 $dataSetValues = $dataSet['value';

11

12 if ($dataSetValues && is_array($dataSetValues)) {

13 foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {

14 $step_count += $dataSetValue['intValT];

15

16 /larray temporal con el registro actual

17 $tmpArray=array("Origen" => $dataSet['originDataSourceld1,
18 "dataStreamld” => $dataSourceltem['dataStreaml|d’],

19 "dataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName'],
20 "dataType_name" => $dataSourceltem['dataType']['name’],
21 "valueType" => "intVal",

22 "value" => $dataSetValue['intVal],

23 "startTimeN anos" => $dataSet['startTimeNanos'],

24 "endTimeNanos" => $dataSet['endTimeNanos']

25 );

26 /Ise agrega al final del array macro

27 array_push($dataFit,$tmpArray);

28 }

29 }

30 }

31 $minutos = $step_count;

32 /lprint("MINUTOS ACTIVO: ".$step_count."<br />");

33 8

Tabla3.23 Serviciale descarga de Actividades Fisicas.

Servicio Método Parametros

com.google.activity.segment GET merge_activity_segments String

En el Listado 3.6 se muestra un ejemplo de invocacién a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.6 Codigo PHP para el consumo del servicio de Actividades Fisicas

1 | preovseecccocasssx Actividade Fisicag**#xxxrariskiddiiikik |
2
3 if (fdataSourceltem['dataType']['name’] == "com.google.activity.segment"
4 | && $dataSourceltem['dataStreamName']=="merge_activity segments') {
5
6 $dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamldT;
7 $listDatasets = $dataSets ->get("me", $dataStreamid,
8 $startTime.'000000000". - "'.$endTime.'000000000";
o] $step_count = 0;
10 while($listDatasets ->valid()) {
11 $dataSet = $listDatasets - >next();
12 $dataSetValues = $dataSet['value';
13
14 if (fdataSetValues && is_array($dataSetValues)) {
15 foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {
16 /lcada numero son los tipos de actividad, no se deben sumar
17 $step_count = $dataSetValue['intVal];
18 /lprint("ACTIVITY SEGMENT PARTIAL: ".$step_count."<br />");
19 /larray temporal con el registro actual
20 $tmpArray=array("Origen" => $dataSet['originDataSourceld’],
21 "dataStreamld" => $dataSourceltem['dataStreamld],
22 "d ataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName'],
23 "dataType_name" => $dataSourceltem['dataType]['nameT,
24 "valueType"  =>"intval",
25 "value" => $dataSetValue['intval,
26 "startTimeNanos" => $dataSet['s tartTimeNanos'],
27 "endTimeNanos" => $dataSet['endTimeNanos']
28 )i
29 /Ise agrega al final del array macro
30 array_push($dataFit, $tmpArray);
31 }
32 }
33 }
34 Ilprint("ACTIVITY SEGMENT: ".$step_count."<br />");
35 k
Tabla3.24 Serviciade descarga de la Presion Arterial.
Servicio Método Parametros
com.google.blood_pressure GET blood_pressure

En el Listado 3.7 se muestra un ejemplo de invocacion a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.7 CAodigo PHP para el consumo del servicio de la Presion Arterial

1 /**********************Presién ArteriaI*****************************/

2

3 if (fdataSourceltem['dataType']['name’] == "com.google.blood_pressure"
4 | && $dataSourceltem['dataStreamName']=="blood_pressure") {

5 $dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamldT;

6 $listDatasets = $dataSets - >get("me", $dataStreamid,

7 $st artTime.'000000000" - "'.$endTime.'000000000";

8 $step_count = 0;

9 while($listDatasets ->valid()) {

10 $dataSet = $listDatasets - >next();

11 $dataSetValues = $dataSet['value';

12

13 if ($dataSetValues && is_array($dataS etvalues)) {
14 foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {

15 $step_count = $dataSetValue['fpVvalT;

16

17 $tmpArray=array("Origen" => $dataSet['originDataSourceld",
18 "dataStreamld" => $da taSourceltem['dataStreamlId'],
19 "dataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName'],
20 "dataType_name" => $dataSourceltem['dataType']['name’],
21 "valueType"  =>"fpVal",

22 "value" => $dataSetValue['fpVa 1,

23 "startTimeNanos" => $dataSet['startTimeNanos,

24 "endTimeNanos" => $dataSet['endTimeNanos']

25 );

26 /Ise agrega al final del array macro

27 array_push($dataFit,$t mpArray);

28 }

29 }

30 }

31 $presion = $step_count;

32 /lprint("Presién Arterial: ".$presion."<br />");

33 8

Tabla3.25 Serviciade descarga del Peso.

Servicio Método Parametros

com.google.weight GET merge_weight String

En el Listado 3.8 se muestra un ejemplo de invocacién a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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Listado 3.8 Codigo PHP para el consumo del servicio del Peso

1 /**********************Pes0 * * * *k% * * * /
2
3 if (fdataSourceltem['dataType']['name'] == "com.google.weight" &&
4 | $dataSourceltem['dataStreamName']=="merge_weight') {
5 $dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamldT;
6 $listDatasets = $dataSets - >get("me", $dataStreamid,
7 $startTime.'0  00000000." -'.$endTime.'000000000";
8 $step_count = 0;
9 while($listDatasets ->valid()) {
10 $dataSet = $listDatasets - >next();
11 $dataSetValues = $dataSet['value';
12
13 if ($dataSetValues && is_array($dataSetValues)) {
14 foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {
15
16 $step_count = $dataSetValue['fpVal’;
17
18 $tmpArray=array("Origen" => $da taSet['originDataSourceld1,
19 "dataStreamld" => $dataSourceltem['dataStreamId?,
20 "dataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName?],
21 "dataType_name" => $dataSourceltem['dataType']['name’],
22 "valueType" =>"fpVal",
23 "value" => $dataSetValue['fpVal],
24 "startTimeNanos" => $dataSet['startTimeNanos'],
25 "endTimeNanos" => $dataSet['endTimeNanos']
26 );
27 /lse agrega a | final del array macro
28 array_push($dataFit, $tmpArray);
29 }
30 }
31 }
32
33 Il $peso = $step_count;
34 Ilprint("Peso: ".$peso."<br />");
35 k
Tabla3.26 Servicialedescarga de la Altura.
Servicio Método Parametros Tipo
com.google.height GET merge_height String

En el Listado 3.9 se muestra un ejemplo de invocacion a este servicio utilizando la

biblioteca de Google FitE JDK para PHP para las llamadas asincronas.
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/************)\'*********A | t u ra*******)\'********7\'**7\'*********/

if (fdataSourceltem['dataType']['name’] == "com.google.height" &&
$dataSourceltem['dataStreamName']=="merge_height") {
$dataStreamld = $dataSourceltem['dataStreamIdT;
$listDatasets = $dataSets - >get("me", $dataStreamld,
$startTime.'0  00000000." -'.$endTime.'000000000");
$step_count = 0;
while($listDatasets ->valid()) {
$dataSet = $listDatasets - >next();
$dataSetValues = $dataSet['value'];

if ($dataSetValues && is_array($dataSetValues)) {
foreach($dataSetValues as $dataSetValue) {

$step_count = $dataSetValue['fpVall;

$tmpArray=array("Origen" => $dataSet['originDataSourceld’],
"dataStreamld" => $dataSourceltem['dataStreamidT,
"dataStreamName" => $dataSourceltem['dataStreamName'],
"dataType_name" => $dataSourceltem['dataType']['name],
"valueType"  =>"fpVal",
"value" => $dataSetValue['fpVall,
"startTimeNanos" => $dataSet['startTimeNanos'],
"endTimeNanos" => $dataSet['endTimeNanos']
)i
/Ise agrega al final del array macro
array_push($dataFit,$tmpArray);

}

$altura = number_format($step_count,2);
[lprint("Altura: ".$altura."<br />");
I3
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3.2.4. Disefio de la arquitectura

La arquitectura general de la aplicaciéon comienza con la extraccion de informacion
relevante mediante la pulsera inteligente, para asi mismo almacenar datos importantes
qgue logren ser util para el usuario, se implementé un mecanismo automatico para el
almacenamiento de dichos datos como son la frecuencia cardiaca, presion arterial,
pulso del volumen sanguineo, temperatura en la piel, edad, peso, indice de masa
corporal. Una vez extraida la informacion, mediante el uso de servicios web, se
consume la API de Google FitE mediante la pulsera inteligentes que el usuario este
portando en la actualidad, lo cual se obtendra un conjunto de datos que se validan por
expertos del dominio, de modo que sea utilizado poste por un algoritmo Aprendizaje
Automatico para su clasificacion.

Posteriormente los resultados se consultan en cualquier momento, mediante el uso de
la aplicacion web del médulo de prevencion e identificacion de Hipertension.

La arquitectura de la aplicaciébn se divide en cinco capas, que se explican a

continuacion:

Capa de presentacion. Recibe las peticiones de los usuarios a través de un
navegador (Chrome, Safari y Firefox) para los sistemas operativos mas populares (es
decir, Windows, MacOS X y Linux). Sin embargo, dada la modularidad y escalabilidad
de la arquitectura, las capacidades de la capa de presentacion se extienden a otras
plataformas y dispositivos, ya que la capa de integracion mas baja proporciona una
API basada en servicios.

Capa de integracion. Ofrece una API para acceder a diversas funcionalidades de las
capas mas bajas, por lo que ofrece un bajo acoplamiento entre el usuario y la
funcionalidad del sistema. A grandes rasgos, esta capa permite a la aplicacion
introducir nuevos pacientes afladiendo una nueva plataforma o soporte de dispositivo
a través de la capa de presentacion. Ademas, la capa de integracién sirve tanto de
aislamiento de enlaces como de mecanismo de seguridad para acceder a los procesos

y funciones de la capa de servicios. Asimismo, esta capa incluye el acceso a los cuatro
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servicios principales para la gestion de Hipertension: 1) deteccion, 2) prevencion, 3)

prondésticos y 4) tratamiento.

Capa de servicios. Incluye tres servicios: 1) integracion de datos, 2) sistema de
recomendaciones y 3) registros médicos. El servicio de integracion de informacion es
un orquestador de la informacion procedente de diferentes fuentes de datos, y
anonimiza los datos sensibles utilizados en las recomendaciones. Por su parte, el
sistema de recomendacion utiliza recomendaciones médicas especificas impartidas
por un especialista de la salud para el tratamiento de la Hipertension. Por dltimo, el
servicio de registros médicos controla los expedientes electronicos de los pacientes,
despliega dicha informacion a través de la capa de presentacion y guarda y recupera
los datos a través de la capa de acceso a datos.

Capa de acceso a los datos. Da acceso a toda la informacion de entrada/salida de la
arquitectura y facilita el acceso a las distintas fuentes de datos desde la capa de datos.
Para ello, la capa de acceso a los datos invoca los tres modulos de acceso: Historial
Médico, Recomendaciones y Wearables. El modulo de Historial Médico reenvia a la
historia clinica electrénica del paciente y monitoriza las variables médicas y los
parametros fisicos del mismo. Las recomendaciones se basan tanto en el usuario

(paciente) como en los diagndsticos médicos historicos.

Capa de datos. Almacena todos los datos estructurados y no estructurados utilizados
por las capas superiores. Al mismo tiempo, la capa de datos afiade nuevas fuentes de
datos al sistema. Todos los datos recibidos de un dispositivo con sensores Opticos de
frecuencia cardiaca (por ejemplo, los Wearables de XiaomiE o Amazfit GTR 3 ProE )
se almacenan en Google FitE . Posteriormente, estos datos se analizan. La base de
conocimientos proporciona a la aplicacion Web capacidades de razonamiento para
detectar patrones y predecir posibles casos de arritmia. Para ello, la base de
conocimientos se apoya en una serie de variables médicas asociadas a un conjunto

de reglas.
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La Figura 3.17 se presenta la arquitectura general del médulo de software que permite

la deteccion y prevencion temprana de Hipertension.

Capa de Presentacién

Cliente Web
=

Capa de Integracion

Prevencién Resultados API Monitorizacién

’

Capa de Servicios

TF € EBEE

Registro
Médico Integracion de Sistema de
Datos Recomendaciones

¥

Capa de Acceso a los Datos

Aprendizaje Automaético
' (Algoritmo J48)

= [
- ok oy
- —
u [Tom =
— e CTe]
Pulsera Inteligente Sistema de —H -
Acceso a Recomendaciones #1
los Datos =
t_ﬁf = S Y|

Experto en el Dominio

Capa de Datos

Fil

Base de
Conocimientos

7

Figura 3.17 Arquitectura del Modulo.
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3.2.5. Mapa Navegacional

El mapa conceptual es una representacion abstracta del disefio y flujo navegacional
de un sistema, que tiene como objetivo brindar una visién clara y simple de la
estructura general de las interfaces del sistema.

A continuacion, se presenta en la Figura 3.18 el flujo de navegacion del modulo.

Panel de U

| Mis Wearables | Mi Perfil | Datos Médicos | | Mis Pronosticos | | B\;’grrtig:ilﬁ:sas
| \ﬁg:gg{e | Modificar Perfil Agmg;;ﬁ..?ﬁ:‘;:gentes | |Descargar Pronésticosl

Agregar Antecedentes |
Personales

Cerrar Sesion

Agregar Antecedentes
de Enfermedades

Consultar Historial |
Médico

Figura 318 Mapa Navegacional del Sitio.

Inicio de Sesion: Es la primera seccion a la que se accede al abrir la aplicacion web.
No es posible acceder a ninguna funcion de la aplicacion a menos que se ingresen los

datos de acceso correctos.

La Figura 3.19 se presenta el Mapa Navegacional del Sitio por parte del usuario

paciente.
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Inicio de Sesion

Panel Usuario

Figura 319 Mapa Navegacional del Sitio por parte del usuario paciente.

1 Desde esta seccién se accede a:
o Inicio/Panel Usuario

1 Esta seccion es accesible desde:
o Apertura de la aplicacion web.
o Cerrar Sesion

Inicio/Panel Usuario: Seccion principal de la aplicacion que contiene las opciones
principales de control del modulo dentro de la aplicacion web.
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La Figura 3.20 se presenta el mapa navegacional del panel usuario, mostrando las

subpéaginas de las cuales se conforma.

Figura 3.20 Mapa Navegacional del Sitio Panel Usuario.

1 Desde esta seccién se accede a:
o Mi Perfil
o Mis Wearables
o Datos Médicos
0 Mis Prondsticos
o Variables Biomédicas

1 Esta seccidn es accesible desde:
o Inicio de sesion

o Mi Perfil (regresar)
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o

o

Mis Wearables (regresar)

Datos Médicos (regresar)

Mis Prondsticos (regresar)
Variables Biomédicas (regresar)

Menu lateral

Mi Perfil: Perfil de Usuario y datos personales. Accesible desde cualquier seccién del

sistema siempre y cuando se inicié sesion correctamente.

En la Figura 3.21 se presente la seccion Mi Perfil y sus secciones.

Figura 3.21 Mapa Navegacional del Sithdi Perfil.

i Desde esta seccion se accede a:

o

o

Modificar Perfil

Cerrar Sesion

M Estaseccién es accesible desde:
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o Cualquier seccion dentro del sistema

Mis Wearables: contiene el listado de todas las pulseras inteligentes registradas por
él usuario.

En la Figura 3.22 se presenta la secciéon de Mis Wearables y las secciones que la
conforman.

Figura 3.22 Mapa Navegacional del Sg¢idlis Wearables.

Desde esta seccion se accede a:
o Agregar Wearable
1 Esta seccion es accesible desde:
o0 Inicio/Home

o Mendu lateral
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Datos Médicos: Area de visualizacion de la lista de datos médicos dados de alta en

el moédulo.

En la Figura 3.23 se visualiza la seccion de Datos Médicos, asi como las secciones en

las cuales esta dividido.

Figura 3.23 Mapa Navegacional del SgiDatos Médicos.

{1 Desde estéa seccidn se accede a:
o0 Agregar Antecedentes Personales
0 Agregar Antecedentes Familiares
0 Agregar Antecedentes de Enfermedades
o Consultar Pronésticos

M Estaseccién es accesible desde:
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o Inicio/Home

o Mendu lateral

Mis Pronosticos: Contiene el listado de todos los prondsticos registrados por él

usuario médico.

La Figura 3.24 se muestra la seccion de Mis Prondsticos.

Figura 3.24 Mapa Navegacional del Sgidlis Prondsticos.

1 Desde esta seccion se accede a:
o Descargar Prondsticos

1 Estaseccion es accesible desde:
o0 Inicio/Home

o Mendu lateral
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Variables biomédicas: Contiene el listado de todas las variables registradas por él

usuario paciente desde su pulsera inteligente y almacenadas en la base de datos por
fecha.

En la Figura 3.25 se presenta la seccion de variables biomédicas, la cual el usuario

consulta en tiempo real todos los datos registrados por la pulsera inteligente.

Figura 3.25 Mapa Navegacional del S¢idariables Biomédicas.

i Estaseccién es accesible desde:
0 Inicio/Home

o Mendu lateral
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3.3 Desarrollo
3.3.1 Conjunto de interfaces desarrolladas
3.3.1.1 Panel Usuario

En esta seccion se muestran las interfaces finales implementadas como parte de la

aplicacion web.

La Figura 3.26 muestra la pantalla de Inicio de Sesién del sistema. La pantalla de Inicio
de Sesion se destaca por contar con dos campos para introducir texto, el primero es
para escribir el correo y el segundo la contrasefia. Ademas, cuenta con un vinculo para

solicitar el acceso 0 en su defecto se pone a disposicion del usuario una opcién de

recuperacion de contrasenfa.

@)

PrevenSefft

Bienvenido Paciente

(1 1]

Figura 326 Interfazlnicio de Sesion al Médulo

En la Figura 3.27 se presenta la pantalla de inicio del sistema por parte del usuario
paciente, en donde se muestra un panel con él reporte de graficas de sus ultimos 20
registros de la Presidn Arterial Sistélica y Diastélica, asi como una Gréfica de Barras
de la Frecuencia Cardiaca y el indice de Masa Corporal del paciente. Como parte del
encabezado se observan una pestafa: Perfil de Usuario.

Desde el menu lateral también es posible acceder al Panel del Paciente, Datos
Médicos, Mis Wearables, Mis Prondsticos y Variables Biomédicas. Finalmente se

muestran las opciones para configurar el Perfil del Usuario y Cerrar sesion.
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Panel Paciente

e Enfermedades Wearables Mis médicos

< Historico de Presién Arterial
® Presion sistélico enmmHg @ Presion Diastolic
<
200
100
B
B8 Mis Prondst N 021172022 021172022 021172022 0211172022 031172022 031172022 031172022 031172022 051172022 051172022
—— Presion Sistolica  —— Presidn Diastolica
las Bioméd.
Historico de IMC Vs Frecuencia Cardiaca
» indice de Masa Corp .
™ |8
50 W Frecuencia
Cardiaca
25
o
021172022 0211172022 0211172022 0211172022 037172022 031172022 031172022 031172022 051172022 0501172022

Figura 3.7 Interfaz Panel de Usuario.

En la Figura 3.28 se presenta la pantalla de Perfil del Usuario Paciente, en donde se
muestra un formulario para poder modificar los datos del usuario, como Informacion
Béasica: Nombre, Correo y Contrasefia. Domicilio: Datos generales del domicilio del
paciente e Informacién Personal: Sexo, Estado Civil, Fecha de Nacimiento, Religion,

Edad, Ciudad, Tipo de Sangre, Escolaridad, Teléfono, Ocupacion y Persona a cargo.

Panel Paciente - Perfil

Apellidos

Alor Hernandez

Email

Foto de Perfil deux020885@msn.com

# Mis Wearabl
Bk Seleccionar archivo  Ninguno archivo selec.

o ¥ r ® Guordar datos
B varial 4 Cambiar Foto

Juan Antonio Alor Hernandez
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Figura 3.3 Interfaz Perfil de Usuario.

En la Figura 3.29 se aprecia la pantalla de Datos Médicos: Antecedentes Familiares,
en donde se muestra un formulario en el que se registraran los antecedentes familiares

del usuario paciente.

? = M e

PreventSoft

a
-

Juan Antonio Alor Hdez. ~

Perfil

Figura 3.2 Interfaz Antecedentes Familiares.

En la Figura 3.30 se aprecia la pantalla de Datos Médicos: Antecedentes Personales,
en donde se muestra un formulario donde se monitorizan los antecedentes personales

del usuario paciente.
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Datos de Salud

Juan Antonio Alor Hdez. ~ 133

Antecedentes Per_

) Panel Pacients ¢
- ) a9 |
5 Datos Médicos v

o E 30

B Guardar Datos

Figura 330 Interfaz Antecedentes Personales.

En la Figura 3.31 se presenta la pantalla de Datos Médicos: Antecedentes de

Enfermedades, en donde se muestra un formulario donde él usuario seleccionara las

enfermedades que padece.

Perfil

Selecciona las enfermedades que padeces.

Juan Antonio Alor Hdez =

iciencia cardiaca

nsuficien
© Guordar datos

Figura 331Interfaz Antecedentes de Enfermedades.

En la Figura 3.32 se aprecia la pantalla de Datos Médicos: Historial Médico, en donde
se muestra una tabla con los historiales médicos para ser consultados y descargados

por el usuario paciente.
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Perfil

Historiales Médicos

Juan Antonio Alor Hdez. ~

No. Médico Fecha sintomas Accién

© 6 © © 6 o
P P PR BB

Figura 332 Interfaz Historial Médico.

En la Figura 3.33 se aprecia la pantalla de Mis Wearables, en donde el usuario
visualiza un listado de las pulseras inteligentes del cual sea propietario para que las
variables biomédicas se monitoricen y se almacenen y posteriormente se consulten

por el médulo.

Mis Wearables

Mis Wearables
[ O] (V) as
[ o] V] an
‘ o
-

Figura 333 Interfaz Lista de Wearables.

En la Figura 3.34 se aprecia la pantalla de Mis Wearables: Agregar Wearable, en
donde el usuario daré de alta a las pulseras inteligentes del cual sea propietario para
qgue las variables biomédicas se monitoricen y se almacenen y posteriormente se

consulten por el moédulo.
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NI Maduls 4o Pruskas = B

Perfil

Juan Antonio Alor Haez. ~
Wearables

Da de alta tu modelo de Pulsera Inteligente

o Mis Weorables
Modelo
fe Selecciona una opeior v

Agregar Wearoble D Gaaghe Fit

Figura 334 Interfaz Agregar Wearable.

En la Figura 3.35 se aprecia la pantalla de Mis Prondsticos, en donde el usuario
paciente consulta y descarga los ultimos prondsticos avalados por él usuario médico.

Mis Pronésticos

Ultimos Prondsticos del Dia: 03/11/22 12:05 am

Juan Antonio Alor Hdez. =

pacienta presion sistolica Presion Diastolica frecuencia Cordiaca MC  Probabilidad de Hipertension facha

% Mi Estado de Sal

T

Figura 335 Interfaz Mis Prondsticos.

En la Figura 3.36 se aprecia la pantalla de Variables Biomédicas, en donde el usuario
paciente consulta por fecha el registro de las variables monitorizadas por su pulsera
inteligente, como la presion sistélica, presion diastélica, porcentaje de saturacion de
oxigeno en la sangre, frecuencia cardiaca, peso, altura, indice de masa corporal,

minutos activos, total de pasos, total de calorias quemadas y distancia recorrida.
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Juan Antonio Aler Hernandez

deuxx020885@gmail.com

vl

Google Fit

& variables Blomsd...

Figura 336 Interfaz Variables Biomédicas.
3.3.1.2 Panel Médico
En la Figura 3.37 se aprecia la pantalla de inicio del sistema por parte del usuario
médico, asi como la Figura 3.38 se presenta un panel con €l reporte del Histérico de
Pacientes por Enfermedad, Total de pacientes por Mes, Numero de Pacientes por

Enfermedad y Numero de Pacientes por Entidad Federativa. Como parte del

encabezado se observan una pestafia: Perfil de Usuario Médico.

A

(=)

PrevenSelit

Bienvenido Médico

Q00

Figura 3.37 Inicio de Sesién como Médico al Médulo

Desde el menu lateral también es posible acceder al Panel del Médico, Panel
Pacientes, Listas de Pacientes, Wearables y Recomendaciones. Finalmente se
muestran las opciones para configurar el Perfil del Usuario Médico y Cerrar sesion.
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e Mis Pacientes Wearables Registrados @ Mis Historiales de Pacientes
i ci Enfermedad Total de Pacientss Por Mes
- = -
| I
2 Par Enfermed ae Pacientes Por Entidad Federal
@ = ® ‘ _

Figura 3.8 Interfaz Panel Médico.

En la Figura 3.39 se aprecia el listado de pacientes por parte del médico, donde se
consultan todos sus historiales médicos, asi como las variables biomédicas que

monitorizara la pulsera inteligente del usuario paciente.

Lista de Pocientes T

[ ] oo ] o [ o

Estodo Hatoral
[ ]

u
- [} =2
) = 0
[} = e
= 0
=
=
= 0
= 0
e

Figura 339 Interfaz Lista de Pacientes.

En la Figura 3.40 se aprecia él listado de historiales médicos de pacientes por parte

del médico, donde se consultan y descargan estos historiales.
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NI Médulo do Prushas = e £
Panel Médico - Historiales de Pacientes
ap
medad fonc  Accién
> B
°> B
®> @
2B
> B
6]
s B

Figura 340 Interfaz Historiales Médicos.

En la Figura 3.41 se aprecia €l listado de los Wearables registrados de los pacientes.

Panel Médico - Wearables

o

Dea Osiris Rulz Flores =

@ xicomi Mi Band 4

@ Xicomi Mi Band 6 @ Fitbit versa 2 BFitwit Blaze © Amazfit 8ip U Pro

Figura 341 Interfaz Werables.

Los Wearables permitidos para poder registrarse en el médulo y los cuales son
compatibles con los servicios de Google FitE , se presentan a continuacion en la Tabla
3.27.
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Tabla 3.27 Wearables compatibles con los servicios de Google FitE .

Nombre ‘ Lectura de Variables

Xiaomi Mi Band 4 Ritmo Cardiaco
Calorias Quemadas
Lectura de Pasos
Lectura de Suefio
Distancia Recorrida
Entrenamientos

Amazfit GTR 3 PRO Ritmo Cardiaco
Calorias Quemadas

Saturacion de Oxigenacion
Temperatura en la piel
Lectura de Pasos

Lectura de Suefio
Distancia Recorrida
Entrenamientos

Realme Watch Ritmo Cardiaco
Calorias Quemadas

Lectura de Pasos
Lectura de Suefio
Distancia Recorrida
Entrenamientos

Xiaomi Mi Band 6 Ritmo Cardiaco
Calorias Quemadas

Lectura de Pasos
Lectura de Suefio
Distancia Recorrida
Entrenamientos

En la Figura 3.42 se aprecia €l listado de las recomendaciones generadas por él

usuario médico hacia sus pacientes.
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@ 0l00 130 050

Figura 342 Interfaz Recomendaciones Médicas.

3.3.2 Modulo de Identificacion de Hipertension
Como parte fundamental del modulo de deteccion y prevencion de Hipertension y para
el correcto funcionamiento se definieron dos tipos de reglas de configuracion: estéaticas
y dinamicas. Las reglas estaticas son un conjunto de configuraciones predefinidas para
condiciones en las que el médulo no cuente con un registro histérico de datos
necesarios para entrenar al algoritmo de Aprendizaje Automatico J48. Por otra parte,
las reglas dinAmicas son aquellas obtenidas mediante el andlisis de la informacién

histérica del uso de los Wearables y combinaciéon de 3 o mas variables.

3.3.2.1 Atributos considerados

Se determind una serie de reglas que se establecen de acuerdo a factores de riesgos
recurrentes presentados en los conjuntos de datos en la seccidon 3.2.1. Dichas reglas
consideran paradmetros obtenidos de la informacién de los dispositivos y sensores de
las pulseras inteligentes sincronizadas mediante el modulo en la aplicacion web. A
continuacion, se describen en las Tablas 3.28 y 3.29 los atributos considerados de las
pulseras inteligentes (Wearables).
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Tabla0.28 Atributosconsideradosle los dispositivosearables

Dispositivo

Descripcion

Atributos

1 Edad Edad del paciente. Int edad = {rango de tiempo

en ARos};

2 Género El género del paciente. | String genero = Mofii HB;0

(Hombre=H o Mujer=M).

3 Presién Presion arterial sistolica  Float presionArterialSist =
Arterial del paciente. {rango de wunidades en
Sistélica mmHg};

4 Presion Presion arterial | Float presionArterialDiast =
Arterial diastdlica del paciente. | {rango de unidades en
Diastolica mmHg};

5 Sedentarismo | Falta de actividad fisica | Boolean sedentarismo =

regular. (Si=1 No=0). {true | false};

6 IMC indice de masa corporal | Float imc = {rango de

del paciente. unidades en Kg/m2};

7 Alcohdlico Si el paciente bebe boolean alcoholico = {true |

alcohol. (Si=1 No=0) false};

8 Fumador Si el paciente fuma. | boolean fumador = {true |

(Si=1 No=0) false};

9 Antecedentes | Familiares de la | boolean antecedentesFam
Familiares persona, que tuvieron | = {true | false};

hipertensibn u  otra
enfermedad como
diabetes. (Si=1 No=0)
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10

Dispositivo

Etnia Negra

Descripcion

piel negra. (Si=1 No=0)

TESIS

Atributos

Personas con color de | boolean etniaNegra = {true |

false};

Tabla0.29 OtrosAtributosconsiderados de lafispositivos wearables

Dispositivo

Descripcion

Atributos

11 Minutos Minutos activos del | Int minActivos = {rango de
Activos paciente. tiempo en Minutos};

12 Total de Pasos | Total de pasos | Int totalPasos = {rango de

recorridos del paciente. | unidades en Pasos};

13 Distancia Distancia recorrida del | Int distRecorrida = {rango
Recorrida paciente. de distancia en Metros};

14 Calorias Calorias quemadas del | Int calQuemadas = {rango
Quemadas paciente. de calorias quemadas en

Kcal.};

15 Frecuencia Promedio de la | Int frecCardiaca = {rango de
Cardiaca frecuencia cardiaca del | Cardiac frecuencia cardiaca

paciente. en BPM};

16 Minutos de | Total de minutos por | Int minSesiones = {rango de
Sesiones por | sesiones de actividades | tiempo en Minutos};
Actividad fisicas del paciente.

Fisica.

3.3.2.2 Reglas de configuracion estéaticas

Como se menciond anteriormente, para que el médulo realice las configuraciones

pertinentes, se determind una serie de reglas que se establecen de acuerdo a los
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Datasets presentados en la seccién 3.1.3 y los escenarios posibles del paciente

mediante el uso de los Wearables. Las condiciones en que se cumple o no cada regla,

son descritas a continuacion.

Reglas estéticas.
1 ReglaR1

o Descripcion / Condicién: PAS > 120 && PAD > 80.
o Probabilidad: Poco Probable.
o Parametros:

A presionArterialSist = presionArterialSist.valor

A presionArterialDiast = presionArterialDiast.valor

(@)

Logica:

Listado 3.10 Légicade laRegla 1

OCoOoO~NOUIAWNPE

$scope.reglas = function () {

/IR1
if ($scope.sistolica < 120 && $scope.diastolica < 80) {
$scope.probabilidad = 'Poco Probable’;
$http({
method: 'POST',
url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/rl.php',
data: {
"nombre":$scope.nombre, "telefono™:$scope.telefono

}

B.then(function successCallback(response) {
Swal.fire(
'E xcelente!, su Presion Arterial es Optima.’,
'‘Le recomendamos continuar con una dieta saludable y realizar actividad
fisica diaria.’,
'success'

)

}, function errorCallback(response) {

b

Pagina 139 de 188




Juan Antonio Alor Hernandez TESIS

1 Regla R2

o Descripciéon / Condicion: (PS >= 120 AND PS <= 129) AND (PD >=80
AND PD <= 84)
o Probabilidad: Poco Probable.
o Paradmetros:
A presionArterialSist = presionArterialSist.valor

A presionArterialDiast = presionArterialDiast.valor

0 Logica:
Listado 3.11 Légica de la Regla 2

1 |/R2
2 } else if ($scope.sistolica >= 120 && $scope.sistolica <= 129 &&
3 $scope.diastolica >= 80 && $scope.diastolica <= 84) {
4 $scope.probabilidad = 'Poco Probable’;
5 $http({
6 method: 'POST’,
7 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r2.php’,
8 data: {
9 “telefono":$scope.telefono
10
11| !}
12 }).then(function successCallback(response) {
13 Swal.fire(
14 'iBien!,su Presién Art erial es Normal.',
15 'Le recomendamos continuar con una dieta saludable y realizar actividad
16 | fisica diaria.’,
17 'success'
18 )
19 }, function errorCallback(response) {
20| D
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1 ReglaR3

o Descripcion / Condicién: (PS >=130 AND PS <=139) AND (PD >=85
AND PD <= 89).
o Probabilidad: Probable.
o Parametros:
A presionArterialSist = presionArterialSist.valor
A presionArterialDiast = presionArterialDiast.valor

o Logica:
Listado 3.12 Logica de la Regla 3

1 | /RS
2 } else if ($scope.sistolica >= 130 && $scope.sistolica <= 139 &&
3 $scope.diastolica >= 85 && $scope.diastolica <= 89) {
4 $scope.probabilidad = 'Probable’;
5 $http({
6 method: 'POST,
7 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/a pi/mensajes/r3.php',
8 data: {
o] "nombre":$scope.nombre, "telefono":$scope.telefono
10
11| !
12 }.then(function successCallback(response) {
13 Swal.fire(
14 'iCuidado!, su Presién Arterial es Elevada.’,
15 'Usted presenta Prehipertension, le recomendamos una dieta saludable y
16 | realizar actividad fisica diaria.',
17 ‘warning'
18 )
19 }, function errorCallback(response) {
20| D
1 ReglaR4

o Descripcion/Condicion: (PS >= 140 AND PS <= 159) AND (PD >= 90
AND PD <= 99).
o Probabilidad: Probable.

o Parametros:
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A presionArterialSist = presionArterialSist.valor

A presionArterialDiast = presionArterialDiast.valor

0 Logica:
Listado 3.13 Logica de la Regla 4

1 |/R4
2 } else if ($scope.sistolica >= 140 && $scope.sistolica <= 149 &&
3 $scope.diastolica >= 90 && $scope.diastolica <= 99 ) {
4 $scope.probablidad = 'Probable’;
5 $http({
6 method: 'POST’,
7 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/me nsajes/r4.php',
8 data: {
9 “telefono":$scope.telefono
10
11| !}
12 }.then(function successCallback(response) {
13 Swal.fire(
14 'iCuidado!, usted presenta Hipertension Grado 1.,
15 'Le recomendamos una dietas  aludable y realizar actividad fisica diaria.
16 | Sisu presion arterial no se controla, considere afiadir un tratamiento medico’,
17 'warning'
18 )
19 }, function errorCallback(response) {
20| B
1 Regla R5

o Descripcion / Condicion: (PS >= 160 AND PS <= 179) AND (PD >=
100 AND PD <= 109) .
o Probabilidad: Altamente Probable.
o Paradmetros:
A presionArterialSist = presionArterialSist.valor
A presionArterialDiast = presionArterialDiast.valor

o Lobgica:
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Listado 3.14 Légica de laRegla b

1 |/R5
2 } else if ($scope.sistolica >= 160 && $scope.sistolica <= 179 &&
3 $scope.diastolica >= 100 && $scope.diastolica <= 109) {
4 $scope.probabilidad = 'Altamente Probable’;
5 $http({
6 method: 'POST',
7 url: ‘https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r5.php’,
8 data: {
9 “telefono":$scope.telefono
10
11| !}
12 }-then(function successCallback(response) {
13 Swal.fire(
14 'jAlerta!, usted prese nta Hipertension Grado 2.,
15 ‘Le recomendamos una dieta saludable y realizar actividad fisica diaria.
16 | Acuda a su médico para afiadir un tratamiento para controlar su presion
17 | arterial.’,
18 ‘error'
19| )
20 }, function errorCallback(response) {
21| B
1 Regla R6

o Descripcion / Condicién: PS >= 180 AND PD >= 110.
o0 Probabilidad: Altamente Probable.
o Parametros:

A presionArterialSist = presionArterialSist.valor

A presionArterialDiast = presionArterialDiast.valor
0 Légica:
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Listado 3.15 Légica de la Regla 6

1 /IR6
2 } else if ($scope.sistolica >= 180 && $scope.diastolica >= 110) {
3 $scope.probabilidad = 'Altamente Probable’;
4 $http({
5 method: 'POST’,
6 url; 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r6.php’,
7 data: {
8 "nombre":$scope.nombre, "telefono™:$scope.telefono
9
10| }
11 B.then(function successCallback(response) {
12 Swal.fire(
13 'iAlerta!, usted presenta Hipertension Grado 3.',
14 ‘Le recomendamos una dieta saludable y realizar actividad fisica diaria.
15 | Acuda a su medico para afadir un tratamiento para controlar su presion
16 | arterial.’,
17 ‘error’
18 )
19 }, function errorCallb ack(response) {
20| D
1 Regla R7

o Descripcion / Condicién: PS >= 140 AND PD < 90.
o0 Probabilidad: Altamente Probable.
o Parametros:
A presionArterialSist = presionArterialSist.valor
A presionArterialDiast = presionArterialDiast.valor
0 Loégica:
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Listado 3.16 Logica de la Regla 7

IIR7
} else if ($scope.sistolica >= 140 && $scope.diastolica < 90) {

$scope.probabilidad = 'Altamente Probable’;

$http({
method: 'POST’,
url; ‘https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r7.php’,
data: {

"telefono":$scope.telefono

OCoO~NOUID WNEF

}
B.then(function successCallback(response) {
Swal.fire(
'jAlerta!, usted prese nta Hipertensién Aislada.’,
'Le recomendamos una dieta saludable y realizar actividad fisica diaria.
Acuda a su médico para afiadir un tratamiento para controlar su presion
arterial.',
‘error’
)

}, function errorCallback(response) {

D

NRPRRRRPRRRRR R
COWO~NOUIMNWNREO

3.3.2.3 Reglas de configuracién dinamicas.

La finalidad del proyecto es la deteccién y prevencion de Hipertension del paciente
mediante la configuracibn automéatica de pulseras inteligentes. La configuracion
automatica dinamica se realiza mediante la combinacion de 3 o mas variables que los
Wearables estan tomando en cuenta al momento de registrar una actividad fisica
durante un periodo de tiempo, como lo son la presion arterial sistélica, presion arterial
diastoélica, indice de masa corporal y frecuencia cardiaca. A su vez, las condiciones
registradas corresponden a la pulsera inteligente que se esté utilizando en tiempo real
y que se encuentra sincronizada con la plataforma web, de manera que se permita el
analisis histérico de uso a través del algoritmo J48, asi como la obtencién de las
variables biomédicas que permitan clasificar nuevas lecturas y por lo tanto se logre
obtener autonomia en las tomas de decisiones y el resultado de la clasificacion final al

momento de implementar la recomendacion médica

Las condiciones en que se cumple o no cada regla, se describen a continuacion.
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Reglas dinamicas.

TESIS

1 ReglaR8

o Descripciéon / Condicion: IMC < 18.5.

o Probabilidad: Poco Probable.

o Parametros:

A imc =imc.valor
0 Logica:
Listado 3.17 Légica de la Regla 8

1 | /RS
2 } else if ($scope.imc < 18.5) {
3 $scope.probabilidad = 'Poco Probable’;
4 $http({
5 method: 'POST’,
6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r8.php',
7 data: {
8 “telefono”:$scope.telefono
9
10 |}
11 B.then(function successCallback(response) {
12 Swal.fire(
13 'iRegular!, su indice de Masa Corporal es Insuficiente.’,
14 ‘Le recomendamos una dieta saludable, realizar actividad fisica diaria y
15 | mantener un peso corporal adecuado.’,
16 'success'
17 |)
18 | }, function errorCallback(response) {
19
1 Regla R9

o Descripciéon / Condicién: IMC > 18.5 AND IMC < 24.9.
o Probabilidad: Poco Probable.
o Parametros:

A imc = imc.valor

o Logica:
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Listado 3.18 Léogica de la Regla 9

1 |/R9
2 } else if ($scope.imc > 18.5 && $scope.imc < 24.9) {
3 $scope.probabilidad = 'Poco Probable’;
4 $http({
5 method: 'POST",
6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r9.php’,
7 data: {
o] “telefono”:$scope.telefono
9
10 | }
11 B.then(function successCallback(response) {
12 Swal.fire(
13 'iExcelente!, su indice de Masa Corporal es Normal y Saludable.’,
14 ‘Le recomendamos continuar con una dieta saludable, reali zar actividad
15 | fisica diaria y mantener un peso corporal adecuado.’,
16 'success'
17 |)
18 | } function errorCallback(response) {
19 B
1 Regla R10

o Descripcién / Condiciéon: IMC > 25.0 AND IMC < 29.9
o Probabilidad: Probable.
o Paradmetros:

A imc =imc.valor

o Logica:

Péagina 147 de 188




Juan Antonio Alor Hernandez

Listado 3.19 Légica de la Regla 10

TESIS

1 |/R10

2 } else if ($scope.imc > 25.0 && $scope.imc < 29.9) {

3 $scope.probabilidad = 'Probable’;

4 $http({

5 method: 'POST",

6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r10.php’,
7 data: {

o] “telefono”:$scope.telefono

9

10 | }

11 }-then(function successCallback(response) {

12 Swal.fire(

13 'iCuidado!, usted presenta Sobrepeso.’,

14 ‘Le recomendamos una dieta saludable, realizar actividad fisica diaria y
15 | mantener un peso corporal adecuado.Es importante reducir el consumo de sal,
16 | azlcares y grasas saturadas.’,

17 'warning'

18 |)

19 | }, function errorCallback(response) {

20 B

1 ReglaR11

o Descripciéon / Condicién: IMC >= 30.0
o Probabilidad: Altamente Probable.
o Paradmetros:

A imc =imc.valor

o Logica:
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Listado 3.20 Logica de la Regla 11

1 |/R11

2 } else if ($scope.imc >= 30.0) {

3 $scope.probabilidad = 'Altamente Probable’;

4 $http({

5 method: 'POST",

6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r11.php’,
7 data: {

o] “telefono”:$scope.telefono

9

10 | }

11 B.then(function successCallback(response) {

12 Swal.fire(

13 'jAlertal, usted presenta Obesidad.',

14 ‘Le recomendamos una dieta saludable, realizar actividad fisica diaria y
15 | mantener un peso corporal adecuado.Es importante reducir el consumo de sal,
16 | azucaresy grasas saturadas',

17 ‘error’

18 |)

19 | }, function error Callback(response) {

20 B

7 ReglaR12

o Descripcion / Condicion: FC < 60
o Probabilidad: Probable.
o Parametros:

A Frecuencia = frecuencia.valor

o Logica:
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Listado 3.21 Logica de la Regla 12

OCoO~NOUID WN PR

/IR12
} else if ($scope.frecuencia < 60) {
$scope.probabilidad = 'Probable’;
$http({
method: 'POST’,
url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r12.php’,
data: {
"telefono":$scope.telefono

}

B.then(function successCallback(response) {
Swal.fire(
'iCuidado!, su Frecuencia Cardiaca es Muy Baja.',
'Presenta sintomas de Bradicardia. Acuda a su cardi6logo para un
tratamiento adecuado.’,
‘warning'
)

}, function errorCallback(response) {

b

T

Regla R13
o Descripcién / Condicion: FC >= 60 AND FC <= 79.
o Probabilidad: Probable.
o Parametros:
A Frecuencia = frecuencia.valor

o Logica:
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Listado 3.22 Logica de la Regla 13

1 |/R13

2 } else if ($scope.frecuencia >= 60 && $scope.frecuencia <= 79) {
3 $scope.probabilidad = 'Probable’;

4 $http({

5 method: 'POST",

6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r13.php’,
7 data: {

o] “telefono”:$scope.telefono

9

10 | }

11 }-then(function successCallback(response) {

12 Swal.fire(

13 'iCuidado!, su Frecuencia Cardiaca es Baja.',

14 '‘Acuda a su cardidlogo para un tratamiento adecuado.',

15 ‘warning'

16 |)

17 | }. function errorCallback(response) {

18

1 ReglaR14

o Descripcién / Condicion: FC == 80.
o Probabilidad: Poco Probable.
o Parametros:

A Frecuencia = frecuencia.valor

o Logica:
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Listado 3.23 Légica de la Regla 14

TESIS

1 |/R14

2 } else if ($scope.frecuencia == 80) {

3 $scope.probabilidad = 'Poco Probable’;

4 $http({

5 method: 'POST",

6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r14.php’,
7 data: {

o] “telefono”:$scope.telefono

9

10 | }

11 B.then(function successCallback(response) {

12 Swal.fire(

13 'iExcelente!, su Frec uencia Cardiaca es Normal.',

14 'le recomendamos continuar con una dieta saludable y realizar actividad
15 | fisica diaria.’,

16 'success'

17 |)

18 | } function errorCallback(response) {

19 B

1 ReglaR15

o Descripciéon / Condicién: FC > 100.
o Probabilidad: Probable.
o Paradmetros:

A Frecuencia = frecuencia.valor

o Logica:
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Listado 3.24 Légica de la Regla 15

1 /IR15

2 } else if ($scope.frecuencia > 100) {

3 $scope.probabilidad = 'Probable’;

4 $http({

5 method: 'POST",

6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r15.php’,
7 data: {

o] “telefono”:$scope.telefono

9

10 | }

11 B.then(function successCallback(response) {

12 Swal.fire(

13 'iCuidado!, su Frecuencia Cardiaca es Elevada.’,

14 'Presenta sintomas de Taquicardia. Acuda a un médico especialista a la
15 | brevedad posible.’,

16 ‘warning’

17 |)

18 | }, function errorCallback(respon se) {

19 b

1 ReglaR16

o Descripcién / Condicion: FC >= 250 AND FC <= 350.
o Probabilidad: Altamente Probable.
o Paradmetros:

A Frecuencia = frecuencia.valor

o Logica:
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Listado 3.25 Logica de la Regla 16

1 /IR16

2 } else if ($scope.frecuencia >= 250 && $scope.frecuencia <= 350) {

3 $scope.probabilidad = 'Altamente Probable’;

4 $http({

5 method: 'POST",

6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r16.php’,
7 data: {

o] “telefono”:$scope.telefono

9

10 | }

11 B.then(function successCallback(response) {

12 Swal.fire(

13 'jAlertal, su Frecuencia Cardiaca es Muy Elevada (Aleteo Auricular).',
14 '‘Acuda a un medico especialista a la brevedad posible.’,

15 ‘error'

16 |)

17 | }. function errorCallback(response) {

18

1 Regla R17

o Descripcién / Condicion: FC > 350.
o Probabilidad: Altamente Probable.
o Pardmetros:

A frecuencia = frecuencia.valor

o Logica:
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Listado 3.26 Logica de la Regla 17

1 /IR17

2 } else if ($scope.frecuencia >= 350 ) {

3 $scope.probabilidad = 'Altamente Probable’;

4 $http({

5 method: 'POST",

6 url: 'https://preventsoft.com/modulos/hipertension/api/mensajes/r17.php’,
7 data: {

o] “telefono”:$scope.telefono

9

10 | }

11 }-then(function successCallback(response) {

12 Swal.fire(

13 'jAlertal, su Frecuen cia Cardiaca esta Demasiado Elevada (Fibrilacién
14 | Auricular).’,

15 'Acuda urgentemente a un médico especialista a la brevedad posible.',
16 ‘error’

17 |)

18 | } function errorCallback(response) {

19 B

A continuacion, se ejemplifica en la Figura 3.43 (mediante el uso de datos del Caso
de estudio: Regla con dos variables descrito en la Seccion 3.3.2.2) el proceso de
identificacion de variables y datos de entrenamiento para la obtencion de las reglas

para la deteccién y prevencion de Hipertension mediante pulseras inteligentes.
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PAS >= 160 Altamente Probable

PAD>=100

Altamente Probable

Hipertenso
Altamente Probable

FC>=

Altamente Probable
Prehipertension PAS >=130 Probable
PAD>=85 Probable
£>25 =
Probable
0 Probable

PAS <120 No Probable
AD < 80 {}

No Probable

Hipertension

Normotenso

PAS: Presidn Arterial Sistdlica PAD: Presitn Arterial Diastdlica IMC: [ndice de Masa Corporal FC: Frecuencia Cardiaca

Figura3.43 Arbol de cofiguracion del Caso de Estudig@eglacon dos variables

Este proceso se realiza para todos y cada uno de los Wearables de los cuales se
necesite obtener una regla de configuracion ajustada a los patrones de uso de los
pacientes mediante las pulseras inteligentes que se encuentran registradas en la

aplicacién web.
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Capitulo 4. Resultados

En este capitulo se presentan los casos de estudio efectuados para la validacion de la
solucién propuesta en este proyecto, los casos en los que se hicieron pruebas del
funcionamiento y desempefio de la aplicacion web, asi como su modulo de deteccion

y prevencion de Hipertension.

4.1 Caso de Estudio: Identificacién de Hipertensién

En esta seccidn se presenta un caso de estudio para validar el médulo y consolidarlo
como una aplicacién web que ayude a detectar y prevenir los casos de Hipertension,
asi como la implementacion de recomendaciones médicas generadas por los expertos

en el dominio. El escenario del caso de estudio se describe a continuacion:

1 La aplicacion web, en la cual el paciente con edad de 37 afos, de género
Masculino y con un peso de 145 kg, se registré6 de manera correcta para poder
monitorizar en tiempo real y poder consultar su historial de variables biomédicas
desde una pulsera inteligente la cual esta sincronizada con el modulo en la
aplicacién web durante un periodo de 2 meses, comprendiendo el periodo del 1
de Marzo de 2022 al 29 de Abril de 2022 con el objetivo de identificar su
probabilidad de Hipertension mediante una pulsera inteligente.

La Figura 4.1 presenta una representacion visual del escenario y su flujo de trabajo.
Como se muestra en la figura, la informacion en tiempo real de la pulsera inteligente
se obtiene mediante sus sensores. El médulo accede a cada lectura procedente de un
Wearable de la marca Amazfit GTR 3 Pro a través de servicios web para analizar la
informacion recogida del paciente. El usuario interactlia con el médulo a través de la
aplicacion web en la cual se registr6 previamente. Para garantizar una buena
experiencia en dicha interaccion, la aplicacion web implementa una interfaz amigable
gue muestra los paneles de control para el paciente e informacion recibida de los

Wearables conectados.
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Interfaz de Usuario

&

+/ s
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Resultados
Conjunto Aprendizaje

de Datos Automatico

Extraccién
de Datos (

Pulsera .m.
Inteligente _

Almacenamiento
de Datos

Figura4.1 Escenario de monitoreo da paciente mediante el médulo.

4.1.1 Datos Iniciales
Se solicité al usuario que interactuara normalmente con sus pulseras inteligentes

durante el primer mes (marzo del 2022 a final de abril del 2022), llevando sus registros
a través de la aplicacién web. Este periodo se utilizé para obtener datos especificos
sobre sus variables biomédicas y actividades fisicas, asi como para obtener los valores

necesarios para entrenar el modulo de configuracion automética.

Se realiz6 una monitorizacion de las lecturas de las variables biomédicas diariamente

de cada dispositivo Wearable sincronizado con el médulo mediante la aplicacion web.
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En las Figuras 4.2, 4.3, 4.4 y 4.5 se muestran las lecturas de la pulsera inteligente durante el primer mes (marzo del
2022).
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Figura4.2 Primera semana dmarzodel 2022de monitoizaciondel paciente.
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Figura4.3 Segundaemana demarzodel 2022de monitaizaciondel paciente.
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Figurad4.4 Tercera semana dearzodel 2022de monitaizaciondel paciente.
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