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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como propdésito primordial conocer las nuevas tendencias de
dispositivos inalambricos para la realizacion de electrocardiogramas de banda ancha con la
comunicacion de un parche que se adhiere al cuerpo, la cual esta fundamentada en los
avances tecnologicos producidos en las Gltimas décadas y que han permitido la creacion de
aparatos de electrocardiografia portéatiles e inalambricos asi como registros digitales de alta
calidad donde se puede mejorar la monitorizacion y el diagnéstico de los pacientes con
problemas cardiovasculares. Es por ello que la presente investigacion estd orientada
enconocer las nuevas tendencias de dispositivos inalambricos para la realizacién de ECG.
La metodologia esta alineada bajo la modalidad de una investigacién documental de tipo
monografica, donde el proposito de este estudio es el aporte de nuevos conocimientos,
llegando a la conclusion que los nuevos dispositivos inalambricos para la realizaciéon de
electrocardiogramas forman parte de un proceso innovador para el area de salud, ya que
estos monitores cardiacos son operables en diferentes tipos de moviles, los cuales
constituyen un progreso en el monitoreo de las variables fisiopatolégicas mientras el
paciente se encuentra en actividad fisica 0 en reposo. Se recomienda la adquisicién de los
nuevos dispositivos porque se enfocan a salvar y garantizar la calidad de vida de una
persona que enfrenta una enfermedad cardiovascular o que tiene el riesgo de sufrirla,
también se recomienda que el personal médico y técnico especializado pida ayuda a los
entes gubernamentales para la adquisicion de dichos equipos.

Palabras claves: Dispositivos inalambricos, Electrocardiograma.
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ABSTRACT

The present research had as a primary purpose the new trends of wireless devices for the
realization of Electrocardiograms of broadband with the communication of a patch that
sticks to the body, which is based on the technological advances produced in recent decades
and have allowed the creation of wireless and portable electrocardiogram devices as well as
digital recordings of high quality where it can improve the monitoring and diagnosis of
patients with problems cardiovascular. Therefore, this research is aimed to know the new
trends of wireless devices for the realization of ECG. The methodology is aligned in the
form of a documentary research of monographic type, where the purpose of this study is the
contribution of new knowledge, coming to the conclusion that the new wireless devices to
perform electrocardiograms forms part of an innovative process for the area of health, since
these cardiac monitors are operable in different types of mobile, which constitute progress
in the monitoring of the pathophysiologic variables while the patient is in physical activity
or at rest. Recommended acquisition of new devices as they focus on saving and guarantee
the quality of life of a person facing a cardiovascular disease or having the risk of this
disease, also recommends that medical and technical personnel require assistance to
governmental authorities for the acquisition of such equipment.

Keywords: Wireless devices, Electrocardiogram.

Vii



INDICE GENERAL

Pg.

INTRODUCCION. ...ttt ee et 9
OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION......ccoviiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeiee e, 11
ODbjetivo GeneTal.......oouiiii i 11
Objetivos ESpecificos. ... .....ooiiiii 11
JUSTIFICACION. ..o e 12
METODOLOGIAEMPLEADA. .. ..o, 12
BASES TEORICAS. ... ..ttt e, 13
Electrocardiograma Convencional.............ccooiiiiiiiiiiiiiii i e, 13
Nuevas Tendencias de Dispositivos Inalambricos para la realizacion de ECG........ 15
Ventajas y desventajas de los nuevos dispositivos inalambricos de ECG............... 21
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES.......ccoiiiiiiea, 23
CONCIUSIONES. . . .. ettt ettt e et et 23
RecomMendaciones. ... ....oouiiii i e 24
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS.......ooiiiiiiii e, 25

viii



INTRODUCCION

Las alteraciones en la vida cotidiana se acentian mas en aquellos pacientes que sufren
enfermedades cardiovasculares, sabiendo que estas enfermedades son la principal causa de
muerte en todo el mundo en la poblacion adulta. De hecho, se estima, que este factor es el
causante de al menos 4.4 millones de muertes a escala mundial segun la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS). Segln el Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS),
en Venezuela, mas del 20% de la mortalidad es consecuencia de las enfermedades

cardiovasculares; constituyendo asi la primera causa de muerte en el pais. (1)

En los hospitales y centros de atencion médica es comun encontrar dispositivos que
registran los signos vitales, los cuales son visualizados en la interfaz del equipo. Cuando se
tiene una central de monitoreo es deseable que la informacién de todos los dispositivos se
pueda monitorear desde la central para facilitar el seguimiento de la evolucion de los
pacientes. Una de las formas para diagnosticar enfermedades cardiovasculares es la de un
examen sencillo que registra la actividad eléctrica del corazon que se produce en cada

latido cardiaco. (2)

Esta actividad eléctrica se registra desde la superficie corporal del paciente y se dibuja en
un papel mediante una representacion grafica o trazado, donde se observan diferentes ondas
que representan los estimulos eléctricos de las auriculas y los ventriculos, esta prueba tiene
por nombre Electrocardiograma (ECG o EKG), y el aparato con el que se realiza este
estudio se llama electrocardiografo. (2)

El ECG puede hacerse en un consultorio médico o en el hospital, por rutina o por una
emergencia, por ejemplo: El paciente presenta fuerte dolor en el pecho o una frecuencia
cardiaca anormal. Pero este estudio con electrocardiografosconvencionales pueden traer
problemas técnicos y alterar el resultado del mismo, es decir, para obtener un ECG de
buena calidad necesitas asegurarte de que no hay ninguna interferencia, dado que pueden

generar artefactos.



Entre las mas comunes, la interferencia eléctrica que por lo general proviene de la
interaccion eléctrica en o cerca de la cama del paciente, por esta razon, las bombas o
ventiladores eléctricos ubicados en su cercania deben estar apagados o funcionando con la
bateria mientras se estd grabando el ECG, la interferencia también puede ocurrir si el
paciente esta en contacto con metal, tal como el extremo de la cama, o si una derivacion del
ECG esta en contacto con el metal (por ejemplo, tocar un reloj) o si los cables del ECG
estan enredados y linea basal errante, esto hace que sea dificil identificar cambios en el
ECG, ya que muchos de ellos son medidos desde la linea basal. Este problema a menudo es

causado por un mal contacto del electrodo con la piel. (3)

En los centros médicos se utilizan medios de transmision alambrico entre el dispositivo de
adquisicion y en la central de monitoreo, dificultando el trabajo del personal médico.
Sumado a que algunos hospitales no pueden realizar modificaciones en su arquitectura, se
ha hecho popular la utilizacién de tecnologias inalambricas de bajo costo para la
transmision de los datos provenientes de los equipos de monitoreo de varios pacientes
dentro de una misma area del hospital. Gracias al avance de la tecnologia en los equipos
médicos, sobre todo en los encargados en el monitoreo del ritmo cardiaco, los cuales se han
convertido en una herramienta muy importante porque se hace mas facil y rapido reconocer

alguna irregularidad que presenta el ritmo cardiaco.

Razén por la cual han ido avanzando los ECG el cual tiene la capacidad de detectar ciertas
alteraciones cardiacas que se podrian presentar en un momento determinado, estos son
utiles para indicar: ritmos anormales, disminucion en el suministro de sangre u oxigeno al
corazdn, si se ha presentado un ataque o si es posible que presente y en qué parte pudiera

estarse dando ese tipo de episodios.(4), (5).

Los continuos avances en materia de Hardware y redes inalambricas nos han situado a las
puertas de una nueva era en la que pequefios dispositivos inalambricos proporcionaran
acceso a la informacion en cualquier momento y en cualquier lugar. Asimismo, dichos

dispositivos participaran activamente en la creacion de los llamados ambientes inteligentes,
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en los que las redes inalambricas de sensores jugaran un papel fundamental para la

percepcion, captacion y distribucion de la informacion. (6)

Por todo lo proyectado anteriormente, se plantea el objetivo general de la investigacion el
cual es, conocer las nuevas tendencias de dispositivos inalambricos para la realizacién de
electrocardiogramas de banda ancha con la comunicacion de un parche que se adhiere al
cuerpo, eficaz y facil de manejar. Asimismo se hace necesario desarrollar los siguientes
objetivos especificos: definir el electrocardiograma convencional; describir las nuevas
tendencias de dispositivos inalambricos para la realizacion de ECG; y analizar las nuevas
tendencias de dispositivos inaldmbricos para la realizacion de ECG, sus ventajas y
desventajas. (7)

Se resume a continuacion, que el Electrocardiograma Convencional y los patrones
electrocardiograficos de normalidad quedaron establecidos hace tiempo, y hoy en dia, con
unos conocimientos adecuados, son pocas las dudas diagndsticas que plantea un ECG. El
propio Einthoven, ya hace mas de un siglo, asignd una denominacion a cada onda del ECG
a medida que se éstas se iban inscribiendo, y asi qued6 establecido denominar P a la
primera onda, y Q, R, ST y U a las sucesivas. Entre ondas, existen intervalos, segmentos, y
puntos de referencia de un gran interés diagnostico. Estos son; el intervalo PR, el punto J, el
segmento ST, y el intervalo QT principalmente.Dentro de los que se considera un patron
electrocardiografico normal, existen amplias variaciones, en lo que se refiere a frecuencia
cardiaca, duracion del PR, eje eléctrico, disposicion de las ondas de repolarizacion

ventricular, entre otros. (7)

De este modo, el electrocardiograma viene siendo utilizado en la rutina clinica desde 1913,
donde viene siendo utilizado cada vez mas para el diagndstico de las enfermedades
del corazon, o en el diagnéstico de disfuncion secundaria a enfermedades sistemicas. El
ECG puede ser de gran utilidad en los casos de taquicardia, bradicardia, o arritmia
verificada en la auscultacion; disnea aguda; shock; cansancio o desmayos; monitorizacion

quirdrgica. (7)
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En perspectiva, esta investigacion es de gran importancia para la carrera de Tecnologia
Cardiopulmonar, ya que los avances tecnoldgicos que se han producido en las ultimas
décadas han permitido la creacion de aparatos de electrocardiografia portatiles e
inalambricos con registros digitales de alta calidad donde se puede mejorar la
monitorizaciony el diagnéstico de los pacientes con problemas cardiovasculares, en
consecuencia es una herramienta de mucha relevancia ya que contribuye a mejorar la
calidad de vida de pacientes que sufren de patologias cardiacas, asi como también a facilitar

la labor del especialista y Técnico Cardiopulmonar. (8)

En otro orden de ideas, esta investigacion estd alineada bajo la modalidad de una
Investigacion Documental de tipo Monogréfica.
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ELECTROCARDIOGRAMA CONVENCIONAL

En concreto el electrocardiograma (ECG/EKG), segun Rodriguez. Es la representacion
gréfica de la actividad eléctrica del corazdn. Se realiza mediante un electrocardiografo, el
cual dispone de unos electrodos capaces de recoger potenciales eléctricos del corazon, en
distintas localizaciones de la superficie corporal, conectados a un sistema de registro que
usa un papel milimetrado que al desplazarse a una velocidad establecida, permite calcular
duracion (tiempo) y amplitud (voltaje) de cada onda del EKG, las cuales se denominan P,
Q, R, S, T, U y tienen voltaje positivo 0 negativos. Se originan por la despolarizacion y

repolarizacion de distintas zonas del miocardio. (9)

De tal modo, Garrido define el EKG como un procedimiento no invasivo, el cual su
objetivo es visualizar graficamente la actividad eléctrica del corazén y asi evaluar la
funcién cardiaca, diagndstico de enfermedades cardiovasculares y alteraciones metabdlicas,
para saber la duracion del ciclo cardiaco (frecuencia cardiaca). Para obtener un registro en
este dispositivo se deben situar 4 cables en las extremidades del paciente (derivaciones del
plano frontal o de los miembros) y 6 en la cara anterior del torax (derivaciones del plano

horizontal o precordial). (10)

Estas derivaciones del plano frontal o de los miembros son seis (6), las cuales tres (3)son
bipolares (I, 11 'y I11): para registrar potenciales eléctricos en el plano frontal, se colocan en
el brazo izquierdo (LA), brazo derecho (RA) y una pierna izquierda (RL) y su derivacion
correspondiente que funciona como toma de tierra y no tiene trazo electrocardiografico

ninguno. (10)

Las derivaciones bipolares representan una diferencia de potencial eléctrico entre dos polos,
positivo y negativo, llamandose eje de la derivacion a la linea que une ambos polos (cada
linea se divide en dos mitades, una mitad positiva proxima al polo positivo y una mitad
negativa proxima al polo negativo). Derivacién 1. diferencia de potencial entre brazo

izquierdo y el derecho (LA-RA). Derivacion Il: diferencia de potencial entre pierna
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izquierda y brazo derecho (LL-RA). Y Derivacion Ill: diferencia de potencial entre pierna

izquierda y brazo izquierdo (LL-LA). (10).

En este mismo orden de ideas, Harrison sefiala que la actividad eléctrica del corazén se
origina en un punto, el tedrico “centro eléctrico del corazon”. Basandose en esta idea se
unié los ejes de las derivaciones bipolares formando los tres lados de un tridngulo
equilétero: triangulo hipotético de Einthoven y considerando que el centro era el corazon.
Solo registran diferencia de potencial eléctrico, pero no el potencial real en un punto
determinado de la superficie corporal. Para ello Wilson ided, unas derivaciones mono
polares que fuesen capaces de registrar el potencial absoluto y cualquier fendmeno eléctrico
recogido en el area miocérdica subyacente. (11)

Para obtener las derivaciones mono polares se necesita un punto con voltaje 0 con el que
compara el voltaje obtenido. Este voltaje 0 (que se denomino central terminal) se obtiene
uniendo los 3 electrodos situados en las extremidades (LA+RA+LL). El eje de las
derivaciones mono polares se obtiene uniendo cada electrodo positivo (brazo izquierdo,
brazo derecho y pierna izquierda) con el punto del potencial 0 como electrodo indiferente.
(11)

Las derivaciones mono polares de los miembros (VR, VF y VL) mediante una técnica
incorporada por el electrocardiografo Goldgerg, aumentan la amplitud de sus voltajes hasta
aproximadamente un 50%. En su denominaciéon “a” indican potenciales ampliados y “V”
unipolar. Derivacion aVR tiene electrodo positivo colocado en brazo derecho. Derivacion
aVL tiene electrodo positivo colocado en brazo izquierdo. Derivacién aVF tiene electrodo

positivo colocado en pierna izquierdo. (11)

El ECG es un registro grafico de la actividad eléctrica del corazon y de la conduccion de
sus impulsos. Las corrientes eléctricas se detectan en la superficie del cuerpo como
pequefios potenciales eléctricos que tras su ampliacion se observan en el electrocardidgrafo.
En la practica clinica, el ECG se registra colocando electrodos en los pueden ser en los

brazos y piernas o en el torax.
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NUEVOS DISPOSITIVOS PARA LA REALIZACION DE
ELECTROCARDIOGRAMAS

La llegada de nuevas tecnologias inalambricas, hace posible el disefio de dispositivos de
alto nivel de integracion con fines de monitoreo de las sefiales eléctricas del corazén, ya
que tradicionalmente la monitorizacion se ha realizado haciendo uso de dispositivos de alto
volumen, a los cuales estaban conectados los pacientes a través de cables. Esto limita en
gran medida la movilidad del paciente y por lo tanto su bienestar durante la estancia

hospitalaria. (12)

En la actualidad, distintos investigadores y cientificos han disefiado dispositivos
inalambricos para el uso medico, conociéndose asi que la versatilidad de estos sistemas se
ha visto incrementada ya que pueden conectarse a una intranet o a internet, haciendo

posible su aplicacion en ambientes no clinicos. (12)

Dentro de estos avances tecnoldgicos se encuentra el Trabajo de Investigacion del Fisico
Patrick, del centro universitario de San Diego, disefio el “Parche Chem-Phys”. Sefiala que
es un "tricorder portéatil”, en alusion al aparato de escaneo de la saga "StarTrek", mide al
mismo tiempo sefiales eléctricas y bioquimicas del cuerpo humano. (12)

Este dispositivo es el primero que puede registrar en tiempo real electrocardiogramas,
ademas de los niveles de lactato, un compuesto quimico clave durante la actividad fisica. Es
un dispositivo flexible que se adhiere al cuerpo como una prenda de ropa y permite
monitorizar entrenamientos de atletas y también a pacientes con problemas de corazon.Sin
la necesidad de ningun cable, el parche se pega al pecho cerca del esternon para enviar las
sefiales que rastrea a un teléfono, reloj inteligente o portétil de forma inalambrica o via
Bluetooth. (12)

El aparato permite crear avances en "la medicina deportiva”, ya que "ayudara a optimizar
los regimenes de entrenamiento™.Para realizar la pieza, el cientifico tuvo en cuenta las

indicaciones de atletas olimpicos sobre sus necesidades acerca de sensores portatiles. Este
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probd el parche en tres varones que realizaron una intensa actividad deportiva durante 15 y
30 minutos, a la vez que llevaban una pulsera comercial. Tras el ensayo comprobé que los
datos sobre el electrocardiograma de la "Chem-Phys" coincidian con los que habia recogido

la pulsera.(12)

Dentro del mismo orden de ideas, Mohamed, en el trabajo de final de carrera titulado
“Sistema portatil de electrocardiografia de tres derivaciones con comunicacion wireless” el
objetivo de este proyecto fue el desarrollo e implementacion de un electrocardiograma
inalambrico de pequefias dimensiones que permita la monitorizacion remota de pacientes.
Las facilidades de transmision se han realizado utilizando un médulo de transmision
Bluetooth. (13)

El sistema esta compuesto por una etapa analdgica que se encarga de acondicionar la sefial
presente sobre el paciente, una etapa digital, compuesta por un microcontrolador y una
interfaz grafica para visualizar dicha sefial. El sistema analdgico se encarga de amplificar el
nivel de la sefial de entrada, ademéas de separar la misma del ruido presente sobre el
paciente. El sistema digital esta desarrollado sobre una plataforma microcontrolador, el cual
se encarga de adquirir la sefial analdgica, para luego transmitirla a través de un modulo
Bluetooth o via RS232. (13)

Dado que es un sistema portatil se realizé un médulo que convierte la alimentacion unipolar
de una pila en una alimentacion bipolar que es necesaria para la alimentacién de los
componentes del sistema. El sistema también cuenta con una interfaz serie RS232 para
poder tener la misma sefial sobre un PC, en el cual con software de visualizacion y

administracion se puede implementar un sistema de monitoreo. (13)

Los datos obtenidos como fruto del disefio e implementacion del sistema portatil de
electrocardiografia, para la sefial de entrada utilizaron un simulador de pacientes que
emulaba las variables bioldgicas como por ejemplo el electrocardiograma (ECG). Donde
dicho sistema cumple con ciertos requisitos como el bajo consumo, a través de baterias. Sin

molestias para la colocacion del usuario, con protecciones eléctricas, elevada relacion S/N.
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Y con respecto a las comunicaciones, el Bluetooth permite poder disponer de la sefial
electrocardiografica la cual se obtiene en cualquier sitio que disponga de una un PC con
plataforma Windows. (13).

Igualmente, Becerra, Davila, y colaboradores. En su proyecto denominado “Monitor de
sefiales de electrocardiografia y frecuencia cardiaca mediante un teléfono mavil con el
protocolo de comunicacion Bluetooth” desarrollaron un equipo de monitoreo de sefiales de
electrocardiografia (ECG) y frecuencia cardiaca (FC) portéatil, comunicado con un teléfono
movil mediante el protocolo de comunicacion Bluetooth (BT), para su visualizacion en
pantalla. (14)

Disefiaron un sistema de monitoreo que en su seccién electronica realiza la adquisicion de
la sefial de ECG, asi como su amplificacion, filtrado, conversion analdgica a digital y
transmision por BT del ECG y la FC. Se desarrollaron dos programas para el sistema. El
primero calcula la FC a través de la identificacion del QRS, y envia las sefiales del ECG y
FC al telefono movil. El segundo es una aplicacion que permite adquirirlas y visualizarlas

en la pantalla del movil. (14)

Se desarrolld un sistema electronico portétil alimentado por una bateria de 9 volts, de
amplificacion y banda ancha que cumplen con los estandares internacionales, de monitoreo
de ECG. La identificacion del complejo QRS se realizd con el algoritmo de la segunda
derivada, mientras que los programas realizados permiten enviar y recibir la informacion
del ECG y la FC a través de BT, para visualizarlos en la pantalla del movil. EI monitoreo es
factible hasta 15 m de distancia. Se probd en distintos méviles de Nokia®, Sony Ericsson®
y Samsung®. (14)

Este sistema muestra una alternativa de monitoreo movil, con un teléfono por medio de BT
y la programacion en Java 2 Micro Edition (J2ME). Permite registrar el trazo del ECG y la
FC, y puede implementarse en diferentes méviles.El desarrollo de este monitor cardiaco
operable en diferentes tipos de mdviles constituye un avance en el monitoreo de las sefiales

electrocardiograficas y de la FC en forma movil, dado que el dispositivo permitira al
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usuario del sistema tener una lectura de su FC y un trazo de su sefial del ECG, mientras se

encuentra en actividad fisica o en reposo. (14)

En el mismo orden de ideas Schneider, Escalante, y Diaz, en su investigacion “Modulo de
Procesamiento de Sefiales Electrocardiograficas para un Sistema de Tele-monitoreo, Via
Internet”. Sefialan que los sistemas de monitoreo de sefiales electrocardiograficas (ECG)
son de vital importancia dentro de la préactica meédica. En la actualidad, la versatilidad de
estos sistemas se ha visto incrementada ya que pueden conectarse a una intranet o a

internet, haciendo posible su aplicacion en ambientes no clinicos. (15)

Es mddulo de procesamiento digital de sefiales, forma parte de un Sistema de Monitoreo de
ECG basado en un mddulo de adquisicion de datos multicanal (MAD), una Personal Digital
Assistant (PDA) como estacion local para la visualizacion, almacenamiento vy
procesamiento de las sefiales adquiridas, y una computadora personal (PC), configurada
como estacion remota, donde un especialista analiza las sefiales recibidas y puede emitir un
diagnostico. Las estaciones local y remota poseen una interfaz que le permite al usuario
configurar los MAD de manera sencilla. La visualizacion de los registros se realiza segun

los estandares médicos, adaptados a la pantalla de la PDA y la PC. (15)

El procesamiento realizado por el mddulo se divide en varias fases: en una primera etapa de
acondicionamiento se mejora la visualizacion de la sefial y se realiza la compresion de la
misma. En una segunda fase se extraen pardmetros latido a latido, como la deteccion del
QRS y ademés se genera un latido promedio sobre el cual se realizan mediciones de
diversos parametros del electrocardiograma, como intervalo QT, onda P, entre otros, que

son relevantes para el diagnostico y monitoreo de la actividad cardiaca del paciente. (15)

La aplicacion también presenta la opcion de crear, editar y almacenar datos clinicos de los
pacientes y sus respectivos registros de ECG. La conexion de las estaciones se puede
realizar a través de una intranet, la red telefonica o la red inalambrica.El modulo de

procesamiento digital de la sefial ECG puede convertirse en una herramienta que contribuya
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a mejorar la calidad de vida de pacientes que sufren de afecciones cardiovasculares, asi

como también a facilitar la labor del especialista. (15)

En este sentido Ballesteros, y colaboradores, en su proyecto titulado “Sistema de
transmision inalambrica de sefiales ECG y de temperatura para ambientes hospitalarios
(SINHO)”. Sefialan que es un dispositivo multicanal de adquisiciéon y transmision de
sefiales electrocardiogréficas y de temperatura, utilizando tecnologias de transmision
inalambrica (Bluetooth, ZigBee, Radio- Frecuencia RF), con una interfaz de usuario en una
central de monitoreo. El desempefio del sistema de acuerdo a su disponibilidad es de (97%),

tiempo de conexion de (6 segundos) y precision en las mediciones de (98%). (16)

El dispositivo desarrollado transmite dos canales deelectrocardiografia (ECG) y dos de
temperatura, pero el usuario puede seleccionar una, dos o cuatro de las sefiales antes
mencionadas. El protocolo utilizado permite ampliaciones a futuro para incluir un tercer
canal de ECG sin tener que realizar mayores modificaciones en el codigo del programa y

preservando las condiciones de transmision utilizadas. (16)

El sistema de transmision de sefiales ECG y temperatura incluye un dispositivo de
adquisicién y transmision de datos y una interfaz de usuario en la que se presentan en
tiempo real las sefales cardiacas de los pacientes. Se compone en un Moédulo Anélogo,
donde se realiza el acondicionamiento ECG y Temperatura, un Moédulo Digital donde se
lleva a cabo la digitalizacion, multiplexacion, seleccion de canal (es), seleccion de
tecnologia, un Mdodulo de Transmision en el que se encuentra Tx de datos y Rx de datos, El

Computador en donde esta el interfaz de Usuario y por ultimo el Médico. (16)

Los resultados obtenidos en la compresion de la sefial de ECG, tanto para la version en
linea como la fuera de linea, son altamente satisfactorios y demuestran que el esquema

seleccionado es eficiente a pesar de su relativa sencillez. (16).

Finalmente, lo planteado por cada uno de los autores antes mencionados en los disefios de

dispositivos inalambricos para la transmision de sefiales EKG es de gran importancia ya
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que la monitorizacion continua de la salud se hace cada vez mas evidente segun envejece la
poblacion. Los médicos y Técnicos Cardiopulmonares necesitan monitorizar mas de cerca
los posibles cambios que puedan suceder en el estado de salud de sus pacientes pero sin que
éstos tengan que acudir mas a menudo a la consulta. Como resultado se produce una
demanda de dispositivos capaces de realizar una monitorizacién precisa, continua, remota y
transparente del paciente. Con la nueva tecnologia, los investigadores tienen la esperanza
de hacer una diferencia, ya que la enfermedad cardiovascular es una causa comun de

mortalidad y morbilidad en el mundo

Por ende, el desarrollo de los sistemas de electrocardiografia ha tenido lugar durante los
ultimos 100 afios, y hoy en dia es posible encontrar en el mercado dispositivos portatiles
que pueden registrar la actividad cardiaca durante largos periodos de tiempo, que van desde
tres dias a una semana. Estos sensores inaldmbricos inteligentes pueden cumplir los

requerimientos necesarios para este tipo de aplicaciones de ahi las creaciones de estos.
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VENTAJAS Y DESVENTAJAS DE LOS NUEVOS DISPOSITIVOS
INALAMBRICOS PARA LA REALIZACION DE ECG

Las bondades que ofrecen las redes de comunicaciones e interconexion de datos en la
actualidad, han permitido el nacimiento de una nueva disciplina denominada Telemedicina,
la cual consiste en la prestacion de servicios de salud y asistencia médica utilizando
plataformas de computacion y telecomunicaciones, que permitan el intercambio de datos,
video e imagenes asociadas a un paciente, entre centros hospitalarios, o entre el paciente y

el médico reduciendo asi las limitaciones de tiempo, distancia y acceso a lugares remotos.

Una de estas bondades son nuevos dispositivos inalambricos, los cuales no tienen cables,
por lo tanto no hay cuerdas que se enreden, ni queentorpezcan el paso del personal
hospitalario, también son sistemas versatiles por la compatibilidad de conexion Bluetooth,
WiFi, GPRS Servicio de Mensajes Cortos (SMS) y/o plataforma Java. (17)

Las programaciones que tienen, permiten que las aplicaciones puedan ser implantadas en
una mayor cantidad de dispositivos; los cuales poseen la excelencia de muestra trazos de
ECG y la FC de manera continua, en el cual, ademés de eso tiene programado un registro
de almacenamiento de sefales en el mdvil o PC para la historia del paciente (18)

A lo largo del tiempo, con el desarrollo y la implementacion de nuevas tecnologias,
se ha buscado reducir el impacto que tiene esta carencia en la sociedad, mejorando ademas
los tiempos de respuesta que se obtienen en la mayoria de los casos y la capacidad
para atacar la diversidad de estos, ya que son sistemas no sélo de monitoreo, sino
también de diagndstico, los cuales estan desarrollados bajo los sistemas operativos Android
y Windows Phone, sistemas donde se pueden desplegar en tiempo real los valores de

frecuencia cardiaca, entre otros. (18)

El avance obtenido en el campo de la salud, viene dado por diferentes estudios

realizados en otras disciplinas como la Electrénica y la Informatica, que a través del
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tiempo han desarrollado tecnologias que han sido aceptadas y adaptadas para el

beneficio de las comunidades. (18)

La Ingenieria en Telecomunicaciones como parte de una de estas disciplinas, seha
caracterizado por buscar y desarrollar soluciones para cubrir el impacto que puede tener la
distancia y lafaltade recursos, ademéas de buscar que la atencion a los pacientes sea lo mas
eficiente, comoda, rapida y posible, minimizando los tiempos de respuesta y el traslado
que requieren tanto los pacientes como el personal de la salud, estas tecnologias son
dispositivos que generan y envian alertas mediante correo electronico a los usuarios
registrados cuando se detectan anomalias en las frecuencias cardiacas en cualquier lugar del
pais. (18)

Una de las caracteristicas de estos equipos inaldmbricos es la alta eficiencia ya que
aprovecha mejor la banda ancha disponible, porque no es necesario que un canal de
comunicacion sea utilizado exclusivamente para la transmision de un punto a otro, ofrece
mejor calidad, fiabilidad, una mayor velocidad de transmisién de datos y permiten el acceso

permanente a Internet en casi cualquier sitio.

Cabe considerar, por otra parte que actualmente en Venezuela seha venido presentando una
problematica en el area de la salud, que se ha acrecentado a lo largo del tiempo, observable
por ejemplo en el area de cardiologia donde se encuentra una deficiencia en lo que
se relaciona con los aparatos electrocardiograficos entre otros, pues las circunstancias que
atraviesa el pais actualmente en el ambito econémico, el costo de infraestructura de la

tecnologia es elevado y el consumo de energia es alto.
Debe sefialarse que la tecnologia crece a pasos agigantados, estos dispositivos pueden ser

sustituidos por otros rapidamente, apareciendo en el mercado unidades mas efectivas que

las descritas anteriormente.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

A través del desarrollo del presente trabajo de investigacion se dio respuesta a los objetivos

planteados, lo cual lleva a la presentacion de las siguientes conclusiones:

En la actualidad, las Tecnologias de la Informacion y de las Comunicaciones tienen un
papel importante en el &mbito econdmico y social de las naciones. La evolucion de estas
tecnologias presenta impactos que son para nada ajenos a la medicina y a la salud. Cabe
destacar que el conocimiento de las nuevas tendencias en dispositivos inalambricos para la
realizacion de electrocardiogramasforma parte de uno de los mejores métodos para el
registro, almacenamiento y procesamiento de los datos fisiologicos de los pacientes en

estudio.

La evolucion de estos dispositivos es utilizado por el personal médico y técnico
especializado; para ayudar al control y prevencion de los patologias cardiovasculares,
permite tener una intervencion inmediata del especialista sin importar las diversas barreras

que se puedan presentar entre este y el paciente.

Si bien es cierto, el ECG convencional es fundamentalporque es un aparato electrénico
alambrico que capta y amplia la actividad eléctrica del corazon a través de electrodos,este
equipo esta compuesto por un circuito de proteccion, sefial de calibracion, preamplificador,
circuito de aislamiento, amplificador manejados, circuitos manejados de pierna derecha,
selector de derivaciones, sistema de memoria, microcontrolador y registrador, sin embargo
el hecho de que tenga una serie de cableado puede llegar a dificultar el trabajo del técnico

que realice el estudio.

En este sentido se comprende que los nuevos dispositivos inalambricos para la realizacion
de electrocardiogramas forman parte de un proceso innovador para el area de salud, porque
estos monitores cardiacos son operables en diferentes tipos de moviles, los cuales
constituyen un progreso en el monitoreo de las variables fisiopatolégicas mientras el

paciente se encuentra en actividad fisica o en reposo. En consecuencia el uso de dicha
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tecnologia dota al paciente de una gran independencia, ya que desaparecen los cables y

se permite tanto la monitorizacion remota en tiempo real como la monitorizacion offline.

Finalmente estos dispositivos se han desarrollado para permitir que el paciente pueda
realizar otras actividades durante el proceso de toma de muestras, por fuera del consultorio
del especialista, el fin de estos sistemas es analizar y tomar las medidas necesarias segun el
comportamiento de la sefial del corazén del paciente.

Por todo lo antes planteado, se recomienda al Ministerio del Poder Popular para la Salud
(MPPS) adquirir los nuevos dispositivos inalambricos, porque estos facilitaran la atencién,
seguimiento y/o diagnostico de los pacientes a distancia.

Asimismo implementen programas de educacion continua orientadas a las actualizaciones
electrocardiograficas, ya que cada dia hay algo nuevo en el mundo de la tecnologia y asi
garantizar la calidad de vida de una persona que enfrenta una enfermedad cardiovascular o

que tiene un riesgo de sufrir dicha patologia.

Por Gltimo se recomienda a el personal médico y técnico especializado solicitar a los entes
gubernamentales la adquisicion de estos equipos, teniendo en cuenta que luego de
obtenerlos deben hacer un buen uso, mantenimiento y cuidado de éstos porque son muy

COostosos.
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