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Resumen. En este articulo se presenta el sistema Monitor de Salud Personal
desarrollado en Telefénica I+D, en colaboraciéon con el Departamento de
Informatica y Automatica de la Universidad de Salamanca. Este proyecto se
enmarca dentro de las actividades relacionadas con la gestion del “Hogar
Digital” y de los proyectos actualmente en desarrollo en Telefonica I+D en este
campo. El objetivo del proyecto global es explorar diversas tecnologias
habilitadoras de inteligencia ambiental con las que el usuario interacciona en el
hogar de forma transparente, proporcionando componentes tecnologicos en
distintos escenarios: asistencia y bienestar en el hogar, entretenimiento, gestion
de la identidad en el hogar, gestion de la ubicacion en el hogar. El Monitor de
Salud Personal que se describe en este articulo estd orientado a satisfacer el
objetivo de asistencia y bienestar en el hogar y cuyos objetivos se integran
plenamente dentro de la iniciativa europea Ambient Assisted Living Joint
Programme (AAL) [1].

Keywords: Ambiente inteligente, Hogar asistido, Bienestar, Teleasistencia,
Interfaces no intrusivas, Descubrimiento de servicios, Vida Diaria.

1 Introduccion

Los hogares actuales cuentan sucesivamente con mas dispositivos de electronica de
consumo destinados tanto al ocio de la familia como a facilitar las tareas cotidianas
del hogar. Sin embargo, en la mayoria de los casos todos estos dispositivos funcionan
de forma aislada y requieren de un elevado conocimiento para realizar un uso
adecuado y aprovechar al méaximo sus capacidades. Actualmente, los usuarios
demandan una mayor simplicidad, es decir, que realmente sea la tecnologia la que
estd al servicio de los usuarios y no al contrario. Surge un nuevo concepto, el de
Inteligencia Ambiental que se fundamenta en la existencia de una relacion natural y
no intrusiva de las personas con el entorno tecnolégico que les rodea.

La Inteligencia Ambiental es una vision de la tecnologia transparente al usuario
embebida en su entorno, presente siempre que la necesite y accesible a través de
interacciones simples y naturales del usuario, dirigidas a todos sus sentidos
sensoriales, que se adapta a los usuarios y es sensible al contexto. Acceso a
informacion de calidad y contenido personalizado que debe estar disponible para todo
el mundo, en cualquier lugar y en cualquier momento [2]. La Inteligencia Ambiental
es un concepto planteado por [3] como una vision de futuro, en un horizonte temporal



proximo, en el que las personas viviran en un entorno rodeadas de sistemas intuitivos
e inteligentes embebidos en objetos cotidianos creando un ambiente capaz de
reconocer, responder la presencia y asistir a las personas.

La situacion ideal es que los dispositivos tengan un comportamiento autdnomo sin
que el usuario deba preocuparse por ellos; los objetos cotidianos incorporen sensores
ambientales dotados de comunicacion inalambrica; predominen las interfaces
naturales y no intrusivas; las aplicaciones predictivas y dotadas de inteligencia tomen
decisiones acertadas basadas en las necesidades de los usuarios.

El hogar es uno de los entornos en el que los conceptos de inteligencia ambiental
cobran mas sentido. La proliferacion de dispositivos domésticos con capacidad de
conexion, orientados al bienestar, entretenimiento, comunicacion, seguridad,
asistencia, hacen del hogar un contexto de alta penetracién tecnologica donde no
siempre la relacion entre persona y tecnologias es amigable.

Estas motivaciones son las que persigue el proyecto Hogar Asistido — Ambientes
Inteligentes en el Hogar. Su objetivo principal es explorar diversas tecnologias
habilitadoras de inteligencia ambiental para su aplicacion al hogar, proporcionando
componentes tecnoldgicos en distintos escenarios: bienestar y salud, asistencia en el
hogar, entretenimiento, gestion de la identidad en el hogar, gestion de la ubicacion en
el hogar.
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Fig. 1 — Vision general del proyecto “Hogar Asistido — Ambientes Inteligentes en el Hogar”

La Fig. 1 muestra el escenario ilustrativo del proyecto. El Hogar esta formado por
dispositivos heterogéneos con capacidad de comunicacion (WiFi, Bluetooth, etc.), es
decir un amplio ecosistema de dispositivos con los sensores necesarios para la
identificacion y ubicacion de usuarios (lectores RFID), medida de constantes vitales
(pulsioximetro, bascula), medida de datos ambientales (estacion meteorologica). Para
que la incorporacion de estos dispositivos y otros nuevos;, y para que las
funcionalidades definidas por cada dispositivo se pongan al servicio del Hogar, es
necesario introducir un nuevo concepto: el descubrimiento de servicios. Esto implica
que la funcionalidad de cada dispositivo debe estar perfectamente definida y
publicada, de modo que otros sistemas puedan acceder a los servicios ofertados.
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Una vez que los dispositivos son capaces de poner sus servicios a disposicion del
Hogar, es necesario un componente que organice y gestione la inteligencia que el
sistema proporciona. Esta es la principal tarea de la plataforma global (Fig. 1). Este
sistema es el encargado de escanear la red del hogar y descubrir los dispositivos que
forman parte de dicha red. Ademas, toma el control de dichos dispositivos mediante la
invocacion de los servicios que ofrecen. Esta capacidad de control unida a la
inteligencia de la que dispone la plataforma es capaz de analizar eventos e
informacion de contexto, proporcionada por sensores, en el entorno del hogar y
ejecutar acciones en base a ellos. Esta plataforma pretende actuar como asistencia al
usuario, y servir como una ayuda importante a éste en determinadas actividades
diarias.

Es en este contexto donde se desarrolla el proyecto Monitor de Salud Personal, en
el marco de un convenio de colaboracion entre el Departamento de Informatica y
Automatica de la Universidad de Salamanca y el centro de Telefonica I+D situado en
el Parque Tecnoldgico de Boecillo.

Dado que segun las previsiones, en el afio 2026 mas del 21% de la poblacion sera
mayor de 65 afios y entre ellos, un 32% sufrird algun tipo de discapacidad [4] este
proyecto esta principalmente orientado a satisfacer el objetivo de asistencia
inteligente en el hogar. Para ello, se dispone de un dispositivo sanitario mévil que
mide varias constantes vitales de los usuarios, denominado pulsioximetro. El ambito
de este proyecto no se restringe unicamente al entorno del hogar, sino que se
considera como un gateway personal que extiende asi el concepto de teleasistencia en
el hogar a teleasistencia en movilidad. En el caso de dispositivos que monitorizan las
constantes vitales de pacientes, cobra especial sentido que estas medidas puedan ser
consultadas por profesionales sanitarios cualificados.

La telemedicina o e-health es un campo emergente que surge en la interseccion de
la informatica médica, la sanidad publica y privada, refiriéndose a servicios e
informacion sanitaria proporcionados a través de Internet y tecnologias relacionadas.
En un sentido mas amplio, este término abarca no sélo el desarrollo técnico y nuevos
modelos de negocio sino también una forma de pensar, una actitud y un compromiso
para mejorar la atencion de la salud a nivel local, regional y mundial mediante el uso
de tecnologias de la informacion y la comunicacion [5].

Durante el proyecto se ha trabajado con datos ficticios de modo que no ha sido
necesario considerar el cumplimiento de todo el reglamento marcado por la LOPD. Si
dicho proyecto se pusiera en explotacion seria necesario acogerse a todas las normas
de nivel alto de la LOPD y las consideraciones éticas definidas por el organismo
correspondiente.

Las siguientes secciones introducen los aspectos mas relevantes del proyecto
Monitor de salud personal. La seccion 2 presenta una descripcion general del alcance.
A continuacidn, la seccion 3 muestra la arquitectura del sistema desarrollado. La
interaccion entre cada uno de los actores que forman parte del escenario del proyecto
y los distintos componentes para satisfacer los objetivos se detalla en la seccion 4.
Finalmente, la seccion 5 recoge las conclusiones del proyecto y las lineas de trabajo
futuras.



2 Monitor de salud personal

La proliferacion de dispositivos wearables [5,7,8] con sensores que miden ciertos
parametros vitales y la mejora de las tecnologias de comunicacién suponen un
importante punto de partida en la investigacion de sistemas de telemedicina [9,10] que
permitan al personal sanitario realizar un seguimiento de los pacientes a distancia. En
el caso de este proyecto, un pulsioximetro Bluetooth fabricado por Nonin [11] permite
medir de forma continua la frecuencia cardiaca, la saturacion de oxigeno y la
pletismografia de un usuario. Por otra parte, cuando un usuario llegue a su hogar con
el pulsioximetro es deseable que dicho dispositivo se integre de forma transparente en
el entorno inteligente del mismo. Se identifican por tanto los siguientes retos en el
contexto del hogar (1) homogeneizar el acceso a dispositivos y (2) facilitar la
introduccion de nuevos dispositivos con la minima intervencion del usuario

Esto introduce la necesidad de que todos los dispositivos pongan sus servicios a
disposicion del hogar de forma homogénea. Para ello, los dispositivos tienen que
exportar sus servicios a la red del hogar de forma estdndar. Para cubrir este objetivo
en el proyecto Monitor de salud personal, se debe realizar un recubrimiento que
permita que el pulsioximetro anuncie sus servicios a la red del hogar. Para satisfacer
esta funcionalidad, aparece un nuevo elemento que contenga este recubrimiento, una
PDA, que es la encargada de exportar los servicios del pulsioximetro. De esta forma,
cuando el usuario adquiera este dispositivo (pulsioximetro+PDA) y lo lleve a su
hogar, la plataforma lo descubrird automaticamente, sin necesidad de ninguna
intervencion por parte del usuario, y permitiéndole acceder a toda la funcionalidad
que el pulsioximetro publique.

Servidor Notificador Servidor Hospital

CL®

Fig. 2 - Escenario del proyecto “Monitor de Salud Personal”

Llegados a este punto, el paciente puede realizar un seguimiento personal, en todo
momento, de las constantes vitales medidas por el pulsioximetro restringiendo esta
informacion al entorno del hogar. No obstante, haciendo uso de las tecnologias de
comunicacion inalambricas (WiFi, GPRS o UMTYS) se puede extender este escenario
para que las medidas de las constantes vitales de dicho paciente sean exportadas al
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entorno sanitario. De esta manera, el usuario no tendria que desplazarse hasta el
centro de salud, se evitaria el tiempo de espera y se conseguiria reducir un gran
numero de consultas en las que el tinico objetivo es la monitorizacidon de ciertas
constantes vitales.

Por tanto, los aspectos funcionales mas importantes objeto de investigacion son:
=  Monitorizacion de constantes vitales de un usuario en el hogar
= Consulta remota de constantes vitales desde fuera del hogar
= Mecanismo de alertas que permitan actuar ante situaciones andmalas; en este
caso se enviaran en forma de mensajes cortos a moviles y correos electronicos.

La Fig. 2 muestra de forma gréfica la distribucion de cada uno de los elementos
fisicos, donde residen los componentes software, y los individuos involucrados en un
escenario de teleasistencia. Se puede apreciar que:
= Existe una gran variedad de dispositivos de muy diversa naturaleza
(pulsioximetro, PDA, PC, pasarela) y con una funcion bien definida dentro del
proyecto. Esta diversidad de dispositivos con sus caracteristicas software influye
en la eleccion de cada una de las tecnologias utilizadas para implementar la
funcionalidad, siendo también de caracter muy variado.

=  Surge la necesidad de integrar los distintos tipos de tecnologias de comunicacion
implicadas: UPnP [11], Bluetooth, WiFi, Cable, ADSL o GSM. Este amplio
abanico juega un papel muy importante en el escenario para permitir el
intercambio de datos y la invocacion de servicios.
En su conjunto, una de las principales caracteristicas de la arquitectura de este
sistema es que estd constituida por diversos servicios y componentes independientes.
Bésicamente, los servicios exponen una interfaz a la que se envian todos los mensajes
entrantes. Al tratarse de un sistema distribuido, la arquitectura fisica del sistema se
compone de diversos nodos computacionales que albergan cada uno de los
componentes que constituyen el sistema.
Los dispositivos sanitarios se conectan con dispositivos moviles (teléfonos
moviles/PDAs) mediante Bluetooth, que a su vez envian los datos por WiFi a una
plataforma de acceso Web donde se almacena la informacion médica, permitiendo la
asociacion del paciente con el personal sanitario; facilitando a estos ultimos la
evaluacion del paciente y la toma de decisiones y generacion de la respuesta mas
adecuada, garantizando la seguridad en los datos y en el acceso. Ademas, es posible la
generacion de graficos de estados de salud e histéricos. También, se posibilita el
envio de alarmas que permite al personal sanitario conocer de forma instantdnea un
posible estado de alerta en la salud del paciente.
A partir de la Fig. 2 se pueden identificar los siguientes nodos computacionales:
= Pulsioximetro. Dispositivo mévil que envia las medidas de las constantes vitales
por Bluetooth a la PDA

= PDA. Dispositivo movil que tiene varios cometidos. La PDA es la que establece
comunicacion directa con el pulsioximetro para recuperar las medidas de las
constantes vitales de los pacientes. Ademas, sirve de “puente” entre el
pulsioximetro y el entorno del hogar y el sanitario, exportando los valores de las
constantes vitales a través de UPnP al hogar y Servicios Web [13] al centro
sanitario.



= Nodo del Hogar. Este sistema es el encargado de descubrir los servicios que
exporta el pulsioximetro y la PDA a través de UPnP permitiendo la integracion
de nuevos dispositivos en el Hogar

=  Servidor de datos. En este nodo se almacena el histdrico de todas las medidas de
los pacientes.

=  Servidor Notificador y la Pasarela de SMS. En este nodo se gestiona el envio de
alertas en forma de mensajes cortos, haciendo uso de la pasarela SMS, y correos
electronicos.

=  Servidor de aplicaciones web. En este nodo se procesan las peticiones realizadas
por el personal sanitario sobre la aplicacion web de seguimiento de las constantes
vitales y se codifican las respuestas correspondientes.

=  Equipo cliente del personal sanitario. Desde este nodo se lanzan las peticiones
hacia el Servidor de aplicaciones web para permitir que el personal sanitario
realice un seguimiento de la evolucion de los pacientes inscritos en el Programa
de Teleasistencia.

3 Arquitectura del sistema

A partir de la identificacion de los nodos computacionales se puede realizar el modelo
de despliegue correspondiente a la arquitectura fisica descrita. La Fig. 3 muestra la
conexion entre cada uno de los nodos computacionales mencionados, que se lleva a
cabo utilizando el protocolo TCP/IP, y la distribucion de los componentes sofiware en
cada uno de ellos.
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Fig. 3 - Arquitectura fisica. Modelo de despliegue

Descripcion de los componentes desarrollados dentro del marco de este proyecto:
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= DIIUPnP: biblioteca realiza el recubrimiento UPnP del pulsioximetro. El
recubrimiento UPnP exporta tres servicios que mide el pulsioximetro: el pulso, la
saturacion de oxigeno y la onda pletismografica.

=  MonitorConstantesPDA: aplicacion encargada de la comunicacién con el
pulsioximetro y representacion de los datos obtenidos. Este componente se
despliega en la PDA del paciente y es el encargado de invocar los métodos del
componente DIIUPnP para exportar las medidas a la red UPnP del hogar y de
invocar el Servicio Web ServicioGuarda RecuperaConstantes, encargado de
mantener el historico de las constantes vitales de los pacientes, para exportar las
medidas al centro sanitario

= ServicioGuarda_RecuperaConstantes: Servicio Web encargado de mantener el
historico de las constantes vitales de los pacientes en la base de datos. Este
componente ofrece una interfaz que contiene cada una de las operaciones que
implementa. Los procesos consumidores de dicho Servicio Web tnicamente
necesitan conocer su interfaz y el proposito de cada operacion. El cliente esta
aislado completamente de los detalles de implementacion, pudiendo ser
modificados sin afectar en ningiin momento al sistema.

= ServicioNotificacion: Servicio Web encargado de procesar el envio de alertas en
forma de mensajes cortos a moviles, haciendo uso de la pasarela Kannel, y
correos electronicos. La filosofia de este servicio es la misma que el servicio
anterior. Es un componente totalmente independiente y reutilizable que ofrece
una interfaz para dar a conocer cada una de las funcionalidades que proporciona.

= AplicacionMonitorizacion: aplicacion Web accesible por los profesionales
médicos para realizar el seguimiento de la evolucion de las constantes de los
pacientes. Para poder acceder a la informacion de los pacientes, se convierte en
consumidor del Servicio Web ServicioGuarda RecuperaConstantes.

Descripcion de sistemas externos:

= NavegadorWebCliente: Representa el navegador desde el cual el personal
sanitario accede a la aplicacion Web AplicacionMonitorizacion que permite
realizar un seguimiento de los pacientes.

=  Kannel: Pasarela SMS utilizada para enviar mensajes a moviles.

= Oracle BD: Sistema gestor de bases de datos utilizado para el almacenamiento
persistente de la informacion.

4 Caso de estudio

Paula es una joven de 25 afios con una enfermedad pulmonar obstructiva cronica
(EPOC) que le obliga a controlar continuamente la saturacion de oxigeno (SpO2) en
la sangre. Desde que se la diagnosticaron, ha vivido continuamente controlada
mediante un dispositivo que monitorizaba sus constantes vitales, para poder
anticiparse a una crisis. Hoy, Paula vuelve a su casa. Participa en un nuevo “Programa
de Telemonitorizacion de constantes vitales”. Su médico, Lucas, le ha entregado un
monitor de salud. Le ha explicado el funcionamiento: el pulsioximetro monitorizara
sus constantes y enviara estos datos por Bluetooth a la PDA y ésta, a su vez, enviara
sus datos al hospital a través de Internet, utilizando el router WiFi que Paula tiene en



su casa. Desde el hospital, Lucas podra consultar la evolucion de las constantes vitales
de Paula y también definir alertas con valores limites de sus constantes vitales que les
permitan reaccionar de antemano ante una posible crisis respiratoria.

Lucas inscribe a Paula en el “Programa de Telemonitorizacion de constantes
vitales”, a través de la aplicacion Web donde puede dar de alta nuevos pacientes. A
continuacion, arranca la aplicacion de la PDA para configurar los parametros:
= Nombre de usuario y contrasefia para que las medidas de Paula puedan ser

enviadas al servidor externo. Esto se puede hacer desde las preferencias de la
aplicacion de la PDA.
= URL del Servicio Web de almacenamiento de datos en el servidor del hospital y

el certificado del servidor.
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Fig. 5 — Ejecucion de la alerta cuando la SpO2 es menor que 90

Lucas define una alerta asociada al nivel de SpO2 de Paula en la aplicacion web.
La alerta se ejecutara cuando la SpO2 sea menor del 90%, parametro indicador de que
Paula puede llegar a sufrir una crisis respiratoria. Este valor relativamente elevado
puede ser considerado como un margen de seguridad antes de una mayor caida de
saturacion. Asimismo, es posible definir un valor combinado de saturacion en valor
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absoluto y descenso de saturacion como indicador de entrada en un proceso
potencialmente peligroso.

La medida de SpO2 esta, en todo caso, sometida a incorrecciones y ruido por
movimiento relativo entre el paciente y el sensor por lo que se requiere el uso de
algoritmos que disminuyan los falsos positivos. Estos algoritmos pueden, de forma
simple basarse en el uso de histéresis, o en clasificadores mas complejos de
situaciones de riesgo. Paula puede ser monitorizada constantemente tanto en el hogar,
a través de WiFi, como fuera de su hogar, a través de la red 3G, si la PDA que se
utiliza soporta dichas tecnologias de comunicacion. La alerta se enviara tanto por
correo electronico como en forma de mensaje corto SMS al movil de Lucas.

La interaccion entre Paula y el sistema de Monitorizacion es lo mas simple y
automatica posible, abstrayéndole de la tecnologia. Cuando el usuario arranca la
aplicacion, ésta inicia las comunicaciones para recibir las medidas de las constantes
vitales de los pacientes, actualiza las variables UPnP que proporcionan los servicios
del pulsioximetro al entorno del hogar y conecta con el Servicio Web
correspondiente para exportar las constantes vitales de los pacientes al entorno
sanitario.

En un momento de la medicion, la saturacion de oxigeno de Paula comienza a
descender y alcanza un minimo del 89%. Esto desencadena el mecanismo de alertas
que muestra la Fig. 5, que tiene como consecuencia el envio de un mensaje corto
SMS y un correo electronico al personal sanitario correspondiente. Cuando Lucas
recibe en su teléfono movil y en su bandeja de entrada dichos mensajes de alerta
puede actuar en consecuencia. En cualquier caso, Lucas siempre puede consultar la
evolucion de las constantes vitales de Paula desde la aplicacion web. En ella, puede
seleccionar el dia y la hora que quiere consultar y obtener una grafica que le muestra
como ha evolucionado una determinada constante vital en este periodo de tiempo. De
modo que, el sistema interacciona con el personal sanitario de tres formas: envio de
mensajes corotos SMS, correos electronicos y aplicacion web de seguimiento remoto.

5 Conclusiones

Los términos teleasistencia o telemedicina estin cada vez mds presentes en la
sociedad y la tecnologia y las comunicaciones estan sufriendo cambios y mejoras
continuamente. Parte de estos esfuerzos se estan orientando ahora en mejorar la
prestacion sanitaria que se les da a los pacientes proporcionando interfaces accesibles,
transparentes y, lo mas importante, inteligentes que se anticipen a las decisiones del
usuario. Numerosos proyectos de teleasistencia o telemedicina se estan llevando a
cabo centrandose en el bienestar de los usuarios, esto da una muestra de la evolucion
de las tecnologias y como éstas pueden y deben ponerse al servicio de los usuarios en
todos los ambitos de su vida, incluyendo uno de los mas importantes, la salud.

Se ha disefiado e implementado un sistema de salud personal y para ello, se han
explorado y utilizado un amplio rango de tecnologias. El resultado es un sistema que
permite mostrar como las tecnologias existentes se pueden adecuar a las personas y
servir de base para el desarrollo e implantacion de futuros proyectos de soporte al
bienestar.



La filosofia que sigue este proyecto es permitir una la interacciéon amigable en el
uso de un sistema, tecnoldgicamente complejo, por pacientes de una cierta edad y/o
desconocimiento tecnologico mediante el uso de tecnologias inaldmbricas que
permiten al usuario una mayor movilidad sin perder la capacidad de monitorizacion
continua. Esta especialmente orientado a pacientes cronicos que necesitan un
seguimiento constante de la evolucion de su enfermedad permitiendo al personal
sanitario estar informado en todo momento de las situaciones anémalas que puedan
producirse. Se centra en reducir al minimo la intervencion del paciente, solo la
colocacion de los sensores, y el sistema se encarga de realizar la transmision de datos
por todos los medios de los que dispone al entorno del hogar y al servidor
hospitalario. La transmision de datos al entorno del hogar es otro aspecto a destacar y
la aplicacion de tecnologias del area de descubrimiento de servicios que permiten
integrar los distintos dispositivos.

Se abren lineas de investigacion a explorar: (1) Incorporacion de dispositivos
biomédicos basados en tecnologia Zigbee, (2) Participar en organismos de
estandarizacion para estandarizar las plantillas dispositivos médicos UPnP, (3)
Colaborar con profesionales sanitarios para profundizar en las aplicaciones médicas,
(4) Asegurar la privacidad y asegurar el cumplimiento de las regulaciones
internacionales en materia de seguridad y privacidad sanitaria, (5) Mejorar el sistema
de aprendizaje de la plataforma.
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