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“Estudio parala Adaptacion de una Red Inalambrica Zigbee, a un

Sistema de Monitoreo de Electrocardiografia”

Resumen

Este documento presenta una solucién para el area de telemedicina, en cuanto a que
propone un disefio econdémico para la implementacion de una central de monitoreo remota

de ECG, para areas de clinicas u hospitales que no cuenten con este servicio.

Propone una red WPAN (red inalambrica personal) con el estandar ZigBee, haciendo uso
de los dispositivos MRF24J40 y dsPIC30F3014, siendo un transceiver y su
microcontrolador respectivamente, de la casa Microchip; Los datos transmitidos en la red,
son adquiridos de un electrocardiégrafo que cuente con un paso de sefal analégica para

su digitalizacion.

Se propone también una solucién para la gestion de la informacién por medio de un

sistema SCADA desarrollado bajo la plataforma LabView de National Instruments.

Eduardo Marcelo Barbecho Bautista Galo Fernando Guzman Guillén

Ing. Leonel Pérez



“Estudio parala Adaptacion de una Red Inalambrica Zigbee, a un

Sistema de Monitoreo de Electrocardiografia”

Abstract

This document presents a solution for telemedicine area, in that it proposes a cost-
effective design for implementing a remote central ECG monitoring for areas of clinics or

hospitals that do not have this service.

It proposes a WPAN network (wireless personal) with the ZigBee standard, using the
transceiver MRF24J40 and the microcontroller dsPIC30F3014, of Microchip; the data
transmitted over the network, are acquired from an electrocardiograph that has an analog

signal path for digitization.

It also proposes a solution for information management through a SCADA system

developed under the National Instruments LabView platform.

Eduardo Marcelo Barbecho Bautista Galo Fernando Guzman Guillén

Ing. Leonel Pérez



CONTENIDO GENERAL
Resumen ejecutivo

Como parte de la culminacién de la carrera se ha planteado el disefio de un
sistema, de bajo costo, facil implementacion y de suma importancia, para el
monitoreo remoto de pacientes que estan conectados a un equipo de ECG. El
proposito del proyecto es facilitar los procedimientos médicos y la movilidad de
pacientes internados, sin descartar el uso de los equipos que ya se encuentran en

funcionamiento.

En el sector intra hospitalario, una red de monitoreo se constituye en una
herramienta importante, ya que durante el proceso de valoracion de un paciente, el
meédico requiere de ciertos instrumentos que le permitan comprobar mediante
determinado numero de signos vitales el patron de evolucidon del paciente o su
estado en general, por ello, el desarrollo de este trabajo aporta sin duda alguna la
automatizacion de una de las actividades del proceso de valoracion médica de
sefales vitales, y brinda a hospitales la posibilidad de implementar este disefio y
mejorar la calidad de vida de los usuarios, ya que este sistema permite la
observacion constante de los pacientes a través de su infraestructura y de esta
manera controlarlos apropiadamente impidiendo asi que las posibles emergencias
no puedan ser atendidas a tiempo.Las rondas o vueltas constantes de los médicos
por las diversas salas o cuartos, toma un tiempo considerable que en ciertas
situaciones es fatal. Tener toda la informacién en tiempo real y en una sola pantalla
es un ahorro de personal y sobre todo prioriza la seguridad de los pacientes, lo que

conlleva mas confianza para el hospital.

Cuenca cuenta con varias clinicas y hospitales, alrededor de 15 hospitales y 14
clinicas, de los cuales la mayoria pueden hacer exdmenes del corazén ya que no
son examenes muy costosos ni complejos y pueden ayudar mucho para el
diagnéstico. Por lo que el campo de aplicacion del proyecto es amplio y el mercado

es relativamente nuevo para el producto.

El trabajo esta enfocado en el area de la telemedicina y presenta un disefio de red
WPAN (red inalambrica de area personal). Como campo de aplicacién el proyecto
esta abierto a cualquier area dentro de un hospital, sin embargo tras realizar un

levantamiento de informacién del mercado se ha concluido que el presente es



imprescindible sobre todo en salas de cuidados intensivos (UCI), en donde el
seguimiento continuo y remoto permitira conocer las situaciones delicadas que se

manejan en esta area.

El trabajo se basa en implementar un sistema de comunicaciones sobre equipos
ECG ya existentes, por lo que las inversiones no son tan fuertes y ademas es un
valor agregado sumamente importante para los equipos ya instalados. El presente
estd pensado para realizar la tarea de transmision de los datos desde que el
electrocardiografo entrega la informacion, el transporte de la misma y culmina
hasta que los datos son monitorizados y almacenados en una estacion central.
Claro, todo este proceso de monitorizacion, alarmas y almacenamiento de los
datos forma parte de un sistema SCADA que es uno de los pilares fundamentales

del presente trabajo.

Patologias cardiacas tales como: taquicardia y bradicardia, podran ser
monitoreadas por el sistema ya que cuenta con un sistema de aviso de alarmas
para estas situaciones. La informacién sera almacenada para crear una base de
datos de historiales clinicos de varios pacientes, informaciéon sumamente Util para el

seguimiento posterior y particular de los pacientes.

El por qué de la tecnologia inalambrica es sencillo; tras la visita a diferentes centros
de salud, se constatd que la red cableada esta saturada y que ademas la mayoria
de los edificios hospitalarios son antiguos y arquitecténicamente no estan
preparados para el cableado. Otro gran problema es la escalabilidad, instalar una
cama mas con todos los equipos que conlleva, es sumamente complicado ya que
en la mayoria de las situaciones las instalaciones estan selladas o ya no tiene
espacio suficiente. Puede debatirse de que el cable seguira siendo mas seguro que
cualquier método, pero para el caso se ha demostrado que la red inaldmbrica
ZigBee es tan segura como el cable en pequefias distancias como es el caso de
una sala o una planta de la clinica u hospital. Una red cableada no permite nada de
movilidad de los pacientes y esta limitada a que el paciente tenga obligatoriamente

que estar en tal o cual posicion y ubicacion para ser monitoreado.

La ventaja de los sistemas inalambricos con respecto de los sistemas cableados es
evidente: la libertad de movimiento. A esta favorable situacién se le suman otras
oportunidades, tales como la disminucién de costos de implantacion y explotacion,
al reducir gastos de mantenimiento y permitir la reduccién de mano de obra; el
desarrollo de soluciones a medida, al permitir la comunicacién con dispositivos de

dificil acceso o ubicados en emplazamientos multiples y remotos; el acceso a la
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interrelacion en tiempo real al posibilitar una mayor flexibilidad en los procesos de
registro, control e interrelacion con sistemas propios o externos; la mejora en los
procesos de negocio, ya que mediante la mejora y optimizacion de los procesos,
ofrecen la posibilidad de acceder a nuevos mercados ofreciendo productos y
servicios novedosos a menor costo; el aumento de la ventaja competitiva, la
disponibilidad de estas tecnologias frente a rivales que operan con sistemas

tradicionales permiten un mejor posicionamiento empresarial.

Frente a estas Optimas oportunidades destacan ciertos aspectos que demandan un

mayor desarrollo:

o Fiabilidad: son vulnerables a las interferencias electromagnéticas, a los
obstaculos fisicos y existen problemas de cobertura.

o Robustez: el desarrollo de este tipo de tecnologia es reciente, con un grado
de estandarizacién aun escaso.

e Seguridad: existen riesgos de interceptacion y manipulaciéon de las
comunicaciones al ser el medio mas susceptible de atraer “terceros no

deseados”.

Para el presente los inconvenientes de la seguridad y robustez no son de tanta
trascendencia por lo que ZigBee es mas que suficiente. La fiabilidad fue un factor
predominante para la eleccion de esta tecnologia ya que ZigBee se caracteriza por
ser un sistema totalmente confiable en la trasmisién de los datos, ademds de ser un
protocolo de comunicaciones de muy bajo consumo lo que ayuda la portabilidad de

los equipos.

La estructura del trabajo es la siguiente: primero se desarrollé un marco teérico
sobre los elementos del proyecto como son la sefial ECG, que aunque no forma
parte principal del proyecto es la sefial a transmitir por lo que vale la pena su
detalle, ademas el estudio de redes ZigBee, ventajas y desventajas con tecnologias

similares; conversion A/D que realiza el controlador y sistemas SCADA.

Lo siguiente fue la elaboracion de la memoria técnica del proyecto, en esta seccion
se investigd acerca de los equipos profesionales, de similares objetivos del
proyecto, que se encuentran en el medio para lo cual se tuvo acceso al Hospital del
IEES en Cuenca. Después, entrando en cuestiones mas técnicas, se describe la
conformacion de la red y los calculos necesarios para su implementacion. En tercer
lugar se nombraron todos los elementos de circuiteria de la placa o médulo final con

descripciones técnicas. Parte fundamental del proyecto es también el presupuesto,
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aqui se informa detenidamente todos los rubros que intervienen en el proyecto
desde licencias de software hasta costos de mano de obra, también se hace
referencia un poco del mercado posible para la ciudad de Cuenca. Por ultimo se
describe las conexiones finales, el sistema SCADA y la programacion del panel

visor.

El proyecto esta desarrollado con tecnologia microchip en lo que se refiere a la
circuiteria y transmisores inalambricos. El panel visor y la base de datos se
desarrolla bajo la plataforma de Labview. Se puede notar que las tecnologias a
usarse estan entre las mejores lo que asegura la calidad del proyecto, incluso en la
parte del software del panel, National Instruments otorga licencias de aplicacién con
lo que el proyecto gana un alto estandar, renombre y confiabilidad.



1. FUNDAMENTACION DEL PROYECTO

1.1 Planteamiento del Temay definicién del alcance.

Actualmente en los centros hospitalarios locales, la rutina de seguimiento de
pacientes toma mucho tiempo debido a que el personal encargado tiene que revisar
a los pacientes uno por uno, esto repercute en que la atencion sea ineficiente y
tardia. Ademas en caso de una situacion grave, no existen alarmas remotas que
prevengan a los encargados de forma automatica, para acudir a la inmediata
atencion de los pacientes, a consecuencia de que no existe un sistema de

monitoreo centralizado, a excepcion de las areas de cuidados intensivos.

En la ciudad de Cuenca en especifico, los hospitales, clinicas y centros de salud
actuales no cuentan con un una red hospitalaria inalambrica. En la mayoria de los
casos son edificios antiguos por lo que no disponen de instalaciones de cableado

estructurado y resultaria dificil e inconveniente montar este tipo de instalaciones.

La llustraciéon 1, muestra la solucién actual a los problemas de comunicacién que

existen hoy en dia, sugiriendo él uso de la telemedicina.

* Problematica

VENTAJAS: |
“Movilidad _
-Eficiencia Proyecto
*Diagnostico |

= Acceso remoto

llustracion 1: Problemética y posible solucion

Fuente: Autores

Es por eso que el proyecto quiere brindar soluciones a este problema, realizando un
estudio para la adaptacion de una red inalambrica ZigBee, a un sistema de

monitoreo de electrocardiografia.

El estudio de esta investigacion estara enfocada directamente a la adaptacion de
mébdulos ZigBee, para la transmision inaldmbrica de sefales electrocardiogréficas,

limitado a equipos que dispongan de una salida analdgica. El centro hospitalario
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deberia estar provisto de una PC para recibir estos datos y mostrarlos en pantalla, y
a la vez, realizar el historial clinico de cada paciente (base de datos). El estudio del

proyecto enmarca los siguientes puntos:

o Senfales a transmitir: Electrocardiografia.
e Interfaces a usar: ZigBee, microcontroladores.

o Manejo de la informacion.

Se analizara las ventajas de implementar un sistema SCADA aplicado al estudio
del proyecto, haciendo uso de Labview con las respectivas herramientas que

permitan crear una base de datos.

Captacion PIC
- " :
sefiales captacion

({IJ) I

PIC | Basede
PL{SCADA) datos

llustracion 2: Diagrama de bloques del proyecto

Fuente: DISENO DE UN DISPOSITIVO REMOTO R. FUSTE - R. MARTINEZ

La ilustracion 2, muestra un diagrama de bloques de las etapas a las que se rige el

proyecto.

1.2 Antecedentes.

Se debe tener en cuenta, como se dijo antes, que no existen redes eficientes de
cableado estructurado y mucho menos redes inalambricas adaptadas a sistemas de
monitoreo electrocardiografico en centros hospitalarios de Cuenca. Sin embargo en
la sala de cuidados intensivos de Hospital del IESS de Cuenca se encontrdé un
sistema de monitoreo remoto cableado, en todos los cubiculos de esta area.

Posteriormente se describe con exactitud como es esta sala UCI.

1.3 Justificacion.



El fin de este proyecto, es dotar de una red inalambrica a equipos de
electrocardiografia, para su uso en centros hospitalarios que no cuenten con una
red estructurada, y que a su vez facilite el monitoreo remoto de los pacientes,
sujetos a alarmas y permita el almacenamiento de la informacion en una base de
datos, para revisiones posteriores. El factor alarmas es de suma importancia ya que
podra avisar posibles patologias y problemas posteriores o inmediatos. El sistema
se encarga de ordenar, mostrar, y almacenar los datos de forma automatica,
evitando asi la necesidad de personal y garantizando la confiabilidad y precision de
los datos resultantes. Con esto se consigue un ahorro de tiempo y dinero para el
centro de salud. Ademas se garantiza la seguridad del paciente que es lo mas
importante.

Para el proyecto es de suma importancia que aparte de tener un tamafo reducido
para garantizar la portabilidad, el consumo sea lo menor posible ya que se manejan
datos de posibles situaciones criticas y no se puede perder informaciéon por
cuestion de baterias bajas. El sistema estaria en funcionamiento a toda hora por lo
que la potencia que consumira el dispositivo debera ser la menor posible. La
tecnologia ZigBee es el futuro de las comunicaciones inalambricas principalmente
por su precio y por los alcances que permiten. La baja transmision de datos no es
un problema para el presente proyecto.

En la llustracion 3 se muestra la idea general de lo que el proyecto haria y que

recursos se necesitarian.

Servidor

C@w ~ ‘
e “‘*7

llustracion 3: Idea general del proyecto

Fuente: Autores
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1.4 Objetivo general.

Elaborar un estudio que permita la adaptacion de una red inalambrica ZigBee, a un
sistema de monitoreo de sefiales de electrocardiografia desde una central

inteligente.

1.5 Objetivos especificos.

e Desarrollar el marco teérico necesario para las diferentes etapas del
proyecto.

e Desarrollar una memoria técnica del proyecto.

e Realizar un estudio econdémico para la implementacién del proyecto

comparando con otras posibles alternativas.

2. MARCO CONCEPTUAL. BASES TEORICAS

2.1 Sefial electrocardiografica

El corazén es el érgano principal del sistema circulatorio y se encarga de impulsar
la sangre a todo el organismo. Para lograrlo, se contrae y relaja ritmicamente
formando lo que se conoce como ciclo cardiaco, que es la secuencia de hechos
que ocurren entre un latido y otro. Para la estimulacion y contraccién del musculo
cardiaco, el corazén cuenta con un sistema de conduccién especializado. El
impulso cardiaco generado por dicho sistema de conduccion atraviesa el corazén y

es propagado a los tejidos que lo rodean.

Una pequena parte de la misma llega difusamente hasta la superficie del cuerpo, y
colocando electrodos sobre la piel a uno y otro lado del corazoén, se registran los
potenciales eléctricos debidos a la actividad cardiaca; el trazado de esos registros
es el electrocardiograma, mas conocido como ECG. Los electrodos se encargan de
convertir las corrientes idonicas del cuerpo en corrientes eléctricas que pueden ser
procesadas por un equipo electronico, y sus posiciones dependen de la zona del
corazén que se desea medir. La medicion en el plano frontal se consigue con tres
derivaciones electrocardiograficas principales denominadas |, Il y Ill, en las que los
electrodos se ubican en las extremidades. La derivacion | mide la diferencia de
potencial que aparece entre brazo derecho y brazo izquierdo, | a Il entre brazo

derecho y pierna izquierda, y | a Ill entre brazo izquierdo y pierna izquierda. Para
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entender mejor el ECG resulta util entender el sistema de conduccioén eléctrica del

corazon.

El ECG es una representacion tiempo-amplitud (volts), que estd normalmente en el
rango de + 2mV con un ancho de banda de 0,05 a 150 Hz. En el ECG normal, cada
ciclo cardiaco esta representado por una serie de ondas denominadas P, Q, R, Sy
T que representan la magnitud, direccion y duracion de los impulsos eléctricos que
atraviesan el corazén. Las diferencias temporales y morfolégicas en las ondas del
ECG con respecto a un paciente normal podrian ser indicativas de padecimientos
cardiacos.

En condiciones normales, mientras el impulso eléctrico se mueve por el corazén,
éste se contrae entre 60 y 100 veces por minuto. Cada contraccion representa un
latido. Los atrios se contraen una fraccién de segundo antes que los ventriculos, de
esta manera la sangre que contienen se vacia en los ventriculos antes de que éstos

se contraigan.

2.2 Interpretacion del ECG

OndaR

Onda Q | Onda §

llustracion 4: Sefial ECG

Fuente: http://redalyc.uaemex.mx/redalyc/pdf/944/94411386009.pdf

La ilustraciéon 4, muestra la forma de la sefal electrocardiografica y las ondas que la

conforman.

e La primera curva pequefa hacia arriba del trazado de un ECG se llama "onda
P". La onda P indica que los atrios (las 2 cavidades superiores del corazén) se

estan contrayendo para bombear la sangre hacia fuera.

e La siguiente parte del trazado es una corta seccion hacia abajo que esta

conectada con una seccion alta hacia arriba. Esta parte se llama el "complejo
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QRS". Esta parte indica que los ventriculos (las 2 cavidades inferiores del

corazon) se estan contrayendo para bombear la sangre hacia fuera.

o El segmento corto hacia arriba que sigue se llama el "segmento ST". El
segmento ST indica la cantidad de tiempo que transcurre desde que acaba una
contraccion de los ventriculos hasta que empieza el periodo de reposo anterior

a que los ventriculos empiecen a contraerse para el siguiente latido.

e La curva hacia arriba que sigue se llama la "onda T". La onda T indica el

periodo de reposo de los ventriculos.

Cuando el médico estudia un ECG, observa el tamafo y la longitud de cada parte.
Las variaciones en el tamano y la longitud de las distintas partes del trazado
podrian ser significativas. El trazado de cada derivacion en un ECG de 12
derivaciones sera diferente, pero tendra los mismos componentes basicos descritos
mas arriba. Cada derivacion de las 12 derivaciones "mira" una parte especifica del
corazoén, por lo que las variaciones en una derivacion podrian indicar un problema

en la parte del corazén asociada con esa derivacion.

2.3 Utilidades de diagnostico del ECG

Muchas condiciones de salud pueden causar cambios en el ECG. Dado que es un
examen rapido, sencillo, indoloro y relativamente barato, se puede utilizar como
parte inicial de un examen para ayudar al médico a reducir las posibilidades en el
proceso de diagnostico. Los ECG también se hacen como exploraciones fisicas de
rutina para poder compararlos con ECG anteriores y determinar si una patologia
oculta o no detectada puede causar los cambios en el ECG.

La Tabla 1, muestra las condiciones que pueden causar cambios en el patron del
ECG.
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Isquemia

DESCRIFCION

Disrrmnucien ded lupo de sangre oogenada detsdo a la obstruccion de una
arteria

Lesidn del miscubs cardiaco debeda a un sumanisiro insuficiente de sangre

conduccion

Ladisfuncitin del sisterna de conducciin elécinea del corazin, puede
provocar una veiocidad iregular

rastornos
electroliticas

Pericarditiz

Un desequilibrio en los nivelss de alectralitos, o sustancias quinucas de la
sangre

Inflamacion di la bolsa (revestrmiento ing) que rodiea al corazén

Enfermedad valvular
cardiaca

Una o mas de las cuatro valvulas del corazén esta defeciuosa o tliene una
malformaciin congénita

latacion cardiaca

una condicidn en la que el corazdn es mucho mMas grande de In normal

Traumatismos en el
pacho

Untraumatisma directo en el pecho

Tabla 1 : Patologias cardiacas

Fuente: http://www.rush.edu/spanish/speds/cardiac/afes.html

También se puede realizar un ECG por los siguientes motivos:

e Como parte de la preparacion previa a algun procedimiento, como una

operacién, para asegurarse de que no existe ninguna condicion cardiaca

que pueda causar complicaciones durante o después del procedimiento.

e Para vigilar la eficacia de ciertos medicamentos para el corazon.

e Para vigilar el estado del corazén después de un infarto o después de algun

procedimiento relacionado con el corazén, como el cateterismo cardiaco, la

cirugia cardiaca, los estudios electro-fisiolégicos, etc.

2.4 Técnica pararealizar un ECG

“Un ECG es uno de los procedimientos mas rapidos y sencillos que se utilizan para

evaluar el corazén. Un técnico de ECG, una enfermera o un médico le pondran 12

electrodos diferentes en lugares especificos del pecho, los brazos y las piernas. Le

colocaran ocho electrodos en el pecho y un electrodo en cada brazo y en cada

pierna. Los electrodos pueden ser autoadhesivos, o se puede aplicar un gel para

que los electrodos se peguen a la piel. Tendra que estar acostado o tendido en una

camilla, y las derivaciones (cables) se conectaran a los electrodos de su piel. Es

necesario que esté muy quieto y que no hable durante el ECG, ya que cualquier
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movimiento puede crear interferencias en el trazado. El técnico, la enfermera o el
médico empezaran a obtener el trazado, que durara sélo unos minutos. No notara
nada durante el registro. Una vez que se haya obtenido un trazado claro, le quitaran
los electrodos y las derivaciones y podra seguir con sus actividades normales, a
menos que su médico le indique lo contrario. Un ECG puede indicar la presencia de
arritmias (ritmo anormal del corazon), de danos en el corazén causados por
isquemia (falta de oxigeno en el musculo cardiaco) o infarto de miocardio (Ml o
ataque al corazon), problemas en una o mas de las valvulas cardiacas u otros tipos

de condiciones cardiacas”.’

2.5 ZigBee

ZigBee constituye una de las grandes partes de nuestro proyecto puesto que sera
el medio de transmisién elegido para el envio de nuestros datos, una vez medidos
con los sensores. Como veremos mas adelante, ZigBee puede ser usado para una
gran variedad de aplicaciones, pero en este caso interesa su utilizacion para fines

de monitorizacién corporal.

ZigBee es el nombre de la especificacion de un conjunto de protocolos de alto nivel
de comunicacion inalambrica. Esta especificacion define una solucion para
comunicaciones inalambricas de bajo costo y consumo. El principal objetivo que
pretende satisfacer una red de comunicacién ZigBee es la de comunicar
aplicaciones que requieren comunicaciones seguras, con baja tasa de envio y
maximizacion de la vida util de sus baterias. La red, en su conjunto, utilizara una
cantidad muy pequefa de energia de forma que cada dispositivo individual pueda
tener una autonomia de hasta 5 afios antes de necesitar un recambio en su sistema

de alimentacion.

La pila de protocolos ZigBee, también conocida como ZigBee Stack, se basa en el
nivel fisico (PHY) y el control de acceso al medio (MAC) definidos en el estandar
IEEE 802.15.4, que desarrolla estos niveles para redes inalambricas de area
personal de baja tasa de transferencia (LR-WPAN, LowRate - Wireless Personal

Area Network).

' EL ELECTROCARDIOGRAMA , CENTRO MEDICO DE LA UNIVERSIDAD RUSH,

http://www.rush.edu/spanish/speds/cardiac/afes.html
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La capa fisica es la responsable de la transmision y la recepcion de datos en un
canal de radio y acorde con las técnicas de modulacién y spreading®. La IEEE
802.15.4 ofrece tres bandas de frecuencia en las cuales operar: 2.4 GHz, 915MHz y
868 MHz. Ademas el estandar define el uso de la técnica DSSS (Direct Secuence
Spread Spectrum) para transmitir la informacion a través del medio. Como
funciones principales de esta capa estan la activacion/desactivacion del transceiver,
la deteccion de energia (ED), esta a cargo del indicador de calidad del enlace (LQI),
prueba de clear channel (CCA) y de la transmision y recepcion de paquetes a
través del medio fisico.

La subcapa MAC del protocolo IEEE 802.15.4 provee un interfaz entre la capa fisica

y las capas superiores de los LR-WPANSs. Presenta las siguientes caracteristicas:

e Asociacion/disociacion

o Acuse de recibo (ACK)

e Mecanismos de acceso al canal

e Validacién de trama

o Control de garantia de ranuras de tiempo (Slot Time)
e Control de guias (Beacon)

e Sondeo del canal (Scan)

MAC proporciona dos tipos de servicios hacia las capas superiores, a través de dos
puntos de Acceso a Servicios (Service Access Points, SAPs):

¢ Alos servicios de datos MAC se acceden por medio de la parte comun de la
subcapa MCPS-SAP (MAC Common Part Sublayer-Service Access Point).

e Al manejo de servicios MAC se accede por medio de la capa MAC de
manejo de identidades MLME-SAP (MAC Layer Management Entity-Service
AccessPoint).

Se caracteriza por una baja complejidad, el administrador de servicios MAC tiene26
primitivas, que comparadas con 802.15.1 (Bluetooth), que tiene alrededor de131
primitivas para 32 tipos de eventos, el MAC de 802.15.4 es muy simple, haciéndolo
muy versatil para las aplicaciones hacia las que fue orientado, aunque se pague el

costo de tener un instrumento con caracteristicas menores a las de802.15.1.

? ESPECTRO ENSANCHADO, WIKIPEDIA,

http://es.wikipedia.org/wiki/Espectro_ensanchado
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La especificacion ZigBee, mediante ZigBee Alliance, completa el estandar

afadiendo cuatro componentes principales:

¢ Nivel de red.
¢ Nivel de aplicacion.
o Objetos de dispositivo ZigBee (ZDO, ZigBee Device Objects).

o Objetos de aplicacién definidos por el fabricante.

Ademas de afadir dos capas de alto nivel (nivel de red y de aplicacion) a la pila de
protocolos, el principal cambio es la adicion de los ZDO ya que son los
responsables de llevar a cabo una serie de cometidos, entre los que se encuentran
el mantenimiento de los roles de los dispositivos, la gestidon de peticiones de unién a

una red, el descubrimiento de otros dispositivos y la seguridad.

Objetos Dispositves
Zighee Objeto Objeto
Egpectcadionss Perll Aplicacin 1 Aplicacion 30 [
~Tipos Dapositves e 8o
-Perfil Segundad oS
-Fragment. Opcional I
A
GOR-TRAMA S Formato  |Punto Final | Aplicacion ﬁ’
OPERACIONES | 4o caios  |Multiplox Seguridad g
GENERALES
CAPA DE RED
Encamina. | Control | Mensaje Seguridad
Paquetes Encamin. Tabla RED
RED RED Vinculante
MAC ( IEEE 802.15.4 ) MAC =
Fisica ( IEEE 802.15.4 ) [ 2 4Ghz |868/915 Z
s Y

llustracion 5: Pila de protocolos ZigBee

Fuente: http://www.domodesk.com/content.aspx?co=97&t=146&c=43

La llustracion 5, muestra la arquitectura interna de ZigBee en capas.

Como se dijo el estandar ZigBee lo completa el nivel de red y el de aplicacion.
Como cometidos principales del nivel de red son permitir el correcto uso del
subnivel MAC, definido por el estandar 802.15.4, y ofrecer un interfaz adecuado
para su uso por parte del nivel inmediatamente superior, el nivel de aplicacién. Sus
capacidades son las tipicas de un nivel de red clasico. Por una parte, la entidad de
datos crea y gestiona las unidades de datos del nivel de red a partir del payload
(carga) del nivel de aplicacion y realiza el ruteo en base a la topologia de la red en
la que el dispositivo se encuentra. Por otra parte, las funciones de control del nivel

de red controlan la configuracion de nuevos dispositivos y el establecimiento de
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nuevas redes; puede decidir si un dispositivo colindante pertenece a la red e
identifica nuevos routers y vecinos. El control puede detectar asi mismo la
presencia de receptores, lo que posibilita la comunicacion directa y la sincronizacién
a nivel MAC.

En cuanto al nivel de aplicacion diremos que es el mas alto definido por la
especificacion y, por tanto, la interfaz efectiva entre el nodo ZigBee y sus usuarios.
En él se ubican la mayor parte de los componentes definidos por la especificacién
tanto de ZDO'’s, como sus procedimientos de control y los objetos de aplicacion.

El ZDO se encarga de la definicion del rol de un dispositivo como Coordinador
ZigBee o Dispositivo Final. Ademas, el ZDO identifica a los dispositivos que se
encuentran a un salto en la red (dispositivos vecinos) y los servicios que ofrecen.
Tras ello, puede proceder a establecer enlaces seguros con dispositivos externos y

responder peticiones.

El subnivel de soporte a la aplicacion (APS, Application Support Sublayer) es el
segundo componente basico del nivel. Como tal, ofrece una interfaz bien definida y
servicios de control asociados. Trabaja como nexo de unién entre el nivel de red y
el resto de componentes del nivel de aplicacion. Mantiene actualizadas las tablas
de asociaciones en forma de base de datos, que puede utilizarse para encontrar
dispositivos adecuados en base a los servicios demandados y ofrecidos. Como
puente entre dos niveles, encamina los mensajes a lo largo de la pila de protocolos.

La trama general de operaciones (GOF) es una capa que existe entre la de
aplicaciones y el resto de capas. La GOF suele cubrir varios elementos que son
comunes a todos los dispositivos, como el sub direccionamiento, modos de
direccionamiento y la descripcién de dispositivos, como ser el tipo de dispositivo,
potencia, modos de ‘dormir’ y coordinadores de cada uno. Utilizando un modelo, la
GOF especifica métodos, eventos, y formatos de datos que son utilizados para

constituir comandos y las respuestas a los mismos.

ZigBee, también conocido como "HomeRF Lite", es una tecnologia inalambrica con
velocidades comprendidas entre 20 Kbps y 250 Kbps y rangos de 10m a 75m,
pudiendo llegar a mayores distancias con el uso de antenas de mayor consumo de
potencia. Usa la banda libre ISM de 2,4 GHz Una red ZigBee puede estar formada
por hasta 255 nodos los cuales tienen la mayor parte del tiempo al transceiver
ZigBee dormido con objeto de consumir menos que otras tecnologias inalambricas.
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2.6 Tipos de dispositivos

Se definen tres tipos distintos de dispositivo ZigBee segun su papel en la red:

e Coordinador ZigBee (ZigBee Coordinator, ZC). Es el tipo de dispositivo mas

completo. Debe existir uno por red. Sus funciones son las de encargarse de

controlar la red y los caminos que deben seguir los dispositivos para

conectarse entre ellos.

o Router ZigBee (ZigBee Router, ZR). Interconecta dispositivos separados en

la topologia de la red, ademas de ofrecer un nivel de aplicaciéon para la

ejecucion de codigo de usuario.

o Dispositivo final (ZigBee End Device, ZED). Posee la funcionalidad

necesaria para comunicarse con su nodo principal (un coordinador o un

router), pero no puede transmitir informacion destinada a otros dispositivos.

De esta forma, este tipo de nodo puede estar dormido la mayor parte del

tiempo, aumentando la vida media de sus baterias. Un ZED tiene

requerimientos minimos de memoria y es por tanto significativamente mas

barato.

Basandose en su funcionalidad, puede plantearse una segunda clasificacion:

o Dispositivo de funcionalidad completa (FFD): Es capaz de recibir mensajes

en formato 802.15.4. Gracias a la memoria adicional y a la capacidad de

computar, puede funcionar como Coordinador o Router ZigBee, o puede ser

usado en dispositivos de red que actuen de interface con los usuarios.

o Dispositivo de funcionalidad reducida (RFD): Tiene capacidad vy

funcionalidad limitadas (especificada en el estandar) con el objetivo de

conseguir un bajo costo y una gran simplicidad. Basicamente, son los

sensores/actuadores de la red.
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2.7 Caracteristicas técnicas

2.7.1 Modos de funcionamiento de ZigBee

El funcionamiento de ZigBee debe cumplir la premisa del bajo consumo de sus
nodos. Para ello un nodo ZigBee, tanto activo como pasivo, reduce su consumo
gracias a que puede permanecer “dormido” la mayor parte del tiempo, incluso
muchos dias seguidos. Al decir que el nodo permanece “dormido” hace referencia a

que esta a la espera de ser activado por parte del router o del Coordinador ZigBee.

Cuando se requiere su uso, el nodo ZigBee es capaz de despertar en un tiempo
infimo, para volverse a “dormir” cuando deje de ser requerido. El tiempo que tarda

un nodo cualquiera en despertarse es de aproximadamente 15ms.

Las redes ZigBee han sido disefiadas para conservar la potencia en los nodos
esclavos (ZED), de esta forma se consigue el bajo consumo de potencia. La idea
del funcionamiento ZigBee consiste en que los dispositivos esclavos en todo
momento permanecen en modo “dormido” a no ser que sean activados, de tal forma
que solo se “despiertan” por una fraccion de segundo para confirmar que siguen en
nuestra red de dispositivos de la que forman parte. En las redes ZigBee, se pueden

usar dos modos de funcionamiento diferentes, con balizas o sin balizas.

2.7.2 Con balizas

El modo ‘baliza’ es un mecanismo de control del consumo de potencia en la red.
Este modo permite a todos los dispositivos saber cuando pueden transmitir. Aqui,
los dos caminos de la red tienen un distribuidor que controla el canal y dirige las
transmisiones. La principal ventaja de este método de trabajo es que se reduce el

consumo de potencia.

Este modo es mas recomendable cuando el coordinador de red trabaja con una
bateria. Los dispositivos escuchan al coordinador de red durante el ‘balizamiento’
(envio de mensajes a todos los dispositivos, broadcast, entre 0.015 y 252
segundos). Un dispositivo se registra para el coordinador y “mira” si hay mensajes
para él. Si no hay mensajes, el dispositivo vuelve a “dormir”, despertando segun un
horario establecido por el coordinador. Una vez hecho todo el “balizamiento” el

coordinador mismo vuelve a “dormirse”.
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2.7.3 Sin balizas

El modo ‘sin balizas’ es sencillo: se usa el acceso multiple al sistema en una red
punto a punto cercano. Funciona como una red de dos caminos, donde cada
dispositivo es autébnomo y puede iniciar una conversacién en donde los otros
pueden interferir. El dispositivo destino puede no oir la peticién o el canal puede

estar ocupado.

Este modo, es tipicamente usado en sistemas de seguridad, donde los dispositivos,
por ejemplo, sensores, detectores de movimiento o de rotura de cristales, duermen
el 99,999% del tiempo. Estos elementos ‘despiertan’ de manera regular para
anunciar que siguen en la red. Cuando un evento tiene lugar (se detecta algo), el
sensor se ‘despierta’ instantaneamente y transmite la alarma. El coordinador de red,
alimentado de la red principal todo el tiempo, recibe el mensaje y activa la alarma

respectiva.

2.7.4 Acceso al medio

El medio fisico es un recurso al que se accede utilizando CSMA/CA?. Las redes que
no utilizan las balizas hacen uso de una variacién del mismo basada en la escucha
del medio, temporizada por un algoritmo de backoff’, salvo en el caso de las

confirmaciones (ACK, Acknowledgement).

Estos mensajes de confirmacion pueden ser opcionales en algunos casos. La
recepcion de una confirmacion certifica el éxito del envio. En cualquier caso, si un
dispositivo es incapaz de procesar una trama en un momento dado, no confirma su
recepcién. Pueden realizarse reintentos basados en timeout’un cierto nimero de

veces, tras lo cual se decide si seguir intentandolo a dar error de transmision.

El entorno de funcionamiento previsto para este tipo de redes exige que se
maximice la vida de la fuente de energia, por lo que se favorecen los protocolos que
conducen a estos fines. Para ello, se programan comprobaciones periddicas de

mensajes pendientes, mas o menos frecuentes segun la aplicacion concreta.

® TIPO DE MODULACION, Carrier Sense Multiple Access with Collision Avoidance
“Tiempo de espera exponencial aleatorio.

° Tiempo de espera no exponencial no aleatorio
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2.7.5 Seqguridad en el sistema

ZigBee utiliza el modelo de seguridad de la subcapa MAC IEEE 802.15.4, la cual
especifica servicios de seguridad tal como:

o Control de accesos, el dispositivo mantiene una lista de los dispositivos
“comprobados” en la red.

o Datos Encriptados, los cuales usan una encriptacion con un cédigo de 128
bits.

e Integracion de tramas para proteger los datos de ser modificados por otros.

e Secuencias de refresco, para comprobar que las tramas no han sido
reemplazadas por otras. El controlador de red comprueba estas tramas de

refresco y su valor, para ver si son las esperadas.

2.7.6 Topologia estrella

Hay que definir una topologia de red que el proyecto usara, en este caso sera la
estrella, por lo que sdlo se tratara la misma. En la topologia estrella, se tiene un
Unico nodo trabajando como coordinador, como se muestra en la ilustracion 6. Por
lo tanto si un FFD® esta activado puede establecer su propia red y llegar a ser

coordinador PAN, eligiendo un identificador de red.

. Coordinador ZigBee (FFD)

@ cicpositive final zigaee
(RFD o FFD)

llustracion 6: Topologia estrella

Fuente: http://bieec.epn.edu.ec:8180/dspace/bitstream/123456789/815/4/T10110CAP2.pdf

° TIPOS DE DISPOSITIVOS ZIGBEE , FFD (Dispositivo de funcionalidad completa)
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La comunicacién en esta topologia es centralizada, cada dispositivo (FFD o RFD)
se unen a la red y si desea comunicarse con otros dispositivos debe enviar su
informacion al coordinador PAN, el cual enviara esta informacion al dispositivo

correspondiente.

Las ventajas que puede aportar una red en estrella seria la facilidad a la hora de
implementarla, adecuada para redes temporales, el fallo de un nodo periférico no
influiria en el comportamiento del resto de la red y no hay problemas con colisiones

de datos ya que cada estacién tiene su propia conexién al coordinador central.

En contrapartida, la utilizacién de una red en estrella limita tanto el numero de
nodos que pueden estar conectados a la red. También se debe tener muy en
cuenta que los costos de mantenimientos pueden aumentar a largo plazo, y que el
fallo del nodo central puede echar abajo la red entera. Sin embargo es la opcién
mas apropiada para el proyecto ya que distribucion de los nodos amerita esta

topologia.

2.7.7 Canales IEEE 802.15.4

El estandar IEEE 802.15.4 define 27 canales de frecuencia entre las tres bandas,

como lo muestra la ilustracion 7.

B868MHz/ Channel 0 Channels 110, ..
915MH.

PHY l AR

868.3 MHz 902 MHz 928 MHz

2.4 GHz
JPHY Channels 11-26—= [~ 5MHz

AAAAAAAAAAAAAANRA
24 GHz 2.4835 GHz

llustracion 7 : Estructura de canales IEEE 802.15.4

Fuente: http://bieec.epn.edu.ec:8180/dspace/bitstream/123456789/815/4/T10110CAP2.pdf

La banda de 2.4 GHz soporta 16 canales entre 2.4 y los 2.4835 GHz, con un

espacio entre canales de 5 MHz
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Numero de Canales | Frecuencia central del Canal (MHz)
k=0 868.3
'K=12,...10 906 + 2 (k—1)

K=11,12,...26 2405 + 5 (k —11)

Tabla 2: Frecuencias de canales |[EEE 802.15.4"

Fuente: http://bieec.epn.edu.ec:8180/dspace/bitstream/123456789/815/4/T10110CAP2.pdf

La tabla 2, muestra la disponibilidad de canales con respecto a la banda de

frecuencia.

ZigBee usa la modulacion O- QPSK para la frecuencia de 2.4 GHz En términos de
eficiencia (energia requerida por bif), la modulacién ortogonal mejora su
funcionamiento en 2 dB que BPSK.

2.7.8 Creacion de unared

Una red PAN® puede ser creada solamente por un dispositivo FFD después de
realizado un sondeo de canal (ED o activo), procedimiento en el cual el dispositivo
ha elegido un canal y un identificador PAN. Una vez creada la PAN, el coordinador
genera y envia tramas con balizas para manejar la asociacion y disociacion de otros

dispositivos proveyendo servicios de sincronizacion permitiendo la asignacion.

Una vez que un FFD est4 satisfactoriamente asociado con una PAN, puede indicar
su presencia mediante el envio de tramas beacon® para informar a otros
dispositivos su presencia. La asociacion comienza con un sondeo activo o pasivo,
luego de terminado el sondeo, el dispositivo selecciona el identificador PAN de la
red a la que desea asociarse, entonces envia un paquete de datos al
correspondiente coordinador solicitando la asociacién. Si esta peticion es recibida
correctamente el coordinador envia una trama ACK', para asi confirmar la
asociacion. Sin embargo, el ACK de una peticion de asociacion no quiere decir que

el dispositivo fue asociado; en efecto el coordinador necesita tiempo para procesar

" PROTOCOLO DE COMUNICACIONES,

http://sensornetworks.eecs.berkeley.edu/docs/ZigBee_2.ppt
SPERSONAL AREA NETWORK, red de corto alcance
° Beacon: trama para sondeo de dispositivos ZigBee.

0 ACKNOWLEDGEMENT FRAME, tipo de trama de asentimiento para confirmar la recepcion de

mensajes.
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la peticion y determinar si los actuales recursos de la PAN son suficientes para

permitir otra asociacion.

Si los recursos disponibles son suficientes, el coordinador envia una trama de
respuesta de asociacién que contiene la nueva direccion del dispositivo dentro de la
red y el estado del dispositivo asociado. Si los recursos no son suficientes para
permitir la nueva asociacion, el coordinador envia una trama de respuesta de
asociacion con el estado de fallo en la asociacién. El proceso de disociacion puede
ser iniciado por el coordinador o el dispositivo mismo. Si el coordinador quiere
disociar a uno de sus dispositivos, le envia una trama con esta notificacion; cuando
el dispositivo recibe esta notificacién envia un ACK confirmando su recepcion, si el
ACK no es recibido por el coordinador, éste considera que el dispositivo esta

disociado, y todas las referencias con respecto a él son borradas de la PAN.

2.8 Comparativa con otros medios de trasmision de datos

e Bluetooth

Como ya hemos podido comprobar, el desarrollo de la tecnologia de ZigBee se
centra en la sencillez y bajo coste de sus nodos y en el bajo nivel de transmision de
informacion. Es por ello que su uso para el proyecto es el mas adecuado en
comparacion con otras redes inalambricas semejantes de la familia WPAN, como

por ejemplo Bluetooth.
ZigBee es muy similar a Bluetooth, pero con algunas diferencias:

e Una red ZigBee puede constar de mas de 65000 nodos distribuidos en
subredes de 255 nodos, frente a los 8 maximos de una subred (piconet9)
Bluetooth.

e Menor consumo eléctrico que el de Bluetooth. Este menor consumo se debe
a que el sistema ZigBee, como ya se ha mencionado anteriormente, se
queda la mayor parte del tiempo dormido, mientras que en una
comunicacion Bluetooth esto no se puede dar ya que suelen estar siempre

transmitiendo y/o recibiendo.

o La velocidad ZigBee es menor a la de Bluetooth. ZigBee tiene una velocidad
de hasta 250kbps, mientras que en Bluetooth es de hasta 1Mbps. Esta
diferencia de valores es logica si tenemos en cuenta que ZigBee se basa en
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una transmision de datos baja, y por lo tanto no afecta en gran medida en el
momento de transmisidn y recepcion de datos.

e Las distancias que abarca bluetooth no superan los 12 metros, en cambio
ZigBee como se menciono puede llegar hasta los 100 m.

Vistas las principales diferencias entre ZigBee y Bluetooth, podemos llegar a la
conclusion de que uno es mas apropiado que el otro para ciertas aplicaciones.

o Wi-Fi

Wi-Fi, al igual que el resto de medios que se analizan, consiste en un sistema de
envio de datos sobre redes que utiliza ondas en lugar de cables (wireless). Se basa

en el estandar IEEE 802.11, y es por ello que hay diversos tipos de Wi-Fi.

En la actualidad ya se utiliza el estandar IEEE 802.11a, conocido como Wi-Fi5 ya
que opera en la banda de 5GHz. Dicha banda de frecuencia (5GHz) ha sido
recientemente habilitada. Al no existir otras tecnologias como ZigBee o Bluetooth
que hagan uso de ella, garantiza un minimo de interferencias vecinas. Su alcance

es algo menor que el de los estandares que trabajan a 2.4GHz.

La principal ventaja que proporciona Wi-Fi, aparte de las altas velocidades de
transferencia, es la capacidad de suministrar cobertura en un gran rango de

distancia (capaz de alcanzar los 100 metros).

Por otra parte, la desventaja fundamental de estas redes existe en el campo de la
seguridad. Existen algunos programas capaces de capturar paquetes enviados y
calcular la contrasefia de la red, y de esta forma acceder a ella. Al igual que el resto
de medios de transmision wireless, la velocidad de transferencia se ve disminuida al

no utilizar cables.

Vistos los principales puntos que aporta el uso de Wi-Fi (altas velocidades de
transmision y gran cobertura), se puede concluir que este tipo de medio quedaria
fuera del tipo de transmisién que se quiere llevar a cabo al necesitar una mayor

fuente de energia para poder proporcionar dichas tasas de velocidades.

En la tabla 3, se resumen las principales caracteristicas de cada uno de los

protocolos en discusion.

26



ZIGBEE BLUETOOTH WIFI IEEE
CARACTERISTICAS 802.11bg
Protocolo IEEE 802.15.4 802.15.1 802.11bg
Bandas de frecuencia 2,4 GHz 2,4 GHz 2,4 GHz
Tasa de Transferencia 250 Kbps (2,4GHz) 1 Mbps 11 Mbps
Nimero de Canales 16 (2,4 GHz 79 canales de | entre 11y 14 canales de

comunicacién

comunicacion

Tipos de Datos Digital (texto) Digital, Audio Digital

rango de Nodos Internos 10 m-100m 10m-100 m 100 m

numero de dispositivos entre 255 y 65535 8 32

Requisitos de alimentacion | muy baja - afios de bateria media - dias de | media - horas de bateria

bateria

Arquitecturas Estrella, Arbol, punto a punto, | Estrella Estrella
malla

Consumo de potencia 30mA transmitiendo 3mA en | 40mA transmitiendo 400mA transmitiendo
reposo 0,2mA en reposo 20mA en reposo

Tipo de Red por cobertura LR - LP WPAN (Red | WPAN (Red | WLAN (Red inalambrica

inalambrica de area personal

inalambrica de area

de area local).

con baja transferencia y bajo | personal).
consumo).
Tipo de modulacion QPSK (Modulacion por | GFSK (Modulacion por | DBPSK
desplazamiento de fase en | desplazamiento de | DQPSK
cuadratura). frecuencia gaussiana). | OFDM
Método de transmision DSSS (Espectro ensanchado | FHSS (Espectro | DSSS (Espectro
por secuencia directa) Ensanchado por salto | ensanchado por
de frecuencia) secuencia directa).
FHSS (Espectro

Ensanchado por salto de

frecuencia)

Formas de acceso al canal CSMA/CA (Acceso multiple por | TDD  (Duplex  por | FDMA y TDMA
deteccion de portadora con | division de tiempo)
evasion de colisiones).
Modos de Seguridad Control de acceso contra WEP 64/128 bits | WPA  (Proteccién de
Una lista de dispositivos (Privacidad acceso WI - FI).
Comprobados Equivalente a | WEP 64/128  bits
Cableado). (Privacidad Equivalente

Encriptacién de datos con
algoritmo de 128 bits.

a Cableado). Modos en
AES
estandar avanzada)
TKIP

integraciéon  de

(Encriptacién

(Protocolo  de
llave

temporal)

Tabla 3: Comparativa entre tecnologias inalambricas

Fuente: http://rosario2009.sabi.org.ar/uploadsarchivos/p10.pdf
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De la tabla 3, se puede inferir en las ventajas que representa el uso de ZigBee por

sobre los otras tecnologias para esta aplicacion.

2.9 Conversion ADC

La conversidén analdgica-digital (ADC) consiste en la transcripcion de sefiales
analdgicas en sefales digitales, con el propodsito de facilitar su procesamiento
(codificacion, compresion, etc.) y hacer que la sefial resultante (la digital) sea mas
inmune al ruido y otras interferencias a las que son mas sensibles las sefales

analdgicas.

Conversor A/D

T r*JnJ T

Sefial Sefial en Sefial Sefial
analdgica tiempo discreto cuantificada digital

llustracion 8: Proceso de la conversién A/D

Fuente: Autores
La ilustracion 8, muestra las etapas de la conversion analégica-digital.

2.9.1 Muestreo

El muestreo digital es una de las partes que intervienen en la digitalizacién de las
sefales. Consiste en tomar muestras peridédicas de la amplitud de una sedal
analdgica, siendo generalmente el intervalo entre las muestras constante. El ritmo
de este muestreo, se denomina frecuencia o tasa de muestreo y determina el
numero de muestras que se toman en un intervalo de tiempo. La ilustraciéon 9,

muestra un ejemplo de una sefal muestreada en el tiempo.

Vi

Tiempo (seg.)

llustracion 9: Sefal muestreada en el tiempo

Fuente: Autores
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2.9.2 Cuantificacion

La cuantificacion lo que hace es convertir una sucesion de muestras de amplitud
continua en una sucesion de valores discretos preestablecidos segun el codigo
utilizado (ver ilustracion 10). Durante el proceso de cuantificacion se mide el nivel
de tension de cada una de las muestras, obtenidas en el proceso de muestreo, y se
les atribuye un valor finito (discreto) de amplitud, seleccionado por aproximacion
dentro de un margen de niveles previamente fijado. Los valores preestablecidos
para ajustar la cuantificacién se eligen en funcion de la propia resolucién que utilice
el codigo empleado durante la codificacion. Si el nivel obtenido no coincide
exactamente con ninguno, se toma como valor el inferior mas proximo. En este
momento, la sefal analdgica (que puede tomar cualquier valor) se convierte en una
sefial digital, ya que los valores que estan preestablecidos, son finitos. No obstante,
todavia no se traduce al sistema binario. La sefal ha quedado representada por un
valor finito que durante la codificacion (siguiente proceso de la conversion analégico

digital) sera cuando se transforme en una sucesion de ceros y unos.

Asi pues, la sefial digital que resulta tras la cuantificacion es diferente a la sedal
eléctrica analdgica que la origind, algo que se conoce como error de cuantificacion.
El error de cuantificacidén se interpreta como un ruido afadido a la sefal tras el
proceso de cuantificacion digital. Si este ruido de cuantificacion se mantiene por
debajo del ruido analdgico de la sefal a cuantificar (que siempre existe), la

cuantificacion no tendra ninguna consecuencia sobre la sefial de interés.

Vin

e e,

1 ——

Tiempo (seg.)

llustracion 10: Cuantificacion de la sefial en el tiempo

2.9.3 Codificacion

La codificacion digital consiste en la traduccion de los valores de tensién eléctrica

analdgicos que ya han sido cuantificados (ponderados) al sistema binario, mediante
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codigos preestablecidos. La sefal analogica va a quedar transformada en un tren
de impulsos digital (sucesiéon de ceros y unos). La codificaciéon es, ante todo, la
conversion de un sistema de datos a otro distinto. De ello se desprende que la

informacion resultante es equivalente a la informacién de origen.

2.10 Sistemas SCADA

2.10.1 Conceptos Fundamentales

SCADA cuyas siglas significan "Supervisory Control And Data Acquisition", es decir
adquisicion de datos y control de supervision. Se trata de un software
especialmente disefiado para funcionar sobre ordenadores en el control de
produccién, proporcionando comunicacion con los dispositivos de campo
(controladores auténomos, autdmatas programables, etc.) y controlando el proceso
de forma automatica desde la pantalla del ordenador. Ademas, provee de toda la
informacion como control de calidad, supervision, mantenimiento y mas, que se
genera en el proceso productivo a diversos usuarios, tanto del mismo nivel como de

otros supervisores dentro de la empresa.

En este tipo de sistemas usualmente existe un ordenador, que efectia tareas de
supervision y gestion de alarmas, asi como tratamiento de datos y control de
procesos, todo mediante HMI's. Los HMI's (Human Machine Interface) se definen
como paneles a través de los cuales el operador es capaz de controlar la
maquinaria y ver diferentes procesos en una planta en este caso hospital. La
comunicacion se realiza mediante buses especiales, redes LAN o tecnologias
inaldmbricas. Todo esto se ejecuta normalmente en tiempo real, y estan disefiados
para dar al operador de planta la posibilidad de supervisar y controlar dichos
procesos. Los programas necesarios y el hardware adicional que se necesite se

denominan en general sistema SCADA.
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2.10.2 Componentes de un sistema SCADA

1

HMI/SCADA —

nfraestructura de

N Estacion Maestra / Computadoras HMI
Comunicaciones

Enterprise Network

Ethernet

Multiples Unidades de Terminal Remota

1 Gateway

| - pronBUs ‘

:'||||'-_||||
PAC

Controller Network

i"“.‘"‘}“"“f{" ,Z-U

{

llustracion 11: Componentes de un sistema SCADA

Fuente: NIDays08, SIMPOSIO TECNICO DE MEDICION Y AUTOMATIZACION, MEXICO,
WWW.NI.COM/MEXICO

La ilustracion 11, muestra los principales componentes que forman un sistema
SCADA

e Multiples Unidades de Terminal Remota

Se conectan al equipo de campo es decir los sensores. Leen los datos de un

interruptor o valvula, o mediciones como temperatura, flujo, o presién.
o Estacién Maestra/ Computadoras HMI.

Presenta la informacién al operador. Incluye monitoreo, control de lazo abierto,

generacion de alarmas, registro de datos, histéricos, seguridad.
e Infraestructura de Comunicacién.

Medio fisico que conecta a las diferentes terminales remotas y las estaciones en el
sistema. El sistema SCADA se desarrollara bajo la plataforma Labview de National

Instruments.
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2.10.3 Labview

Labview es un lenguaje de programacion optimizado para monitorizar, controlar,
automatizar y realizar calculos complejos sobre sefiales analogicas y digitales

capturadas a través de tarjetas de adquisicion de datos, puertos estandar, etc.

Labview es un lenguaje de propdsito general, como lo es, el Lenguaje C o Basic,
pero con la particularidad de que la programacion es grafica, facilitando de esta

manera el entendimiento y manejo de dicho lenguaje para el disefiador.

Incluye librerias para la adquisicién, andlisis, presentacién y almacenamiento de

datos. Ademas de otras prestaciones, como la conectividad con otros programas.

Estda basado en la programacion modular, lo que permite crear tareas muy
complicadas a partir de modulos o sub-mddulos mucho mas sencillos. Ademas
estos modulos pueden ser usados en ofras tareas, con lo cual permite una
programacion mas rapida y provechosa. Ademas también lleva incorporado

generadores de sefiales para poder hacer un simulador.

Existen dos conceptos basicos en Labview: el Front Panel (Panel Frontal) y el Block
diagram (Diagrama de Bloque). El Panel Frontal es el interfaz que el usuario ve y
puede ser totalmente parecido al instrumento del cual se estan recogiendo los
datos, de esta manera el usuario sabe de manera precisa cual es el estado actual
de dicho instrumento y los valores de las sefales que se estan midiendo. El
diagrama de bloques es el conexionado de todos los controles y variables, que

tendria cierto parecido al diagrama del esquema eléctrico del instrumento.

Los programas desarrollados en LabView toman el nombre de VI (Virtual
Instrument) 6 instrumento virtual. A su vez se pueden crear subrutinas llamadas
Sub-VI (que son Vs invocados a través de otro) las cuales pueden realizar

funciones especificas.

LabView, es un lenguaje abierto, ya que permite incluir en los VIs, subrutinas
programadas en lenguajes como C y C++. Esta versatilidad es muy util, por ejemplo
en el campo de calculos numéricos complejos que no se encuentran incluidos en

las librerias de Labview.
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2.10.4 Componentes en un sistema SCADA con Labview.

Se debe tomar en cuenta ciertos factores para la construccion del sistema SCADA,

estos son:

o Método de comunicacion: que protocolos y medios fisicos se usara para la
comunicacion. En este caso RS232C.

o Configuracion de las etiquetas: configuraciones del proyecto sobre las
variables que se quieren medir o las que se hace referencia.

e Configuracion de registro de datos: detallar como, donde y hasta cuando se
requiere grabar o almacenar los datos.

o Monitoreo de alarmas y eventos: preestablecer valores de activacion para
alarmas y eventos.

e Seguridad y permisos: configuraciones de niveles de acceso a la
informacion.

e VI e historicos: programa principal de desarrollo, paneles frontales y
diagramas de bloques.

e Programacion de funcionalidad adicional: configuraciones adicionales vy

efectos visuales.

3. LEVANTAMIENTO DE INFORMACION PRIMARIA Y
SECUNDARIA

3.1 Aspectos metodoldgicos

En el presente proyecto se tendra en cuenta como variables principales la sefial

electro cardiografica y la seguridad tanto de datos como de las personas.
Sefial electro cardiografica.

La sefial ECG es uno de los parametros que se toman en cuenta para el
diagnéstico del sistema cardiovascular de los pacientes. Ademas es de suma
importancia para realizar analisis predictivos y evitar asi, posibles situaciones de
riesgo. El ECG es una sefal de voltaje de pequenisimo valor y que varia en cada
persona. Poder contar con la sefial ECG en un ordenador a varios metros de

distancia del paciente es una gran ventaja para un diagnéstico mas inmediato. Una
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meta fundamental del proyecto es la visualizacion de avisos y alarmas en caso de
situaciones extremas. La sefial del electro cardiograma serd transportada,

visualizada y almacenada para poder trabajar sobre ella en un futuro.
Seguridad.

Es indispensable que los datos que se visualicen sean totalmente reales y los mas
confiables posible. Como se dijo la seguridad enmarca dos parametros en el
presente: primero garantizar confiabilidad y precision en los datos que se reciban.
En este aspecto las redes ZigBee estan entre las mas seguras del medio. El
segundo aspecto a tomar en cuenta es la seguridad en los pacientes ya que al
contar con informacion en todo momento, se pueden tomar decisiones mas

acertadas.
Metodologia.

Por la naturaleza del trabajo, las metodologias adecuadas para su desarrollo seran

de investigacion proyectiva y bibliografica.

La investigacion proyectiva, también conocida como proyecto factible, consiste en la
elaboracion de una propuesta o modelo para solucionar un problema. Se ubican las
investigaciones para inventos, programas, disefios. Se hara uso de material

bibliografico referente al tema, obtenido en la red.
Recursos.

Para el desarrollo de las diferentes etapas nombradas en este documento, se

requerira el uso de los siguientes recursos.

Humanos.

Galo Guzman, Marcelo Barbecho: investigacion y redaccion.
Ing. Leonel Pérez: director.

Técnicos.

Recursos de software requeridos:

Labview 2009

MPLab 8.2
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Software Zena v 1.1 (propio para modulos ZigBee).

Recursos de hardware requeridos:

Kit ZigBee por cada paciente, que incluye el micro controlador el transceiver
y toda la circuiteria de interfaz a mas de la antena.

Electrocardidografo existente y funcionando que se consiga en el medio, con
salidas analdgicas.

Una computadora que sera la encargada de almacenar la base de datos y
en donde se monitoreara el desarrollo de todo el proceso.

Quemador o programador especifico para el micro controlador que se usara

en el proyecto.

Cronograma de trabajo:

En la tabla 4, se muestra la distribucidon del tiempo, segun lo planificado para el

desarrollo del proyecto.

3.2

Semanas

Tiempo en Quincenas
1 2y3|4y5| 6y7(8y9]| 10 11

PLANIFICACION DEL
TRABAJO
Aprobacion del Tema
Marco Tedrico
Desarrollo de la Memoria Técnica
Complementos e Imprevistos

- = Duracién de la Actividad

Tabla 4 : Cronograma de actividades

Etapas del proyecto

El desarrollo de la investigacidn se planificd segun las siguientes etapas:

1.

Investigacibn de proyectos de caracteristicas similares: se revisé
investigaciones existentes respecto al desarrollo de aplicaciones
inalambricas de ECG. En esta etapa se hizo una visita al hospital regional
del IESS (Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social) de Cuenca, para
averiguar si manejan alguna de estas tecnologias a nivel local, o si los
equipos estan previstos para manejar conexiones inaldmbricas o

almacenamiento de datos.
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Conformacion de la red: se investigd acerca de los moédulos Zigbee
disponibles en el mercado, sus velocidades de transmision y su eficiencia
para transmitir un ECG legible. Ademas se reviso a fondo como se
estructura la red en si es decir cuantos nodos maximo se puede conectar en
la misma red, en qué modo se configura cada médulo (router, dispositivo
final o coordinador). En esta parte se realizé investigacion bibliografica, ya
que se estudid mas en concreto proyectos previos y sobre todo la teoria

sobre redes ZigBee.

Elementos de procesamiento: la investigacion bibliografica fue el método
mas usado, ya que se revisé hojas de datos de los dispositivos
controladores hasta hallar aquel que cumpla los requerimientos técnicos

necesarios, que sea de facil implementacion y econémico.

Descripcion funcional: descripcion de los parametros a considerar para la
configuracion de cada uno de los dispositivos que intervienen en la red,

micro controladores y transceivers.

Diseno del sistema SCADA: se escogié como plataforma para el desarrollo
del sistema a Labview 2009, ademas se investigd que herramientas de
desarrollo adicionales se necesitarian. Se establecié en que formato la

informacioén es visualizada en la computadora.

Presupuesto: se realizd visitas a proveedores locales de los dispositivos
seleccionados. Cabe destacar que es necesario traer en grandes cantidades
los elementos para que el precio final resulte ventajoso. Ademas en internet
se revisO los precios dados por las casas fabricantes. También se realizé

una comparativa con sistemas profesionales.
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4. GESTION DE PRODUCTOS

Procesamiento de la informacion levantada.

Para la elaboracion del estudio de este proyecto, se tuvo que investigar sobre

varios aspectos, a continuacion se detalla cada uno de los mismos.

4.1 Hospital del IESS

Tras la visita al hospital se concluyé que lamentablemente esté no cuenta con
ningun tipo de red inalambrica para el trasporte de la informacion de ECG. Sin
embargo, la UCI (Unidad de Cuidados Intensivos) del hospital cuenta con nueve
cubiculos, cada uno de los cuales tiene un monitor configurado Drager Infinity Vista
X XL, (ilustracion 12, derecha) los cuales ademas estan conectados mediante una
red cableada a la estacion de trabajo Infinity Multiview (ilustracién 12, izquierda).
Como caracteristicas principales de esta estacion de trabajo es que maneja hasta
16 pacientes y la informacion se visualiza en dos pantallas. Una de las principales
desventajas de este sistema es que necesita cableado, es decir la escalabilidad del
numero de cubiculos es muy compleja ya que es sumamente dificil pasar mas
cables por las diversas canaletas que estan actualmente instaladas. La estacién de
trabajo también maneja en tiempo real la hemodinamica del paciente, los datos

respiratorios y del ventilador y la ubicacion del paciente.

llustracion 12: Equipos del Hospital IESS UCI de Cuenca

Fuente: Autores

Ademas se tuvo acceso al area de clinica dentro del hospital, esta area contiene a

todos los pacientes que no han sido intervenidos quirirgicamente. En esta area los
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equipos de ECG no cuentan con ningun tipo de comunicacion entre ellos, no tienen
monitores y sélo puede imprimir localmente la sefal que se esta midiendo. Los
equipos que se manejan en esta area son los Schiller At — 1 tipo cardiovit, como se
muestra en la ilustracion 13. El instrumento maneja alarmas de electrodo suelto, bip
local de QRS. Posee una bateria recargable incorporada y fuente de alimentacion
integrada a la red. La impresion es visualizada en varias escalas como se muestra

en la tabla 5.

AMPLITUD TIEMPO
5 milimetros / mili voltio 5 milimetros / seg
10 milimetros / mili voltio 25 milimetros / seg

25 milimetros / mili voltio 50 milimetros / seg

Tabla 5: Escalas del ECG Schiller AT-1 (IESS Cuenca)

Fuente: Autores

i -k
HITNHIS

llustracion 13: Equipo de la zona de clinica en el hospital IESS de Cuenca (Schiller AT-1)

Fuente: Autores

Un sistema parecido al de la Unidad de Cuidados Intensivos seria muy util en el
area de clinica también, ya que se evitaria el constante traslado de equipos, de los
meédicos de la zona y ademas se asegura actuar con rapidez ante cualquier

situacion.
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4.2 Conformacion de lared Zigbee.

Modulo transceiver ZigBee MRF24J40MA:

Algunas de las bondades, necesarias para el presente trabajo, que prestan los

transceivers MRF24J40 de la familia microchip, son:
» Estandar IEEE 802.15.4.

Opera en la banda ISM 2.405-2.48 GHz
Data Rate: 250 Kbps (IEEE 802.15.4).

16 canales seleccionables

O O O O

Cristal integrado, ademas de un regulador de voltaje y una antena
PCB.

0 Hasta 120 m de alcance en exteriores y 30 en interiores.
» Tension de alimentacion recomendada de 2.4 a 3.6 v (3.3 v tipico).
» SPI interface, simple de cuatro cables, con el micro controlador.
= Bajo consumo de corriente:

0 Modo RX : 19 mA (tipico)
0 Modo TX: 23 mA (tipico)
0 Modo Sleep: 2 pA (tipico)

= Sensibilidad de -95 dBm

» +0 dBm a 36 dBm de potencia de salida.

M

GND 1 12 GND
RESET 2 11 GND
WAKE 3 10 VIN
INT 4 9 NC
sDl 5 8 CS
SCK 6 7 SDO

llustracion 14: Diagrama de pines del transceiver MRF24J40MA

Fuente: MICROCHIP MRF24J40MA Data Sheet

En la ilustracion 14, se muestra el diagrama de pines del MRF24J40MA, a
continuacion en la tabla 6 se describen las principales funciones y pines que
conforman el modulo inalambrico.
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Pin Symbol Type Description
1 GND Power |Ground
2 RESET DI Global hardware Reset pin
3 WAKE DI External wake-up trigger
4 INT DO Interrupt pin to microcontroller
5 SDI DI Serial interface data input
6 SCK DI Serial interface clock
7 SDO Do Serial interface data output from MRF24J40
8 CS DI Serial interface enable
9 NC — No connection (allow pin to float; do not connect signal)
10 VIN Power |Power supply
11 GND Ground |Ground
12 GND Ground |Ground

Tabla 6: Pines principales del moédulo inalambrico MRF24J40MA

Fuente: MICROCHIP MRF24J40MA Data Sheet

Eleccion de latopologia.

Como primer paso se definié que la topologia estrella es la mas adecuada para el
proyecto ya que se ajusta a las necesidades. Cada dispositivo final (end device)
solo tendra comunicacidon con el coordinador de la red y no con los otros
dispositivos finales. Es decir que de acuerdo a la estructura fisica del hospital, en
cada cuarto de los pacientes estara ubicado un end device ZigBee, que registrara
los valores de la sefial ECG. Cuando las sefales transmitidas del equipo ECG
llegan al dispositivo final, son nuevamente transmitidas a un médulo que estara
ubicado en la central de enfermeria que hara el papel de coordinador central de la
red, este recibira la informacion transmitida y podra diferenciar las sefiales

provenientes de cada paciente, por un esquema de direccionamiento definido.

Ya en la configuracion de la topologia, se establece un enlace punto a punto entre
cada dispositivo final y el coordinador mientras se realiza la transmisién de datos,
pero de la misma manera el coordinador actualiza su direccion de forma automatica

cuando se hace el cambio de dispositivo final a través de la interfaz.
Frecuencia de muestreo y resolucion.

En lo que se refiere a la parte de calculos partimos de establecer a la frecuencia de
muestreo para la adquisicion del ECG en 250 Hz y que el conversor A/D minimo

requerido sera de 12 bits, por lo tanto:

Bit rate ECG = 250 HZ * 12 bits = 3kbits /seg
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Por lo tanto se requiere 3 Kbps por cada paciente. La capa fisica y la capa MAC

requieren 133 bytes, por lo que:
Bit rate ECG = (3000/8) + 133 = 508 bytes

Se requiere en total 508 bytes por cada canal o paciente.
Numero maximo de dispositivos en la red.

Ya que la caracteristica de los médulos permiten una velocidad de hasta 128kbps,

entonces:
Bit rate ECG = (128000/8) = 16000
Numero de dispositivos = (16000/ 508) = 30 dispositivos.

Por lo tanto se deduce que se puede manejar hasta 30 dispositivos como maximo,

esto incluye coordinadores, routers y dispositivos finales.
Velocidad de comunicacion RS232C

Como ultimo se sugiere que la velocidad para la interface UART sea la minima que

comprenda todo el ancho de banda de ZigBee, es decir mayor a 256 Kbps.

Célculo de la distancia. Atenuacion de la sefial segun el

modelo de Friss

Toda sefial, al ser transmitida a través de un canal, sufre una pérdida de potencia
que depende del medio por el cual transita, limitando las conexiones a largas
distancias, ya que se puede distorsionar o introducir ruido a la sefal original.

La atenuacion normalmente se expresa en unidades logaritmicas (dB) y se obtiene
utilizando la relaciéon de calidad de sefal recibida (RSS, received signal strength).
En dispositivos completos es decir dispositivos finales de venta, la calidad de sefial
recibida es convertida a un indicador de sefal de calidad recibida (RSSI) el cual se
define como la relacion entre la potencia de recepcion y la potencia de referencia
(Prer), tal como muestra la ecuacion 1. Tipicamente la potencia de referencia
representa un valor absoluto de P;e= 1mW.
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RSSI = l()-logpi [RSSI]=dBm

Ref

Ecuacioén 1: Calculo de la calidad de la sefial recibida

Fuente: www.imd.uni-rostock.de/.../2007_10_05_-
_WISP2007_WeightedCentroidLocalizationInZigBee.pdf

En donde Prx es la potencia en el receptor, dicha potencia esta relacionada con

varios factores que muestran la ecuacion 2:

1\
P.=P. -G, -G,
RX w Yrx T Yex ( Ard }

Ecuacion 2: Potencia del elemento receptor

Fuente: www.imd.uni-rostock.de/.../2007_10_05_-
_WISP2007_WeightedCentroidLocalizationInZigBee.pdf

Donde:

PTX = Potencia de transmision

PRX =Potencia consumida en el receptor

GTX = ganancia de la antena del transmisor

GRX = ganancia de la antena del receptor

A = longitud de onda de la frecuencia del canal, generalmente valor de 0.125 mm

d = Distancia entre el transmisor y receptor

Para el caso analizado, en general las antenas tendran ganancias de 1, el A es de
0,125 mm por lo que la frecuencia en la que trabaja es de 2.4 GHz, y la potencia de
transmision es de 1 mW para el transceiver MRF24J40.

Sin embargo, en escenarios practicos, la distribucién ideal de P, no es aplicable,
porque la propagacion de la sefial de radio interfiere con muchos elementos como
reflexiones en objetos metalicos, superposicion de campos electromagnéticos,
difraccién en los bordes, refraccion por media con diferentes velocidades de
propagacion; etc. Estos efectos degradan la calidad de la P, determinada de forma
significativa. De este modo, la caracterizacion es totalmente experimental. El
presente disefio no contempla la experimentacién, sin embargo se ejemplificaran

resultados de proyectos similares.
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Para manejar el concepto de P, se utiliza otro, el concepto de calidad del enlace
(LQI: Link Quality Indicator), que viene definido en la norma de la IEEE 802.15.4
como una caracterizacion de la fuerza y/o la calidad del paquete recibido. La
medida puede ser implementada usando una estimacion de la potencia recibida, la
sefial a ruido o una combinacion de ambos métodos. El uso de los resultados de

LQI no es especificado en el estandar.

En el proceso de experimentacion, para caracterizar la distancia, se parte de un
modelo en el cual figura un nodo transmisor y un nodo receptor. El dispositivo
transmisor envia tramas continuamente al nodo receptor a la potencia de
transmisién que el nodo receptor le indica. El dispositivo receptor es el encargado
de estimar la distancia entre él y el transmisor en funcién de los datos que adquiere
de las tramas enviadas por este. Para ello toma varios valores de LQI y promedia

un valor medio que sera el considerado.

Como conclusién de la experimentacion se puede decir que para las distintas Py
(potencia de transmision), el nivel de LQI medido en funcion de la distancia
desciende conforme aumenta la distancia entre emisor y receptor. Para los niveles
altos de potencia recepcion, los valores de LQI obtenidos son altos, la sensibilidad
es menor pero el alcance es mayor. Para valores bajos ocurre lo contrario. Para
cada valor de Py se estiman valores diferentes, luego para cada uno de ellos existe
una tendencia que difiere de las otras en los parametros. Al conjunto de puntos
asociados con cada nivel de Py se le calcula la tendencia logaritmica. Esa ecuacion
sera la referencia a consultar por el nodo receptor (ante un valor de LQI y un valor
de Py dados) para estimar la distancia. Por supuesto, el dispositivo receptor debe

conocer y controlar el nivel de potencia de transmisién del otro dispositivo.
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llustracion 15: Atenuacion de dispositivos ZigBee en funcion de la distancia

Fuente: www.imd.uni-rostock.de/.../2007_10_05_-
_WISP2007_WeightedCentroidLocalizationInZigBee.pdf

En la ilustracion 15, se muestra al RSSI como un identificador de la calidad de la
sefial de potencia recibida P, en funcion de la distancia en metros. La curva inferior
muestra el RSS de un nodo Chipcon CC1010, muy similar al MRF24J40, que es el
que se usa para el presente. En este caso, los transceivers a emplear de
Microchip®© tienen caracteristicas como rango RSSI de 50 dB, una potencia tipica
de salida de 0 dBm con 36 dB para el control de rango de la potencia de

transmision.

4.3 Elementos de procesamiento

Una vez estudiado de forma detallada el medio de transmisién que se usara para
llevar a cabo este tipo de proyecto, se debe realizar una busqueda exhaustiva de

los dispositivos que se encuentran en el mercado.

Antes de empezar la busqueda, se especifican cuales son los principales
componentes y sus caracteristicas que seran beneficiosas para la implementacion,
y de forma esquematica una ilustracion inicial de cémo debe estar compuesto el
circuito impreso (PCB, Printed Circuit Board). Los componentes para la

implementacion del proyecto son los siguientes:
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Micro controlador: Estara compuesto por una CPU (Central Processing Unit),
una memoria y puertos de E/S. El micro controlador hara las tareas de
recepcion de los datos extraidos por los sensores, procesarlas y mandarlas
hacia el transceiver. Dentro de este componente se encuentra un médulo de
conversion A/D, con el cual se digitalizara la sefial de ECG. Se debe
mencionar también que el “micro” debera ser compatible con ZigBee, es
decir que sea apto para instalar y programar el ZigBee Stack. La familia del
micro controlador dsPIC30f3014, ver ilustracion 16, es la mas apropiada
para la ejecucion del proyecto ya que cuenta con ventajas que se acoplan al
sistema a implementar, como son:

= Acepta programacion y compilacion bajo C++

= Arquitectura de 16 bits

= Modulos SPI

= Dos moédulos UART con buffers FIFO

= Conversor (A/D) de 12-bits con:

= velocidad de conversion 100 Ksps (muestras/segundo)

= Hasta 13 canales de ingreso

= Tecnologia CMOS de bajo consumo

= Rangos de temperaturas de nivel industriales para exteriores.

AVoD

Ass

ANI/RBY
AN10/RB10
AN11/RB11
AN12/RB12
EMUC2/0C1/RDO
EMUD2/CCZ/RD1
Vop

Vss

RFD

RF1
UZRX/CN17/RF4
U2TX/CN18/RF5
U1RX/SDI1/SDA/RF2
EMUD3/UATX/SDO1/SCL/RF3

MCLR ]

ANONREF+/CN2/RBO ] 2
AN1/VREF/CN3/RB1 [z
AN2/SS1/LVDIN/CN4/RB2 ] +
AN3/CNE/RB3 O s

AN4/CNB/RB4 [ 5

ANS/CN7/RB5 O 7
PGC/EMUC/ANB/OCFARBE &
PGD/EMUD/ANT/RBT O &

ANB/RBS [ 10

voo O

Vss 012

OSC1/CLKIN Y13

OSC2/CLKO/RC15 O 1+
EMUD1/SOSCIT2CK/U1ATX/CN1/RC13 15
EMUC1/SOSCO/TICK/U1ARX/CNO/RC14 L 18

FLOEA0EDIASP

INTO/RAT1 17 EMUC3/SCK1/RFE
IC2/INTZ/RD8 : E IC1/INT1/RD8
RD3 = RD2
Vss 42 VoD

llustracion 16: Diagrama de pines del dspic 30f3014

Fuente: MICROCHIP 30F3014 DATA SHEET

Dadas las caracteristicas de esta familia de microcontroladores, es
necesario decir que los recursos que llevaron a la eleccidén de este radican
en el médulo A/D de 12 bits el cual ya es suficiente para trabajar con la
sefial electro cardiografica. Ademas la programacion puede correr bajo C++

lo que implica un proceso mas sencillo de programacion. La arquitectura de
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16 bits lo hace lo suficientemente rapido y confiable en el procesamiento de
los datos. EI modulo SPI (Interface Serial para Periféricos) quiza es lo mas
indispensable en el micro ya que es la manera en cdmo se comunicara con
el médulo inalambrico. La tabla 7 describe las funciones principales que se

usan de estos microcontroladores.

. Pin Buffer -
Pin Name Type Type Description

ANO-AN12 I Analog Analog input channels.
ANB and AN7Y are also used for device programming data and
clock inputs, respectively.

AVDD P P Positive supply for analog module.

AVES P P Ground reference for analog module.

SCK1 e} ST Synchronous serial clock input/output for SPI1.

SDI1 I ST SP!1 Data In.

SDO1 o] — SPI1 Data Qut.

SS1 | ST SPI1 Slave Synchronization.

Tabla 7: Descripcion de pines del dspic 30f3014

Fuente: MICROCHIP 30F3014 DATA SHEET

e Equipo ECG: sera el elemento encargado de capturar las mediciones
cardiacas. La seleccion y estudio de estos dispositivos queda fuera de este
proyecto a pesar de ser la fuente de datos, por lo tanto no se profundizara

en detalles.

o SPI (Serial Peripheral Interface): sera el bus que se usara para conectar el

micro controlador con el transceiver.

o PSU (Power Supply): sera necesaria la presencia de una pila para mantener

operativos los componentes detallados anteriormente.

4.4 Construccion fisica.

Una vez detallados los dispositivos necesarios, se especifican las caracteristicas y
condiciones que deben cumplir para poder utilizarlos. Las condiciones van acorde
con el tipo de proyecto que se pretende llevar a cabo. Dejando de lado que deben
ser compatibles con ZigBee, condicion indiscutible para poder plantearse su

utilizacion, los principales requisitos impuestos son los siguientes:
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¢ Tamano reducido: tratandose de un proyecto que se basa en la realizacién
de medidas en diferentes partes del cuerpo, los dispositivos que deben
efectuar las operaciones de medida y envio de datos deben ser lo mas
pequefios posibles. Por ello se han de descartar elementos de gran tamafio
(hablamos de elementos que no deben superar los 2-3cm) y por
consiguiente de mayor peso (se prefieren dispositivos lo mas ligeros
posible). Se trata de una de las condiciones primordiales ya que
componentes voluminosos incomodarian al paciente y a su vez dificultarian

la manera de medicion.

e Solucién completa: con ello se refiere a encontrar una PCB que incluya tanto
el transceiver como el microcontrolador. A parte de facilitar el trabajo en el
momento de busqueda de los distintos dispositivos compatibles unos con
otros, una solucion completa ayudaria a cumplir con la condicion anterior,
puesto que vendrian integrados de fabrica todos los componentes y

probablemente el tamafo seria el mas reducido posible.

e Bajo consumo: no se trata de una de las condiciones mas importantes para
cumplir ya que ZigBee se caracteriza por su bajo consumo. De todos

modos, al incorporar la pila a la PCB se contempla este punto.

Se ha optado por trabajar con dispositivos Microchip© por cuestiones de
precios, estan disponibles en el medio y ademas la programacion es familiar, ya
que basicamente seria la codificacion de un micro controlador. Caracteristicas
como el tamafo y el consumo también fueron tomadas en cuenta para la
seleccion. A continuacion, en la tabla 8, se muestra una comparativa de varios

fabricantes de tecnologia ZigBee.
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XBee Pro Texas
EasyBee | AMPEDRF | Microchip ATMEL :
XBee XBee-PRO Instrument
Tamafo
(cm) 243x276 | 243x320 | 26x2 | 27x15 | 178x279 3x2x0.1
[LxWxH]
Peso 3 W
S S
Transceiver Si Si S Si i (ATBERF230) {0C2500)
E : = Si Si
Micro No No No St S {ATmegal281) | (MSP430F2274)
c“";:"“ 40mA 45mA 20mA 25mA 19mA 15.5mA 13.3mA
c""{‘_;"“" 40mA 295mA 18mA 50mA 23mA 16.5mA 21.2mA
Pila 2136V | 3034V | 2136V 3.3V 3.3V 3.6V 3.6V
P::f;ad“ 1.25-2mW | 10-50mW 1mW 1mW 2-3mW AmW ImW

Tabla 8: Comparativa de médulos ZigBee

Fuente: http://redalyc.uaemex.mx/redalyc/pdf/944/94411386009.pdf

4.5 Descripcion funcional.

Comunicacién moédulo — micro controlador.

Como se menciond, tanto el transceiver inaldambrico como el micro controlador son
de la casa fabricante Microchip, lo que permite que la comunicacion entre ellos sea

mas sencilla ya que son parametros comunes que los dos dispositivos manejan

Antenna MRF24.J40 PIC® MCU
CS | o
4] -l
p— Ree | e 8 SDI | sDo
Circuitty || mEN K inle} » SDI
£
SCK |- SCK
INT > INTx
Fower Memery WAKE |- Vo
Management
RESET |- Vo
\_{ D’J 20 MHz
Crystal

llustracion 17: Conexién micro controlador — moédulo

Fuente: DATA SHEET MRF24J40
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Como se muestra en la ilustracion 17 el micro controlador se conecta con el
transceiver MRF24J40 mediante el bus SPI (SDO, SCK 'y SDI). El micro controlador
es el master SPI y el transceiver actia como esclavo. La antena puede ser dipolo o
de cualquier otro tipo, en este caso es una antena PBC. Los transceivers RF de
Microchip se alimentan con 3.6 v. Dependiendo de la aplicacion puede usarse

baterias o pilas que suministren ese voltaje.
ZENA.

Zena es el software que microchip provee para realizar el analisis de red, la
configuracién de los médulos inalambricos y es el que se usara en el proyecto.
ZENA PC contiene herramientas para crear archivos de configuraciones especificas
para ciertas aplicaciones. Una gran ventaja es que Zena genera el cédigo C
partiendo de una configuracion totalmente grafica basada en opciones vy
parametros. El programa tiene la habilidad de analizar el trafico de red previa
mente capturado y que ademas trabaja en tiempo real. En la ilustracion 18 se
muestra el entorno de desarrollo ZENA.

= HEE
Zigez Tevice | Transceiver | Endpoints | Secuiy [ 200 [aPs | wiMac] BIC |
MAC fddr Tiansceiver Pawer
[l
H(S“;ﬂeK O Decimal Iritial Power Source

Disposable Battery [~]

rZigBee Device Typ: |EEE Device Tupe— p-Available Pawer Sources———
71 Zighee Coordinator O FFD ] Mains Power
) ZigBee Router Disposable Battery

(=) Zighee End Device & RFD [[] Rechargeable Battery

| ZD0/ARS /MWK MAC Defauls for Device Type. | L1 Eemske PAN Coordinater

RFD Internal Data Request Rate [seconds]

Manufacturer Code (Hex) fooo
G

llustracion 18: Software Zena para la programacion del médulo inalambrico"'

Fuente: Autores

“PANEL FRONTAL DEL SOFTWARE ZENA
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Diseiio del firmware de los transceiver MRF24J40MA con

Zena.

Mediante Zena se configura los principales parametros necesarios en los
transceivers MRF24J40MA, de una manera sencilla y en un entorno gréfico de facil

manejo para el usuario.

Como parametros principales a tomar en cuenta en la configuracion de los médulos

con Zena, se destacan:
ZigBee device.

o ZigBee device type: selecciona el tipo de dispositivo, es decir si va a
funcionar como router end device o coordinador.

o MAC Address: es la direccion MAC del dispositivo. Por defecto los primeros
pares ya viene dados por Microchip. Aqui es donde se define el
direccionamiento de todos los elementos y su interaccion ordenada en la
red.

o Transceiver Power: selecciona el tiempo de encendido del dispositivo.
Puede ser permanente o periddico y esta en funcion del tipo de aplicacion,
para este caso conviene que estén siempre encendidos.

e Inicial power source: permite seleccionar el tipo de fuente, como ser

alimentacion principal de la red, con pilas recargables o normales.
PIC

e Target device: Selecciona el microcontrolador a emplear, su frecuencia de
trabajo y el baudrate del UART.

Cabe destacar que estos son los requerimientos fundamentales del programa, Zena
posee mas funciones que estan fuera del alcance de este proyecto. Luego de
configurar lo necesario en Zena, se genera un archivo en cédigo C el cual se puede

abrir desde MPLab y enlazarlo con el firmware del micro controlador.
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Diagrama de flujo del firmware para el controlador 30f3014.

La ilustracion 19 presenta un diagrama de flujo de las funciones basica que el

firmware del controlador llevara a cabo.

BTIguraciones
iniciales

 —
M
)
L

no

Tiempo de
adguisicion ¥

si

Y

Adguirir datos del
ECG

no

Tiempo de
transmision 1

lsi

Transmision de datos al
transceiver

llustracion 19: Diagrama de flujo para el dspic 303014

Fuente: Autores

Como muestra la ilustracién 19, lo que mas interviene en la programacion del
controlador es la adquisicion y transmision de la informacién es decir el médulo A/D
y el médulo SPI. El tiempo de adquisicion de los datos del ECG se calcula con el
inverso de la frecuencia de muestreo de 250 Hz, es decir cada 4 milisegundos. El
tiempo de transmision de los datos al transceiver es mucho mas amplio, en un valor

cercano a un segundo.

2 y/éase el anexo “ Programacion del micro controlador 30F3014
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4.6 Sistemas SCADA.

Para la visualizacion y almacenamiento de los datos adquiridos y transportados por
el sistema, es necesario desarrollar un software amigable y sencillo de manejar. Es

asi que se opto por el ambiente visual de Labview.

El primer paso es definir las magnitudes a mostrar y almacenar, en este caso
sefiales ECG. Como ventaja principal esta el uso de variables compartidas (Shared

variable), como se muestra en la ilustracién 20.

¥ Shared Variables : \

llustracion 20: Variables compartidas

Fuente: http://personal.redestb.es/efigueras/memoria.htm

Como caracteristicas y ventajas principales del programa estaran:
o Registro Automatizado
e Motor de Alarma
o Tiempo Real y tendencia historica
¢ Administrador de Seguridad

e Conectividad Empresarial

Bases de datos

Alarmas.

Como se mencion¢ al inicio, las alarmas que se implementarian son para los casos

extremos de bradicardia y taquicardia, cuyos valores se muestran en la tabla 9.
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Parametro | Valor | Alarma
Pul=os =80  |Taquicardia
Pulsos =H0 Bradicardia

Tabla 9: Valores para alarmas

Seguridad.

Es necesario que el manejo de la informacién maneje un nivel de seguridad para el
acceso a la misma. Es asi que como parte del software se tomara en cuenta

usuarios y contrasefas.

Red y conectividad.

Aunqgue en el presente no se realizé configuraciones para llevar la informacion a la

red, Labview lo permite con un poco mas de desarrollo e investigacion.

Registro.

Los datos son almacenados en tiempo real en un archivo de reportes que puede ser
tanto en Excel como un archivo de texto y que no necesita de codigo adicional.
Ademas el almacenamiento serd automatico es decir mientras corra o este el

programa en ejecucion la informacién se estara almacenando.

El registro de la sefial ECG no es continuo ya que conlleva demasiados recursos de
memoria del CPU, sin embargo se plantea que la grabacion de la sefial sea manual
y monitoreada por el usuario. Para dicha accion el panel frontal esta dispuesto con
la opcion de grabar detener y ademas de mostrar el tiempo que lleva la grabacion

de la senal.

Se debera almacenar los siguientes datos por cada paciente:

e Informacién general

o Nombre

o0 Apellidos

o Teléfono

0  Fecha de nacimiento
o Sexo

. Tabla de PATOLOGIAS que tiene los siguientes campos:

o Cddigo de alarma
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0 Horay dia de la alarma

o  Descripcion
e Tabla de INCIDENCIAS que tiene los siguientes campos:

o Fecha de ingreso

o Fecha de alta.

4.7 Presupuesto

El andlisis de costo se ha basado en los siguientes indices:

- Costos de hardware.

- Costos de desarrollo.

Costos de hardware.

Los valores que se presentan a continuacion fueron obtenidos en CORPOIMPEX
ubicado en la ciudad de Cuenca en las calles Alfonso Jervez y la Av. Huayna-
Capac. Se hizo una comparacién con los precios directos de la casa fabricante
mostrados en la pagina web de Microchip, tal como se observa en la tabla 10.

P. P.en 100 P. P. en 100
Descripcion unitario(Microchip) unidades unitario(localmente) unidades
dspic30f3014 4,62 3,82 7,85 6,73
MRF24J40MA 18,95 18,95 20,75 20,75
Componentes
placa madre 10,00 8,50 7,00 5,95
PCB placa madre 20,00 20,00 18,00 18,00
MAX 232 0,75 0,64 1,25 1,06
TOTALES /
MODULO: 54,32 51,91 54,85 52,49

Tabla 10: Cotizaciones de los médulos

Fuente: Autores
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Costos de desarrollo.

Se presenta en la Tabla 11 varias opciones de programadores para los micro

controladores.

Descripcion P. unitario(Microchip) P. unitario(localmente)
Pic kit 1l 35,00 65,00
Pic kit Il 45,00 116,25
MPLABICD2 116,00 216,00

Tabla 11: Cotizaciones de los programadores

Fuente: Autores

Para el desarrollo del visor y de |la base de datos es necesario plantear los costos

que se muestran en la tabla 12:

Descripcion Unidades P. unitario
$)
Licencia de desarrollo para Labview 1 2500
Licencia de aplicacion para Labview 1
PC + monitor 1 800
Cable RS232C 1 9,00
TOTAL : 3309
Tabla 12 : Cotizaciones de licencias de software
Fuente: Autores
La tabla 13 indica los costos por mano de obra:
Descripcion Profesional 1 Profesional 2

$) )

Instalaciéon 100 100
Disefio de software 500 500

Tabla 13: Cotizaciones para mano de obra

Fuente: Autores
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Una vez detallados todos los costos se procede a realizar los calculos para el

presupuesto final que se muestra en la tabla 14.

Costos (unidad producida)

Materia prima

Componentes de médulos 54.85
PC + Pantalla de visualizaciéon 800,00
MPLABICD2(Quemador) 216,00
Cable RS232C 9,00

*kkk

Licencias por  desarrollo por se esta prorrateando para 10
computadora 250,00 unidades de ventas proyectadas  ****
Licencias para  aplicacion  por

computadora

Mano de Obra

2 Profesionales (Disefio e instalacion) 1.200,00

Gastos de fabricacion 50,00
TOTAL COSTO / UNIDAD 2.575,00
Ingresos

Precio de venta

Costo de fabricacion 2.575,00
.+ 10% utilidad 257,50
TOTAL precio de venta: 2.832,50

Capacidad de produccion

2 Unidades mensuales

Tabla 14: Presupuesto final

Fuente: Autores
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El presupuesto como se muestra esta disefiado para una estacion de monitoreo
remota, es decir para un paciente, claro que debe aumentarse el valor de $ 54.85

por cada paciente mas que se requiera.

En el mercado se encuentran diversos modelos de equipos y sistemas a los cuales
el proyecto busca sustituir. Tomando como referencia el sistema Infinity Multiview
Work Station de Siemens, el proyecto presenta una ventaja considerable en lo que
se refiere al valor final y al valor de instalacion. El sistema aleman no especifica un
costo exacto Unicamente del sistema de trasmisién y de base de datos, el precio
final incluye equipos completos, los cuales se encuentran sobre los veinte mil
ddlares, en comparaciéon de los 2832 délares de la propuesta planteada, esto

representa un beneficio.

Ademas el proyecto estd disefiado para ser implementado en equipos ya
existentes, como por ejemplo en el area de clinica del hospital del IESS, en donde
cuentan con equipos ECG que imprimen localmente la informacion. Los equipos de
este hospital son Schiller at 1 como ya se dijo, cada uno tiene un costo aproximado
de 1200 dolares. Lo que el proyecto busca es utilizar estos mismos equipos
costosos e implementarlos para que muestren la informacion remotamente y
conseguir un sistema automatizado usando la inversion previamente hecha. Es un
valor agregado sumamente importante para los centros de salud y de gran ayuda

para el personal que ahi labora.

Como se mencion¢ el proyecto esta dispuesto para trabajar en diversas areas de
los hospitales, sin embargo se investigd que la prioridad estd en las salas de
Cuidados Intensivos. Por ejemplo recientemente el Hospital Vicente Corral Moscoso
fue equipado por el gobierno con 12 instrumentos para la sala de cuidados
intensivos. Estos equipos son sumamente caros y no tienen ningun sistema
centralizado para su monitoreo, es decir no se esta aprovechando al maximo las
capacidades de los equipos. En el campo local de Cuenca dispone de 15
Hospitales y 14 Clinicas de los cuales casi todos tienen una sala de cuidados
Intensivos o un area de clinica, es decir el mercado en Cuenca es amplié para la
venta del producto. Por decir el Hospital del Rio cuenta con salas de Cuidados
Intensivos de neo natos, en donde las situaciones pueden volverse sumamente

criticas en un segundo, por lo que un monitoreo remoto se hace imprescindible.
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5. APLICACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

A continuacién se muestra como seria la distribucion dentro del hospital (ver

ilustracion 21) de todos los equipos que se han mencionado incluyendo los end

devices (ED) el coordinador y la PC para mostrar la informacion.

Pacientes

EDIE

ED ED
. L | '
Pacient — x5
acientes \\::, \\::, 2
A ED ,:_’.} Centro de monitoreo
I
e v -4 .
2.2) o e

. S
coordinador

Pacientes

llustracion 21: Disefio de la red en el espacio fisico del hospital.

Fuente: http://rosario2009.sabi.org.ar/uploadsarchivos/p10.pdf

El disefio final describe varios procedimientos como son el adquirir, acondicionar y

digitalizar la sefial ECG. La topologia de la red es en estrella como se dijo ya que se

establece un enlace punto a punto entre cada dispositivo final y el coordinador

mientras se realiza la transmisién de datos, pero de la misma manera el

coordinador actualiza su direccion de forma automatica cuando se hace el cambio

al dispositivo final a través de la interfaz. La conexion de los dispositivos finales con

el equipo de ECG es directa, es decir la conexion con la circuiteria interna del

equipo y puede ser con cable multipar pero de gran calidad. En la ilustracion 21 y

22 se muestra el disefo final visto sobre un plano optativo de un hospital y de cada

habitacion.
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PLACA FINAL DE ADQUISICION Y CENTRAL DE MONITORED
ENVIO DE LA INFORMACION

Interfaz con
software

J @

) YW

’ ( i‘ '.. Comuln'lcac'lén
( % . seria

Recepcion de
Elecirocardiograma las sefiales

Comunicacian Serial
)) ) Comunicacién Inaldmbrica

comunicacion
directa con ECG

llustracion 22: Disefo de la red en cada habitacion

Fuente: http://rosario2009.sabi.org.ar/uploadsarchivos/p10.pdf

Una vez definida como va a ser la disposicion fisica de los elementos, el siguiente
paso es mostrar lo que podria ser el modulo final tanto el end device como el
coordinador. En la figura 23, 24 y 25 se muestra el modulo final recordando que
este incluye el transceiver, y el micro controlador. Ademas el moédulo también

incluye la antena pcb.

llustracion 23: Transceiver MRF24J40MA con conexion al micro controlador

Fuente: http://redalyc.uaemex.mx/redalyc/pdf/944/94411386009.pdf

Lo siguiente es una breve descripcion acerca de las principales funciones que debe
realizar el coordinador de la red ZigBee, y a su vez aquellos procedimientos que se
deben programar especificamente para este proyecto.

Las funciones basicas que se encuentran en la programacién de un coordinador

para una red ZigBee son las de creacién de direcciones y de la inicializacion de la
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unidad de control de los enlaces. La funcion de creacion de direcciones es
fundamental a la hora de inicializar la red, puesto que para que sea posible la
comunicacioén entre un dispositivo final (ED) y coordinador (CO) ambos deben estar
identificados de algun modo. También se debe mencionar que se requiere una
variable que almacene estas direcciones. En segunda instancia se tiene el
procedimiento de inicializacién de la unidad de control para los enlaces. Aqui se
realiza la configuracion y calibracién del controlador, tanto la velocidad de

transferencia como la velocidad de procesamiento.

Una vez realizados los dos procedimientos anteriores, el nodo central esta
dispuesto a inicializar la red. Una vez comentados todos los procedimientos que
debe realizar el CO antes de poder interactuar con los nodos de la red, se describe
las otras funciones que se han programado especificamente para el proyecto. Estas
dos funciones son: preparacion del envio y la transmision del mensaje (mensaje +

longitud).

La primera de estas dos funciones se encarga de la preparacion del envio. En este
procedimiento se lee la informacién a ser transmitida. La segunda funcion realiza la

transmisién de la informacion.

En lo que se refiere a la programacién de los end devices'®, se dira que el primer
procedimiento a realizar es la generaciéon de direcciones e inicializacion de la

unidad de control para los enlaces multipunto.

Una vez realizadas estas dos operaciones, el programa creara un enlace con el
nodo central de la red (coordinador). Creado el enlace ya es posible el envio de
paquetes de datos.

Se debe declarar dos buffers de almacenamiento, y a su vez dos variables que
indican cual de los dos buffers se esta utilizando y cual de los dos buffers se esta
enviando. El motivo ha sido el poder asegurar que mientras se envian datos hacia

el coordinador, los datos que siguen llegando al ED desde el ECG no se pierdan.

% Dispositivo final Zigbhee de caracteristicas limitadas
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llustracion 24: Diagrama de conexion transceiver-microcontrolador

Fuente: www.edaboard.com/ftopic386702.html
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llustracion 25: Diagrama esquematico de conexion del micro al transceiver

Fuente: Autores

El transceiver MRF24J40 necesita, ademas un circuito de interface' formado en su

mayoria por elementos pasivos, para su funcionamiento.
Software de monitoreo.

Como ultima etapa del proyecto esta el desarrollo de software para la visualizacion

y almacenamiento de la informacion. El programa comienza solicitando un registro

1 véase el anexo “Circuito de interface del MRF24J40MA”
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de usuario lo que se muestra en la ilustraciéon 26. Puede clasificarse el acceso de

nivel de informacién a mostrar de acuerdo al nivel de usuario.

Lo siguiente en ejecutarse es un cuadro de dialogo (ver ilustracion 27) en donde se
preguntara al usuario si desea ingresar un nuevo paciente o si desea ingresar al
visor principal de todos los pacientes actuales. En caso de ingreso de nuevo
paciente, se llena el formulario de la ilustracion 28, al pulsar “aceptar” se grabaran
los datos del paciente y consecuentemente aparecera el visor principal, mostrado

en la ilustracién 29.

En el panel principal se visualiza cuantos pacientes se encuentran atendidos. En
general se mostrara el nombre y numero de cuarto o cama de cada uno como se
muestra en la ilustracién 30. Aqui también se ve la opcion de almacenar la sefal y
el tiempo que la misma lleva almacenandose. Ademas en la opcion historial clinico,
se visualiza la informacién que se almacenara, de manera particular, los codigos de

alarma con su descripcion y datos personales del paciente, ver ilustracion 34.

Paso 1: Registro

REGISTRO

I usuario
I contrasena
INGRESAR :" "

llustracion 26: Seguridad de acceso para el monitoreo

Fuente: Autores

Paso 2: Opciones iniciales

ELIGA OPCION

| INGRESAR NUEVO PACIENTE]

| visorPRINCIPAL |

llustracion 27: Opciones principales

Fuente: Autores
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Paso 3 (opcional): Ingreso de nuevo paciente

Paso 4: Visor principal

Ingrese los datos del Paciente

Nombre

o ) Edad

Apellido

1 ;# Cuarto

Patologia

llustracion 28: Ingreso de nuevo paciente

Fuente: Autores
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Paso 5: Informacién Clinica

llustracion 30: Historial clinico (informacién a almacenar)

Fuente: Autores

llustracion 29: Panel principal del proyecto

Historia clinica del paciente

Paciente #

Nombre: Carlos
Apellido: Barbecho Davila
Telefono: 2803546

Fecha de Nac: 23/04/1986
Sexo: Masculino

Cod Alarma: 601
Hora y fecha: 23h10 23/04/2010
Descripcion: Taquicardia

Fecha ingreso: 16/04/2010
Fecha salida:

Fuente: Autores
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6. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Para concluir este estudio, se puede tomar en cuenta los siguientes aspectos:

Desde el punto de vista tecnolégico, se vio que ZigBee es el dispositivo adecuado
para este tipo de proyecto, debido a su bajo costo, bajo consumo y a la tasa de bits
de transmision, lo cual, en teoria, permite conectar hasta 30 dispositivos a la vez,
para su monitoreo, ya que 256kbps son suficientes para la transmision de una sefial
de ECG de punto a punto.

Su implementacion directa a equipos de electrocardiografia existentes, no
compromete la vida de las baterias de los mismos, ya que su consumo es minimo,
y a su vez, es una alternativa econdmica, en comparacion con las tecnologias

inalambricas competidoras.

Se escogio la solucion de Microchip, debido a la facilidad que implica el desarrollo
en sus dispositivos, y también que hay casas representantes en el medio, lo cual
facilita su adquisicion. En cuanto a sus prestaciones técnicas, se puede decir que la
combinacion PIC Transceiver de Microchip, consumen muy poca corriente, y

cumplen con los requisitos minimos de este proyecto, como ser:

- Distancia de propagacién de 30m.

- Resolucion del A/D de 12 bits.

- Modulo SPI para comunicacion PIC-Transceiver.

- Modulo UART para la comunicacién con la PC.
El software ZENA resulta ser una herramienta muy util, ya que genera plantillas en
el lenguaje C, las mismas que contienen toda la configuracion del transceiver, esto

ahorra mucho tiempo de programacion.

Las ventajas de SCADA como se sabe, recaen en la forma organizada de
almacenar y presentar la informacion, de igual manera la gestion de alarmas y
seguridad, que son aspectos de suma importancia cuando se trata del cuidado de

un paciente.

Se vio también que la topologia mas conveniente a usar es estrella, debido a la
naturaleza de la red, la cual no requiere de routers para el traspaso de la

informacion.

Los equipos existentes en el mercado, orientados a las areas de cuidados

intensivos, también transmiten otras sefales, lo que los hacen mas complejos y
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costosos, sin embargo, en el area de clinica, no justifica tener un equipo de estos,

debido a que la situacidon de los pacientes no amerita de tanta informacion.

El presente proyecto es factible, debido a que su implementacion permite hacer
frente a otros equipos de la misma naturaleza que existen en el mercado, los cuales
pueden ser adquiridos a precios mucho mayores que la inversion requerida para

desarrollar el sistema propuesto.

Actualmente ningun hospital, o clinica de Cuenca, estan provistos de sistemas de
monitoreo inalambricos, por lo que el mercado para el producto aun no ha sido
explotado, se espera que a futuro haya una mayor demanda de los mismos,

siguiendo la linea de la evolucion tecnoldgica.

Recomendaciones:

Este proyecto esta orientado a equipos de electrocardiografia que no cuenten con
una conexién de red, por lo que se recomienda hacer su adaptacion en los mismos,
para su uso en las areas de clinica, que son las areas que no cuentan con equipos

de monitoreo, a diferencia de cuidados intensivos.

ZigBee es una tecnologia nueva, por lo que se espera, evolucione poco a poco,
como se ha visto con otras tecnologias, hasta lograr su perfeccion. Se recomienda
su estudio mas profundizado e incentivar que las futuras generaciones lo usen

como solucién para comunicaciones inalambricas.

Tecnolégicamente el proyecto esta en la capacidad de soportar mas sefales, como
ser oximetria, temperatura, tensiometria, y otras, por lo que seria conveniente su
estudio para una futura implementacion, aunque esto implique una disminucién de

los dispositivos finales, de la red.

ZigBee es una red WPAN, es decir que originalmente esta creada para pequefas
distancias, las casas fabricantes ofrecen dispositivos que cubren distancias de
hasta 100m tedéricamente, pero en la practica no se ha comprobado la factibilidad
de los mismos, por lo que se sugiere buscar medios alternativos de redes

inaldmbricas para proyectos que requieran cubrir distancias mayores a 30m.

Se recomienda también, buscar una solucion USB para la transmision PIC-PC de

los coordinadores, debido a sus prestaciones.
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El software de visualizacion podria ser desarrollado con el médulo DSC de Labview,
lo que facilitaria enormemente su programacion. En este proyecto no se contemplo
esta opcion debido a que resultan costosas las licencias para el modulo DSC, sin
embargo en caso de ser necesario podria reajustarse el presupuesto para incluir

dichos costos.
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8. ANEXOS

ANEXO

1

Circuito de interface del MRF24J40MA

MRF24J40
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Lista de materiales para el circuito de interface del MRF24J40MA

MRF24J40

ANEXO 2

442 BILL OF MATERIALS

TABLE 4-3: MRF24J40 BILL OF
MATERIALS
Designator Description

C2 Chip Capacitor 0402 COG 0.5P
C3 Chip Capacitor 0402 X7R 10N
C4 Chip Capacitor 0402 COG 47P
Ch Chip Capacitor 0402 COG 47P
C6 Chip Capacitor 0402 COG 47P
c7 Chip Capacitor 0402 X7R 10N
ca Chip Capacitor 0402 X5R 1U
C9 Chip Capacitor 0402 COG 100P
C10 Chip Capacitor 0402 COG 47P
cn Chip Capacitor 0402 X5R 100N
G12 | Chip Capacitor 0402 X5R 100N
C13 | Chip Capacitor 0402 COG 47P
G14 | Chip Capacitor 0402 COG 0.5P
C15 | Chip Capacitor 0402 COG 0.5P
C16 | Chip Capacitor 0402 COG 0.5P
G17 | Chip Capacitor 0402 COG 0.3P
C18 | Chip Capacitor 0402 COG 20P
C19 | Chip Capacitor 0402 COG 20P
IC1 MRF24.J40-IML

IC2  |Buffer, SC70 Package, NC7S7125PSX
L1 Chip Inductor 0402 10N

L2 Chip Inductor 0402 10N

L3 Chip Inductor 0402 5.6N

L4 Chip Inductor 0402 4.7N

R1 Not Placed

Xi 20 MHz Crystal
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