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Resumen

La monitorizacion de variables fisiologicas en
personas con movilidad reducida es de vital
importancia para realizar una correcta evaluacion de
su estado funcional. En este trabajo, se presenta un
sistema de monitorizacion basado en un reloj
inteligente que permite monitorizar y almacenar la
frecuencia cardiaca del usuario en tiempo real. El
sistema  propuesto estd compuesto por dos
aplicaciones, una para el reloj inteligente y otra para
el teléfono movil del usuario. Para validar el sistema,
se han realizado diferentes ensayos con el reloj
inteligente TicWatch Pro 3 y el teléfono movil Xiaomi
11 Lite 5G. Los resultados muestran unas mediciones
adecuadas, continuas y en tiempo real, mejorando la
oferta comercial actual.
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1 INTRODUCCION

Hoy en dia, segun cifra la Organizaciéon Mundial de la
Salud (OMS), hay mas de mil millones de personas
con alguna discapacidad, lo que supone casi un 15%
de la poblacion mundial [1]. En un estudio de 2011 la
OMS estima que el 1% de la poblacion mundial tiene
problemas de movilidad [2]. Concretamente, en
Espafia hay 2,5 millones de personas con movilidad
reducida [3]. Ademads, la discapacidad mévil aumenta
exponencialmente con la edad, siendo este uno de los
tipos mas comunes de deficiencias funcionales [4].

Para estas personas, realizar una correcta evaluacion y
monitorizacion de su estado funcional es de vital
importancia. Esto permite realizar una deteccion
temprana y disminuir los riesgos derivados de la
propia evolucion o sintomatologia de su enfermedad.
Asi mismo, esto puede contribuir al desarrollo de
tratamientos especificos que permitan mejorar la
calidad de vida de las personas afectadas. Para ello,
es necesaria una buena monitorizacion del estado
fisioldgico del usuario que consiste en desarrollar
sistemas que puedan medir y cuantificar los signos

vitales que son indicadores del estado funcional del
paciente [5].

Con la intencion de dar respuesta a esta necesidad,
algunos autores han monitorizado variables como la
temperatura corporal, la frecuencia cardiaca y/o la
oxigenacion en sangre. Sin embargo, algunas
investigaciones han concluido que para determinar el
estado de una persona no es aconsejable utilizar la
oxigenacion en sangre como variable mas
significativa, siendo mas recomendable usarse como
indicador auxiliar [6]. Por otro lado, se observa que
las temperaturas corporales elevadas coinciden con el
aumento de la frecuencia cardiaca [7]. Por lo tanto, del
analisis bibliografico, se concluye que la frecuencia
cardiaca es el indicador mas relevante para identificar
el estado fisiologico de los usuarios, aunque pueda
complementarse con otras mediciones.

La frecuencia cardiaca (FC) es la cantidad de veces
que el corazén late por minuto. En un adulto sano
suele tener entre 60 y 100 latidos por minuto. En
deportistas, esta medicion puede descender hasta 40
latidos por minuto.

Se puede obtener con un monitor pulmonar y medir el
consumo pulmonar de oxigeno [7]. Otra forma es
fijando un cinturéon pectoral con un sistema de
adquisicion como el FC PolarH10 [8]. También se
puede obtener mediante un medidor de oxigeno de
mufieca con una precision de £2% [6], con cintas
electromecanicas EMFi (Electro-mechanic Films)
[9]-[11], con senales de fotopletismografia (PPG) de
corta duracion a través de smartphones [12] o con
mediciones de electrocardiogramas (ECGQG) realizadas
con dos electrodos colocados en los lados del torax
[13].

La mayoria de estas opciones suponen una carga y
responsabilidad para el paciente, ya que hay que
ajustarlas con cableado y de manera invasiva en el
pecho o la mufieca, lo cual supone un obstaculo mayor
dificultad para su uso diario. Por ello, en los ultimos
afios, diferentes grupos de investigacion han
empezado a utilizar dispositivos como relojes
inteligentes[14], [15] o bandas que rodean el pecho
para realizar este seguimiento de la manera menos
invasiva posible[8].
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Los relojes inteligentes, ademas de ser un elemento de
uso cotidiano, permiten la captura de variables
fisiolégicas como temperatura, oxigenacién o
frecuencia cardiaca sin provocar incomodidad afiadida
a la persona. Aun asi, la frecuencia con la que obtienen
estos datos suele ser bastante pequefla y vienen
programados para realizar las mediciones solo durante
periodos de actividad fisica intensa. Ademads, estos
relojes comerciales, no permiten adquirir los datos en
tiempo real y guardarlos de forma eficaz en un fichero
accesible tanto para el usuario como para el personal
sanitario. No obstante, para las personas con
movilidad reducida y para sus cuidadores, es de vital
importancia conseguir unos buenos historicos de su
actividad diaria continua y en tiempo real.

Ante esta situacion, en este trabajo se presenta un
sistema de adquisicion de datos basado en un reloj
inteligente que permite medir, monitorizar y guardar
los datos de forma continua e inalambrica en tiempo
real. Para ser mas exactos, como primer paso de la
investigacion, este articulo se centra en la
monitorizacion de la frecuencia cardiaca. El sistema
propuesto estd compuesto por dos aplicaciones, una
para el reloj inteligente y otra para el teléfono movil
del usuario. A diferencia de los sistemas comerciales,
obtiene los datos de manera continua durante todo el
dia en tiempo real y los almacena en una base de datos
accesible tanto para el usuario como para el personal
sanitario. Realizando un seguimiento continuo podran
detectarse los diferentes estados que experimenta la
persona a lo largo de todo el dia y con ello se pueden
detectar malos habitos y anomalias. Al tratarse de un
dispositivo cotidiano, permitird al usuario acceder
directo a los historicos y a las medidas en tiempo real
que obtiene el sistema. Ademas, al estar incorporado
en dispositivos de uso cotidiano y no invasivos, su uso
no supondria un coste adicional para los usuarios.

El resto del articulo se organiza de la siguiente manera.
En la seccion 2, se describe el desarrollo y disefio del
sistema para la monitorizacion de la frecuencia
cardiaca. En la seccidn 3, se detalla la validacion de
este software y se realiza un analisis de los resultados.
Por tltimo, en la seccion 4, se resumen los resultados
obtenidos y se enfatiza en las ideas y conclusiones mas
relevantes.

2 SISTEMA MONITORIZACION

El sistema de monitorizacion esta compuesto por dos
aplicaciones: una aplicacion para el reloj inteligente y
otra aplicacion para el teléfono movil. Como se puede
ver en la Figura 1 el sistema de monitorizacion
funciona a través de una conexion Bluetooth
comunicando el reloj inteligente con el teléfono movil
de forma inalambrica.
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Figura 1. Vision general del sistema de monitorizacion.

A lo largo de todo el dia el reloj almacena datos y los
muestra para el usuario. Posteriormente, en caso de
querer analizarlos o procesarlos estos son extraibles a
una hoja de Excel con solo seleccionar esa opcion.
Esta puede almacenarse en el propio teléfono o
enviarse por email desde la misma aplicacion del
movil. Asi, al estar todo concentrado en una aplicacion
sencilla, que consta de cuatro pantallas, se consigue un
sistema mucho mas accesible para una gran variedad
de usuarios.

El software de monitorizacion desarrollado es
compatible con dispositivos Android. En el caso de la
aplicacion para el reloj inteligente, esta es valida para
dispositivos corporales con sistema operativo basado
en Android, en concreto Wear OS. Este sistema
operativo, a diferencia de otros, permite acceder a los
datos primarios de los sensores en tiempo real. De
igual manera, la aplicacion del teléfono movil esta
disefiada para poder ser instalada en cualquier
dispositivo movil que cuente con una version de
Android 10 o superior.

Ambas aplicaciones se han desarrollado en el entorno
Android Studio para asi poder adaptarse facilmente a
diferentes tipos de relojes y teléfonos modviles que
funcionen con el sistema operativo de Android. El
lenguaje de programacion en el que se ha
implementado ha sido Java. A continuacion, se realiza
una descripcion mas detallada de las dos aplicaciones
desarrolladas incluyendo imagenes.

2.1. Aplicacion para reloj inteligente

Para la aplicacién del reloj inteligente se ha disefiado
una interfaz grafica (Figura 2). La aplicacion
determina si el sensor de frecuencia cardiaca estd
disponible en el dispositivo. Si es asi, se accede al
sensor, a través de las clases y métodos que
proporciona la plataforma Android.

Una vez comprobado que el sensor esta disponible, lo
siguiente es establecer una conexion Bluetooth con el
movil. El protocolo que se ha utilizado para la
conexion Bluetooth tiene la arquitectura servidor-
cliente, siendo el reloj el servidor. Este se encarga de
crear un hilo de comunicaciéon y se mantiene a la

https://doi.otg/10.17979/spudc.9788497498418.0122 123



XLIII Jornadas de Automatica

escucha hasta que le llegue una peticion de conexion.
Cuando la peticion es solicitada y aceptada, se bloquea
ese hilo de conexion para que los dos dispositivos
puedan realizar la transferencia de datos.

ON/OFF

CONECTAR

Frecuencia Cardiac

ENVIAR

Figura 2. Interfaz de la aplicacion del reloj.

Tras establecer la conexién se leen los datos
adquiridos por el sensor y se envian hasta que el otro
dispositivo cierre la conexion. La frecuencia con la
que se envian los datos es de 1s. Ademas, mientras se
esté produciendo la transferencia de datos se imprimen
en pantalla los valores de la frecuencia cardiaca en
tiempo real, para no perder esa funcionalidad tipica de
los relojes comerciales.

2.2. Aplicacion para teléfono movil

El objetivo principal de la aplicacion del teléfono
movil es la de visualizar y guardar en tiempo real los
datos obtenidos a través de una conexion inalambrica.
Asimismo, permite crear una base de datos con el fin
de guardar los datos para su posterior procesamiento.

En cuanto al almacenamiento de los datos, se ha
creado una Base de Datos en SQLite. Se han disefiado
dos tablas: en la primera se almacenan los usuarios y
la fecha / hora de registro y en la segunda se
almacenan en la misma fila los datos de la frecuencia
cardiaca y el usuario al que pertenecen.

Teniendo esto en cuenta, se ha diseflado una
aplicacion que consta de 4 pantallas (ver la Figura 3).
En la primera pantalla se registra el usuario del que se
van a recoger los datos y automaticamente se guarda
en la base de datos junto con la hora en la que se ha
hecho el registro. En el caso de que se introduzca el
mismo nombre de usuario saltara un mensaje de error
informando de que ese nombre ya esté registrado.

La segunda pantalla gestiona toda la conexion
Bluetooth ademas de visualizar en tiempo real los
valores de frecuencia cardiaca que se van recibiendo.
En el caso del moévil, para establecer una conexion
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Bluetooth, primero se realiza una busqueda de los
dispositivos que hay disponibles y se imprimen en una
lista. De esa lista se selecciona el dispositivo con el
que se quiere conectar y de esa manera se finaliza la
busqueda de dispositivos. A continuacion, el movil
solicita la peticion de conexion para que el reloj la
acepte. Una vez establecida la conexion comienza la
transferencia de datos, los cuales se imprimen en esa
misma pantalla. Internamente, los valores recogidos se
van guardando en un array para posteriormente poder
graficarlos.

La tercera pantalla permite mostrar los datos
transferidos (guardados en el array) en un grafico,
guardarlos en la base de datos, exportar los datos a
formato csv y realizar el envio del documento a través
del email.

La cuarta y tultima pantalla, se ha programado y
disefiado para realizar busquedas a través del nombre
de usuario e imprimir el grafico de frecuencias
correspondiente a ese usuario junto con la fecha y hora
en la que se hizo el registro.

3 VALIDACION EXPERIMENTAL

Con el fin de validar la eficacia y robustez del sistema
de monitorizacion desarrollado, se han realizado
diferentes ensayos. Para ello, se ha utilizado el reloj
inteligente TicWatch Pro 3 [16]. En cuanto a sus
caracteristicas, es un reloj inteligente que cuenta con
conexion Bluetooth como sistema de transmision
inaldmbrica, cuenta con SO Android y con un
conjunto de sensores donde esta incluido el sensor de
frecuencia cardiaca. Como hardware de adquisicion,
se ha usado el teléfono moévil Xiaomi 11 Lite 5G [17].
Este teléfono moévil cuenta con una version de
Android 11 instalada de fabrica.

Para comprobar que los datos obtenidos en las
monitorizaciones son correctos, se han realizado las
pruebas con dos relojes inteligentes diferentes. Por un
lado, se ha utilizado la aplicacion desarrollada con el
TicWatch y, por otro lado, un AppleWatch de séptima
generacion con su propia aplicacion comercial. A
pesar de no poder extraer histdricos de este ultimo, ni
obtener una medicion en tiempo real, permite
almacenar y visualizar los datos, validando asi la
aplicacion propuesta. Con el objetivo de poder
comparar las pruebas realizadas por ambos relojes se
han empleado dos métricas cominmente utilizadas
para comparar series temporales: error RMSE (Root
mean square error) y error MAE (mean absolute
error).
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ON/OFF BLUETOOTH
NUEVO USUARIO BUSEAR SERDOR
COMECTAR

GUARDAR DESCONECTAR

BUSCAR IDENTIFICADOR

BuscAR  Anell

Frecuencia Cardiaca

FRECUENCIA CADIACA

F

Frecuencia cardiaca:93 MOSTRAR DATOS
EXPORTAR & CEV ENVIAR POR EMAIL
SHFUIENTE
HUEVO LISUARID ATRAS
SWARENTE ATRAS SIGLBNTE
Pantalla 1 Pantalla 2 Pantalla 3 Pantalla 4

Figura 3. Las 4 pantallas que componen la aplicacion movil: Pantalla_1. Registro del usuario, Pantalla_2.
Gestion de la conexion inalambrica, Pantalla_3. Monitorizacion, Pantalla_4. Busqueda de historicos.

Se han realizado varias pruebas en las que el individuo
ha permanecido en sedestacion como posicion inicial,
seguido de una prueba de esfuerzo (franja limitada por
las rayas discontinuas verdes, desde el segundo 260 al
segundo 340, en la Figura 4) y finalmente vuelta a la
posicion de inicio para su recuperacion.

Los resultados obtenidos (ver Figura 4) muestran
como los valores recogidos por el Applewatch son
similares a los capturados por el TicWatch a través de
la aplicacion disefiada. Los errores RMSE y MAE
logrados al comparar ambas evoluciones temporales
son 7.17 y 4.34, respectivamente. Cabe mencionar que
la frecuencia de obtencion de los datos a través del
Applewatch era de 5 segundos frente a la frecuencia
de obtencion de 1 segundo de la aplicacion de
monitorizacion en tiempo real. Ademas, el sistema
desarrollado almacena los datos de manera continua y
no solo en la actividad deportiva.

Una vez validado que la medicion es adecuada y con
indice de error aceptable, se ha querido probar la
aplicacioén para personas con movilidad reducida ya
que la mayoria de los relojes comerciales estan
disefiados para la monitorizaciéon de la actividad
deportiva. En estos ensayos, se ha comprobado con el
TicWatch que la aplicacion captura y almacena datos
de forma adecuada. Los ensayos han consistido en
monitorizar a una persona en silla de ruedas.

Validacién de la frecuencia cardiaca

—TicWatch

SEDESTACION — Applewatch

SEDESTACION

{rom)
8

[=]
S

Frecuencia cardiaca
oo
o

ESFUERZO

60
0 100 200 300 400 500 600
Tiempo (s)

Figura 3. Resultados de la prueba de validacion.

Para que la prueba sea mas real, la monitorizacion se
ha realizado en la calle, pasando por diferentes tramos,
cuestas y zonas de obras. Se diferencian 4 zonas
diferentes en la monitorizacion que se muestra en la
Figura 5. La primera de ellas se trata de una zona de
cuesta con pendiente ascendente, la segunda una zona
de cuesta descendente, la tercera una zona del
embaldosado propio de Bilbao y la cuarta y ultima,
una zona de obras. En esa misma figura se puede ver
coémo los valores de las frecuencias obtenidas oscilan
entre los 65 y 95 rpm. Valores que concuerdan con lo
que afirma la teoria, puesto que los valores de la
frecuencia cardiaca de una persona en reposo suelen
estar entre los 60 y 100 latidos por minuto.
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Monitorizacion en silla de ruedas
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Figura 5. Monitorizacion de persona en silla de ruedas por las
calles de Bilbao: (1) Pendiente ascendente, (2) Cuesta
descendente, (3) Embaldosado, (4) Zona de obras.

Durante las monitorizaciones no ha habido ningin
momento de desconexion entre los dos dispositivos y
no ha habido perdida de datos. En esta ultima
monitorizacion (Figura 5), se han grabado 18 minutos
y se han recogido 1110 muestras.

El reloj ha tenido una buena aceptacion por parte del
individuo al que se monitoriza, no ha causado ninguna
molestia y su utilizacion, tanto del propio reloj como
de la aplicacion ha sido sencilla.

4 CONCLUSIONES

A la vista del aumento de personas con movilidad
reducida y la necesidad de realizar una correcta
evaluacion y monitorizacién de su estado de salud,
recientemente, se propone utilizar dispositivos
vestibles como relojes inteligentes para realizar
monitorizaciones no invasivas. Por ello, se observa la
importancia de contribuir con un software adaptable a
una gran variedad de dispositivos de uso cotidiano.

En este contexto, se ha desarrollado un sistema de
monitorizacion compuesto por dos aplicaciones
software, una para un reloj inteligente y la otra para un
teléfono movil. Estas aplicaciones permiten
monitorizar en tiempo real y de manera no invasiva e
inalambrica la frecuencia cardiaca del individuo y
almacenar esos datos en una base de datos.

Los diferentes ensayos de validacion realizados han
demostrado que las aplicaciones monitorizan de
manera efectiva en tiempo real, mejorando con creces
la frecuencia de muestreo y continuidad de medicion
de otros relojes comerciales. Ademas, se muestra en
todo momento en la pantalla del teléfono movil el
valor de la frecuencia cardiaca a la vez que se
almacena en una base de datos.

A diferencia de otras aplicaciones que solo permiten
monitorizar la frecuencia cardiaca, el sistema de
monitorizacion disefiado permitira en un futuro
adquirir més datos (otras variables auxiliares que
complementen las mediciones de la frecuencia
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cardiaca como son la temperatura corporal, la
oxigenacion en sangre o la presion arterial) de manera
que permitira monitorizar con alto grado de detalle el
estado de salud de personas con movilidad reducida en
su vida diaria.

A futuro, esta aplicacion podria ser ttil en el sector
sanitario puesto que la creacion de una base de datos
en tiempo real puede contribuir al desarrollo de
sensores virtuales que ayuden al personal sanitario. La
monitorizacion del estado del paciente en su actividad
diaria, puede aportar informacion 1til para definir los
tratamientos futuros para la prevencion del
empeoramiento de diferentes enfermedades.
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English summary

HEART RATE MONITORING USING
NONINVASIVE TECHNOLOGY FOR
PEOPLE WITH REDUCED MOBILITY

Abstract

The monitoring of physiological variables in people
with reduced mobility is of essential for a correct
evaluation of their functional state. In this work we
present a monitoring system based on a smart watch
that allows the user's heart rate to be monitored and
stored in real time. The proposed system consists of
two applications, one for the smart watch and one for
the user's mobile phone. To validate the system,
different tests have been carried out with the TicWatch
Pro 3 smartwatch and the Xiaomi 11 Lite 5G mobile
phone. The results show adequate, continuous, and
real-time measurements, improving the current
commercial offer.

Keywords: Monitoring; Heart rate;
Reduced mobility.

Smartwatch;
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