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Glosario 

 

Síndrome: Conjunto de síntomas o afecciones que se presentan juntos y sugieren la 

presencia de cierta enfermedad o una mayor probabilidad de padecer de la enfermedad. 

Fatiga: Es una sensación de falta de energía, de agotamiento o de cansancio. 

Burnout: También denominado síndrome del quemado o síndrome de quemarse en el 

trabajo, es un trastorno emocional de creación reciente que está vinculado con el ámbito laboral, 

el estrés causado por el trabajo y el estilo de vida del empleado. Este síndrome puede tener 

consecuencias muy graves, tanto a nivel físico como psicológico. 

Fibromialgia: Enfermedad que se caracteriza por un dolor muscular crónico de origen 

desconocido, acompañado de sensación de fatiga y otros síntomas. 

Etiopatogenia: Es el origen o causa del desarrollo de una patología. 

Sensor: Es un objeto capaz de variar una propiedad ante magnitudes físicas o químicas, 

llamadas variables de instrumentación, y transformarlas con un transductor en variables 

eléctricas. 

Pulsioxímetro: Método no invasivo, que permite determinar el porcentaje de saturación 

de oxígeno de la hemoglobina en sangre de un paciente con ayuda de métodos fotoeléctricos. 

Glucosa: La glucosa es la principal fuente de energía necesaria para asegurar el buen 

funcionamiento de las células del organismo. Estas necesitan energía para estar en activo, 

mantener las funciones vitales (el latido cardíaco, los movimientos digestivos, la respiración, 

entre otras), la temperatura corporal y los movimientos musculares. 

Espectroscopia: Es el estudio de la interacción entre la radiación electromagnética y 

la materia, con absorción o emisión de energía radiante de cuerpos incandescentes. 



 

 

 

Hipoglucemia: También conocida como bajo nivel de glucosa o de azúcar en la sangre, 

ocurre cuando el nivel de glucosa en la sangre cae por debajo de lo normal. 

Hiperglucemia: También conocida como alto nivel de glucosa o de azúcar en la sangre, 

ocurre cuando el nivel de glucosa en la sangre supera el nivel normal. Diabetes. 

Sistemas no invasivos: Procedimientos no invasivos no involucran instrumentos que 

rompen la piel o que penetran físicamente en el cuerpo.  

Biosensor: Instrumento para la medición de parámetros biológicos o químicos.1 Suele 

combinar un componente de naturaleza biológica y otro físico-químico. 

Mini-biosensor: Instrumento biosensor de tamaño mini o microscópico que se adapta al 

cuerpo como una parte del mismo, para su fácil comportamiento y desenvolvimiento. 

Enzimas: Son moléculas orgánicas que actúan como catalizadores de reacciones 

químicas, es decir, aceleran la velocidad de reacción. Comúnmente son de naturaleza proteica, 

pero también de ARN. 

Lactato: Se produce continuamente en el metabolismo y sobre todo durante el ejercicio, 

pero no aumenta su concentración hasta que el índice de producción no supera al de eliminación. 

Este depende de varios factores, como los transportadores mono carboxilatos, concentración de 

LDH y capacidad oxidativa en los tejidos. 

Neurotransmisor noradrenalina: La sustancia conocida como noradrenalina es un 

neurotransmisor y hormona que actúa en múltiples puntos del organismo humano. Se trata de una 

catecolamina, grupo de sustancias configurado por noradrenalina, dopamina y adrenalina las 

cuales provienen de la tirosina y que junto a la serotonina, acetilcolina, glutamato, glicina, 

opioides, anandamida y GABA forman parte de los principales neurotransmisores cerebrales. 

https://www.monografias.com/trabajos4/proyinf/proyinf.shtml#cite_note-J._W._Severinghaus-1
https://www.monografias.com/trabajos13/memor/memor.shtml
https://www.monografias.com/trabajos12/desorgan/desorgan.shtml
https://www.monografias.com/trabajos11/usbmem/usbmem.shtml
https://www.monografias.com/trabajos11/contrest/contrest.shtml
https://www.monografias.com/Computacion/Redes/


 

 

 

Tono vagal: es propuesto como un índice novedoso de la vulnerabilidad y reactividad al 

estrés con aplicaciones en todas las ramas de la medicina, y con valor particular para la pediatría. 

Este artículo propone un modelo que enfatiza el papel del sistema nervioso parasimpático y 

particularmente del nervio vago al mediar la homeostasis y definir el estrés. La medición del tono 

vagal cardiaco se propone como un método para valorar, sobre una base individual, tanto la 

respuesta al estrés como la vulnerabilidad al estrés. 

Cicloergómetro:  para realizar pruebas cardiovasculares, calcular la capacidad VO2 y 

más, es decir; es un aparato para medir la respuesta fisiológica a una tasa estándar de producción 

de trabajo (producción de potencia) de persona cuyo peso ha cambiado. 

Desplazamiento Cardiovascular: Término utilizado para referirse al fenómeno según el 

cual la frecuencia cardiaca tiende a elevarse a partir de los 10 minuto de un esfuerzo a pesar de 

que este sea constante y que es más evidente en personas poco entrenadas, la desviación 

cardiovascular se produce con el ejercicio prolongado, y se incrementa con calor y 

deshidratación. 

Metabólicas: Relacionado con el metabolismo (el conjunto de todos los cambios 

químicos que ocurren en una célula o un organismo para producir la energía y los materiales 

básicos necesarios para importantes procesos vitales). 

El bulbo: En el bulbo raquídeo se pueden encontrar conexiones nerviosas tanto motoras 

como sensoriales, pasando a través de él los diferentes tractos nerviosos. Se trata de un núcleo 

neurovegetativo, encargándose del mantenimiento y funcionamiento de los órganos de forma 

automatizada y ajena a la consciencia. Mantiene asimismo las constantes vitales. Se trata pues de 

una zona de gran importancia para la supervivencia del ser humano. 

Hipotálamo: Es una zona del cerebro que produce hormonas que controlan: 

https://www.monografias.com/trabajos16/hidrografia-santiago-estero/hidrografia-santiago-estero.shtml


 

 

 

• La temperatura corporal 

• El hambre 

• Los estados de ánimo 

• La liberación de hormonas de muchas glándulas, especialmente la hipófisis 

• La libido 

• El sueño 

• La sed 

• La frecuencia cardíaca 

Actividad Simpática o Sistema Nervioso Simpático: El sistema nervioso 

simpático prepara el cuerpo para situaciones que requieren estado de alerta o fuerza, como 

situaciones que despiertan temor, ira, emoción o vergüenza (situaciones de “lucha o huida”). En 

este tipo de situaciones, el sistema nervioso simpático estimula los músculos cardíacos para 

aumentar la frecuencia cardíaca, dilata los bronquios de los pulmones (incrementa la retención de 

oxígeno) y causa la dilatación de los vasos sanguíneos que irrigan el corazón y los músculos 

esqueléticos (aumentando el suministro de sangre). 

Actividad Parasimpática o Sistema Nervioso Parasimpática: El sistema nervioso 

parasimpático está activo durante los períodos de digestión y descanso. Estimula la producción de 

enzimas digestivas y estimula los procesos de digestión, micción y defecación. Reduce la presión 

arterial y las frecuencias cardíaca y respiratoria, y conserva la energía mediante la relajación y el 

descanso. 

pCO2: es la presión parcial de dióxido de carbono (CO2) en la sangre arterial. También 

se representa como PaCO2. Expresa la eficacia de la ventilación alveolar, dada la gran capacidad 

https://es.wikipedia.org/wiki/Banda_ISM
https://www.monografias.com/trabajos11/memoram/memoram.shtml
https://www.monografias.com/trabajos28/arquitectura-von-neumann/arquitectura-von-neumann.shtml


 

 

 

de difusión de este gas. Es un buen indicador de la función respiratoria y refleja la cantidad de 

ácido en la sangre (sin contar el ácido láctico). 

Medula suprarrenal: Parte interna de la glándula suprarrenal (un órgano pequeño 

situado encima de cada riñón). La médula suprarrenal produce sustancias químicas como la 

epinefrina (adrenalina) y la norepinefrina (noradrenalina) que participan en la transmisión de 

impulsos nerviosos. 

Endocrino: El sistema endocrino, también llamado sistema de glándulas de secreción 

interna, es el conjunto de órganos y tejidos del organismo, que secretan un tipo de sustancias 

llamadas hormonas. Las hormonas son liberadas al torrente sanguíneo y regulan algunas de las 

funciones del cuerpo en puntos muy alejados de donde son producidas. 

Volumen sistólico: Es la cantidad de sangre que expulsa el ventrículo izquierdo en cada 

sístole y se expresa en ml de sangre por latido cardíaco. Los valores normales en reposo rondan 

oscilan entre 70 a 90 ml/lat. 
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Resumen 

 

El presente proyecto está basado en la problemática actual y recurrente frente a las 

enfermedades laborales en el personal manufacturero de las industrias colombianas, las cuales 

tienden a generar dificultades tanto en las compañías y empresas aseguradoras, como también en 

la calidad de vida de los trabajadores. Después de realizar un análisis teórico frente a las variables 

en el cuerpo humano que determinan problemas físicos a largo plazo, se selecciona la frecuencia 

cardiaca y oxigenación en la sangre para la respectiva implementación. Se establece de la misma 

manera la posibilidad de generar una recepción y transmisión de esta información de manera 

remota a través del módulo LoRa, teniendo en cuenta que el uso de la frecuencia para la 

transmisión de datos será diferente a las redes convencionales de Wifi y bluetooth, evitando así la 

prohibición del uso de esta nueva aplicación en las empresas. 

A partir de las pruebas realizadas, se evidencian necesidades frente al uso de baterías con 

mejores características en vida útil y tiempo de descarga; y basado en lo anterior, complementar 

el estudio en el aumento del tiempo de medición de dichas variables. No obstante, basado en las 

diversas lecturas y rangos de error respecto a la ubicación de los transductores, se define el uso de 

estos sensores en la muñeca (posterior al ligamento carpal palmar), la más indicada debido al 

trabajo manual de los usuarios. A través del sistema en funcionamiento, es posible detectar que la 

implementación es asertiva frente al estudio, generando una medición en tiempo real (para una o 

varias personas), bajo un sistema de comunicación remoto, con capacidad en transmisión de 

información, interfaz de lectura, almacenamiento y prevista para el análisis de datos. 

Palabras clave: Enfermedades laborales, Sensores, LoRa, Signos vitales 



 

 

 

Abstract 

 

This research project is based on the current and recurrent problem of occupational 

diseases among manufacturing personnel in Colombian industries, which tend to generate 

difficulties for companies and insurance companies, as well as for the quality of life of workers. 

After performing a theoretical analysis of the variables in the human body that determine 

long-term physical problems, the heart rate and blood oxygenation are selected for the respective 

implementation. 

It is established in the same way the possibility of generating a reception and transmission 

of this information remotely through the LoRa module, taking into account that the use of the 

frequency for data transmission will be different from conventional Wifi and Bluetooth networks, 

thus avoiding the prohibition of the use of this new application in companies. 

From the tests performed, it is evident that there is a need to use batteries with better 

characteristics in terms of useful life and discharge time; and based on the above, to complement 

the study by increasing the measurement time of these variables. 

However, based on the different readings and error ranges regarding the location of the 

transducers, the use of these sensors on the wrist (posterior to the palmar carpal ligament) is 

defined as the most indicated due to the manual work of the users. 

Through the system in operation, it is possible to detect that the implementation is 

assertive against the study, generating a real-time measurement (for one or several people), under 

a remote communication system, with capacity in information transmission, reading interface, 

storage and planned for data analysis. 

Keywords: Occupational illnesses, Sensors, LoRa, Vital Signs. 
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1. Planteamiento del problema. 

 

En la actualidad las enfermedades y los accidentes laborales demarcan un precedente 

debido a su alta afluencia en el territorio colombiano, generando consigo estudios para la 

prevención y cuidados correspondientes, los cuales se convirtieron en normativa para las 

compañías privadas y públicas. El Ministerio de Salud del gobierno colombiano ha generado 

desde el año 2007 informes que muestran el comportamiento de la salud en el trabajo, 

especificando las actividades económicas con mayor riesgo, que corresponde a un porcentaje 

total de participación del 81% de la ARL (Administradora de Riesgos Laborales), en actividades 

ligadas a la agricultura, caza, pesca, explotación minera, construcción, deporte, comunicaciones 

entre otras. (Ministerio de la Protección Social, 2007, p.50). 

De acuerdo al informe ejecutivo de la segunda encuesta nacional de las condiciones de 

seguridad y salud en el trabajo en el sistema de riesgos laborales, en compañía de la organización 

iberoamericana de seguridad social y encabezada por el Ministerio de trabajo de la República de 

Colombia del año 2013, informa que dos de cada tres centros de trabajo en Colombia han 

generado accidentalidad en los últimos 12 meses, es decir; un promedio de 26 accidentes por 

cada centro de trabajo por año (Ministerio del Trabajo, 2013, p.31). Teniendo en cuenta lo 

anterior, se determina una evaluación de jornadas laborales establecidas porcentualmente por el 

estudio del Ministerio de Salud, así: 54% son jornadas ordinarias de 8 horas, 5,1% son jornadas 

menores de 8 horas, 8,6% son turnos fijos, 29% son turnos rotatorios y 3,6% no poseen horario 

definido. Siendo entonces consideradas las actividades de mayor percentil (el 54% jornadas 

ordinarias y 29% turnos rotativos) con un total de 83%, las que ocasionan mayor tendencia a 

lesiones musculares esqueléticas con un promedio (4 años consecutivos) de 67% de la totalidad 
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de las enfermedades presentadas a las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y un promedio (4 

años consecutivos) del 89% de la totalidad de enfermedades presentadas a la ARL. (Ministerio de 

la Protección Social, 2007, p.48, 56). 

Teniendo en cuenta los estudios antes mencionados, evidencian las afectaciones de 

trabajadores por las extensas jornadas laborales y el esfuerzo físico que se presenta en las 

mismas, de esta manera la investigación comparte un sentido social e interviene en aspectos de la 

vida diaria con mayor porcentaje de personas asalariadas en Colombia. Este sobreesfuerzo físico 

a nivel general de cada ser humano no es medible o detectable, ya que depende de las sensaciones 

y también de factores como índice de masa corporal, principios de movimiento, enfermedades 

hereditarias, etc.; es decir, que no se evidencia con antelación el daño al sistema óseo o muscular 

hasta el momento de encontrar incomodidad, molestia o después de tiempo constante en la misma 

condición, lo que ocasiona en algunos casos lesiones leves que pueden transformarse a 

moderadas o graves según el grado de reiteración de la actividad. Para este caso la medición y 

antelación a los daños físicos (en algunos casos irreparables) fundamentan la verdadera 

problemática para los trabajadores y las compañías. 

El síndrome de agotamiento también conocido como “burnout” es determinado como 

diagnóstico médico. (Alejandro Melamed, 2019). Algunos expertos como el Dr. Francisco Javier 

Hidalgo Tallón y el Dr. L.M. Torres, también describen la existencia de otros trastornos, como el 

estrés o la depresión, detrás del agotamiento. F. J. Hidalgo (2012) afirma: “…La fibromialgia es 

una enfermedad de prevalencia elevada cuya etiopatogenia aún no es bien conocida. Se han 

descrito implicaciones de corte psico-neuro-endocrino-inmunológico, lo que justifica una clínica 

dispar en la que predominan el dolor, la fatiga crónica, los trastornos del sueño y los trastornos 

afectivos…”. De acuerdo a la investigación de (Segura, 2014), sugiere que muchas personas que 
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experimentan síntomas de agotamiento laboral no creen que sus trabajos sean la causa principal. 

Cualquiera que sea la causa, el agotamiento laboral puede afectar la salud física y mental. De 

igual manera afirma: “…El agotamiento profesional se describió originalmente como una 

condición mental caracterizada por disminución del desempeño laboral, sensación de impotencia 

y frustración e incapacidad para alcanzar objetivos o metas laborales. Para algunos autores, el 

agotamiento profesional es un conjunto de signos y síntomas mal definido, en tanto que para 

otros es una enfermedad en sí misma y un problema potencial de salud pública…” Para esto es 

necesario considerar las problemáticas sistemáticas que se puedan presentar en los lugares, 

tiempos y maneras de ejecución del trabajo. 

Teniendo en cuenta los niveles de energía en el cuerpo humano, existen enzimas de 

oxidación aeróbica, como también pancreáticas (elastasa) que permiten determinar a través de 

análisis biológico de sangre el nivel de cansancio, estrés, factores de alimentación, hidratación, 

electrolitos, entre otros. Algunas enzimas como las anteriormente mencionadas y metabolitos se 

producen o excretan del cuerpo humano durante el metabolismo al generar esfuerzo físico o 

cambios de estado de los músculos. A su vez sus niveles de medición demarcan el 

funcionamiento normal o de agotamiento. A partir del abuso excesivo de la energía del cuerpo, 

este debe generar la producción anaeróbica de energía metabolizando la glucosa, convirtiéndose 

en ácido láctico. El cuál tampoco puede superar unos niveles de aumento significativo debido a 

que ocasionaría daños severos (falta de oxígeno) y sintomatología de desequilibrio o en casos 

graves hasta el coma.  

Estos conceptos agudizan la problemática, fundamentada en los rasgos de accidentalidad 

o incapacidad de los trabajadores, y demarcan una constante preocupación sobre las entidades de 

regulación de la salud en el trabajo en Colombia, los cuales de acuerdo al artículo 13 de la Ley 
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1562 de 2012 indican las multas y sanciones para las compañías que no cumplan con el Sistema 

de Riesgos Laborales y teniendo en cuenta el decreto 472 de 2015, un mal seguimiento en el 

orden de este sistema de riesgo ocasionaría para las empresas, desde infracciones de cientos de 

millones de pesos, hasta la clausura y cierre de la misma. Así, se establecen límites legales, 

sociales, económicos y políticos, siendo esta una necesidad de envergadura nacional, la cual 

podrá ser desarrollada para un posible aporte a la solución. A pesar de que la temática de salud 

presentada es distante en el desarrollo productivo de la aplicación en electrónica; los elementos 

de medición y sistemas de control aportan datos para el análisis médico, a través de adelantos 

tecnológicos que faciliten la maniobrabilidad y tomen la importancia de este trabajo conjunto. 

Teniendo en cuenta la problemática planteada, el proyecto se encuentra basado en el 

desarrollo de un sistema que permita la lectura de variables fisiológicas en paralelo tales como la 

frecuencia cardiaca y la saturación de oxígeno por medio de sensores no invasivos, que a su vez 

conlleve a la transmisión de datos de forma inalámbrica y su correspondiente almacenamiento en 

una base de datos de fácil acceso, para posteriormente permitir el análisis y tabulaciones por 

personal calificado de la salud, que determine y diagnostique los resultados. Este sistema 

permitirá a su vez verificar los niveles de agotamiento físico y su posible influencia en los 

accidentes laborales, y los daños probables a través del tiempo al trabajador. 
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2. Justificación 

 

El proyecto incurre en la asociación de términos, conocimiento y secciones del macro 

proyecto implementado por la facultad de Ciencias de la Salud de la Fundación Universitaria 

María Cano para el pregrado de Fisioterapia (investigación y análisis de características 

fisiológicas), en conjunto con el semillero de investigación Itmedia (integración de datos a la 

nube e interfaz gráfica) y la Facultad de Ingenierías en el pregrado de Ingeniería electrónica de la 

Universidad Antonio José Camacho. De acuerdo al planteamiento y alcance de la investigación, 

se generarán aportes de medición y parametrización de signos en el cuerpo humano (frecuencia 

cardiaca y saturación de oxígeno) de manera constante, que permitirá el análisis en un tiempo 

determinado (variaciones de tiempo dependiente de: materiales usados, velocidad en la 

transmisión de datos, entre otras) de la situación física del trabajador, para lo cual se podrán 

determinar a partir de sistemas de análisis de riesgo un preámbulo de anticipación a 

enfermedades por agotamiento o desgaste según el tipo de actividad. Para esto, los beneficiarios 

del nuevo sistema no solo serán las compañías privadas, sistemas de pensión o aseguradoras, sino 

también cada uno de los trabajadores que se encuentran expuestos en sus actividades diarias. 

El objetivo de la investigación está dado en la correlación de los parámetros fisiológicos 

seleccionados con el agotamiento, y determinar una solución que provea facilidad en la 

predicción y prevención frente a los estatutos de salud, evitando también el riesgo específico de 

una calidad de vida desmejorada y procesos legales tanto de los trabajadores, como de compañías 

ubicadas en el territorio colombiano en el transcurrir del tiempo. A largo plazo, esta base de 

información podría apoyar los avances médicos y científicos para el progreso de la salud humana. 
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Es por esto que a partir de un sistema independiente, inalámbrico, conectado a una red de 

sensores en un grupo limitado de personas y cuyo protocolo de comunicación (arquitectura) 

permitirá la asociación de datos parametrizables de manera remota, será posible configurar la 

propuesta de valor metodológica, y ser utilizados en cualquier tipo de ambiente (laboral, público, 

privado, aire libre, fabricas, etc.). Logrando el desarrollo y avance de una herramienta médica, 

complementada con un sistema de variables controlada por y para los trabajadores, donde 

previamente a su funcionamiento y transmisión de datos durante un tiempo determinado, las 

personas encargadas o calificadas de la salud, podrán realizar un análisis de dichas mediciones 

tomadas en intervalos de tiempo definidos para poder llegar a unas conclusiones puntuales de la 

labor que se está realizando, en cuales factores está afectando al trabajador o si no lo hace, 

iniciando una investigación seguida de un plan de acción, el cual va a contribuir en mejorar las 

condiciones y actividades diarias, disminuyendo y/o mitigando los riesgos de accidentes 

laborales, mostrando así la importancia de este sistema implementado a partir de la electrónica. 
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3. Objetivos 

 

3.1 Objetivo General 

Desarrollar un sistema electrónico no invasivo con comunicación inalámbrica para la 

medición de variables fisiológicas de personas en ambientes laborales. 

 

3.2 Objetivos Específicos 

• Determinar las variables fisiológicas asociadas al agotamiento o cansancio físico del ser 

humano que se pueden medir electrónicamente. 

• Diseñar un prototipo electrónico no invasivo capaz de medir y transmitir inalámbricamente 

la variable fisiológica definida. 

• Implementar un sistema de comunicación entre sistemas de medición y la estación central 

de almacenamiento. 

• Validar el funcionamiento del sistema de medición, almacenamiento o verificación de 

datos. 
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4. Metodología 

 

La metodología desarrollada en este trabajo de investigación y aplicación, se encuentra 

evaluada bajo las fases del concepto de Design Thinking, no solamente implementado en la 

creación de productos, sino guiado a las necesidades del mundo actual (lo que necesitan las 

personas, tecnológicamente factible, viabilidad económica y de negocio), sin dejar de lado la 

búsqueda de sistemas que permitan cambiar la perspectiva humana y generen una diferencia en el 

ámbito social, con mayor prevalencia en la actualidad. De esta manera el proyecto usa la fase No. 

1 Empatizar, encaminada en el estudio de la información correspondiente al marco teórico e 

histórico para las enfermedades laborales que pueden producirse en los trabajadores frente a su 

labor diaria y la manera en cómo pueden estos sucesos causar daños físicos y psicológicos 

irreparables en el tiempo, aun siendo estudiados medicamente y sin ser detectadas dichas causas, 

lo que permite entender una necesidad para los grupos de personas asalariadas. 

El estudio de las próximas dos fases proveerá de manera conceptual, la generación de una 

solución aplicable a la necesidad definida en la fase No. 1. Ahora, la fase No. 2 se establece con 

el objetivo de definir el problema, referenciando en la investigación, el agotamiento laboral como 

causa del estrés o estado de los trabajadores para asumir y tolerar la frustración en todo su 

ámbito; pero intentar solucionar el estrés en una muestra muy alta de personas no solo crearía una 

desviación a una amplia temática como lo es la psiquis humana, sino también una variable 

dependiente de cada persona. Para este proceso interviene la fase No. 3 fijada con el objetivo de 

idear posibles soluciones, de acuerdo a la descripción anterior el camino del proyecto se basa en 

encontrar las variables fisiológicas para la detección de manera preventiva de ambientes laborales 

y actividades desarrolladas pueden llegar a generar cambios o alteraciones en los índices 
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normales de salud en un trabajador, las cuales puedan ser registradas por profesionales de la 

seguridad en el trabajo, evitando riesgos a largo plazo. 

Después de constatar que la solución práctica se visualiza en un objeto cuyo fin sea 

detectar las variables en el cuerpo humano tales como frecuencia cardiaca, oxidación en la 

sangre, análisis de sistemas metabólicos exocrinos, transmisión de datos por frecuencias 

permisivas en ambientes laborales, parametrización de resultados y lectura. Esto con el fin de dar 

paso a la fase No. 4, llamada Prototipado, la cual está basada en el modelo físico que contenga las 

características anteriormente mencionadas y descritas en el estudio de tecnologías, determinados 

a partir de la aplicación de sensores de alta resistencia y durabilidad, materiales de gran 

eficiencia, sistema de comunicación estable en una frecuencia relativa superior a los 5GHz o 

inferior a los 2,5 GHz debido al ancho de banda de una red WiFi, con una adecuación 

ergonómica al cuerpo, una lectura apropiada y distribución de datos al personal capacitado para 

su estudio y análisis. De manera cuantitativa, este prototipo otorgará los resultados para el 

registro de la actividad y aporte a las diversas conclusiones a estudios médicos e incluso 

enfermedades progresivas. 

La fase No. 5 demarcada como Evaluación y testeo, permitirá de manera sistemática 

generar una retroalimentación del prototipo, y permitir una redistribución o regeneración del 

objetivo del diseño para ajustar de manera adecuada sus faltantes y proponer acciones de mejora, 

que logren introducir oportunamente al diseño, un grado de perfección y ajuste a la meta 

planteada. Esta metodología busca idealizar los productos después de una fase de investigación y 

acoplamiento, hasta su fase de prototipado y previo a la implementación. Dejando siempre abierta 

la puerta a construir un mejor modelo y complementarlo hasta entregar un objeto que supla una 

necesidad, sea innovador, creativo y genere conocimiento en el mismo proceso del proyecto. 
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Saliéndose de los parámetros tradicionales de diseño, pero aportando más al impacto de la 

sociedad en el futuro. 
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5. Marco de referencia 

 

En el siguiente marco de referencia, se presenta una descripción detallada de los 

antecedentes, marco contextual, marco teórico y del marco legal, en donde cada uno de estos se 

encuentran enfocados o dirigidos hacia los objetivos del proyecto. 

 

5.1 Antecedentes 

A continuación, en la Tabla 1 se muestran algunos trabajos de investigación tecnológica, 

salud, y parámetros de medición en variables fisiológicas, los cuales poseen una información que 

sirve como base previa para la ejecución del proyecto. Este trabajo investigativo demarca 

resultados a partir de datos cuantitativos, y denotan la información necesaria en el 

comportamiento del cuerpo humano. Los antecedentes fueron esenciales, debido a que son la guía 

comparativa para el desarrollo y alcance previstos. 

 

Tabla 1. Cuadro comparativo antecedentes.  

Trabajos 
Técnica 

utilizada 

Variables 

medidas 

Resultados y/o Impactos 

esperados 

Ventajas y 

desventajas 

Identificación de 

estrés y desgaste 

profesional en el 

personal de Guardia 
Ciudadana de la 

Ciudad de Cuenca – 

Ecuador. (Trujillo, 

2019). 

Estudio 

metodológico 

cuantitativo, el cual 
se centra en la 

recolección de 

información. 

No aplica. (Se 
realiza el estudio a 

partir de dos 

cuestionarios; 

“Cuestionario de 
afrontamiento del 

estrés (CAE)” y el 

“Maslach Burnout 

Inventory” 

Se determinó el grado de 
desgaste psico-social de 

acuerdo con las situaciones 

problemáticas, cuyo contexto 

laboral generó en evidencia 
estadística, afectaciones 

involucradas a la calidad de 

vida y salud integral de los 

trabajadores. 

La ventaja es que se 

diagnosticó el 

Síndrome de Desgaste 

Profesional bajo estrés, 
de acuerdo con la 

investigación 

planteada  

Agotamiento 
profesional: 

concepciones e 

implicaciones en la 

salud pública. 
(Segura, 2014). 

Estudio cualitativo 

de la definición y 
diferenciación en 

la categorización 

del burnout como 

síndrome o 
enfermedad 

No aplica. 

Se determina que el burnout 

es una enfermedad en 
función de las condiciones y 

entornos a los cuales se 

atribuye su aparición, tiempo 

de desarrollo y alcance, 
teniendo en cuenta ámbitos 

La ventaja es que se 
diagnosticaron las 

implicaciones que 

puede generar el 

síndrome burnout en 
una persona. 
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Trabajos 
Técnica 

utilizada 

Variables 

medidas 

Resultados y/o Impactos 

esperados 

Ventajas y 

desventajas 

personales, interpersonales, 

laborales y mentales. 

Fibromialgia. Un 
trastorno de estrés 

oxidativo. (Hidalgo, 

2012). 

Estudio cualitativo 

y cuantitativo para 
la determinación 

de los signos y 

síntomas 

ocasionados 

Balance de óxido-

reducción 

celular, producción 
de radicales libres, 

deficiencia de la 

capacidad 

antioxidante 
orgánica. 

Se determina los síntomas 

causados por el trastorno, 

tales como la rigidez 
muscular, fatiga crónica, 

ansiedad, depresión, 

deficiencias cognitivas y 

autoinmunes, trastornos de 
sueño y demás. 

La ventaja es que se 

concluye la alteración 

de la oxido reducción 

celular, la cual genera 
un excesivo 

metabolismo del 

oxígeno referenciado 

por actividades físicas 
prolongadas y 

circunstancias psico-

sociales alteradas. 

Primer implante de 
sensor inalámbrico 

HeartSure® para 

monitoreo de 

presiones en arteria 
pulmonar de pacientes 

con insuficiencia 

cardiaca. 
(Concepción, 2006). 

Estudio 

cuantitativo, en 

donde se realizan 
pruebas y 

recolecciones de 

datos frente a 

sistemas de 
monitoreo de 

presión pulmonar a 

través de métodos 

no invasivos y el 
uso de sensores de 

presión 

inalámbricos. 

Presión pulmonar. 

Se determina que el 

dispositivo genera de manera 

anticipada la detección de 
fallas y/o tratamientos de 

aneurismas de aorta 

abdominal 

La ventaja es que 
después de la fase de 

implantación, el sensor 

reduce el número de 

internaciones por 
descompensación, 

mejorando la calidad 

de vida del paciente o 
usuario. 

Instrumentación 

virtual de un 

pulsioxímetro. 

(Campos, 2006). 

Estudio 

cuantitativo y 

experimental del 
desarrollo de un 

pulsioxímetro no 

invasivo, utilizado 

para el monitoreo 
del porcentaje de 

saturación de 

oxígeno en la 

sangre. 

Saturación del 

oxígeno disuelto en 

la sangre. 

Se determinó a través de este 

sistema generar la detección 

de absorción de las 

longitudes de onda, debido al 
paso de hemoglobina (a partir 

de los diodos led con luces 

direccionadas) teniendo en 

cuenta que los resultados son 
parametrizados en el software 

LabVIEW y ejecutados en 

cualquier computador 

estándar. 

La ventaja es que 

adicional a la lectura y 

procesamiento de las 
señales e imágenes de 

onda en tiempo real, se 

puede generar el 

beneficio de crear una 
aplicación adicional 

para realizar el 

comparativo entre un 

paciente u otro. Por 
otra parte, cabe 

destacar que el sistema 

puede ser manejado 

por una persona con 

conocimientos 

mínimos sobre el 

sistema. 

Mejora del diseño de 
un prototipo de sensor 

no invasivo para la 

medida de la glucosa 
en sangre. (Rodriguez 

I. , 2016). 

Estudio 

cuantitativo para la 

generación de un 
dispositivo que 

permita 

proporcionar en 
tiempo real y 

durante largas 

jornadas, el nivel 

de glucosa en la 

 

 

 

Nivel de glucosa 
en la sangre. 

Se determina a través de la 

espectroscopia del infrarrojo 

cercano el mejoramiento del 
uso de dos longitudes de 

onda, en donde una detecta 

los cambios de glucosa y la 
otra no, con el único 

propósito de normalizar la 

medida respecto de la 

cantidad de luz recibida y 

La ventaja es la 

verificación de un 

sistema predictivo de 
episodios de hipo o 

hiperglucemia, el cual 

genera un mayor 
control y autonomía, 

mejorando la calidad 

de vida de los 

pacientes sobre los 
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Trabajos 
Técnica 

utilizada 

Variables 

medidas 

Resultados y/o Impactos 

esperados 

Ventajas y 

desventajas 

sangre de manera 

no invasiva. 

aislar las componentes 

relacionadas con la glucosa. 

cuales se genera la fase 

experimental. 

Sistema de Monitoreo 

continuo de signos 
vitales con sensores 

no invasivos y 

transmisión 

inalámbrica de datos. 
(Gutiérrez, 2016) 

Estudio 
cuantitativo para el 

sistema de 

monitoreo continuo 

de signos vitales y 
variables 

ambientales, por 

medio de sensores 

no invasivos, 
además de una 

transmisión de 

datos de forma 

inalámbrica. 

Frecuencia 
cardiaca (FC) y 

frecuencia 

respiratoria (FR). 

Determinar el estado real de 

la salud del usuario 

(Electrocardiograma, 

Temperatura corporal, 
frecuencia respiratoria) y las 

condiciones 

medioambientales 

(Temperatura Ambiental, 
Humedad Relativa) que 

puedan cambiar los 

parámetros de medición y 

alteraciones en el organismo, 
con el objetivo de generar de 

forma anticipada y 

predictiva, asistencia médica 

en caso de requerimientos y 
elevaciones en las 

proporciones establecidas en 

los estándares médicos 

La ventaja es que el 

sistema genera una 

lectura apropiada en 
actividades de baja 

intensidad, y en 

desventaja es que 

genera una lectura 
afectada por algunos 

ruidos en actividades 

de mediana intensidad. 

En términos generales 
cumple de forma 

satisfactoria con la 

transmisión de datos 

sobre los cuales se 
genera la fase 

experimental. 

Diseño y 

acondicionamiento de 
sensor de monitoreo 

de frecuencia cardiaca 

y oxigenación en la 

sangre. (Quintanar, 
2017). 

 
Estudio 

cuantitativo para la 

medición y 

monitoreo de 
signos vitales. 

Frecuencia 

cardiaca y 

oxigenación en la 

sangre. 

Determinar el diagnóstico, 

observación y análisis de la 

evaluación del rendimiento y 

comportamiento físico de 
deportistas profesionales. 

Entre las variables de 

medición se encuentran 

frecuencia cardiaca y nivel de 
oxigenación, todos ellos a 

través de métodos no 

invasivos y en tiempo real. 

La ventaja es que el 

dispositivo entrega 

resultados favorables, 
con un error aceptable 

del 5%. 

 

La desventaja es que el 
sensor es muy sensible 

al movimiento o 

cambios de 

iluminación, de tal 
forma que al momento 

de realizar las 

mediciones de debe 

tener el lugar 
acondicionado. 

 

Diseño de un sistema 

de monitorización 
remota de un depósito 

de agua mediante 

LoRa. (Cámara, 2019) 

Estudio 

cuantitativo para el 

monitoreo y 

control de 
parámetros de 

calidad de un 

depósito de agua 

potable para un 
suministro de un 

municipio. 

Nivel y PH del 

agua. 

Se determina por medio una 

comunicación inalámbrica 

LoRa punto a punto, el 

estado del depósito de agua 
potable, teniendo en cuenta la 

medición de variables como 

PH y nivel, además de unas 

respectivas alarmas con 
respecto a las variables. 

La ventaja es que se 

cumplió con el 

objetivo principal del 

proyecto; además de 

realizar la correcta 

comunicación 

inalámbrica. 

 
La desventaja es que 

no se logró realizar un 

sistema de 

automatización 
completo al sistema de 

agua potable, debido a 

que generan un costo 
mayor en cuanto infra-

estructura. 
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Teniendo en cuenta la Tabla 1, el desarrollo del proyecto planteado se basa en dos 

técnicas, la cualitativa y la cuantitativa, de tal forma que tendrá una recolección de información 

con respecto a dos aspectos: el primero se basa en (Trujillo, 2019) donde se determinan cuáles 

son los factores que inciden en el debilitamiento físico y mental de una persona a nivel laboral, 

seguido de (Hidalgo, 2012) con el cual se aclaran cuáles son los síntomas que se generan a través 

del estrés. 

Por otra parte (Gutiérrez, 2016) y (Quintanar, 2017) son referencias importantes debido a 

que ambos proyectos registran el proceso de ejecución de la adquisición de datos utilizando 

sensores no invasivos, hay que destacar que ambos proyectos utilizan un protocolo de 

comunicación por Bluetooth. 

Para la transmisión de datos, no siempre se va a tener un campo o un ambiente ideal, es 

decir; sin ningún tipo de obstáculos. Entonces, se requiere un sistema de comunicación 

inalámbrica más confiable, por ejemplo, en (Cámara, 2019) fue implementada una comunicación 

inalámbrica bajo el protocolo LoRa (long range modulation), ya que tiene una serie de ventajas 

(distancia de transmisión de datos, menor consumo de corriente) respecto a otros sistemas 

existentes tales como el Bluetooth o el Wifi 802.11, y con el cual se lleva a cabo la investigación 

en el marco teórico. De esta manera la investigación se convierte en un avance importante para el 

desarrollo del proyecto, en donde se establece un punto de partida frente a lo que ya existe. 

 

5.2 Marco contextual 

Las empresas industriales son un alto representante de accidentes laborales debido a sus 

procesos de manufactura, maquinaria utilizada y altos niveles de productividad, donde el cuidado 
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y la protección de la salud y la vida de sus trabajadores es algo fundamental dentro de sus labores 

diarias. Las medidas de prevención y la creación de conciencia son primordiales en la 

minimización de incidentes, pero esto no es suficiente debido a que se deben adoptar medidas e 

implementar planes de gestión de riesgos los cuales permitan disminuir los indicadores de 

accidentalidad. 

La gestión de riesgos y prevención de accidentes laborales es un tema que involucra tanto 

a las administradoras de riesgos laborales (ARL), a los empleadores y a los mismos empleados de 

las empresas colombianas; el objetivo es cuidar y preservar la salud de los trabajadores evitando 

consecuencias dentro del marco legal. Por esto, es importante que las compañías cuenten con un 

plan de gestión de riesgos laborales, que a su vez es obligatorio por ley. Las investigaciones y 

gestión de riesgos son llevados a cabo por un coordinador del Sistema de Gestión de Seguridad y 

Salud en el Trabajo (SG-SST) y funcionarios de los administradores de riesgos laborales, los 

cuales están enfocados en el comportamiento de los empleados de: Dónde, cuándo y bajo qué 

circunstancias están realizando sus actividades laborales y el cómo, un conjunto de elementos que 

se encuentran a su alrededor juegan un papel importante en el bienestar de los funcionarios, 

algunos ejemplos son los uniformes, elementos de protección personal (EPP), área de trabajo, 

condiciones ambientales de dicha área y el tipo de riesgo que implica la labor a realizar y/o que 

se encuentra a su alrededor, tales como como riesgos mecánico, riesgo químico, riesgo eléctrico, 

riesgo psicológico, riesgo físico, y sumado a eso las características o funciones correspondientes 

a la labor que debe realizar cada empleado.  

Con lo mencionado anteriormente, se evidencia la gran cantidad de riesgos laborales en 

cualquiera que sea la actividad que se realice por sencilla que parezca, hay riesgos que se pueden 

determinar mediante la observación, con el solo hecho de analizar durante un determinado tiempo 
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las funciones realizadas por el operador o empleado y a partir de ello determinar que se puede 

mejorar o definir si el lugar, la postura, la herramienta y la forma en que se está realizando la 

labor es la adecuada sin exponerse a un posible accidente ya sea a corto o largo plazo. 

Así como hay factores tangibles como los mencionados, existen otro tipo de riesgos como 

los intangibles o invisibles, es decir aquellos que no se pueden ver ni percibir con el solo hecho 

de observar a alguien realizando una labor específica, donde se han encontrado casos de 

accidentes laborales que se han ocasionado por factores como el agotamiento físico, fatiga o 

cansancio de las personas, el cual depende de otros determinantes como el estado anímico, la 

alimentación, la falta de sueño, falta de ejercicio, repetibilidad de funciones o actividades durante 

la jornada laboral, sobre esfuerzos físicos, presión, estrés y muchas más componentes que pueden 

incidir en el desgaste muscular, las cuales pueden llevar al trabajador a sufrir un accidente o una 

enfermedad laboral a largo plazo. 

Existen componentes fisiológicos del ser humano que pueden ser inspeccionados 

periódicamente para conseguir un diagnóstico del comportamiento de estas variables al momento 

de realizar actividades físicas, permitiendo así el estudio de las consecuencias y factores que 

llegasen a afectar el comportamiento o estado de la persona monitoreada, obteniendo información 

para el análisis del departamento de seguridad y salud en el trabajo, generando un plan de acción 

o determinación, con el fin de lograr las bases para la creación de un sistema con capacidad de 

monitoreo en variables fisiológicas definidas y que no afecten el desempeño de los trabajadores y 

al mismo tiempo este pueda transmitir la información a una unidad de almacenamiento donde 

estarán guardados los datos y serán entregados para su posterior estudio. 

Una de las variables involucradas dentro de esta investigación es la variación de 

frecuencia cardiaca (VFC) debido a que su cambio determina el estado actual del cuerpo humano, 
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como lo especifica Perez Lazo de la Vega en el artículo La variabilidad de la frecuencia 

cardíaca, un incuestionable indicador de la unidad biopsicosocial: 

“La VFC indicador psicofisiológico por excelencia del esfuerzo mental, permite evaluar 

objetivamente resultados de salud, dados por la integración de los elementos biológicos, 

psicológicos y sociales. La sensibilidad en el comportamiento de este parámetro ante las 

exigencias psíquicas y sociales abre puertas hacia caminos más integrales de investigación en 

cuanto a salud humana se refiere. 

Desde el punto de vista clínico podemos corroborar que la evaluación a través de este 

método fácil y no invasivo, permite predecir el riesgo de desarrollo de eventos cardiovasculares y 

el estado de salud, de manera general del individuo por lo que sería útil extender su aplicabilidad 

en el diagnóstico y tratamiento de diferentes enfermedades. 

La disminución de los valores de VFC se ha asociado a emociones negativas y peor salud 

física y psicológica. Mayor variabilidad (dentro de los parámetros psico fisiológicos establecidos) 

se traducen en mayor salud y bienestar. (Perez Lazo de la Vega, Almirall Hernández, & Pérez 

Barreda, 2015)”. 

Por otra parte, se debe documentar la situación interna del país, donde en Colombia sigue 

existiendo una alta tasa de accidentalidad y muertes a causas de accidentes y enfermedades 

laborales. “La tasa de accidentes disminuye consistentemente en los últimos años. Según las 

entidades encargadas de la seguridad social en el país, entre 2018 y 2019 se presentó una 

reducción de 0,2% entre 2018 y 2019 (por cada 100 trabajadores) y desde 2014 (fecha en que se 

inició la obligación de implementar el Sistema laboral de riesgos) a 2018, de 1,5%. 

Sin embargo, la tendencia sigue siendo similar a 2018, “en el primer trimestre del 2019 se 

registraron más de 155.000 accidentes laborales, 2.000 más que en el mismo periodo de tiempo 
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en el año anterior”, aseguró Adriana Solano Luque, presidenta del Consejo Colombiano de 

Seguridad. 

Entre tanto, explicó que una de las tasas más altas de accidentalidad se encuentra en el 

sector de minas y canteras, seguido por la actividad de agricultura, ganadería, caza y silvicultura; 

donde se accidentan 12 de cada 100 trabajadores. 

“La cifra implica que aún se puede seguir mejorando en la prevención. Es por esto que, 

desde el Consejo Colombiano de Seguridad, generamos espacios de discusión y trabajo para que 

Gobierno, academia, sector público y privado generen soluciones y acciones puntuales para 

mitigar las cifras de accidentalidad laboral en Colombia. Los retos son seguir trabajando 

fuertemente en un sistema de información que nos permitan seguir tomando decisiones claras y 

un panorama de prevención adecuado por cada uno de los sectores, pero el Ministerio de Trabajo 

va a ser muy importante en la inspección y vigilancia”, afirmó Adriana Solano Luque.” (Caracol 

Radio, 2019). De acuerdo a estas cifras de accidentalidad en el país, este desarrollo se centra en el 

departamento del Valle del Cauca, en la ciudad de Cali, partiendo de una implementación inicial 

del sistema (prototipo) en el sector industrial, el cual puede ampliarse a otros sectores, y cuyo 

único requisito es que el tipo de actividad a evaluar permita la instalación del prototipo en la 

persona durante su jornada laboral. El objetivo de obtener una medición adecuada es permitir al 

sistema de prevención de riesgos laborales, brindar las posibles soluciones a partir de un análisis 

previo de los datos registrados durante el estudio, con el propósito de reducir las cifras 

cuantitativas relacionadas con las accidentes y enfermedades provocadas por una actividad 

específica. 
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5.3 Marco Teórico 

A continuación, se realiza la descripción de algunos temas necesarios a tener en cuenta 

con respecto al desarrollo del proyecto, en este caso se encuentra la salud ocupacional que posee 

Colombia frente a los índices de accidentabilidad en las empresas, por otra parte, se analiza cómo 

reacciona el cuerpo humano frente una actividad física, cansancio o agotamiento. Por último, se 

menciona los diferentes tipos de comunicación inalámbrica, sensores y sistemas embebidos que 

existen y pueden cumplir con los requisitos necesarios para la implementación del proyecto. 

 

5.3.1 Salud Ocupacional en Colombia, incidencia de factores en los trabajadores. 

Un factor presente en los casos de accidentalidad, proviene del conocimiento e 

implementación del SST en las compañías, donde el 58,3% de las empresas colombianas 

encuestadas, confirman la realización de actividades en salud ocupacional o Seguridad y Salud en 

el Trabajo (SST), sin embargo, otro 30% respondió que no llevan a cabo programas de 

promoción y prevención, generando un alto porcentaje de incidencia. Por otra parte, la asignación 

de presupuestos para el sector de SST, evidenció que dos de cada tres empresas omitieron 

recursos necesarios para adelantar acciones en la implementación de salud ocupacional. 

Respecto a los encargados de desarrollar las actividades de salud ocupacional en las 

empresas, el 65,7% manifestaron que disponían de alguien para la ejecución de estas tareas, es 

decir casi dos de cada tres empresas poseen encargados en el sector de salud ocupacional, 

haciendo énfasis en el porcentaje anterior el 30% de estas personas tienen un nivel entre técnico y 

especialista en salud ocupacional en tanto que el otro 65% no posee ningún conocimiento 

específico sobre SST. (Ministerio del Trabajo, 2013). 
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El tiempo de traslado entre la residencia u hogar y el trabajo, es otro factor dependiente de 

la generación de estrés para las personas, en donde: el 28% de los trabajadores requieren entre 10 

y 30 minutos, el 45,06% requieren entre 30 minutos y 1 hora, y el 15,02% necesitan entre 1 hora 

y 2 horas. Este lapso de tiempo de traslados varía de acuerdo a las diferentes ciudades principales 

a nivel nacional, es decir; Bogotá, Cali, Medellín, y las zonas industriales más cercanas, tal como 

se puede observar en la  

Tabla 2. (Ministerio del Trabajo, 2013). 

Tabla 2. Distribución según tiempo de traslado entre el hogar y el trabajo. 

Tiempo de desplazamiento entre el hogar y el 

trabajo 
Estimador combinado % 

Menos de 10 minutos 26,66 

De 10 a 30 minutos 28,57 

Más de 30 minutos y hasta 1 hora 26,06 

Más de 1 hora y hasta 2 horas 4,22 

Más de 2 horas y hasta 3 horas 0,39 

Más de 3 horas 1,06 

NS/NR 13,05 

Nota: Fuente (Ministerio del Trabajo, 2013).  

 

Dicho tiempo, ya sea por el lugar de desplazamiento o incluso por el tráfico vehicular, 

genera una etapa de estrés, desgaste o cansancio. Respecto de la carga de trabajo medida de 

forma cuantitativa, el 50% de los trabajadores considera que tiene tiempo suficiente para realizar 

las tareas y el 14,58% considera que nunca o casi nunca, el porcentaje restante del 35,42% se 

encuentra subdividido así: donde el 43% estima que se debe realizar su trabajo de forma muy 

rápida o incluso con plazos muy estrictos, el 20% de los trabajadores afirma que nunca o casi 

nunca puede tomar pausas en su trabajo y el restante considera respuestas sin coincidencia en los 

mencionados.  
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En cuanto a la situación del estado de salud y bienestar, se realizan constantes pruebas de 

test y una de las preguntas frecuentes es: ¿Cómo considera usted su salud?, cerca del 80% 

considera buena o muy buena y solamente el 2,37% de los trabajadores considera que la salud es 

mala, de forma general la comparación entre hombres y mujeres permite observar que los 

hombres perciben mejor su salud, en cuanto  afectaciones dolorosas de origen musco esquelético, 

el 18,9% de los trabajadores refirió haber tenido dolores lumbo sacros; el 17% en la zona media 

dorsal y el 14% en la zona cervical, aspecto que resulta de interés por su asociación con 

enfermedades laborales. Respecto a miembros superiores e inferiores el 13,9% de los 

trabajadores refirió dolores en hombro, el 15% en muñecas y el 11% en rodillas, esto incluso se 

debe por cuestiones de realizar una misma postura al realizar una labor, anexando claramente los 

tiempos u horarios laborales, los cuales son en algunos casos extensos, claramente como fue 

mencionado en el planteamiento del problema. Existe un síntoma que es muy frecuente en la vida 

cotidiana, el cual es el dolor de cabeza, en donde el 37,63% de la población trabajadora refirió 

haberlos sufrido, al igual que el 25,58% de las personas mencionaron haber tenido problemas 

visuales. Todos estos factores generan estrés laboral, el cual es considerado como una 

enfermedad de origen laboral, y que se encuentra ligada al grupo de enfermedades denominado 

“Trastornos Mentales y del Comportamiento”. (Ministerio del Trabajo, 2013). 

 

5.3.2 Reacción del Cuerpo Humano ante Actividades de Esfuerzo 

5.3.2.1 Frecuencia Cardiaca en Reposo 

El valor de la frecuencia cardiaca en reposo promedio es de 60 a 80 latidos/min. En 

individuos sedentarios y de mediana edad, el ritmo en reposo puede superar los 100 latidos/min. 

En deportistas que tienen entrenamientos de resistencia, se han descrito frecuencias en reposo que 
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oscilan entre 28 y 40 latidos/min. La frecuencia cardíaca normalmente decrece con la edad. Se 

puede ver afectada por factores ambientales como la temperatura y la altitud. (Jack H. Wilmore, 

2007). 

El valor de la frecuencia cardíaca previo a la realización de actividad física, suele 

aumentar muy por encima de los valores en reposo. Esto se denomina respuesta anticipatoria. 

Esta respuesta es medida por la liberación del neurotransmisor noradrenalina desde el sistema 

nervioso simpático y la hormona adrenalina desde la glándula suprarrenal. El tono vagal 

probablemente también se reduce, puesto que la frecuencia cardíaca previa al ejercicio es 

elevada, las estimaciones de la verdadera frecuencia cardiaca en reposo deben hacerse bajo 

condiciones de total relajación, a primera hora de la mañana, al levantarse después de un sueño 

reparador durante la noche. La frecuencia cardíaca previa al ejercicio no debe usarse como 

estimación de la frecuencia cardíaca en reposo. (Jack H. Wilmore, 2007). 

 

5.3.2.2 Frecuencia Cardíaca Durante el Ejercicio 

Cuando se empieza a hacer ejercicio, la frecuencia cardíaca aumenta proporcional al valor 

del incremento de la intensidad del ejercicio, como se muestra en la Figura 1, hasta llegar a un 

punto cercano al agotamiento. (Jack H. Wilmore, 2007). 
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Figura 1. Cambios en la frecuencia cardíaca al caminar, trotar y correr. 

Nota: Fuente (Jack H. Wilmore, 2007).  

 

La frecuencia cardíaca empieza a nivelarse. Esto muestra que se aproxima al valor 

máximo. La frecuencia cardiaca máxima (FC máx.) es el valor máximo de la frecuencia cardíaca 

que se alcanza en un esfuerzo a tope hasta llegar al agotamiento. Es un valor que se mantiene 

constante de un día para otro y sólo cambia de año en año. La frecuencia cardíaca máxima se 

calcula utilizando la edad, porque la frecuencia cardíaca máxima muestra una caída en el valor, 

por lo regular de un latido por año que comienza de los 10 a los 15 años de edad. Se resta la edad 

a 220 y se obtiene una aproximación de la media de la frecuencia cardíaca máxima. No obstante, 

es solo una aproximación; los valores individuales cambian considerablemente. Por ejemplo: para 

una persona de 40 años de edad; la frecuencia cardíaca máxima sería unos 180 latidos/min (FC 

máx = 220 – 40). Sin embargo, el 68% de las personas de 40 años presentan valores reales de su 

frecuencia cardiaca máxima entre 168 a 192 latidos/min (media ± 1 desviación estándar) y un 

95% está entre 156 y 204 latidos/min (media ± 2 desviaciones estándar). Esto muestra el riesgo 

potencial de error al calcular la frecuencia cardiaca máxima de una persona. Fue propuesta una 
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ecuación reciente para calcular la FC máx a partir de la edad, la cual se acerca más a la realidad, 

sobre todo para los menores de 20 y mayores de 50 años. En esta ecuación la FC máx =208 – (0,7 

x edad). (Jack H. Wilmore, 2007). 

FC máx = 220 – edad en años ó 

FC máx = 208 – (0,7 x edad en años) 

Ecuación 2. Cálculo FC máx 

Nota: Fuente (Jack H. Wilmore, 2007).  

 

Cuando el ritmo de esfuerzo se mantiene constante a niveles submáximos de ejercicio, la 

frecuencia cardíaca se incrementa muy rápidamente hasta llegar a estabilizarse. Este punto de 

estabilización se conoce como el estado estable de la frecuencia cardíaca, y es el ritmo óptimo del 

corazón para satisfacer las exigencias circulatorias a este ritmo específico de esfuerzo. Para cada 

incremento posteriormente de intensidad, la frecuencia cardíaca alcanzará un nuevo valor estable 

al cabo de 1 o 2 min. No obstante, cuanto más intenso es el ejercicio, más se tarda en alcanzar 

este estado estable. (Jack H. Wilmore, 2007). 

El concepto de frecuencia cardíaca estable constituye la base de varias pruebas que se han 

desarrollado para estimar el nivel de fitness. En una de estas pruebas, a los individuos se les sitúa 

en un dispositivo para hacer ejercicio, como por ejemplo un cicloergómetro, y se les hace 

ejercitarse a dos o tres ritmos de esfuerzo distintos. Los que están en mejores condiciones físicas, 

sobre la base de su resistencia cardiorrespiratoria, tendrán estados estables más bajos de la 

frecuencia cardíaca a un ritmo determinado de esfuerzo que quienes no están en tan buena forma. 

Por lo tanto, la frecuencia cardíaca estable es un pronosticador válido de la eficacia del corazón – 

una frecuencia cardíaca menor refleja un corazón más eficaz –. (Jack H. Wilmore, 2007). 
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Cuando el ejercicio se ejecuta a un ritmo constante durante un período prolongado de 

tiempo, particularmente bajo condiciones de calor, la frecuencia cardíaca tiende a aumentar en 

lugar de mantener su valor estable. Esta respuesta es parte de un fenómeno llamado 

desplazamiento cardiovascular. (Jack H. Wilmore, 2007). 

 

5.3.2.3 Regulación del Flujo Sanguíneo en el Músculo Esquelético en Reposo y Durante el 

Ejercicio 

El ejercicio extenuante es una de las situaciones más estresantes a las que se enfrenta el 

sistema circulatorio, debido a que la masa corporal de músculo esquelético del organismo es muy 

grande y toda ella necesita grandes cantidades de flujo sanguíneo. Asimismo, el gasto cardíaco 

debe aumentar entre 4-5 veces con respecto a lo normal en una persona que no es atleta, o entre 

6-7 veces en un atleta bien entrenado para satisfacer las necesidades metabólicas de los músculos 

en ejercicio. (Hall, 2011). 

 

5.3.2.4 Velocidad del flujo sanguíneo a través de los músculos 

Durante el reposo, el flujo sanguíneo a través de músculo esquelético es de 3-4m l/m 

in/100g de músculo. Durante el ejercicio extremo del atleta bien entrenado el flujo puede 

aumentar 25-50 veces, hasta 100 – 200 ml/min/100g de músculo. En los músculos del muslo de 

atletas de resistencia se han llegado a medir valores máximos de flujo sanguíneo de hasta 400m 

l/m in/100g de músculo. En la Figura 3 se muestra un registro de los cambios de flujo sanguíneo 

en los músculos de la pantorrilla de una persona durante el ejercicio muscular rítmico intenso. 

Obsérvese que el flujo aumenta y disminuye con cada contracción muscular. Al final de las 
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contracciones el flujo sanguíneo se mantiene muy alto durante algunos segundos, pero después 

vuelve gradualmente a la normalidad durante los minutos siguientes. (Hall, 2011). 

 

Figura 3. Efectos del ejercicio muscular sobre el flujo sanguíneo en la pantorrilla durante una contracción rítmica 

enérgica. 

Nota: Fuente (Jack H. Wilmore, 2007) . 

  

La causa de este flujo menor durante la fase de contracción muscular del ejercicio es la 

compresión de los vasos sanguíneos por el músculo contraído. El flujo sanguíneo puede detenerse 

casi completamente durante la contracción tetánica o tónica intensa (contracción de un músculo 

sin pausas para efectos de relajación), que provoca la compresión mantenida de los vasos 

sanguíneos, pero al hacerlo se provoca el debilitamiento rápido de la contracción. (Hall, 2011). 

El sistema cardiovascular, está constituido por el corazón y los vasos sanguíneos, tiene 

como función principal satisfacer las demandas metabólicas de cada uno de los tejidos del cuerpo 

y tiene que ser capaz de adaptarse a los cambios que se establecen en dichas demandas para 
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mantener de forma adecuada el equilibrio necesario para mantener vivo los tejidos presentes en el 

cuerpo. Los cambios que experimenta constantemente el sistema cardiovascular se evidencian 

durante el ejercicio, situación de gran demanda metabólica, especialmente del tejido muscular. 

(Vaquera, 2006). 

 

5.3.2.5 Mecanismos Reguladores de la Respuesta Cardiaca al Ejercicio 

Para abordar los mecanismos que subyacen a los cambios experimentados por el corazón, 

se plantea la siguiente pregunta: ¿Cómo “se entera” el corazón de que se está realizando un 

ejercicio? ¿de qué manera los sistemas de regulación informan y ordenan al corazón los cambios 

que debe experimentar? Existen tres tipos de mecanismos responsables de este control: 

• Mecanismos de tipo nervioso 

• Mecanismos hormonales – humorales 

• Mecanismos “hidrodinámico” 

Estos mecanismos no son exclusivos de la respuesta al ejercicio, sino que son los que 

permiten al corazón (y en general al sistema cardiovascular) funcionar de acuerdo con cada 

situación fisiológica. Si bien el corazón, por su característica de automaticidad, puede ser 

autónomo en su funcionamiento, las diversas señales recibidas a través de estos factores de 

control modularán su función. (Vaquera, 2006). 

 

5.3.2.5.1 Mecanismos Nerviosos 

Constituyen parte del control extrínseco de la función cardíaca. El sistema nervioso es el 

responsable de los cambios rápidos que acontecen durante el ejercicio. Se distinguen los 

mecanismos nerviosos centrales de los periféricos. Dichos mecanismos centrales son aquellos 
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estímulos u órdenes procedentes de estructuras nerviosas especializados en la regulación del 

sistema cardiovascular. (Vaquera, 2006). 

De las áreas motoras de la corteza cerebral parten señales hacia el bulbo, haciendo escala 

en el hipotálamo. Estos impulsos nerviosos aparecen de forma simultánea que van a tener lugar 

durante el ejercicio, como respuesta a estos impulsos corticales, se produce un aumento de la 

actividad simpática simultáneo a un descenso de la actividad parasimpática. La estimulación de 

los centros vasomotores procedente de la corteza es proporcional al número y tamaño de los 

grupos musculares que se van a implicar en el ejercicio Figura 4. (Vaquera, 2006). 

 

 

Figura 4. Estimulación de los centros vasometros. 

Nota: Fuente (Vaquera, 2006). 
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Los estímulos procedentes de la corteza motora y de otras estructuras nerviosas superiores 

actúan sobre el centro vasomotor y desencadenan una respuesta de activación del simpático y de 

inhibición del parasimpático. (Vaquera, 2006). 

 

5.3.2.5.2 Mecanismos humorales 

Los mecanismos humorales se pueden localizar a nivel del músculo en ejercicio 

(mecanismos tisulares) o como respuestas generalizadas del organismo provocadas por las 

hormonas (mecanismos hormonales). Mecanismos tisulares: Los cambios metabólicos (aumento 

de la pCO2, diminución de la pO2, disminución del pH) que dan lugar en el músculo durante el 

ejercicio y como consecuencia de los procesos de los catabolismos glucolíticos y oxidativos, 

regulan la adecuación del flujo sanguíneo a las demandas tisulares. (Vaquera, 2006). 

 

5.3.2.5.3 Mecanismos hormonales 

Como consecuencia de la activación simpática durante el ejercicio, se produce un 

aumento de la síntesis y liberación de las catecolaminas de la médula suprarrenal, observándose 

un aumento importante de las catecolaminas circulantes. Además, se activa el eje hipotálamo-

hipofisario dando lugar a la respuesta endocrina al ejercicio. (Vaquera, 2006). 

 

5.3.2.5.4 Mecanismos “hidrodinámico” 

Se denomina mecanismo hidrodinámico a los cambios que experimenta durante el 

ejercicio el retorno venoso y que percuten directamente sobre la función cardíaca. El aumento del 

retorno venoso es uno de los principales factores capaces de aumentar el volumen sistólico, y por 

tanto el gasto cardiaco, gracias al mecanismo de Frank-Starling, en virtud del cual, al aumentar el 
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volumen diastólico o volumen de llenado del ventrículo, las fibras musculares ventriculares se 

elongan permitiendo que aumenta el volumen sistólico. (Vaquera, 2006). 

 

5.3.2.6 El Sistema Pulmonar como Límite del Rendimiento en Ejercicios de Resistencia 

El rendimiento está vinculado al consumo máximo de oxígeno (VO2max). De tal forma 

que un descenso significativo del VO2max se asocia invariablemente a una disminución del 

rendimiento en pruebas de resistencia aeróbica. En este sentido hay que tener en cuenta que la 

cesión de oxígeno a los músculos ejercitantes depende del flujo sanguíneo de la saturación 

arterial de oxígeno y de la concentración de hemoglobina en sangre. Por tanto, el rendimiento 

aeróbico de sujetos altamente entrenados podría estar limitado por la hipoxemia, esto es, una 

limitación del sistema pulmonar. (Vaquera, 2006). 

Aún se piensa, que la ventilación pulmonar no era un limitante de la capacidad de trabajo 

físico aeróbico, sin embargo, desde hace tiempo y utilizando sistemas más sofisticados de 

medida, distintos estudios han observado la aparición de hipoxemia arterial durante ejercicios de 

carácter máximo (prevalencia: 50% de los atletas altamente entrenados en resistencia) e incluso 

fatiga de los músculos respiratorios en atletas de resistencia. (Vaquera, 2006). 

 

5.3.3 Sistemas de Comunicaciones inalámbricas 

La definición de comunicaciones inalámbricas engloba desde una comunicación 

Bluetooth entre un teléfono móvil y un ordenador portátil hasta una comunicación de dos 

terminales de telefonía móvil GSM. Incluso la comunicación verbal entre dos personas sería una 

comunicación inalámbrica: utilizan el aire como un canal para el intercambio de información. Se 
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pueden encontrar diferentes clasificaciones de las comunicaciones inalámbricas, se clasifican 

teniendo en cuenta el alcance y la manera de controlar el acceso a la red 

• Redes de área personal inalámbrica (WPAN: Wireless Personal Area Networks). 

• Redes de área local inalámbrica (WLAN: Wireless Local Area Networks).  

• Redes de área extendida inalámbrica (WWAN: Wireless Wide Area Networks). 

Se puede diferenciar dos tipos de WWAN, según quién controle su acceso:  

• Comunicación fija (FWWAN: Fixed Wireless Wide Area Networks). 

• Comunicación móvil (MWWAN: Mobile Wireless Wide Area Networks). 

(Blázquez, 2015). 

 

Figura 5. Tipos de redes. 

Nota: Fuente (Blázquez, 2015). 
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5.3.3.1 Redes personales inalámbricas WPAN  

Las redes personales inalámbricas (WPAN), presentan una importante limitación de 

alcance: los dispositivos que pretenden comunicarse han de estar poco separados. Generalmente, 

se acepta como límite el espacio de una habitación o un despacho. (Blázquez, 2015). 

 

5.3.3.2 Usos de las redes WPAN 

Las WPAN son una tecnología que ha llegado de manera progresiva a nuestra vida 

cotidiana con el objetivo de hacer las comunicaciones más cómodas y más fáciles de utilizar: la 

tecnología Bluetooth permite comunicar una impresora y un ordenador sin ningún cable, siempre 

que estén a una distancia de aproximadamente diez metros; mediante la tecnología WiFi la 

distancia puede llegar a ser de hasta cien metros. Las tecnologías más utilizadas de WPAN son 

las siguientes: Bluetooth, DECT8, IrDa9, NFC10 y Zigbee. (Blázquez, 2015). 

 

5.3.3.3 Bluetooth  

Bluetooth es una especificación regulada por el grupo de trabajo IEEE 802.15.1, que 

permite la transmisión de voz y datos entre diferentes dispositivos mediante un enlace de 

radiofrecuencia en la banda ISM (Industrial, Científica y Médica) de 2,4 GHz. (Blázquez, 2015). 

El nombre Bluetooth proviene del rey vikingo Harald Blatand (siglo X), que unificó y 

controló Dinamarca y Noruega. De aquí viene la inspiración del nombre: con esta tecnología se 

pretende unificar e interconectar dispositivos. Se cree que una de las aficiones de este rey era 

comer moras y por eso tenía el "tinte" azul de los dientes (bluetooth quiere decir 'diente azul' en 

inglés).” (Blázquez, 2015). 
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Bluetooth permite conectar inalámbricamente diferentes dispositivos electrónicos, como 

asistentes digitales personales (PDA), teléfonos móviles, ordenadores portátiles, etc., lo que 

facilita, abarata y garantiza la interoperabilidad entre dispositivos de diferentes fabricantes. 

Bluetooth define un alcance corto (alrededor de 10 m) y, opcionalmente, un alcance medio 

(alrededor de 100 m). 

• En una red Bluetooth, cualquier dispositivo puede actuar como maestro o como 

esclavo. 

• El dispositivo maestro se encarga de definir cómo se establece la comunicación 

físicamente (frecuencia de salto, fase, etc.). 

• Los dispositivos esclavos coordinan sus transmisiones según las especificaciones 

del maestro. Normalmente, el primero que solicita el servicio actúa como maestro, 

excepto cuando la red ya ha sido establecida. (Blázquez, 2015). 

 

5.3.3.4 DECT  

La tecnología Digital Enhanced Cordless Telecommunicatios (DECT) aparece como una 

necesidad de que las comunicaciones analógicas de la telefonía de principios de la década de los 

ochenta evolucionaran hacia un contexto digital. La transmisión digital inalámbrica ofrece una 

serie de ventajas respecto a la analógica: menos interferencias, más capacidad de dispositivos en 

una misma zona, más seguridad (se puede cifrar la información) y más movilidad (se pueden 

establecer mecanismos para saltar de una red a otra, característica denominada roaming). 

(Blázquez, 2015). 

El estándar DECT aparece oficialmente a principios de 1988 impulsado por el ETSI. 

Inicialmente, se centró en la definición del radioenlace entre los dispositivos inalámbricos y las 
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estaciones fijas, y en los protocolos y estándares necesarios para desarrollar funciones de traspaso 

(Andover) entre estaciones base. (Blázquez, 2015). 

El estándar DECT, que originalmente admitía transferencias de datos de hasta 552 Kbps, 

ha evolucionado hasta permitir transferencias de 2 Mbps. Más de cien países han reservado 

bandas de frecuencias para la transmisión de datos con el DECT. Además, en un gran número de 

países se opera en una banda de frecuencias protegida, es decir, libre de interferencias con otras 

tecnologías. (Blázquez, 2015). 

 

5.3.3.5 IrDa 

La Infrared Data Association (IrDA) es un estándar utilizado por más de ciento sesenta 

compañías que trabaja dentro del espectro de frecuencia de infrarrojo para transmitir información. 

El uso de la tecnología IrDA se ha extendido mucho, sobre todo en los años noventa y a 

principios de siglo, a causa de su bajo coste de implementación y su bajo consumo de batería. 

Además, es muy flexible y capaz de adaptarse fácilmente a un gran número de aplicaciones y 

dispositivos, como a asistentes digitales personales (PDA), teléfonos, impresoras u ordenadores 

portátiles. (Blázquez, 2015). 

Los dispositivos que utilizan la IrDA se comunican mediante el uso del diodo LED (light 

emitting diode). Es necesario que estos dispositivos estén alineados los unos con los otros. La 

desviación máxima permitida es de 30°. (Blázquez, 2015). 

 

5.3.3.6 NFC  

La tecnología near field comnunication (NFC) permite la transmisión de datos de una 

manera simple entre diferentes dispositivos mediante un enlace de radiofrecuencia en la banda 
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ISM de 13,56 MHz. Dado que la conexión se produce cuando dos dispositivos NFC están muy 

próximos entre sí, a menos de 20 centímetros, la comunicación es inherentemente segura. NFC 

fue aprobado por el estándar ISO 18092 en el 2003. Philips, Sony y Nokia formaron el NFC Foro 

para avanzar en el desarrollo de las especificaciones NFC y velar por su interoperabilidad. La 

tecnología NFC es una extensión del estándar ISO/IEC-14443 para tarjetas de proximidad sin 

contacto que combina la interfaz de una tarjeta inteligente y un lector en un único dispositivo, lo 

que la hace compatible con toda la infraestructura de pago sin contacto que existe actualmente. 

(Blázquez, 2015). 

Aunque la tecnología NFC permite el intercambio de datos entre dispositivos, no está 

dirigida a la transmisión masiva de datos, como por ejemplo Bluetooth, sino a la comunicación 

entre dispositivos con capacidad de cálculo, como teléfonos móviles, PDA o PC, ya que es una 

tecnología complementaria para proporcionar otros servicios, como puede ser la identificación y 

validación de personas. (Blázquez, 2015). 

 

5.3.3.7 Zigbee 

Hay una multitud de estándares como Bluetooth y WiFi que se dirigen a mediados a altas 

velocidades de datos para voz, PC LAN, video, etc. Sin embargo, hasta ahora no hay un estándar 

de red inalámbrica que satisfaga las necesidades únicas de sensores y dispositivos de control. Los 

sensores y controles no necesitan un alto ancho de banda, pero necesitan baja latencia y muy bajo 

consumo de energía para una larga duración de la batería y para grandes conjuntos de 

dispositivos. Existen sistemas inalámbricos patentados, que han sido creados para resolver 

problemas que no requieren altas velocidades de datos, con poco consumo de corriente y bajo 
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costo. Estos sistemas eran diseñados debido a que no existían estándares que cumplieran con los 

requisitos de su aplicación. (Kinney, 2003). 

• La capa física fue diseñada para acomodar la necesidad de un bajo costo, pero 

permitiendo altos niveles de integración. El uso de secuencia directa permite que 

los circuitos analógicos sean muy simples y factibles frente a implementaciones de 

bajo costo. (Kinney, 2003). 

• La capa de control de acceso a medios (MAC) fue diseñada para permitir 

múltiples topologías sin complejidad. La operación de administración de energía 

no requiere múltiples modos de operación, la MAC permite un dispositivo de 

funcionalidad reducida (RFD) que no necesita tener flash ni grandes cantidades de 

ROM o RAM. La MAC fue diseñada para manejar grandes cantidades de 

dispositivos sin requerir que sean "estacionado". (Kinney, 2003). 

La capa de red ha sido diseñada para permitir que la red crezca espacialmente sin requerir 

grandes transmisores de potencia. La capa de red también puede manejar grandes cantidades de 

nodos con latencias relativamente bajas. (Kinney, 2003). 

5.3.3.8 LoRa 

LoRa es una tecnología de comunicación inalámbrica que utiliza una modulación en 

radiofrecuencia, patentada por Semtech,  una importante empresa fabricante de chips de radio. 

Esta tecnología de modulación se llama Chirp Spread Spectrum, o CSS, y es usada en 

comunicaciones militares y espaciales. La gran ventaja de la misma es que puede lograr 

comunicaciones a largas distancias (kilómetros) y tiene una gran respuesta frente a las 

interferencias. (Rodriguez A. , 2016). Entre las principales ventajas de LoRa se encuentran las 

siguientes: 

https://es.wikipedia.org/wiki/CO2


Dispositivos inalámbricos para la medición no invasiva de variables fisiológicas.                 60 

 

60 

• Alta tolerancia a las interferencias. 

• Alta sensibilidad para recibir datos (-168dB). 

• Basado en modulación “chirp “. 

• Bajo Consumo (hasta 10 años con una batería*). 

• Largo alcance 10 a 20km. 

• Baja transferencia de datos (hasta 255 bytes). 

• Conexión punto a punto. 

• Frecuencias de trabajo:  868 Mhz en Europa, 915 Mhz en América, y 433 Mhz 

en Asia. 

Todo esto hace que ésta sea una tecnología ideal para conexiones a grandes distancias y 

para redes de IoT en las que se necesiten sensores que no dispongan de corriente eléctrica de 

red. Por ello, tiene grandes posibilidades de aplicación para Smart Cities o ciudades inteligentes, 

lugares con poca cobertura celular cómo por ejemplo aplicaciones agrícolas o ganaderas en el 

campo, o para construir redes privadas de sensores y/o actuadores. LoRa utiliza el espectro sin 

licencia como parte de la banda de radio ISM, lo cual facilita configurar su propia red y hacer uso 

de ella. (Rodriguez A. , 2016)  

 

5.3.4 Sensores Biomédicos para variables fisiológicas. 

Los sensores son dispositivos capaces de convertir señales físicas en señales eléctricas. 

Por ejemplo, lo que hacen los sensores biomédicos es leer una variable fisiológica y a partir de 

esa lectura convertirla en una señal eléctrica. Actúan como un puente de comunicación entre los 

sistemas biológicos y electrónicos, donde su funcionamiento no afecta a ninguno de los dos 

sistemas. Al seleccionar los sensores es importante tener en cuenta los dos sistemas, bilógico y 

https://es.wikipedia.org/wiki/Órgano_(biología)
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electrónico, pues conforme al comportamiento de estos así mismo debe ser el sensor para que 

exista un correcto funcionamiento. Existen muchos tipos de sensores que pueden ser utilizados en 

aplicaciones biomédicas y estos se pueden clasificar como físicos o químicos. (Sendra, 2001). 

 

Tabla 3. Clasificación de los sensores biomédicos  

Tipo de Sensor Clasificación 
Sensores Físicos  ➢ Geométricos 

➢ Mecánicos 

➢ Hidráulicos 

➢ Eléctricos 
➢ Ópticos 

Sensores Químicos  ➢ Gaseosos 

➢ Electroquímicos 

➢ Fotométricos 

➢ Otros métodos químico físicos 

Nota: Fuente (Sendra, 2001). 

 

Para el caso de los sensores físicos, estos cuantifican las propiedades geométricas, 

térmicas, hidráulicas, eléctricas, etc. En aplicaciones biomédicas estas pueden incluir el 

desplazamiento de un músculo, la presión sanguínea, temperatura corporal, flujo sanguíneo, 

presión del fluido cerebro- espinal o crecimiento de un hueso y aparecen dos tipos de sensores 

que merecen una atención especial como lo son:  

• Los sensores para biopotenciales, normalmente se conocen como electrodos, 

juegan un papel especial como resultado de sus aplicaciones terapéuticas y 

diagnóstico. 

• Los sensores ópticos, estos son utilizados en aplicaciones de biología y medicina. 

Estos sensores hacen uso de la luz para recolectar información, y en el caso de los 

sensores de fibra óptica, a través de la luz es que transmiten las señales. 
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En segundo grupo de la clasificación corresponden a los sensores químicos, los cuales se 

encargan de medir concentraciones de sustancias identificando compuestos químicos, para 

conocer la actividad química en el cuerpo humano (terapia o diagnóstico). Los sensores químicos 

fotométricos son dispositivos ópticos que detectan concentraciones químicas basándose en los 

cambios obtenidos ante la emisión y recepción de la luz. (Sendra, 2001). 

Otra clasificación de estos tipos de sensores biomédicos es a través de la interacción entre 

sensor y sujeto, la forma en que se emplea o se usa para que ambos sistemas biológico y 

electrónico puedan interactuar, estos tipos de sensores se pueden observar en la Tabla 4 que se 

muestra a continuación: 

 

Tabla 4. Tipos de sensores según la interconexión sensor-sujeto 

Categoría de Sujeción 

No invasivos sin contacto con la superficie de la piel 

No invasivos en contacto con la superficie de la piel 

Mínimamente invasivos 

Implantables, invasivos 
Nota: Fuente (Sendra, 2001). 

 

Con base en el estudio realizado, el análisis de los tipos de sensores y sus clasificaciones, 

se determina que hay tres tipos de sensores adaptables a la medición de las variables fisiológicas 

útiles para el análisis requerido y planteamiento del proyecto. Como su nombre lo indica, las 

clasificaciones de sistemas no invasivos son: 
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5.3.4.1.1 Sensor de frecuencia cardiaca: (físico-óptico) 

Es un sensor cuyo funcionamiento es medir el pulso cardíaco y el porcentaje de oxígeno 

disuelto en la sangre a través de una luz roja e infrarroja que debe ser proyectada en una zona 

traslucida del cuerpo esta puede ser normalmente en un dedo. 

Su principio se basa en la emisión de una luz capaz de atravesar el tejido, la cual es 

recibida por un fotodiodo receptor, la cual va variando debido a las pulsaciones que son las que 

controlan el paso de la sangre, restringiendo así que la luz recibida sea siempre la misma, esta 

variación de luz es la que genera una corriente eléctrica a partir de la cual se genera una señal 

eléctrica de salida para poder ser procesada. 

 

5.3.4.1.2 Sensor de temperatura del cuerpo o la piel: (físico-térmico) 

Es un tipo de sensor que está fabricado a base de un material semiconductor, su principio 

de funcionamiento se basa en la variación de resistencia del material, donde para cada valor de 

temperatura percibido por el material corresponde a un valor de resistencia y genera un cambio 

de dicho valor según la temperatura, los cuales se convierten en una señal eléctrica para ser 

analizada o proyectada a través de un display digital. Estos dispositivos generalmente tienen un 

consumo de energía relativamente bajo, lo que permite ser alimentados a través de baterías y 

estas pueden durar de 3000 a 6000 o más mediciones. 

 

5.3.4.1.3 Sensores electroquímicos para detectar metabolitos (químico - electroquímico): 

Es un tipo de sensor que se basa en las cualidades de transducción de iones a electrones de 

un semiconductor orgánico todo polímero transportador de electrones (tipo n), que incorpora 

cadenas laterales hidrofílicas (con facilidad para captar agua) con el fin de mejorar el 
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transporte/inyección de iones y también para facilitar la conjugación de las enzimas. 

(HospiMedica, 2018). 

La plataforma de escala micrométrica absorbe los iones producidos durante las reacciones 

enzimáticas, lo que provoca que se hinche al entrar en contacto con líquidos corporales como 

sudor, lágrimas o sangre. El resultado es un sensor de metabolitos selectivo, sensible y rápido. 

Cuando los sensores se fusionan en circuitos más complejos, como los transistores, la señal se 

puede amplificar y responder a pequeñas fluctuaciones en la concentración de los metabolitos, lo 

que lleva a una sensibilidad significativamente mayor en comparación con los sensores 

tradicionales hechos de electrodos de metal, y sin la necesidad de que cuente con un electrodo de 

referencia. (HospiMedica, 2018). 

 

5.3.5 Sistemas de Embebidos  

Un sistema embebido es un circuito electrónico digital cuya función es realizar 

operaciones de computación, con el fin de cumplir con una tarea específica. Estos sistemas tienen 

recursos limitados y aplicaciones específicas los cuales los hacen supremamente útiles en los 

diferentes ambientes en los que son utilizados. Su arquitectura está compuesta por un 

microprocesador cuya función es ejecutar instrucciones a una determinada velocidad, controlada 

por un tiempo de reloj, según los recursos internos y la máxima frecuencia de operación son 

quienes definen la potencia de procesamiento del sistema medida en MIPS (millones de 

instrucciones por segundo). (Perez, 2009) 

Los lenguajes en los cuales es programado un sistema embebido son ensamblador, ANSI 

C, C++ o Basic. Una de las principales ventajas de estos sistemas es su bajo consumo de energía. 

Estos sistemas son llamativos debido a su capacidad de realizar funciones específicas en 
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determinada aplicación, pequeño tamaño, bajo consumo y la velocidad en la que pueden ejecutar 

operaciones, lo que permite brindar una solución junto a una estación centralizada que sea capaz 

de recibir, procesar, transmitir datos y con una alta fiabilidad en los resultados. Estos sistemas de 

desarrollo son de fácil implementación debido a la variedad de protocolos de comunicación para 

cualquier aplicación electrónica frente a tipos de necesidad específicas. 

 

5.3.5.1 Características Básicas:  

• Número limitado de funciones predefinidas para actuar. 

• Fuente de alimentación limitada y la administración de energía efectiva. 

• Disponibilidad de recursos de reserva para situaciones inesperadas. 

• Funcionamiento en tiempo real (con mayor frecuencia); Periféricos de banda 

ancha y las interfaces. 

 

5.3.5.2 Interfaces:  

Interfaces de operador (Humano- Interfaz máquina - HMI), son aquellos dispositivos que 

permiten la comunicación entre los sistemas de control y el proceso, tales como: monitores, 

interruptores, botones, indicadores, emisores individuales o grupales de los diferentes tipos de 

señales, motores eléctricos, solenoides y otros. Interfaces eléctricas, que proporcionan señales de 

transmisión a través de puertos físicos con envío y recepción de señales, los cuales están 

clasificados en: Internos - I2C, SPI, ISA y externos - RS232, TTY, Ethernet, Centronics, 

FlexRay, CAN, LIN, RF y otros. 
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5.3.5.3 Plataforma de sistemas integrados:  

• El Microprocesador (MP o µP) y los microcontroladores (MCU), que tienen 

menos poder de cómputo, pero varios periféricos. 

• Arquitecturas de base - Von Neumann and Harvard. 

• Utiliza uP y MCU - CISC (Complex Instruction Set Computer) y más a menudo 

RISC (Reduced Instruction Set Computer). 

• Popular RISC (familias de procesos): ARC (ARC International), ARM (ARM 

Holdings), AVR (Atmel), PIC (Microchip), MSP430 (TI) y otros. 

• CISC CPUs: Intel y Motorola. 

• Por lo general en el interior hay una memoria caché y procesamiento canalización 

de instrucciones. 

• Memoria para datos e instrucciones: RAM, PROM - OTP (One-Time 

Programmable), EEPROM o memoria Flash. 

• Periféricos: General Purpose Input / Output - GPIO, temporizadores, ADC, DAC. 

 

5.3.5.4 Comunicación:  

• RS-232, RS-422, RS-485, UART / USART (Receptor Universal Síncrono y 

Asíncrono / Transmisor). 

• I2C (Circuito Inter-Integrated), SPI (Bus de Interface periférico en serie), SSC y 

ESSI (Interfaz mejorada serie síncrona), USB (Universal Serial Bus). 

• Protocolos de comunicación de red: Ethernet, CAN (Controlador del área de red), 

LonWorks etc.  

https://psicologiaymente.com/neurociencias/gaba-neurotransmisor
https://psicologiaymente.com/neurociencias/dopamina-neurotransmisor
https://es.wikipedia.org/wiki/Dióxido_de_carbono#PROCE
https://psicologiaymente.com/neurociencias/serotonina-hormona
https://www.monografias.com/trabajos12/mncerem/mncerem.shtml
https://es.wikipedia.org/wiki/Biosensor
http://g-se.com/es/entrenamiento-de-la-resistencia/wiki/frecuencia-cardiaca-fc
https://www.monografias.com/trabajos14/linux/linux.shtml
https://es.wikipedia.org/wiki/Tejido_(biología)#QUEES
https://www.monografias.com/trabajos6/mafla/mafla.shtml
https://www.monografias.com/trabajos/bus/bus.shtml
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• Software: Popular OS - QNX4 RIOS, Linux embebido y Linux-base (Android, 

etc.), iOS, Windows CE, etc.  

 

5.3.5.5 Herramientas para probar y corregir (Depuración): 

• JTAG (Joint Test Action Group) - una interfaz especializada para la prueba 

saturada PCB. 

• ISP (In-System Programming) - Programación de Circuito. 

• ICSP (circuito de programación en serie) - un método para la programación 

directa del microcontrolador, por ejemplo, de la serie PIC and AVR. 

• BDM (Modo de depuración de fondo) - utilizado principalmente en productos de 

Freescale. 

• IDE (Entorno de desarrollo integrado) - para el desarrollo de programas. 

 

5.4 Marco legal 

Bajo la legislación del estado colombiano en lo referente al sistema de seguridad y salud 

en el trabajo, basado en el enfoque de la investigación y desarrollo del proyecto se exponen los 

decretos y resoluciones que lo involucran, los cuales se describen a continuación: 

La Ley 9ª de 1979, objeto: Establecer normas para preservar, conservar y mejorar la 

salud de los individuos en sus ocupaciones. Establece medidas sanitarias sobre protección del 

medio ambiente, suministros de agua, saneamiento, edificaciones, alimentos, drogas, 

medicamentos, vigilancia y control epidemiológico. 

Resolución 2400 de 1979, por la cual se establecen disposiciones sobre vivienda, higiene 

y seguridad en los establecimientos de trabajo. 

https://es.wikipedia.org/wiki/Glándulas_de_secreción_interna
https://www.monografias.com/trabajos11/basda/basda.shtml
https://www.monografias.com/trabajos35/el-poder/el-poder.shtml
https://es.wikipedia.org/wiki/Hormona
https://es.wikipedia.org/wiki/Ácido_láctico
https://www.semtech.com/
https://psicologiaymente.com/neurociencias/glutamato-neurotransmisor
https://www.monografias.com/trabajos14/administ-procesos/administ-procesos.shtml
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Decreto 614 de 1984, determina las bases de la administración de Salud Ocupacional en 

el país, establece niveles de competencia, determina responsabilidades y crea los Comités 

Seccionales de Salud Ocupacional. 

Resolución 2013 de 1986, la cual crea y determina las funciones de los comités de 

medicina, higiene y seguridad industrial. El Decreto 1295 de 1.994 reforma el nombre al Comité, 

ahora Comité Paritario de Salud Ocupacional y su vigencia en dos años. 

Resolución 1016 de 1989, reglamenta la organización, funcionamiento y forma de los 

Programas de Salud Ocupacional que deben desarrollar los patronos o empleadores del país. 

Resolución 1792 de 1990, Valores limites contra ruido. 

Resolución 1075 de 1992, Prevención de la farmacodependencia, alcoholismo y 

tabaquismo en el trabajo. 

Ley 100 de 1993, por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan 

otras disposiciones. 

Decreto Ley 1295 de 1994, el cual Reglamenta al Sistema General de Riesgo Laborales. 

Decreto 1772 de 1994, Reglamenta la afiliación y cotización al Sistema de Riesgos 

Labores. 

Decreto 1832 de 1994, por la cual se adopta la tabla de Enfermedades Profesionales. 

Decreto 1772 de 1994, por el cual se reglamenta la afiliación y las cotizaciones al 

Sistema General de Riesgos Profesionales. 

Decreto 1831 de 1994, por el cual se expide la tabla de clasificación de actividades 

económicas para el Sistema General de Riesgos Profesionales y se dictan otras disposiciones. 

Decreto 1530 de 1996, Afiliación empresas, accidente de trabajo con muerte, empresas 

temporales.  
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Ley 361 de 1997, Integración laboral a personas discapacitadas. 

Decreto 917 de 1999, Manual único de calificación invalidez. 

Decreto 1607 de 2002, por la cual se modifica la tabla de clasificación de actividades 

económicas para el sistema general de riesgos profesionales y se dictan otras disposiciones. 

Ley 776 de 2002, modifica el Decreto 1295 de 1994 en el tema de prestaciones 

económicas y de prescripción de derechos. 

Ley 828 de 2003, Control a la evasión del Sistema de Seguridad Social. 

Decreto 2090 de 2003, Define las actividades de alto riesgo y modifica su régimen de 

pensiones. 

Ley 860 de 2003, Requisitos para obtener la pensión de invalidez. 

Decisión 584 de 2004, Instrumento andino de seguridad y salud en el trabajo de la 

comunidad andina de naciones. 

Circular Unificada de 2004, del Ministerio de Protección Social, Instrucciones al 

empleador y a las Administradoras de Riesgos Laborales. 

Resolución 1570 de 2005, Sistema de información único para registro de ATEP en las 

empresas, ARPs, EPSs y juntas. 

Resolución 0156 de 2005, Se adoptan los formatos de informe de Accidente de Trabajo y 

Enfermedad Profesional. 

Ley 1010 de 2006, por medio de la cual se adoptan medidas para prevenir, corregir y 

sancionar el acoso laboral y otros hostigamientos en el marco de las relaciones de trabajo. 

Resolución 627 de 2006, Norma Nacional de emisión de ruido y ruido ambiental. 

Resolución 1401 de 2007, por la cual se reglamenta la investigación de incidentes y 

accidentes de trabajo. 
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Resolución 2346 de 2007, Por la cual se reglamenta la práctica de evaluaciones médicas 

ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clínicas ocupacionales. 

Resolución 1855 de 2007, Sistema de garantía de la calidad en el SGRP. Estándares 

mínimos. 

Resolución 2844 de 2007, Guías de Atención Integral en SST. 

Resolución 2646 de 2008, Por la cual se establecen disposiciones y se definen 

responsabilidades para la identificación, evaluación, prevención, intervención y monitoreo 

permanente de la exposición a factores de riesgo psico laboral en el trabajo y para la 

determinación del origen de las patologías causas por el estrés laboral. 

Resolución 1013 de 2008, Guías de Atención Integral en SST. 

Resolución 3673 de 2008, Por la cual se establece el Reglamento Técnico de Trabajo 

Seguro en Alturas. 

Circular 070 de 2009, Trabajo en Alturas. 

Resolución 736 de 2006, Modifica parcialmente la Resolución 3673 de 2008 y se dictan 

otras disposiciones. 

Resolución 1918 de 2009, por la cual se modifican los artículos 11 y 17 de la Resolución 

2346 de 2007 y se dictan otras disposiciones. 

Decreto 2566 de 2009, Se adopta tabla de enfermedades ocupacionales. 

Resolución 1409 de 2012, Reglamento Técnico para protección contra caídas en Trabajo 

en Alturas. 

Ley 1562 de 2012, por la cual se modifica el sistema riesgos laborales y se dictan otras 

disposiciones en materia de salud ocupacional. 
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“Programa de Salud Ocupacional: en lo sucesivo se entenderá como el Sistema de Gestión 

de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST. Este Sistema consiste en el desarrollo de un 

proceso lógico y por etapas, basado en la mejora continua y que incluye la política, la 

organización, la planificación, la aplicación, la evaluación, la auditoría y las acciones de mejora 

con el objetivo de anticipar, reconocer, evaluar y controlar los riesgos que puedan afectar la 

seguridad y salud en el trabajo”. 

Resolución 2415 de 2013, Afiliaciones ante ARL reglamenta parcialmente la Ley 1562 

de 2012, resoluciones 1747 de 2008, 2377 de 2008, 990 y 2249 de 2009, 1004 de 2010, 445 y 

476 de 2011 y 3214 de 2012. 

Resolución 1903 de 2013, Modifica el numeral 5º del artículo 10 y el parágrafo 4º del 

artículo 11 de la Resolución 1409 de 2012 y se dictan otras disposiciones. 

Decreto 723 de 2013, por la cual se reglamenta la afiliación al Sistema General de 

Riesgos Laborales de las personas vinculadas a través de un contrato formal de prestación de 

servicios entidades o instituciones públicas y privadas y de los trabajadores independientes que 

laboren en actividades de alto riesgo y se dictan otras disposiciones. 

Decreto 1443 de 2014, Por el cual se dictan disposiciones para la implementación del 

Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) (acogido por el Decreto 

1072 de 2015). 

Decreto 1477 de 2014, Por la cual se expide la Tabla de Enfermedades Laborales. 

Decreto 055 de 2015, Por el cual se reglamenta la afiliación de los estudiantes al Sistema 

de Riesgos Laborales y se dictan otras disposiciones. 

Resolución 0472 de 2015, Por el cual se reglamentan los criterios de graduación de las 

multas por infracción a las normas de Seguridad y Salud en el Trabajo y Riesgos Laborales, se 



Dispositivos inalámbricos para la medición no invasiva de variables fisiológicas.                 72 

 

72 

señalan normas para la aplicación de la orden de clausura del lugar de trabajo o cierre definitivo 

de la empresa y paralización o prohibición inmediata de trabajos o tareas y se dictan otras 

disposiciones. 

Decreto 1072 de 2015, Compila y racionaliza las normas de carácter reglamentario del 

Sector Trabajo, en materia del Servidor público de empleo, se encuentran contenidas las 

disposiciones del Decreto 2852 de 2013 y del Decreto 2089 de 2014. 

Decreto 1528 de 2015, Por el cual se corrigen unos yerros del Decreto 1072 de 2015, 

Decreto único Reglamentario del Sector Trabajo, contenidos en los artículos 2.2.4.2.1.6, 

2.2.4.6.42 y 2.2.4.10.1 del título 4 del libro 2 de la parte 2, referente a Riesgos Laborales. 

Resolución 2851 de 2015, Por la cual se modifica el artículo 3º de la Resolución 105 de 

2005. 

Resolución 4927 de 2016, Por la cual se establecen los parámetros y requisitos para 

desarrollar, certificar y registrar la capacitación virtual en el Sistema de Gestión de Seguridad y 

Salud en el Trabajo. 

Decreto 1669 del 2016, Por medio del cual se reglamenta la seguridad social de los 

estudiantes que hagan parte de los programas de incentivo para las prácticas laborales y 

judicaturas en el sector público, adicionando unos artículos a la sección 7 del capítulo I del título 

6 de la parte 2 del libro 2 del Decreto 1072 de 2015. 

Resolución 1111 de 2017, Por la cual se definen los estándares mínimos del Sistemas de 

Gestión de Seguridad y Salud en el Trabajo. 

Resolución 0144 de 2017, Por la cual se adopta el formato de identificación de peligros 

establecidos en el artículo 2.2.4.5.2 numerales 6.1 y 6.2 del Decreto 1563 de 2016, y otras 

disposiciones. 
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6. Selección de Tecnologías para el Proyecto 

 

A continuación, en este capítulo se describen los dispositivos utilizados para llevar a cabo 

la implementación del prototipo, es decir; el sistema embebido, el sensor para la toma de datos 

como la frecuencia cardiaca y la oxigenación en la sangre, además del módulo de comunicación 

inalámbrica. En la Tabla 5 se puede observar una comparación entre las opciones que se ajustan a 

los requerimientos necesarios del proyecto en cuanto a los sistemas embebidos, donde se busca 

seleccionar el sistema con el más bajo consumo y una capacidad de memoria adecuada. 

Tabla 5. Comparación de los posibles sistemas embebidos  

 

CARACTERISTICAS 

 

ARDUINO 

NANO 

ARDUINO 

NANO 

EVERY 

 

ARDUINO 

LILYPAD 

 

ARDUINO 

MINI 

Microcontrolador ATmega328 ATmega4809 Atmega168 ATmega328P 

Arquitectura AVR AVR AVR AVR 

Voltaje de operación 5V 5V 2.7V - 5.5V 3.3V - 5.5V 

Memoria flash 32 KB 48 KB 16 KB 32 KB 

SRAM 2 KB 6 KB 1 KB 2 KB 

Velocidad de reloj 16 MHz 20 MHz 8 MHz 16 MHz 

Pines entradas análogas  8 8 6 8 

EEPROM 1 KB 256 bytes 512 bytes 1 KB 

Corriente DC pines I/O 40 mA 20 mA 40 mA 40 mA 

Voltaje de entrada 7 - 12 V 7 - 21V 2.7V-5.5V 7 - 9V 

Pines I/O digitales 22 13 14 14 

Salidas PWM 6 5 6 6 

Consumo 19 mA 19 mA 0,2mA 5,13mA 

UART 1 1 NO 1 

SPI 1 1 1 1 

I2C 1 1 1 1 

LED_BUILTIN NO 13 NO NO 

Tamaño PCB 18 x 45 mm 18 x 45 mm φ50mm 18 x 30 mm 

Peso (gramos) 7g 5g 9g 3gr 

Precio  $                    

35.000  

 $         

88.323  

 $       

18.000  

 $           

20.000  
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Para la medición de la frecuencia cardiaca y la oxigenación en la sangre, se pre 

seleccionaron tres sensores, los cuales con sus características lograban ser una buena opción para 

alcanzar todas las necesidades para el desarrollo del prototipo. De este modo en la Tabla 6 se 

realiza una comparación entre tres sensores, teniendo en cuenta aspectos como el consumo, la 

interfaz de salida, funcionalidades, hardware y sus dimensiones. 

Tabla 6. Comparación de los posibles sensores 

 

CARACTERISTICAS 

 

MAX30102 

 

BH1792GLC 

 

SEN-11574 

Voltaje de operación 3.3-5V 2.5-3.6V 3 - 5.5V 

Longitud máxima de onda 660nm 600nm 620nm 

Voltaje de interfaz de 

comunicación 

1.8V-3.3V-5V 2.5-3.6V 3 - 5.5V 

Corriente de trabajo 60mA 200uA 4mA 

Potencia máxima 0,3 W  0,72 mW 22 mW 

Tipo de detección Reflexión de luz Reflexión de 

luz 

Reflexión de luz 

Interfaz de salida I2C I2C I2C 

Conversor ADC hasta 16 bits NO NO 

Dimensiones  21mm x 15mm 2.8mm x 

2.8mm 

φ15,8mm 

Frecuencia cardiaca Si Si Si 

Oxigenación en la sangre Si No No 

Precio  $                     26.180   $            41.032   $           119.000  

 

Gracias a la comparación previa, se logra escoger de forma adecuada los dispositivos que 

mejor se ajustan al proyecto, teniendo en cuenta criterios significativos en cada uno de ellos, 

donde a pesar de tener una gran similitud en cuanto a tecnología, existen diferencias notables en 

otros factores como: consumo, dimensiones, precio y el diseño de hardware lo cual simplifica el 

montaje de estos elementos dentro del prototipo. 
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6.1 Arduino Lilypad 

La Tarjeta de Arduino cuenta con un microcontrolador Atmega 328, esta posee una 

cantidad mínima de componentes electrónicos, por tal motivo dispone de un pequeño tamaño. Sin 

embargo, una de las características más notable es su bajo consumo, lo cual genera una ventaja 

frente a los demás sistemas embebidos, ya que con esto se podría lograr un mayor tiempo de 

funcionamiento teniendo en cuenta las características de la batería. El Arduino Lilypad está 

familiarizado con proyectos que tenga que ser integrados a vestuarios o prendas textiles, teniendo 

en cuenta que las conexiones se pueden realizar con componentes externos, tal es el caso de un 

hilo conductor, el cual se logra una mejor estética y facilidad de conexión. 

Características: 

• Voltaje operación: 2,7V – 5,5 V 

• Voltaje de entrada (recomendado): 2,7V – 5,5 V 

• Pines digitales I/O disponibles: 14, de los cuales 6 pines pueden ser utilizados 

como salidas PWM. 

• Pines análogos: 6. 

• Corriente DC por pin digital: 40mA 

• Memoria flash de 16 KB  

• Memoria SRAM: 1 KB  

• Memoria EEPROM: 512B  

• Velocidad del reloj (cristal): 8MHz 

A continuación, en la Figura 6 se muestra cuáles son los pines de conexión del Arduino 

Lilypad, teniendo en cuenta los pines de comunicación SDA y SCL, los cuales permiten una 

comunicación de tipo 𝐼2𝐶  con algunos sensores. 
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Figura 6. Pines de conexión del Arduino 

Nota: Fuente (Mirza, 2019). 

 

6.2 Max 30102 

El Max 30102, es un sensor que puede medir la concentración de oxígeno y ritmo 

cardiaco, este dispositivo combina leds, un foto detector, óptica optimizada y procesamiento de 

bajo ruido para la detección las variables fisiológicas planteadas en el proyecto. Teniendo en 

cuenta que es compatible con un sistema embebido de Arduino,  con la ayuda de una librería 

proporcionada por el fabricante. 

Características: 

• Voltaje de funcionamiento: 1,7V – 2V (3,1V – 5,25V para los LEDs internos) 

• Sensor MAX30102 

• Interface I2C 

• Temperatura de operación: -40°C – 85°C 

• Temperatura de almacenamiento: -40°C – 105°C 

• Dimensiones: 5,6mm x 3,3mm x 1,55mm 
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A continuación, en la Figura 7 se puede observar el sensor Max 30102 el cual permite 

medir dos variables, teniendo en cuenta que posee un tamaño considerable. 

 

 

Figura 7. Sensor de concentración de oxígeno y ritmo cardiaco MAX 30102 

Nota: Fuente (Electronica, s.f.) 

 

6.3 LoRa 

Es un módulo de comunicación inalámbrica que posee un largo alcance de más o menos 

10km (teniendo en cuenta un campo ideal, es decir; sin obstáculos o señales externas) según las 

pruebas que se han realizado en Alemania se tuvo un record de 700 Km con un transmisor de 

25mW, cabe destacar que estas pruebas fueron hechas en condiciones óptimas. El bajo consumo 

de estos equipos es otra de sus características resaltables, de tal forma que el consumo promedio 

se encuentra entre los 70uA cuando se encuentra en modo SLEEP, una vez este transmitiendo 

(TX) tiene un consumo de 100mA y cuando recibe (RX) son 20mA, por otra parte, LoRa puede 

funcionar bajo distintas frecuencias o bandas, tales como: 433MHz, 868 MHz (Europa) y de 915 

MHz (América del Norte). Por último, LoRa tiene una posibilidad de funcionar en una red, 

conocida como LoRaWAN. 
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Figura 8. LoRa con respecto a los demás sistemas de comunicación inalámbrica. 

Nota: Fuente (Alex, 2019) 

 

Como se puede observar en la Figura 8, LoRa o LPWAN presenta una alta eficiencia en 

cuanto a consumo versus rango (metros) incluso se compara con sistema LTE y satelital, dejando 

atrás sistemas inalámbricos como Zigbee o WiFi, y fueron estas las características tenidas en 

cuenta de acuerdo al lugar donde se podría implementar el proyecto, sin dejar de un lado que 

aparecerán factores externos los cuales pueden disminuir el rango de alcance de comunicación. 

 

6.3.1 Transmisor y Receptor AS32 TTL 100 Sx1278  

AS32-TTL-100 es un transceptor de datos inalámbrico industrial de 100 mW con alta 

estabilidad, opera a 433MHz. El módulo posee un RF SX1278 de alto rendimiento, una 

modulación de ancho de banda de espectro, además de eso tiene una alta estabilidad. Tiene cuatro 

modos de funcionamiento y se puede cambiar libremente durante el tiempo de ejecución. En el 
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modo de ahorro de energía, el consumo de corriente es extremadamente bajo, ideal para 

aplicaciones de consumo de corriente ultra bajo. 

Las características que posee el módulo son las siguientes: 

• Chip: SX1278 

• Voltaje de alimentación: 2,5 – 5,5V (Típico: 5V) 

• Frecuencia de trabajo: 401 - 441MHz (433MHz por defecto) 

• Potencia de transmisión 21-30dBm (30dBm por defecto, cerca de 1W) 

• Nivel de comunicación: 2,5-3,6V (Típico: 3,3V) 

• Corriente de transmisión: 570-670mA (Típico: 610mA) 

• Corriente de recepción: 19-22mA (Típico: 20mA) 

• Sensibilidad de recepción: -147dBm 

• Tasa de datos en el aire: 0,3k-19,2Kbps (2,4kbps por defecto) 

• Distancia de transmisión: 8000m, en espacio abierto, con máxima potencia, 

antena con ganancia de 5dBi, altura de 2m 

• Interfaz de comunicación UART: tasa de datos: 1200-115200, 9600 por defecto 

• Con conector para antena 

 

A continuación, en la Figura 9 se puede observar el módulo AS32 TTL 100 Sx1278 con 

las respectivas dimensiones y la antena. 
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Figura 9. Módulo AS32 TTL 100 SX1278 

Nota: Fuente (libre, 2018)
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7. Desarrollo del proyecto 

 

En la Figura 10 se puede observar el diagrama de bloques del funcionamiento del sistema, 

en donde se muestra la referencia de cada uno de los equipos electrónicos que lo constituyen, 

teniendo en cuenta el sentido del flujo de datos entre cada proceso. 

 

 

Figura 10. Diagrama de bloques del funcionamiento de la red de dispositivos  
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El desarrollo del proyecto está dividido en cuatro etapas, las cuales son las siguientes: 

• Adquisición de datos. 

• Procesamiento y transmisión de datos. 

• Recepción de datos. 

• Visualización y almacenamiento de datos. 

El sistema consta básicamente de tres etapas, en este caso la primera etapa se realiza la 

adquisición de datos, es decir; el usuario tendrá el prototipo emisor en las respectivas ubicaciones 

del cuerpo, en donde se lleva a cabo la medición de la frecuencia cardiaca y la oxigenación en la 

sangre. Posteriormente los datos son enviados desde el emisor hasta el receptor, el cual se 

encuentra conectado en un puerto de un computador, los datos son visualizados a través de una 

interfaz, en donde al mismo tiempo son guardados en un archivo de tipo “.CSV”. A continuación, 

cada una de estas etapas se describirán de forma más detalla: 

 

7.1 Etapa de adquisición de datos 

En la sección de adquisición de datos se realiza la medición de variables, donde se 

encuentra el sensor MAX30102 para la lectura y procesamiento tanto de la frecuencia cardiaca 

como de la oxigenación. Esta información es entregada al procesador y posteriormente es 

realizada la transmisión de datos. A continuación, se dará una descripción del funcionamiento, 

conexiones y requerimientos para la implementación del sensor. 

El sensor MAX30102 es un dispositivo que incorpora las funciones de pulsímetro y 

oxímetro en un solo integrado, el cual puede interactuar con cualquier procesador, en este caso 

será el Arduino Lilypad. 
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Este dispositivo es un sensor óptico el cual basa su funcionamiento en el comportamiento 

que tiene la sangre ante la luz, en función al grado de saturación de oxígeno, para esto el sensor 

tiene dos leds, uno de espectro rojo y otro de infrarrojo que se encargan de medir la luz reflejada, 

un ADC de 18 bits con una frecuencia de muestreo de 50sps (samples per second) a 3200sps, lo 

que hace el sensor es detectar el reflejo de la luz para determinar el grado de saturación, 

basándose en que la hemoglobina y la hemoglobina saturada tienen distintos coeficientes de 

absorción de luz para distintas longitudes de onda, donde la sangre oxigenada absorbe mayor 

cantidad de luz infrarroja, mientras que la sangre poco oxigenada absorbe mayor luz roja lo cual 

permite obtener el grado de saturación a partir de esa diferencia. Este sensor cuenta con un 

protocolo de comunicación 𝐼2𝐶  lo cual hace más sencilla su comunicación con cualquier 

procesador, además cuenta con un circuito electrónico para la amplificación y filtrado de la señal, 

cancelación de luz ambiental y rechazo de frecuencia equivalentes a la luz artificial. 

 

Figura 11. Funcionamiento del sensor MAX30102 

Nota: Fuente (Llamas, 2020). 
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En la Tabla 7 se puede observar las conexiones entre el sensor MAX30102 y el 

procesador, en este caso el procesador es un Arduino Lilypad, teniendo en cuenta que dichas 

conexiones permiten establecer una comunicación entre ellos. 

Tabla 7. Pines de conexión Arduino Lilypad y sensor MAX30102 

Conexión pines sensor MAX30102 Conexión pines Arduino Lilypad 

VIN VCC 

GND GND 

SCL A5 

SDA A4 

INT N/A 

 

Una vez especificado los pines de conexión entre el sensor y el sistema embebido, en la 

Figura 12 se muestra el diagrama de conexión entre los equipos mencionados anteriormente. 

 

 

Figura 12. Diagrama de conexión Arduino Lilypad con MAX30102 

 

7.2 Procesamiento y transmisión de Datos 

En esta etapa se realiza el procesamiento de las señales obtenidas por medio del sensor 

MAX30102 y entregadas a través del protocolo de comunicación 𝐼2𝐶  al Arduino Lilypad 
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descrito en el capítulo 6, página 71, el cual es el encargado de realizar la secuencia lógica para 

transmitir a través del módulo de comunicación LoRa AS32 TTL 100.  

El LoRa AS32 TTL 100 es un módulo de transmisión de datos inalámbrico de grado 

industrial de 100 mW con una alta estabilidad que funciona a 433MHz utilizando un módulo de 

transmisión de espectro con salida de nivel TTL, con una larga distancia de comunicación en un 

rango de frecuencia de 410MHz a 441MHz con un total de 32 canales. En este caso el módulo 

fue implementado con sus valores de fábrica, es decir; con una velocidad de 9600 baudios, una 

frecuencia de 410Mhz y posteriormente se utilizó el canal 1. En la Tabla 8 se puede observar los 

pines de conexión entre el Arduino Lilypad y el módulo AS32 TTL 100.  

Tabla 8.Pines de conexión del Arduino Lilypad y el conversor USB. 

Conexión pines Arduino Lilypad Conexión pines Modulo AS32 TTL 100 

GND GND 

VCC VCC 

TX RX 

RX TX 

GND MO 

GND M1 

 

Posteriormente en la Figura 13 se puede observar el diagrama de conexión entre el 

Arduino Lilypad y el módulo LoRa AS32 TTL100. 
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Figura 13. Diagrama de conexión Arduino Lilypad con modulo LoRa AS32 TTL 100 

 

Al realizar la unión las anteriores etapas se lograría la implementación del sistema que 

realizará la adquisición, procesamiento y transmisión de datos, la cual claramente está 

conformada por el sensor MAX30102, el Arduino Lilypad y posteriormente el módulo de 

comunicación LoRa AS32 TTL 100. De tal manera que en la Tabla 9Tabla 9 se puede observar 

las conexiones entre los tres dispositivos. 

Tabla 9. Pines de conexión entre el Arduino Lilypad, MAX30102 y el AS32 TTL 100 

 

Pines Arduino Lilypad 

 

Pines módulo AS32 TTL 100 

 

Pines MAX30102 

0 / RX TX N/A 

1 / TX RX N/A 

2 N/A N/A 

4 N/A N/A 

- MO – M1 – GND  GND 

+ VCC VCC 

5 N/A N/A 

6 N/A N/A 

7 N/A N/A 

8 N/A N/A 
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9 N/A N/A 

10 N/A N/A 

11 N/A N/A 

12 N/A N/A 

13 N/A N/A 

A0 N/A N/A 

A1 N/A N/A 

A2 N/A N/A 

A3 N/A N/A 

A4 N/A SDA 

A5 N/A SCL 

 

De acuerdo a la tabla anterior, en la Figura 14 se puede observar el diagrama de conexión 

del procesamiento y transmisión de datos.  

 

Figura 14. Diagrama de conexión entre el Arduino Lilypad, el MAX30102 y el AS32 TTL 100 

 

La interacción entre cada uno de los dispositivos que se muestran en la Figura 14 

dependen de la programación efectuada en el Arduino Lilypad, la cual se basa en una función 

específica, es decir; recibir los datos obtenidos por el sensor y enviarlos a través del módulo de 
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comunicación LoRa, teniendo en cuenta que estos datos serán recibidos por el módulo receptor, 

el cual será descrito en la etapa de recepción de datos de la página 96 del presente desarrollo. A 

continuación, se describe el diagrama de flujo de la programación que logra el resultado de esta 

etapa. 

 

7.2.1 Algoritmo de procesamiento y transmisión de datos  

Para poder obtener un resultado con la implementación del diagrama de la Figura 14, es 

necesario realizar una programación en el embebido, en este caso se describirá un diagrama de 

flujo de dicha programación que se realizó en el Arduino Lilypad, para llevar a cabo la 

adquisición de datos con el sensor MAX30102 y la transmisión con el módulo AS32 TTL 100, en 

donde este diagrama se dividirá en tres partes, las cuales son: 

• Inicio: Consta de básicamente de la declaración de librerías y variables globales, 

necesarias para la realización de cualquier acción dentro de las funciones 

existentes.  

• Función setup: Esta función es la primera en ejecutarse, en donde se configuran 

funciones básicas y necesarios para el funcionamiento del microcontrolador, por 

ejemplo: los baudios de comunicación, pines de entrada o salidas, etc. 

• Función loop: Esta función es un bucle que se repite constantemente, teniendo en 

cuenta las entrada o salidas configuradas. De tal manera que la función loop es 

muy importante, ya que es aquí donde se usa de forma activa y constante el 

microcontrolador. 

En la Figura 15 se puede observar el diagrama de flujo general de la programación 

realizada, la cual contiene las partes mencionadas anteriormente. 
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Figura 15. Diagrama de flujo general de la programación en Arduino 

 

La primera parte del diagrama de flujo se puede observar en la Figura 16, la cual contiene 

el inicio de la secuencia lógica, es importante destacar que se utiliza la librería “sparkfun 

max3010x pulse and proximity sensor” la cual es suministrada y recomendada por el propio 

entorno de desarrollo integrado (IDE) de Arduino. En esta parte, se comienza con la declaración 

de la librería necesaria para el funcionamiento del sensor MAX30102, la cual es la “<Wire.h>” 

ya que este dispositivo funciona por el protocolo de comunicación 𝐼2𝐶, seguido de esto se 

declaran las librerías obtenidas por sparkfun. Posteriormente se crea una función de tipo 

“MAX30105”, esta permitirá la respectiva configuración del sensor y la adquisición de los datos 

con las variables declaradas por la misma librería. Por último, se declaran otras variables globales 

que se utilizarán para obtener los valores adecuados de la frecuencia cardiaca, la oxigenación en 

la sangre, además de eso, una variable que cumplirá con la función de establecer un “cronometro” 
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a través de un conteo, esto con el único de fin de no utilizar la función “delay” del IDE de 

Arduino, ya que se estaría bloqueando el microcontrolador en un tiempo específico, generando un 

posible mal muestreo o adquisición de datos. 

 

Figura 16. Diagrama de flujo Inicio / Arduino 

 

La función setup se puede observar en la Figura 17 y Figura 18, comenzando con la 

Figura 17, la cual contiene la primera sección, en este caso se inicia con la configuración de la 

velocidad de bits o baudios, posteriormente se muestra en el monitor serial del IDE de Arduino 

un mensaje indicando la respectiva inicialización, seguido de esto se verifica si el sensor se 
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encuentra conectado en los pines del protocolo de comunicación 𝐼2𝐶, de tal manera que si el 

sensor no es reconocido, en el monitor serial se muestra un mensaje en donde se le indica al 

usuario que debe corroborar las conexiones o en su defecto la alimentación del sensor 

MAX30102, posteriormente la secuencia lógica se quedará en un bucle infinito sin ejecutar 

ninguna acción, y en donde será necesario reiniciar el sistema.  

 

 

Figura 17. Diagrama de flujo función setup – sección 1 
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En la Figura 18 se puede observar la segunda sección de la función setup, en este caso 

cuando el sensor es reconocido, en el monitor serial se muestra un mensaje indicando que debe 

ejercer una presión sobre el sensor. Por último, se configura los parámetros necesarios para 

iniciar el sensor, en este caso el dispositivo funciona con las configuraciones por defecto que trae 

la librería, no obstante, se toma el valor del instante de tiempo con la función “millis()” para ser 

utilizado en la función loop. 

 

Figura 18. Diagrama de flujo función setup – sección 2 

 

La tercera y última función se puede observar desde la Figura 19 hasta la Figura 23, las 

cuales contienen la función loop en cuatro secciones, comenzando con la Figura 19, la cual 

contiene la primera sección, en donde se inicia con la toma del tiempo una vez inicie la función, 

esto con el fin de realizar un cronómetro, en este caso cada 500 milisegundos se hace una 

sumatoria del dato obtenido por el sensor MAX30102 de la frecuencia cardiaca y de la 

oxigenación en la sangre, al mismo tiempo se incrementa una variable llamada “contador”, la 

cual permitirá conocer la cantidad de veces que se ejecuta el proceso de la sumatoria. 
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Figura 19. Diagrama de flujo función loop – sección 1 

 

Posteriormente en la Figura 20 se verifica la variable “contador” en donde una vez esta 

sea igual a 20, quiere decir que han pasado 10 segundos de proceso, de tal manera que se realiza 

un promedio con el valor de la sumatoria de la frecuencia cardiaca y la oxigenación en la sangre. 

Una vez se hayan obtenido estos resultados, se mostrarán a través del monitor serial o en su 

defecto a través de los puertos de recepción y transmisión (RX y TX) del Arduino, teniendo en 

cuenta que estos puertos están conectado el módulo LoRa AS32 TTL 100. 
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Figura 20. Diagrama de flujo función loop – sección 2 

 

Es importante resaltar que al momento de “imprimir” los valores de las variables 

fisiológicas, estos se envían uno a uno, de tal manera que se encuentran separados con el signo 

punto y coma como se puede observar en la Figura 21, de esta manera se puede identificar y 

separar los datos de acuerdo al ID del usuario en la siguiente etapa. 

 

Figura 21. Cadena de dato obtenida por el puerto serial 
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En la Figura 22 se puede observar la lectura que realiza el sensor MAX30102 a través de 

funciones explicitas por la librería, sin embargo, este valor pasa por una función de verificación, 

teniendo en cuenta que al ser correcto se procede a transformar dicho valor en latidos por minuto. 

 

 

Figura 22. Diagrama de flujo función loop – sección 3 

 

Por último, se encuentra la Figura 23, en esta sección se realiza un almacenamiento de los 

valores obtenidos, ya que se realiza una especie de promedio con todos los datos obtenidos en un 

instante de tiempo, dicho tiempo varía de acuerdo al latido que es sensado por el MAX30102, 

seguido de esto, se ejecuta un respectivo ajuste del valor. 
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Figura 23. Diagrama de flujo función loop – sección 4 

 

7.3 Recepción de datos. 

Al igual que en la etapa de transmisión, en esta etapa también se utiliza un módulo LoRa 

AS32 TTL 100 el cual se encarga de recibir los datos transmitidos desde los usuarios, cabe 

destacar que este dispositivo, se encuentra bajo su configuración de fábrica, es decir; posee una 

velocidad de 9600 baudios, en donde su comunicación entre ellos es a través del mismo canal. 
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Este módulo de comunicación una vez recibe los datos, se hace uso de un conversor TTL-

USB el cual funciona como “puente” de comunicación entre el módulo LoRa y el ordenador o 

computador. 

El módulo conversor se encarga de transformar un puerto USB, en uno serial de tipo 

rs232, con voltajes de salida TTL, lo cual permite facilitar la comunicación entre un módulo y un 

ordenador. A continuación, en la Figura 24 se muestra el conversor utilizado. 

 

Figura 24. Conversor USB serial TTL FTDI  

Nota: Fuente (TLL, 2017). 

 

Es importante tener en cuenta que este conversor también cuenta con unos pines 

específicos de conexión los cuales se pueden observar en Figura 25 y posteriormente se deben 

considerar al momento de realizar la comunicación entre el módulo LoRa y un ordenador. 

 

Figura 25. Pines de conexión del conversor USB serial TTL-FTDI 
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Teniendo en cuenta los pines del conversor USB, en la Tabla 10Tabla 10 se puede 

observar las conexiones requeridas con el módulo AS32 TTL 100. 

 

Tabla 10. Pines de conexión entre el conversor USB y el módulo AS32 TTL 100 

Conexión pines conversor USB serial Conexión pines Modulo AS32 TTL 100 

VIN VCC 

GND GND 

RX TX 

TX RX 

DTR N/A 

CTS N/S 

 

Posteriormente al tener establecidos los pines de conexión, en la Figura 26 se puede 

observar el diagrama de conexión entre los componentes módulo AS32 TTL 100, conversor y 

ordenador. 

 

Figura 26. Diagrama de conexión del receptor - conversor USB serial y modulo AS32 TTL 100. 

 

7.4 Visualización y almacenamiento de datos  

En la etapa de visualización y almacenamiento de datos se realiza un procedimiento de los 

datos obtenidos por el receptor AS32 TTL 100, el cual envía los datos por medio del conversor 

USB a través del puerto “COM”. Teniendo en cuenta que se utiliza el software de Processing en 

la versión 3.5.3, con el fin de establecer una interfaz gráfica donde se permita visualizar los datos 
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adquiridos, sin dejar atrás el almacenamiento de cualquier información en un archivo .CSV. A 

continuación, se presenta de manera explícita el algoritmo implementado:  

 

7.4.1 Algoritmo visualización y almacenamiento de datos 

Se describe entonces el diagrama de flujo de la programación que se realizó para la 

recepción de datos. Teniendo en cuenta que se encuentra divido en 6 partes, tales como: 

• Inicio 

• Función setup 

• Función draw 

• Función serialEvent 

• Función InterfazBotones 

• Función mousePressed 

 

En la Figura 27 se puede observar el diagrama general de la secuencia lógica, en donde se 

crea una interfaz dinámica para el usuario que la vaya a utilizar, la cual genera una visualización 

de los datos obtenidos por el receptor, que en este caso son los valores de las variables 

fisiológicas.  
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Figura 27. Diagrama de flujo general de la programación en Processing 

 

La función inicio se puede observar en la Figura 28 y en la Figura 29, en donde en la 

Figura 28 se comienza con las declaraciones de las librerías necesarias, en este caso una de estas 

permite la recepción de datos por medio del puerto serial y la otra librería realiza una respectiva 

visualización de ventanas emergentes.  

Seguido de esto se crean unas variables globales, con valores iniciales, dichas variables 

son utilizadas para establecer los colores de dos “botones” que se encuentran en la interfaz, estos 

botones tienen la tarea de “iniciar” o “parar” el proceso. Por otra parte, se establece una variable 

temporal para supervisar el estado del mouse cuando el usuario ejecute un “click” dentro de la 

pantalla de la interfaz.  

Por último, se encuentran las variables que contienen los datos de la frecuencia cardiaca y 

la oxigenación en la sangre obtenidas a través del puerto serial, de igual manera están las 

variables que contendrán los datos ingresados por el usuario que manipule la interfaz, entre estos 
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datos destacados se encuentra el nombre y el sexo de cada usuario que se encontrará siendo 

monitoreado. 

 

Figura 28. Diagrama de flujo inicio – sección 1 

 

Posteriormente en la Figura 28 se establecen funciones importantes, una de estas permite 

“escuchar” cualquier dato que contenga el puerto serial, la otra permite crear un archivo de tipo 

“.CSV” el cual es similar a los archivos de excel, esto con el fin de simular una aproximación de 

almacenamiento de base de datos, la cual contendrá la información tomada de cada de usuario 

que se encuentra monitoreado; acción seguida, se crean variables de tipo imagen cuyo fin es 
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ilustrativo y demarcan de forma gráfica (no real), la lectura (visual y móvil) de la frecuencia 

cardiaca, con la característica de ser tipo arreglo. Por último, están unas variables que son 

utilizadas para la creación de un reloj o cronómetro, importantes para la ejecución en la siguiente 

función. 

 

 

Figura 29. Diagrama de flujo inicio – sección 2 

 

La función setup se puede observar desde la Figura 30 hasta la Figura 33, comenzando 

básicamente en la Figura 30, en donde se define el tamaño de la pantalla o de la interfaz, seguido 

de esto se establecen los parámetros básicos para utilizar el puerto serial, en este caso la 

velocidad de bits o baudios, teniendo en cuenta que este valor debe ser igual al que se configuró 

en el diagrama de flujo del IDE de Arduino. 
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Después se realiza una limpieza del puerto serial, con el fin de eliminar cualquier dato no 

deseado. Por último, se estable una función cíclica que permite cargar de forma automática los 

archivos “.png” en el arreglo de tipo “PImage”. 

 

 

Figura 30. Diagrama de flujo función setup – sección 1 

 

En la Figura 31 se puede observar básicamente el mismo procedimiento de la función 

cíclica que se mencionó anteriormente, esta forma se hace con el único fin de evitar líneas de 

código innecesarias, ya que al no utilizar esta función cíclica se debe cargar el archivo uno a uno 
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en la posición del arreglo de tipo “PImage”, lo cual generaría un consumo innecesario del 

procesador del sistema. 

 

 

Figura 31. Diagrama de flujo función setup – sección 2 

 

Antes que nada, es importante recalcar que al momento de utilizar cualquier archivo en el 

“sketch” de Processing, ya sea un archivo de tipo imagen (.png) o en su defecto un archivo 

“.CSV”, estos se encuentran guardados en una carpeta con el nombre de “data” como se puede 

observar en la Figura 32 dicha carpeta se crea en la respectiva ubicación donde está el “sketch” o 

ejecutable de Processing,  
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Figura 32. Nombre de la carpeta en el archivo de Processing 

 

Por último, en la Figura 33 se guarda el archivo de tipo “.png” en una variable, en este 

caso la variable contiene la imagen de fondo de la interfaz; además de esto, se crea la respectiva 

hoja de cálculo, en donde se le adiciona una serie de columnas tales como:  

• Usuario 

• Nombre 

• Sexo 

• Frecuencia cardiaca 

• Oxigenación en la sangre 

• Fecha 

 

Figura 33. Diagrama de flujo función setup – sección 3 
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A continuación, en la Figura 34 se puede observar la imagen de fondo que se carga al 

momento de crear la variable “Fondo” en este caso la imagen posee unas casillas establecidas con 

los ítems mencionados con anterioridad. También es necesario exponer que este programa puede 

ser adecuado de manera ágil para adaptar más de los dos usuarios mostrados en el ejemplo. 

 

Figura 34. Imagen de fondo de la interfaz 

 

La función draw se describirá posteriormente en este caso desde la Figura 35 hasta Figura 

38. Comenzando con la Figura 35, la cual se encuentra la primera sección de esta función, en 

donde básicamente se inicia graficando el archivo de la imagen de fondo que se cargó en la 

función setup.  
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Seguido de esto se hace una comparación o verificación de inicio del sistema, en donde el 

usuario al dar “click” sobre el botón de “iniciar” dará comienzo a la interfaz del sistema, en esta 

parte, la variable “estIniciar” teniendo en cuenta que dicho valor es adquirido cuando se activa la 

función mousePressed. 

 

Figura 35. Diagrama de flujo función draw – sección 1 

 

Posteriormente se realiza una conversión de los datos obtenidos en el puerto serial, es 

necesario esta acción ya que se deben guardar datos de tipo entero o de tipo flotante en el archivo 

“.CSV”. La función draw es una función cíclica, es decir termina todo el proceso y vuelve a 

repetirlo, por tal motivo se realiza una verificación, permitiendo corroborar que un ID no se repita 
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más de una vez, ya que se empezaría a llenar el archivo de almacenamiento con datos ya 

registrados. Esta acción delimita los ID diferentes y se procede a guardar los datos del usuario, 

tales como el nombre, el sexo, la frecuencia cardiaca, la oxigenación en la sangre y por último la 

fecha, la cual se actualiza dependiendo la fecha que contenga el ordenador.  

 

 

Figura 36. Diagrama de flujo función draw – sección 2 

 

En la Figura 37 se puede observar la ejecución de una línea de código que realiza una 

visualización del arreglo de las variables de tipo imagen que se crearon al comienzo, sin 
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embargo, estas imágenes se visualizan con respecto a un tiempo, el cual se puede modificar, una 

vez culmine el tiempo, se reinicia el arreglo, de tal manera que se vuelven a visualizar una a una 

las imágenes que contengan el respectivo arreglo, esta parte del código genera una interfaz 

dinámica. 

 

 

Figura 37. Diagrama de flujo función draw – sección 3 

 

Por último, se encuentra la sección 4 de la función draw, la cual se puede observar en la 

Figura 38, en esta parte se reinician los demás arreglos existentes, posteriormente se visualizan 

los datos obtenidos por en el puerto serial, es decir; la frecuencia cardiaca, la oxigenación en la 
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sangre, el sexo y el nombre, teniendo claramente a que usuario le corresponde dichos datos. Se 

debe tener en cuenta que este punto se invoca la función “InterfazBotones” la cual se describirá 

más adelante. 

 

Figura 38. Diagrama de flujo función draw – sección 4 

La función serialEvent se puede observar en la Figura 39, esta se encuentra activa en 

cualquier momento de la secuencia lógica del programa en Processing, pero solo si el puerto 
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serial “escucha” o posee datos, los cuales son una cadena de tipo “string”, y que contiene el “ID” 

del usuario, la frecuencia cardiaca y la oxigenación en la sangre, de tal manera que se ejecuta una 

lógica de programación con el fin de separar los valores. 

 

Figura 39. Diagrama de flujo función serialEvent 

La función interfazBotones se puede observar en la Figura 40, la cual realiza las formas o 

rectángulos de los botones de iniciar / parar, además de eso le asigna el respectivo color, de 
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acuerdo a los valores que posean las variables. Cabe destacar que esta función solo entra en 

ejecución cuando es invocada dentro de la función draw. 

 

Figura 40. Diagrama de flujo función InterfazBotones 

 

La función mousePressed se encuentra descrita en dos secciones, como se puede observar 

en la Figura 41 y Figura 42. Comenzando con la primera sección, la cual se aprecia en la Figura 

41, es importante resaltar que esta función se ejecuta en cualquier momento de la secuencia 

lógica del programa, pero solo si el usuario ejerce la acción de click con el mouse sobre la 

interfaz.  

En esta sección se corrobora el botón iniciar, en donde dicho botón define unos valores a 

las variables que le asignan el color al rectángulo o a la forma del botón, es decir; una vez el 

usuario de click en el botón iniciar, este cambia a color verde y el botón parar cambia a color 

rojo, esto se hace con el único fin de crear una interfaz más dinámica para el usuario que vaya a 

operar el sistema, además de esto también se le asigna un valor a una variable temporal, la cual 
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supervisa el estado del botón iniciar. Por otra parte, este botón solicita al usuario por medio de 

unas ventanas emergentes unos datos externos, tales como: 

• Nombre del usuario 1 

• Sexo del usuario 1 

• Nombre del usuario 2 

• Sexo del usuario 2 

Teniendo en cuenta que estos datos son asignados a las respectivas variables, las cuales se 

visualizan a través de la interfaz en la función draw. 

 

Figura 41. Diagrama de flujo función mousePressed – sección 1 

La segunda sección de la función mousePressed se puede observar en la Figura 42, en 

donde se corrobora el botón parar, el cual ejecuta la acción de reiniciar todas las variables 
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utilizadas para la visualización de los nombres de los usuarios, el sexo, la frecuencia cardiaca, la 

oxigenación en la sangre, la variable temporal de supervisión del botón iniciar y por último se 

definen los valores para las variables que asignan el color a los respectivos botones, es decir; con 

esta ejecución la interfaz vuelve a quedar sin ningún dato. Por último, se agregaron ventanas 

emergentes con mensajes de advertencia o de ayuda, por ejemplo: cuando el usuario de click en 

el botón parar, sin haber iniciado el proceso, se reflejará una ventana emergente al usuario, 

indicándole que debe dar click en el botón iniciar. 

 

Figura 42. Diagrama de flujo función mousePressed – sección 2
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8. Resultados del sistema no invasivo 

 

En este capítulo se realiza una descripción de cada uno de los resultados obtenidos al 

realizar las pruebas con el sistema, teniendo en cuenta factores tales como: ubicación del sensor 

MAX30102 con el prototipo terminado, el tiempo de duración del dispositivo en funcionamiento 

y las pruebas con su respectivo registro fotográfico. 

 

8.1 Ubicación del sensor MAX30102 en el usuario 

El sensor MAX30102 es un dispositivo que necesita tener un contacto directo con la piel 

del usuario para poder establecer una medición correcta de las variables fisiológicas, como se 

explicó en el anterior capítulo. Por tal motivo surge la necesidad de elaborar una cápsula donde 

pueda ubicarse el sensor y permita un contacto directo con la piel. Este dispositivo base, donde va 

estar ubicado el sensor debe ser totalmente cerrada para garantizar el aislamiento total de cada 

uno de los componentes electrónicos y sus puntos de conexión, evitando así el ruido o cualquier 

señal externa que puede representar una gran perturbación para las señales emitidas por el sensor, 

en donde se pueden terminar convirtiendo en un cambio significativo en la señal de salida del 

mismo, es por esta razón que se diseña una base o contenedor de material plástico con las 

medidas delimitadas a las dimensiones del sensor y aptos para poder establecer un buen contacto 

con la piel. A continuación, se puede visualizar en la Figura 43 el prototipo construido a base de 

las características que se mencionaron. 
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Figura 43. Base de protección para el sensor MAX30102 

 

Una vez definida la base donde está ubicado el sensor, se acondiciona una banda con 

resorte la cual es capaz de sostener el prototipo sin ayuda de ningún tipo de sujeción adicional. 

Por otra parte, también es ajustable, ya que permite ser instalada en diferentes partes o 

extremidades del cuerpo humano, teniendo en cuenta que todas las personas poseen una 

contextura diferente. Por último, la banda cuenta con un conector de acople rápido, convirtiendo 

el dispositivo en un prototipo fácil de instalar y quitar en la extremidad o parte del cuerpo 

escogida. A continuación, en la Figura 44 se puede evidenciar el prototipo de la banda con el 

sensor instalado. 

 

Figura 44. Banda con el sensor MAX30102. 
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Una vez establecido el prototipo a utilizar, se procede a definir la extremidad del cuerpo 

en la cual va a existir un contacto directo entre la piel y el sensor MAX30102. Es muy importante 

tener en cuenta que la parte del cuerpo escogida debe sentirse el pulso o ritmo cardiaco para 

poder garantizar una buena lectura del sensor (Saavedra, 2021). Estas partes del cuerpo ya están 

definidas las cuales son: el dedo índice, la muñeca, el brazo y la parte alta del abdomen, en las 

que se debe establecer una presión y un correcto posicionamiento. A continuación, se 

representarán las comparaciones obtenidas de la frecuencia cardiaca, al ubicar el sensor en cada 

una de las partes del cuerpo que se mencionaron, donde se toma como medida de referencia los 

resultados de un smartwatch fit Samsung ubicado en la muñeca de la mano izquierda del usuario. 

Inicialmente en la Tabla 11 se muestran los resultados obtenidos ubicando el sensor en el 

dedo índice de la mano izquierda y al mismo tiempo los valores arrojados por el smartwatch. 

Posteriormente con estos dos datos, se realiza el cálculo de un porcentaje de error relativo. 

Tabla 11. Prueba frecuencia cardiaca sensor MAX30102 en el dedo. 

DATOS  SMART FIT SAMSUNG MAX30102 ERROR 

1 75 77,84 4% 

2 79 79,98 1% 

3 86 83,98 2% 

4 83 82,24 1% 

5 72 72,76 1% 

6 79 78,04 1% 

7 79 80,23 2% 

8 85 90,14 6% 

9 80 77,03 4% 

10 80 81,02 1% 

11 79 81,3 3% 

12 82 80,78 1% 

13 78 79,02 1% 
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De acuerdo a los resultados obtenidos en la Tabla 11 existe un error promedio de 2,15% 

entre el muestreo de 13 valores tomados, en donde es un valor relativamente bajo que se puede 

tener en cuenta a la hora de tomar una decisión sobre donde va a ser la ubicación óptima del 

sensor, que no se puede definir hasta estudiar todas las pruebas realizadas. A continuación, en la 

Tabla 12 se representan los resultados obtenidos en las pruebas con el sensor ubicado en la parte 

alta del abdomen. 

Tabla 12. Prueba frecuencia cardiaca sensor MAX30102 en el abdomen. 

DATOS   SMART FIT SAMSUNG MAX30102 ERROR 

1 80 56,63 29% 

2 78 65,8 16% 

3 79 83,98 6% 

4 76 82,24 8% 

5 79 71,6 9% 

6 81 72,9 10% 

7 85 80,23 6% 

8 82 60,63 26% 

9 78 79,23 2% 

10 77 45,89 40% 

11 79 83,87 6% 

12 83 90,63 9% 

13 80 85,2 7% 

 

Los resultados obtenidos en la Tabla 12 se evidencia un error promedio mayor al obtenido 

en la Tabla 11, el cual equivale al 13,38% en donde se nota una diferencia bastante significativa 

entre un punto y otro. A continuación, en la Tabla 13 se pueden observar los resultados obtenidos 

en las pruebas realizadas con el sensor ubicado en el brazo. 

Tabla 13. Prueba frecuencia cardiaca sensor MAX30102 en el brazo 

DATOS  SMART FIT SAMSUNG MAX30102 ERROR 

1 81 45,85 43% 

2 83 77,56 7% 

3 80 70,85 11% 
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4 78 65,25 16% 

5 75 80,56 7% 

6 77 85,63 11% 

7 79 65,23 17% 

8 79 90,63 15% 

9 84 90,96 8% 

10 81 73,62 9% 

11 78 68,63 12% 

12 75 60,36 20% 

13 80 60,36 25% 

 

Los resultados obtenidos en la Tabla 13 se obtiene un error promedio del 15,46% el cual 

sigue siendo mayor de acuerdo a los obtenidos en la Tabla 11 y la Tabla 12Tabla 12, 

correspondientes a las pruebas realizadas en el dedo y la parte alta del abdomen. Por tal motivo se 

descarta esta parte del cuerpo como una opción para realizar la lectura de las variables 

fisiológicas. Por último, se encuentra los resultados de la Tabla 14, los cuales corresponde a las 

pruebas realizadas en la muñeca. 

Tabla 14. Prueba frecuencia cardiaca sensor MAX30102 en la muñeca. 

DATOS  SMART FIT SAMSUNG MAX30102 ERROR 

1 75 73,98 1% 

2 78 78,52 1% 

3 77 74,63 3% 

4 79 80,63 2% 

5 81 78,26 3% 

6 85 80,96 5% 

7 82 81,58 1% 

8 84 80,23 4% 

9 83 84,63 2% 

10 80 78,42 2% 

11 78 76,31 2% 

12 79 77,52 2% 

13 79 81,69 3% 
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Durante la prueba realizada en la muñeca, se tiene un error promedio de 2,38% el cual es 

un valor similar al de la verificada en la Tabla 11. Al efectuar un análisis de los datos obtenidos, 

se puede evidenciar en la Figura 45 un diagrama de torta, el cual contiene las respectivas 

ubicaciones donde se realizaron las pruebas con cada uno de los porcentajes de error. 

 

Figura 45. Gráfica de los porcentajes de errores promedios de la frecuencia cardiaca en las respectivas ubicaciones 

del cuerpo humano 

En este caso el dedo índice y la muñeca son los lugares más acertados para realizar la 

medición de las variables fisiológicas, de tal manera que al momento de definir el lugar de 

adquisición de datos, se debe tener en cuenta la ubicación del prototipo y el ambiente en el que se 

va a realizar la medición, en este caso durante la ejecución de actividades laborales en la industria 

por un periodo de tiempo determinado.  

DEDO
6%

ABDOMEN
39%BRAZO 

49%

MUÑECA 
6%

% promedio de error de la frecuencia 
cardiaca en las diferentes partes del 

cuerpo

DEDO

ABDOMEN

BRAZO

MUÑECA



Dispositivos inalámbricos para la medición no invasiva de variables fisiológicas.                 121 

 

121 

Por otra parte, el resultado de la oxigenación en la sangre, se compara con un 

pulsioxímetro, como el que se puede observar en la Figura 46, el cual se encuentra ubicado en el 

dedo índice del usuario.  

 

Figura 46. Fingertip Pulse Oximeter (CONEXIÓN)  

Nota: Fuente (Mercado Libre, 2020) 

 

Nuevamente se ubica el sensor MAX30102 en el dedo, en donde se obtienen los valores 

de la Tabla 15, los cuales al realizar una comparación entre el resultado obtenido por el 

pulsioxímetro y el MAX30102, existe un error promedio del 1%, el cual es un valor muy 

adecuado. 

Tabla 15. Prueba Oxigenación en la sangre MAX30102 en el dedo 

DATOS  PULSIOXÍMETRO MAX30102 ERROR 

1 95 94 1% 

2 94 94 0% 

3 95 93 2% 

4 95 94 1% 

5 96 95 1% 

6 93 91 2% 

7 92 91 1% 

8 94 95 1% 
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9 94 95 1% 

10 95 97 2% 

11 96 97 1% 

12 96 96 0% 

13 96 95 1% 

 

Seguido de esto se ubica el MAX30102 en el abdomen, obteniendo los datos que se 

pueden observar en la Tabla 16. En este caso se tiene un error promedio del 45% el cual es un 

valor muy alto a comparación del error promedio de la Tabla 15Tabla 15.  

Tabla 16. Prueba Oxigenación en la sangre MAX30102 en el abdomen 

DATOS  PULSIOXÍMETRO MAX30102 ERROR 

1 96 55 43% 

2 96 55 43% 

3 96 50 48% 

4 95 51 46% 

5 96 40 58% 

6 95 51 46% 

7 94 55 41% 

8 95 40 58% 

9 95 56 41% 

10 96 57 41% 

11 94 57 39% 

12 95 57 40% 

13 94 56 40% 

 

Posteriormente se ubica el sensor MAX30102 en el brazo, en donde se obtuvieron los 

resultados que se pueden observar en la Tabla 17. Al realizar la comparación de los resultados, se 

encuentra un error promedio del 22%, el cual es menor al error promedio de la Tabla 16, sin 

embargo, sigue siendo un error alto. 
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Tabla 17. Prueba Oxigenación en la sangre MAX30102 en el brazo 

DATOS  PULSIOXÍMETRO MAX30102 ERROR 

1 95 78 18% 

2 95 77 19% 

3 97 78 20% 

4 97 79 19% 

5 95 79 17% 

6 94 60 36% 

7 93 61 34% 

8 95 78 18% 

9 95 75 21% 

10 96 76 21% 

11 96 76 21% 

12 96 74 23% 

13 96 78 19% 

 

Por último, se ubica el sensor MAX30102 en la muñeca, obteniendo los resultados que se 

pueden visualizar en la Tabla 18. En este caso se obtuvo un error promedio del 3% el cual es 

mucho menor a comparación del error obtenido en la parte del brazo y del abdomen. 

Tabla 18. Prueba Oxigenación en la sangre MAX30102 en la muñeca 

DATOS  PULSIOXÍMETRO MAX30102 ERROR 

1 96 91 5% 

2 96 91 5% 

3 95 91 4% 

4 94 89 5% 

5 90 92 2% 

6 90 91 1% 

7 91 91 0% 

8 93 90 3% 

9 92 87 5% 

10 95 97 2% 

11 96 95 1% 

12 95 95 0% 

13 94 92 2% 

 



Dispositivos inalámbricos para la medición no invasiva de variables fisiológicas.                 124 

 

124 

Al realizar estas pruebas, se corrobora un nivel de exactitud del sensor MAX30102. Sin 

embargo, dichas pruebas ayudan a encontrar una posible ubicación adecuada del dispositivo, ya 

que la idea del desarrollo del proyecto es la posibilidad de una implementación del prototipo en 

un medio laboral, el cual posee una variedad de restricciones. 

 

Figura 47. Gráfica de los porcentajes de errores promedios de la oxigenación en la sangre en las respectivas 

ubicaciones del cuerpo humano 

De acuerdo a estas pruebas y a la Figura 47, la mejor ubicación del sensor MAX30102 es 

el dedo índice, sin embargo, no es la más adecuada de acuerdo a lo mencionado anteriormente, ya 

que si el usuario tuviese un dispositivo en el dedo, este le impedirá realizar cualquier actividad. 

Por tal motivo, se encuentra que la muñeca es la segunda opción más adecuada, ya que el error 

promedio de ambas variables fisiológicas es pequeño, teniendo en cuenta que no será un 

impedimento al usuario debido a que podrá realizar cualquier actividad cotidiana. 
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8.2 Diseño del sistema emisor 

El diseño del sistema que realizará la toma de las variables fisiológicas en el usuario, 

consiste básicamente en la realización de una tarjeta PCB, esto con la ayuda del software Proteus 

V8.10. Como se puede observar en la Figura 48, se realiza el circuito electrónico con todos los 

componentes necesarios para el funcionamiento correcto del prototipo, en este caso se tuvo en 

cuenta los componentes de tipo conector, esto con el fin de hacer más fácil el ensamble final del 

dispositivo. 

 

Figura 48. Diseño esquemático del circuito del prototipo 

 

Después de tener el diseño del circuito, se procede a convertirlo a formato PCB, como se 

puede observar en la Figura 49, en donde se trata de hacer una tarjeta electrónica compacta, con 

el fin generar un tamaño adecuado para la respectiva ubicación en el usuario, ya que se desea un 

prototipo el cual pase desapercibido. 
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Cabe destacar que para la realización de la tarjeta PCB, se utilizaron materiales necesarios 

tales como: 

• Papel propalcote  

• Baquela (10 x 10 cm) 

• Cloruro Férrico  

 

Figura 49. Diseño de la tarjeta PCB del prototipo 

 

Una vez se obtuvo la tarjeta PCB, se realiza la implementación de los componentes 

electrónicos, como se puede observar en la Figura 50Figura 50 donde se genera la 

implementación del sistema emisor. 
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Figura 50. Implementación de la tarjeta PCB del prototipo 

  

Como se mencionó anteriormente, el dispositivo se quiere implementar en el usuario, de 

tal manera que este no genere una molestia o estorbo, para eso la tarjeta electrónica con todos los 

componentes se adecua en una caja protectora, como se puede observar en la Figura 51Figura 51.  

 

Figura 51. Montaje del prototipo en la caja protectora 
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Es importante destacar que el sensor MAX30102 se conecta a la tarjeta PCB por medio de 

un RJ11, a través de un cable de tipo telefónico que permite su adecuación y flexibilidad, como 

se puede observar en la Figura 52. 

 

Figura 52. Prototipo final del emisor. 

 

8.3 Alimentación del sistema emisor 

La alimentación del dispositivo es de vital importancia, ya que este equipo se podría 

enfrentar ante una serie de posibles escenas laborales, es decir; la idea del dispositivo es que 

pueda soportar funcionando de forma continua durante al menos una jornada laboral, para esto se 

tuvo en cuenta el consumo de cada uno de los dispositivos como puede observar en la Tabla 19. 

Tabla 19. Consumo de los dispositivos del sistema emisor 

Ítem Equipo Consumo 

1 Arduino Lilypad  0,2 mA 

2 MAX30102 50 mA 

3 AS32 TTL 100 18 mA 

 CONSUMO TOTAL 68,2 mA 
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Como el consumo total de los dispositivos es de 68,2 mA y se desea implementarlo 

durante un tiempo prolongado de más o menos 8 horas equivalente a un turno de trabajo, se 

ejecuta la siguiente operación: 

𝐴𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑗𝑒 ℎ𝑜𝑟𝑎 = 𝐶𝑜𝑛𝑠𝑢𝑚𝑜 ∗ 𝑡𝑖𝑒𝑚𝑝𝑜 

𝐴𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑗𝑒 ℎ𝑜𝑟𝑎 = 0,0682𝐴𝑚𝑝 ∗ 8ℎ 

𝐴𝑚𝑝𝑒𝑟𝑎𝑗𝑒 ℎ𝑜𝑟𝑎 = 0,5456 𝐴ℎ 

 

Teniendo en cuenta este valor, se seleccionó para este proyecto una batería de litio – 

polímero con voltaje de salida de 7,4 VDC a 1500 mAh, como se puede observar en la Figura 53.  

 

Figura 53. Batería 7,4 VDC a 1500 mAh 

Nota: Fuente (ELECTRÓNICA, 2021) 

 

De acuerdo al cálculo anterior, el sistema necesita por lo menos 0,5456 A o 545,6 mA 

cada turno de 8 horas, entonces para la batería seleccionada: 

𝑡𝑢𝑟𝑛𝑜𝑠 𝑑𝑒 8 ℎ𝑜𝑟𝑎𝑠 =
1500 𝑚𝐴ℎ

545,6 𝑚𝐴ℎ
 

                         𝑡𝑢𝑟𝑛𝑜𝑠 𝑑𝑒 8 ℎ𝑜𝑟𝑎𝑠   = 2,75 𝑡𝑢𝑟𝑛𝑜𝑠 
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8.4 Desarrollo del sistema receptor 

Teniendo en cuenta el diagrama de conexión mostrado en la Figura 26, para la 

implementación de este sistema no fue necesario realizar una board o circuito electrónico, de tal 

manera que solo se utiliza un cable de USB a USB mini, en cuanto a los componentes como el 

conversor a USB y el módulo LoRa AS32 TTL 100, se ajustan en una caja protectora, como se 

puede observar en la Figura 54. 

 

Figura 54. Diseño del sistema receptor  

 

8.5 Pruebas del sistema para la medición no invasiva de variables fisiológicas 

Por último, se realiza una prueba teniendo en cuenta todos los pasos que se mencionaron 

anteriormente, sin embargo, se implementa el sistema con dos usuarios para monitorear, teniendo 

en cuenta que el dispositivo de transmisión se sitúa en la muñeca de cada una de las personas. 
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Teniendo en cuenta que uno de los usuarios es de sexo femenino, como se puede observar en la 

Figura 55, dicho usuario realiza labores cotidianas en el hogar. 

 

Figura 55. Prototipo ubicado en el usuario de sexo femenino 

 

Posteriormente el otro usuario que contiene el prototipo es de sexo masculino, en donde 

este usuario desempeña actividades comunes en una estación de trabajo. El sistema receptor se 

conecta al ordenador y se abre la interfaz de visualización, como se puede observar en la Figura 

56, en donde al iniciar el sistema en la interfaz, se ingresan los datos o la información personal de 

las personas que poseen los dispositivos de transmisión, en este caso solo te tiene en cuenta el 

nombre y el sexo. 
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Figura 56. Prototipo del sistema receptor conectado en el ordenador  

 

En el sistema de recepción de datos se visualizan de forma correcta los valores de la 

frecuencia cardiaca y de la oxigenación en la sangre de cada uno de los usuarios, durante este 

monitoreo se logró evidenciar que los valores de las variables fisiológicas dependían del estado 

de la persona o en su defecto básicamente se reflejaban de acuerdo a la actividad que realiza cada 

uno de los usuarios.  

Con el fin de corroborar los datos, se verifica el archivo de formato “.CSV” el cual 

contiene la información de los valores de la frecuencia cardiaca y la oxigenación en la sangre de 

los usuarios monitoreados, como se puede observar en la Tabla 20, se evidencia una serie de 

datos obtenidos durante la prueba realizada, dicha tabla contiene el ID del usuario, el nombre, el 

sexo, la frecuencia cardiaca, la oxigenación en la sangre y por último la fecha, cabe destacar que 

los datos mostrados son una sección del archivo completo.  
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Tabla 20. Tabla de muestreo 

Usuario Nombre Sexo Frecuencia 

Cardiaca 

Oxigenación en la 

sangre 

Fecha 

2 María Femenino 106,0 99 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 88,82 93 1/08/2021 

2 María Femenino 104,0 98 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 89,92 93 1/08/2021 

2 María Femenino 103,0 98 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 87,82 93 1/08/2021 

2 María Femenino 100,0 98 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 89,58 95 1/08/2021 

2 María Femenino 78,0 82 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 91,31 96 1/08/2021 

2 María Femenino 87,0 91 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 88,12 84 1/08/2021 

2 María Femenino 83,0 90 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 89,73 84 1/08/2021 

2 María Femenino 82,0 90 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 86,15 92 1/08/2021 

2 María Femenino 86,0 91 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 84,99 90 1/08/2021 

2 María Femenino 87,0 92 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 87,0 93 1/08/2021 

2 María Femenino 88,0 94 1/08/2021 

1 Oscar Masculino 88,88 93 1/08/2021 
  

Al realizar un análisis se puede observar que el usuario 2 presenta una variación al iniciar 

el sistema, sin embargo, el usuario 1 tiene una estabilidad más constante, teniendo en cuenta que 

este usuario se encuentra en una posición más cómoda, ya que está sentado frente a un ordenador. 

De tal manera que se realiza un filtro de los datos del usuario de sexo femenino, como se puede 

observar en la Tabla 21. 
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Tabla 21. Tabla de muestreo – filtro datos de usuario 2 

Usuario Nombre Sexo Frecuencia 

Cardiaca 

Oxigenación en la 

sangre 

Fecha 

2 María Femenino 106,0 99 1/08/2021 

2 María Femenino 104,0 98 1/08/2021 

2 María Femenino 103,0 98 1/08/2021 

2 María Femenino 100,0 98 1/08/2021 

2 María Femenino 78,0 82 1/08/2021 

2 María Femenino 87,0 91 1/08/2021 

2 María Femenino 83,0 90 1/08/2021 

2 María Femenino 82,0 90 1/08/2021 

2 María Femenino 86,0 91 1/08/2021 

2 María Femenino 87,0 92 1/08/2021 

2 María Femenino 88,0 94 1/08/2021 

2 María Femenino 87,0 94 1/08/2021 

2 María Femenino 85,0 90 1/08/2021 

2 María Femenino 86,0 91 1/08/2021 

2 María Femenino 54,0 40 1/08/2021 

2 María Femenino 61,0 45 1/08/2021 

2 María Femenino 61,0 45 1/08/2021 

2 María Femenino 59,0 44 1/08/2021 

2 María Femenino 64,0 47 1/08/2021 

2 María Femenino 57,0 43 1/08/2021 

2 María Femenino 87,0 92 1/08/2021 

  

Teniendo en cuenta que el usuario 2 se encuentra realizando laboras cotidianas en el 

hogar, en donde se puede evidenciar que los datos producidos por el dispositivo transmisor son 

constantes en un cierto periodo de tiempo, como se puede observar en la Figura 57 el usuario 

realiza la acción de barrer. Al momento de ejecutar la acción de barrer, el usuario genera 

movimientos repentinos o bruscos, en donde los valores de la frecuencia cardiaca y la 

oxigenación en la sangre presenta una leve variación, debido a que posiblemente el sensor 

MAX30102 dejo de tener un contacto directo con la piel, no obstante, el sistema vuelve a tener 

una normalización de los datos. 
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Figura 57. Usuario de sexo femenino realizando la acción de barrer 
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9. Conclusiones  

 

• La investigación realizada se fundamenta en las variables fisiológicas que predominan 

para la búsqueda de resultados frente al agotamiento y cansancio físico tales como: 

oxigenación en la sangre y frecuencia cardiaca, dichas variables definen y agrupan 

datos cuantitativos que permiten una asociación de déficit o normalidad en el estado 

físico del ser humano. 

• El comparativo realizado entre el sensor MAX30102 y otros sensores (reloj Smart fit de 

Samsung y el pulsioxímetro) para la verificación en la eficiencia de datos, tuvo en 

cuenta la versatilidad del sensor MAX30102 frente a su localización en el cuerpo 

humano, claramente demostrando porcentajes de error variables según la zona de 

medición (fácilmente adaptable en la programación), es decir, mientras al MAX30102 

era posible ubicarlo en variadas partes del cuerpo, los otros sensores solo podían 

adecuarse a una parte específica, en caso del reloj era adaptable solo a la muñeca y en 

caso del pulsioxímetro solo al dedo índice (recomendación de fabricante). 

• Por medio del sensor MAX30102, es posible realizar mediciones en el cuerpo humano 

de carácter no invasivo, además de permitir adaptación y porcentajes de error mínimos 

que oscilan a nivel de frecuencia cardiaca de un 1 al 6% y a nivel de oxigenación de un 

0 al 5% en ubicaciones tales como la muñeca y el dedo índice, frente a sensores 

especializados como los mencionados anteriormente. 

• El sensor MAX30102 es óptimo frente a la lectura de información y junto a la 

configuración del módulo LoRa, permiten la transmisión de datos en tiempo real y de 

manera indefinida (la limitante en este caso es la batería), de forma inalámbrica y 
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almacenamiento de datos en un servidor remoto en formato Excel y datos registrados de 

tipo texto. 

• La estación central para comunicación y de almacenamiento que se requiere para 

ejecutar el programa de verificación de datos, debe cumplir con algunos requerimientos 

mínimos del sistema están dados así: procesador core i3 o superiores, memoria RAM 

disponible de 1GB (después de instalación y ejecución de Microsoft office para 

compatibilidad de la programación del .exe) y memoria de almacenamiento suficiente 

para la cantidad de datos que se requieren analizar y almacenar de forma diaria. 

• El sensor MAX30102 es adaptable a bases fijas que permiten su acople durante largas 

jornadas de labor, evitando que los movimientos excesivos aporten consecuencias para 

déficit en las mediciones y con esto optimizar los resultados (minimizando el error). 

• El sistema de comunicación, almacenamiento y verificación de datos fue evaluado en 

distintas ocasiones, generando la revisión de medias jornadas de diferentes individuos y 

observación en las alteraciones de las variables, consolidación de resultados, análisis de 

datos y conclusiones; en definitiva, los valores son consecuentes y muestran afinidad 

frente al objetivo e implementación del proyecto. 

• La red de comunicación del diseño implementado genera viabilidad en la lectura de 

datos de manera síncrona (red de dispositivos de monitoreo) en dos o más individuos, 

permitiendo esquemas de lectura y sencilla alimentación en bases de datos. Aportando 

información para prevención, detección, control y seguimiento laboral y médico.  
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10. Recomendaciones y Trabajos Futuros 

 

• Para el desarrollo de este proyecto, se realizaron dos dispositivos transmisores, los 

cuales se ubican en los dos usuarios con el fin de crear una red de dispositivos de 

monitoreo. Para la identificación del módulo transmisor, es necesario agregar un ID a 

través de la programación, sin embargo, este proceso es demasiado extenso al tenerse 

más de 2 dispositivos (usuarios), ya que se debe programar uno a uno los dispositivos 

transmisores con un ID diferente. De tal manera que se efectúe una adecuación del 

módulo transmisor, en donde es posible añadir un elemento electrónico de tipo “dip 

switch”, logrando una tabla lógica para cada ID. 

• De acuerdo a la implementación e investigación presentada, existen variables 

fisiológicas que pueden ser detectadas y determinadas de manera no invasiva, y que 

podrían aportar valores adicionales en el análisis de la información correspondiente al 

agotamiento y cansancio físico. Entre estas, la medición del lactato, a través de sistemas 

especializados de absorción. 

• Es posible complementar el diseño actual, a partir de un sistema de baterías que permita 

al dispositivo una duración de tiempo mayor en función de la obtención de datos. 

Incluyendo horarios de almuerzo, descanso y reposo del trabajador. 

• Se da la alternativa de generar un desglose de los diagramas de flujo actuales y 

optimizar una nueva programación que permita un fácil acceso a las variables, muestra 

de datos, incluyendo cambios en la configuración de error, entre otros. 
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• El sistema diseñado puede ser mejorado, automatizado e implementado en otros 

sectores como deporte, recreación, cuidado de adultos mayores, equipos médicos, 

rastreo de información con altas condiciones de ruido, entre otros. 

• Es posible realizar asociaciones de estos sistemas a otros elementos electrónicos que 

permitan complementar o diferir en su uso. El uso de la comunicación a más de 150Km 

de distancia, permitiría un amplio espectro de posibilidades sin depender de sistemas 

como GPS o bluetooth en frecuencias no permisibles en sectores de labor. 
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