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RESUMEN EJECUTIVO

La falta de acceso a la atencion médica ha sido una realidad, por lo que los Ministerios de Salud
de los paises han tenido que realizar esfuerzos constantes para reducir los costos de la atencion
médica para que sea asequible para todos los habitantes. En Honduras, solo Cortésy Francisco
Morazan han tenido mas de veinte médicos por cada diez mil habitantes, mientras que los
otros dieciséis departamentos solo han tenido una densidad de menos de diez médicos por
cada diez mil. Con el objetivo de apoyar al sistema nacional de salud, esta investigacion busco
implementar el uso de un medidor PDR (glucosa y tipo de sangre) portatil como método de
atencion de facil acceso con resultados casi instantaneos, con el apoyo de una Raspberry Pi
Zero W para el desarrollo de programacioén, utilizando Python Software. Los datos fueron
recolectados cuantitativamente, para determinar la precision del prototipo y el cumplimiento
de la hipotesis de investigacion. En consecuencia, se utilizé un enfoque cuantitativo, se midié
la funcionalidad del prototipo con la precision de los resultados en comparaciéon con las

pruebas clinicas tradicionales.

Palabras Clave: Cuidado de la salud, PDR, porcentaje de precision [%], prototipo de medidor
portatil.
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ABSTRACT

Lack of access to medical care has been a reality, for which the Ministries of Health of the
countries have had to make constant efforts to reduce the costs of medical care so that it is
affordable for all inhabitants. In Honduras, only Cortés and Francisco Morazan have had more
than twenty doctors for every ten thousand inhabitants, while the other sixteen departments
have only had a density of less than ten doctors for every ten thousand. With the objective of
supporting the national health system, this research sought to implement the use of a portable
RTDs (glucose and blood type) meter as an easily accessible care method with almost instant
results, with the support of a Raspberry Pi Zero W for the development of programming, using
Python Software. The data was collected quantitatively, to determine the precision of the
prototype and the fulfillment of the research hypothesis. Consequently, a quantitative
approach was used, the functionality of the prototype was measured with the precision of the

results compared to traditional clinical tests.

Keywords— health care, portable meter prototype, precision percentage [%], RDTs.
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CAPiITULO I. INTRODUCCION

El uso de las pruebas de diagnéstico rapido (PDRs) se define como la practica de realizar
ensayos médicos al lado o cerca del paciente, tomando en cuenta que los resultados estaran
disponibles dentro de un periodo de tiempo corto. El objetivo de las PDRs es proveer
informacién util al personal de salud sobre el diagndstico y posterior tratamiento de una
afecciéon médica. El uso de esta técnica se encuentra presente tanto en hospitales, consultorios

médicos, centros de salud y también en el hogar del paciente, entre otros.

Las pruebas de diagnodstico rapido son el segmento dentro del mercado global de pruebas de
laboratorio in vitro que mayor crecimiento ha experimentado en los Ultimos afos. Existen PDRs
para diagnosticar muchas enfermedades o condiciones médicas, y este listado continda
creciendo gracias a los avances tecnoldgicos que han permitido el desarrollo de dispositivos

portatiles capaces de realizar estas pruebas solamente con una muestra de sangre pequefia.

Un factor clave para el auge de las PDRs es el esfuerzo colectivo por reducir los costos de la
atencion médica. Por esto se han establecido estrategias para proveer atencion médica no en
los hospitales u otros centros de alta complejidad sino en lugares cercanos al domicilio del

paciente.

Esta investigacion busca desarrollar un prototipo de un dispositivo PDRs portatil que permita
agilizar el proceso de diagnéstico y tratamiento de ciertas condiciones médicas. Se pretende
que este posea un alto nivel de confiabilidad y un bajo costo, consiguiendo de esta manera,

que esté disponible incluso en zonas de bajos recursos.

El desarrollo de este estudio pretende analizar la viabilidad del disefio y construccién de un
dispositivo PDRs de alta confiabilidad a bajo costo mediante la recoleccion de datos de una
muestra significativa. Con el apoyo de una Raspberry Pi Zero W, que pretende realizar una
programacion para los sensores y poder realizar la recoleccién de los datos necesarios,
siguiendo el orden establecido en la metodologia en "V" poder realizar los estudios necesarios
sobre los demas elementos que se necesitaran para dicha investigacion, y proceder a realizar

un estudio sobre cada componente que se necesitaran para la precision del dispositivo.



CAPITULO Il. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El planteamiento del problema de una investigacion son las causas, consecuencias y pronéstico

del estudio que se realizara, a continuacion, se detalla lo antes mencionado.

2.1 PRECEDENTES DEL PROBLEMA

Karl Landsteiner fue el patdlogo y biélogo austriaco, conocido por su descubrimiento y los
tipos de sangre tipicos en 1901. En esta época, la transferencia de sangre representaba una

tarea formidable por los problemas de coagulacion. (Aguilar-Reyna, 2004)

Es la razdn por la cual Landsteiner empezd el estudio en la sangre y observé que cuando se
mezclaban dos tipos de sangre, los glébulos rojos se reunian en grupos visibles. Por lo tanto,
descubrio tres tipos diferentes de gldbulos rojos, llamados A, By O, que producen reacciones
de aglutinacion. Dos afios después Alfredo de Castello y Adriano Sturli encuentran el cuarto

grupo sanguineo (AB).

La determinacion de los grupos sanguineos se funda en una técnica tan simple, y reposa sobre
una base cientifica tan solida, la mala determinacion del tipo de sangre durante afios ha sido
un error que han cometido varios paramédicos a la hora de querer tratar una herida y en
muchos casos las personas padecen de diabetes y los encargados de la salud ni lo han podido
determinar por la urgencia de tratar a la persona. Si se tiene una emergencia la persona
encargada del emergente debe de esperar a obtener una respuesta de una base de datos para
determinar cobmo reaccionar ante la herida o circunstancia a la que se esta enfrentando. Tal
como lo indican Eadie & Steele (2017) “Los enfoques para medir los niveles de glucosa en
sangre utilizando técnicas no invasivas pueden ayudar a respaldar una medicion mas facil y
frecuente de los niveles de glucosa en sangre y también se prestan para respaldar el
monitoreo”. El monitoreo de las enfermedades o los problemas médicos, en particular las
enfermedades cronicas, es una parte esencial de la medicina, para poder realizar dicho
monitoreo es necesario contar con pruebas de diagnostico rapido, que permitan el acceso a
un debido monitoreo incluso a los residentes de las zonas remotas del mundo, estas pruebas
ofrecen ventajas significativas, como las que indicia Park etal., (2020) “Las pruebas de
diagnostico rapido proporcionan un diagnostico médico en el punto de atencion sin equipos
de laboratorio sofisticados, lo que las hace especialmente Utiles para los trabajadores de salud
comunitarios”. El proceso de determinacion del grupo sanguineo y el nivel de glucosa hoy en
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dia es mas exigente que en tiempos pasados, obligando asi a la ingenieria a agilizar estos
procesos para evitar pérdidas humanas. En los ultimos afos, la ingenieria va procesando este
tipo de problemas y trata de agilizarlo para la mejora de un sistema de salud, algunos estudios
que han sido realizados a nivel mundial son: Medidor de glucosa no invasivo para dispositivos
basados en Android, uso de una aplicacion movil para controlar la diabetes tipo 1: el caso de
la diabetes TreC, lector movil de atencién para diagnostico y andlisis inmediatos, entre otros.
Todos los articulos antes mencionados han sido desarrollados en base a la glucosa, pero no

incorporan un analisis sobre el tipo de sangre.

2015- Aplicacion 2019- Medidor de glucosa
de teléfono en sangre no invasivo
1901- 1985- inteligente para el conectado a una aplicacién
Descrubimiento Lanzamiento del autacontrol de de monitoreo de diabetes
tipos de sangre Glucometer Il glucosa de Android
1970-Creacion 2005- La Roche 2018- Medidor de
del primer Lanza al mercado Gluosa no
Glucémetro el Accu-Chek invasivos para
Advantage dispositivos

Android

Ilustracion 1-Evolucion de los glucometros

Fuente: Elaboracién Propia

2.2 DEFINICION DEL PROBLEMA

El problema al que se enfrenta hoy en dia la sociedad de bajos recursos, es que en la mayoria
de los casos las personas no saben el tipo de sangre o mejor dicho algun tipo de enfermedad
que podrian obtener como ser la diabetes siendo considerada una de las enfermedades mas
comunes hoy en dia, como menciona Chhiba et al., (2019) "En tan solo unos afos, la diabetes
se ha convertido en una epidemia que afecta a 422 millones de personas en el mundo.” En los
ultimos afios se han ido desarrollando dispositivos para lograr determinar el grupo sanguineo
o el nivel de glucosa de cada persona, lastimosamente no se ha desarrollado un dispositivo
que pueda brindarle ambos resultados a la poblacion, y que sea de bajo costo. Como dice Gu
et al., (2017) "Predecir la dinamica de la glucosa en sangre es vital para que las personas tomen
medidas preventivas a tiempo contra los riesgos para la salud”. En muchos casos, cuando un
paciente esta siendo trasladado a un hospital no es capaz de comunicarse con el paramédico

y este no tiene el equipo adecuado como para determinar la sangre del paciente, se sabe que
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el tipo donador universal es la sangre O-, pero se han presentado casos en que las personas
tienden a rechazar este tipo de sangre y se enfrentan a un tratamiento por la reaccién que
toman ante una mala coagulacion, es por ello que se considera necesario que el paramédico
sea consiente del tipo de sangre que el paciente tiene y el nivel de azlcar para poder
determinar que procedimiento debe de tomar y que medicamentos se deben de administrar
al enfermo. Es por lo que, la presente investigacion tiene como finalidad realizar un disefio de
prototipo para PDRs utilizando el microcontrolador Raspberry Pi Zero W, con el apoyo de
ciertos dispositivos electronicos y electromecanicos para la obtencion de una precisién de

operacion del 90%.

2.3 JUSTIFICACION

La limitada atencion médica en ciertas zonas del pais provoca que problemas de salud sencillos
se vuelvan grandes complicaciones, una solucion para esta problematica podria ser la

implementacion de dispositivos PDRs.
Como indica la IAIP - Secretaria de Salud, (2016):

En Honduras, casi 9 de cada 10 personas no estan cubiertas por ningun tipo de seguro
de salud y se estima que el 18% de la poblacion (mas de 1.5 millones de hondurefios)

no tiene acceso a los servicios de salud.

La presente investigacion debe ser realizada para establecer la funcionalidad de construir un
dispositivo PDRy a la vez el dispositivo servira para poder reducir el porcentaje de la poblacion
hondurefia que aun no tiene disponibilidad de los servicios de salud y pueda determinar para

evitar y/o tratar enfermedades sabiendo su tipo de sangre y nivel de glucosa.

2.4 PREGUNTAS DE INVESTIGACION

1. ¢Qué dispositivos electronicos y electromecanicos brindaran una mejor funcionalidad
para el desarrollo del prototipo?

2. ¢Cuales son las ventajas puntuales que presentan los dispositivos de PDR en
comparaciéon con los métodos tradicionales?

3. ¢Cuales son las areas de implementacion donde los dispositivos PDR suplen una
necesidad?

4. ;Qué tipo de mantenimiento se le debe de administrar al dispositivo de PDR?



5. ¢Qué otras PDR seria factible para afiadir al dispositivo portatil?

2.5 OBJETIVOS

Los objetivos de la investigacion son los que dirigiran esta misma, a continuacion, se presentara
el objetivo general de esta investigacidon, y por consiguiente se detallaran los objetivos

especificos.

2.5.17 OBJETIVO GENERAL

Desarrollar un dispositivo de PDRs mediante el uso de dispositivos electrénicos y reactivos
quimicos, que permita proporcionar atencion médica en situaciones de emergencia o zonas
de riesgo.

2.5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Elaborar un disefio ergonomico en SolidWorks del prototipo final en base a las
dimensiones de todos los elementos que se utilizaran.

2. Determinar que dispositivos electronicos y eléctrico-mecanicos brindaran el mejor
rendimiento para el dispositivo de PDRs.

3. Realizar un estudio que permita determinar cudles son los reactivos mas
convenientes para el dispositivo, basandose en la confiabilidad y la aplicacién de
estos.

4. Determinar el nivel de confiabilidad del prototipo final mediante el analisis de los

datos obtenidos.



CAriTULO Ill. MARCO TEORICO

En este capitulo se analizara la situacion actual de los dispositivos para la medicion del tipo de
sangre y la glucosa que existen en el mercado, la situacion del sistema de salud en el pais y la
importancia de las pruebas de diagnostico rapido, este andlisis se realizara en tres niveles:
macroentorno, microentorno e interno. Se dara una explicacion sobre el genotipo ABO, los
tipos de sangre y la glucosa. Se incluirdn datos técnicos de los sensores, actuadores y otros
dispositivos tanto eléctricos como electrénicos que se utilizaran en la elaboracién del

prototipo.

3.1 ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL

En la actualidad las pruebas de diagndstico rapido y los medidores médicos portatiles se estan
popularizando gracias a la variedad de beneficios que pueden ofrecer, ya que estos pueden ir
desde permitir a los profesionales del area de la salud diagnosticar enfermedades o afecciones
medicas en el punto de atencién al paciente sin la necesidad de equipo médico complejo,
hasta ayudar a la persona promedio controlar una enfermedad croénica sin necesidad de tener
conocimiento médico avanzado. En los ultimos afios la medicina se ha ido orientando a tratar
las enfermedades en el punto de atencion al paciente, buscando de esta manera formas de
diagnosticar las afecciones medicas de manera rapida y aun sin el acceso a examenes de
laboratorio. Los avances tecnoldgicos brindan a los sistemas de salud nuevas oportunidades
para comprender el estado de salud actual de cada paciente. Esto hace posible que se preste
mas atencién a promover la salud personal y mantener la salud, en lugar de centrarse
tradicionalmente en el tratamiento después de las consecuencias de una enfermedad y lesion.
Este cambio puede tener un impacto profundo en el costo de brindar atencion médica y el
nivel de salud que las personas disfrutan durante toda su vida. Los avances tecnoldgicos han
ido posibilitando esto, con la creacién de dispositivos como los glucémetros, medidores de

presion portatiles, pruebas de diagnéstico rapido, entre muchos otros.
3.17.17 MACROENTORNO
El analisis del macroentorno se realiza a nivel mundial, llevando a cabo una recopilacién de

datos generales de los dispositivos existentes en el mercado y de los estudios relacionados

con el tema de investigacion.



3.1.1.1  Panorama mundial de los glucometros

Los glucdmetros han experimentado una considerable evolucion a través de los afios desde la
aparicion del primer modelo de un glucémetro, el Glucometer Ames, el cual surgié en Japén
en el afio de 1970y era fabricado por Arkray. Este glucometro poseia una tecnologia de lectura
analogica la cual contenia gran margen de error, pero aun asi era mucho mas preciso que el
método utilizado anteriormente de lectura de resultados. Luego en 1985, Miles Laboratories
lanza al mercado el Glucometer Il, con este la orientacion inicia la transicion de un uso
exclusivamente medico a un uso personal del usuario enfermo. Es el primero que poseia
lecturas digitales, lo cual permitia expresar los resultados obtenidos en miligramos de glucosa

por decilitros de sangre (Bozzarello & Aguyaro, 2019).

En el 2005, La Roche lanza al mercado el Accu-Chek Advantage, con el cual se introduce un
cambio en la forma de analizar la glucosa en sangre, utilizando una tira reactiva la cual se
introduce en el glucdmetro, el cual mide la glucemia en base a la intensidad eléctrica que
registra en la tira. Estos cambios traen un gran incremento en la precision de los glucometros,
con lo cual se empiezan a convertir en aparatos populares entre las personas con diabetes del
mundo. En el 2010, Bayer lanza el Countour Next USB, el cual contiene puerto USB para

conectarse a la computadora de manera sencilla y copiar los resultados obtenidos.

El Alinear de iHealth Labs Inc. es el primero que crea una division en los glucdmetros, ya que
el dispositivo solo realiza la medicion de la glucosa en sangre, pero para visualizar los
resultados se debe conectar a otro dispositivo como ser el celular, la Tablet, etc. “el glucometro
funciona de "adaptador” para que el celular arroje los resultados y la sensacion que deviene

de la experiencia de uso también se relaciona con esto” (Bozzarello & Aguyaro, 2019).

En la Tabla 1, se observan algunos de los modelos de glucometros mas utilizados por las
personas durante el 2020, se puede observar que los cinco glucometros mencionados poseen
especificaciones muy similares, entre las cuales se destacan un tamafio de muestra pequefio,
con lo cual con unas pocas gotas de sangre se puede realizar el analisis, la capacidad de
almacenar una cantidad de resultados para poder realizar comparaciones, dimensiones
pequefias que lo vuelven un dispositivo facil de transportar y guardar, y la velocidad con la
cual se obtienen los resultados, ya que de estos dispositivos el que mayor tiempo se tarda en

dar un resultado es solamente 10 segundos.



Tabla 1- Comparacion de Glucometros en el Mercado

Modelo Tiempo Medicion | Tamafio Muestra | Memoria Dimensiones

Glucomen Areo2k 8 segundos 0,8 uL 730 85,5x56x18,2 mm
46 g

Sinocare Safe-Accu | 10 segundos 0,6 uL 200 95x55x15 mm
40 g

Sinocare AQ Smart | 5 segundos 0,6 uL 10 84x60x26 mm
7359

Contour XT 5 segundos 0,6 uL 480 150x100x300 mm
100 g

Exactive EQ Impulse | 5 segundos 0,6 uL No 85x60x18 mm
60 g

Fuente: propia obtenida de (SaludPrev, 2020)

Algunos de los estudios realizados a nivel mundial en base a los glucometros son:

¢ Aplicacion de teléfono inteligente para el autocontrol de glucosa en sangre y el
manejo de enfermedades.

La aplicacion y el dispositivo Dario™ es un artefacto para el autocontrol de glucosa en sangre,
este utiliza la interfaz del teléfono inteligente para funcionar. La aplicacién no solamente realiza
la medicion e imprime los datos obtenidos sobre la muestra, sino también guarda el registro
de los datos de cada medicién, las ingestas de insulina, las comidas y la actividad fisica

desarrollada.
Como hace notar Kamar, (2015):

Presentamos el caso de unos 55 afios. Paciente con DM tipo 2 que informé haber usado
el dispositivo durante un periodo de un afo. La HbA1c basal del paciente antes de
utilizar el programa Dario era de 7,4. Comenzé a usar el dispositivo y la aplicacion Dario
y durante un periodo de un afo logré reducir gradualmente la HbAlc a 6.2
manteniendo sus mediciones de glucosa en un rango de 20% a la semana a 100%.

e Medidor de glucosa no invasivo para dispositivos basados en Android

Segun el estudio elaborado por Malbog & Linsangan, (2018):



Este estudio ayuda a controlar el nivel de glucosa en sangre de un paciente con la ayuda
de un dispositivo Android de forma no invasiva. El microcontrolador Arduino procesa
la informacion del parche del sensor, mientras que el médulo Bluetooth transmite de
forma inalambrica al dispositivo Android el nivel de glucosa medido para almacenar,
interpretar y mostrar. Los resultados mostraron que no existe una diferencia
significativa entre los valores medidos utilizando el medidor de glucosa disponible
comercialmente y el dispositivo creado. Segun la norma ISO 15197, 39 de las 40 pruebas
realizadas, o el 97,5% se situ6 dentro del rango aceptable.
e Uso de una aplicacion movil para controlar la diabetes tipo 1: el caso de TreC

diabetes

TreC Diabetes es un proyecto elaborado por el conjunto de laboratorios APSS / FBK / PAT de
TrentinoSalute4.0. Su principal objetivo es implementar un nuevo activo organizativo para el

control de los pacientes con diabetes del tipo 1y tipo 2.

Segun indican Miele et al., (2015) en su estudio “TreC Diabetes, un sistema que consta de un
diario movil y un panel web que permite a los pacientes registrar informacién relacionada con
la enfermedad, que los diabetélogos pueden visualizar a través de un panel dedicado.”

e Tele-monitorizacion de la glucosa en sangre: un prototipo de aplicacion de
Android que mejora la experiencia del paciente / profesional de la salud
mediante el uso de estandares de comunicacion de IT para la salud

Asi como lo indican Frohner et al., (2018) en su publicacion:

Este trabajo presenta una aplicacibn de Android que puede comunicarse con
dispositivos de monitoreo de glucosa en sangre a través de Bluetooth Low Energy y
reenviar las lecturas de glucosa en sangre recibidas y almacenadas en forma de un
documento HL7 Clinical Document Architecture (CDA). El documento CDA creado
cumple con las especificaciones HL7 e IHE y se envia cifrado y firmado digitalmente por
correo electronico de acuerdo con los requisitos de IHE XDM.

e Disefio de un medidor de glucosa en sangre no invasivo conectado a una

aplicacion de monitoreo de diabetes de Android

De acuerdo con lo indicado por Chhiba et al., (2019):



Este trabajo implica el disefio de un dispositivo que permite la medicién de la glucosa
en sangre de forma no invasiva a partir de la saliva. Un dispositivo que consta de tres
etapas, (sensores, amplificadores, filtros), asi como un proceso de adquisicién de datos
en la placa Arduino y una transmisién de estos por un modulo Bluetooth, que nos
conducira a la implementacion de nuestra solucion de monitorizacion remota para la
diabetes, incluida la aplicacion de Android realizada con el fin de manejar
adecuadamente esta enfermedad y tener una relacion permanente con el médico

tratante para facilitar el diagnéstico.

3.7.2 MICROENTORNO

El analisis del microentorno se realiza a nivel de América Latina, proporcionando una
perspectiva mas especifica sobre el estado del area de investigacién en la region.
e Asistiendo la captura de imagenes con teléfonos inteligentes para pruebas de

diagnéstico rapido en entornos de bajos recursos.

Segun los resultados obtenidos por Park et al., (2020):

Durante nuestro estudio de evaluacion, encontramos que RDTScan tenia una
sensibilidad del 98,1% y una especificidad del 99,7% frente a la inspeccion visual de las
PDR. RDTScan ayudé a los trabajadores comunitarios de la salud a capturar imagenes
de PDR de alta calidad en 18 segundos al tiempo que permitia un mejor flujo de trabajo
PDR.

e Un lector de punto de atencion movil para diagnésticos y analisis inmediatos

para entornos de bajos recursos

Asi como publicaron Dell, (2014):

Describimos un sistema de punto de atencion movil disefiado para mejorar el flujo de
trabajo de atencion médica. Hemos creado un lector de pruebas de diagndstico rapido
que puede interpretar los resultados de las pruebas de punto de atencion de flujo
lateral. Nuestro enfoque aprovecha el uso de tecnologia movil y servicios basados en
la nube para integrar estrechamente la clinica con la comunidad.

¢ Herramientas moviles para el diagnéstico en el punto de atencion en el mundo

en desarrollo
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De acuerdo con lo publicado por N. Dell & Borriello, (2013):

Describe el disefio y la implementacion inicial de ODK Diagnostics, una aplicacion para
teléfonos inteligentes que apoya a los trabajadores de la salud de tres maneras: (1)
facilitando la creacion de ayudas digitales para el trabajo que brindan asistencia en
contexto a los usuarios que administran las PDR, (2) interpretando automaticamente
los resultados de la prueba y entrega del diagnéstico, y (3) automatizando los datos
recopilados con respecto al tipo y resultado de la prueba. Nuestra evaluacidn técnica
sugiere que el sistema es capaz de leer con precision los resultados de la RDT y esta
listo para ser probado en el campo con los trabajadores de la salud a fin de garantizar
que sea utilizable y apropiado para los centros de atencion en los paises en desarrollo.
¢ Unsistema de diagnostico movil en el punto de atencion para entornos de bajos

recursos

Como explican N. L. Dell, (2014):

El sistema proporcionara a los trabajadores de la salud de todo el mundo acceso a
diagndsticos rapidos y precisos para sus pacientes y a los funcionarios de salud publica
con datos agregados y estadisticas en tiempo real sobre el nimero y los resultados de

las pruebas administradas a través de una base de datos centralizada.

3.1.3 ANALISIS INTERNO
Como indican la (L. Ramirez, 2019)

En Honduras alrededor del 7.3% de la poblaciéon hondurefia padece de diabetes (700
a 900 mil pacientes), el 50% de la poblacién no esta diagnosticada. En la actualidad los
pacientes en Honduras cuentan con un centro de referencia nacional como es el
Instituto Nacional de Diabético (INADI). En este instituto se atienden de 300 a 350
pacientes diarios. Se estima que la prevalencia en poblacién adulta de 20 a 79 afios

asciende a 7.4%.

Como se puede apreciar en la llustracion 2, la diabetes es una carga econémica muy elevada
para Honduras, solamente para el afio 2020 se estima el gasto fue de mas de 5.5 mil millones
de lempiras, esta cantidad se vio duplicada en solamente 5 afios desde el 2015. Continuar esta

tendencia no es una opcion viable para el pais, es por esto por lo que es necesario buscar
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alternativas y aplicar modificaciones a lo que el sistema de salud de Honduras tiene en la

actualidad.
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llustracion 2-Carga econémica de la diabetes mellitus
Fuente: Elaboracion propia obtenida de (L. Ramirez, 2019)

3.1.3.1 Sistema de salud de Honduras

Los hospitales y centros de salud tienen una infraestructura inadecuada y una calidad y
cobertura de servicio insuficientes. La historia de algunos centros publicos se remonta a
principios del siglo pasado, requiriendo una inversion sustancial en infraestructura y
equipamiento para brindar servicios libres de riesgo en condiciones éptimas. El mantenimiento

es escaso, lo que lleva al deterioro continuo de la infraestructura y el equipo.

En cuanto a la red de atencién primaria, la red se presta principalmente en el Centro Médico
Rural (CESAR) y Centro Médico y Odontolégico (CESAMO) en su primer nivel. La red de
servicios de SESAL cuenta con 1,635 instituciones: 7 hospitales nacionales (ubicados en
Tegucigalpa y San Pedro Sula), 6 hospitales regionales, 16 hospitales de area, 436 CESAMO,
1,078 CESAR, 74 clinicas materno-infantiles, 3 clinicas periféricas de emergencia (CLIPER) y 15
escuelas de odontologia (CEO). (IAIP - Secretaria de Salud, 2016)

El IHSS cuenta con solo 2 hospitales (San Pedro Sula y Tegucigalpa), 7 clinicas periféricas, 1
centro odontolégico, 2 centros de medicina fisica y rehabilitacion y 1 centro de atencion a
personas mayores. Hay 1.131 ubicaciones en el sector privado, incluidos centros médicos,

clinicas, laboratorios, farmacias y consultorios médicos. (Carmenate-Milian et al., 2016)

El nimero total de camas disponibles en todo el pais es de 6.590: el Ministerio de Salud

proporciona 5.059 camas, el IHSS proporciona 916 camas, los hospitales militares
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proporcionan 40 camas y el sector privado proporciona 575 camas. (IAIP - Secretaria de Salud,
2016). Estos datos representan 9.5 camas hospitalarias por 10,000 habitantes, 0.4 hospitales
por 100,000 habitantes (el segundo mas bajo de Centroamérica, solo superando a Guatemala),
2.1 unidades tomograficas por millon de habitantes y 0.7 unidades de radioterapia por millon
de habitantes (Quinto lugar en Centroamérica. solo después de Belice y Nicaragua), el nUmero
de unidades de mamografia por millén de mujeres de 50 a 69 afios es 50,9 (segundo desde

abajo, solo superando a El Salvador). (Carmenate-Milian et al., 2016)

3.1.3.2 Cobertura del Sistema de Salud Hondureiio

En cuanto al personal sanitario, se estima que hay 10,1 médicos por cada 10.000 médicos. Los
datos departamentales muestran que hay diferencias: Francisco Morazan tiene 23,8 médicos
por cada 10.000 habitantes, mientras que Lempira y Santa Barbara tienen 2 médicos por cada
10.000 habitantes. Como se muestra en la meta regional de recursos humanos, ninguno de
estos 18 departamentos alcanza el indicador minimo de 25 médicos por cada 10,000
habitantes (llustracién 3) comparado con el nivel promedio en las Américas, la brecha es

absurda (20,8 médicos por cada 10,000 habitantes). (Carmenate-Milian et al., 2016)
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llustracion 3-Densidad de médicos por 10,000 habitantes en Honduras.

Fuente: (Carmenate-Milian et al.,, 2016)

De hecho, en el sistema de salud existe una grave escasez de técnicos, especialmente en los
campos de rayos X, anestesiologia y laboratorios, falta de planes adecuados, y el estado tiene

capacidad insuficiente para capacitar recursos humanos en estos campos.
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3.2 TEORIAS DEL SUSTENTO

Esta seccion del documento incorpora las teorias que fundamentan los argumentos de la
investigacion, los cuales dan forma y permiten tener un concepto claro de lo que se pretende
estudiar en la misma. Dentro de las teorias del sustento de este documento se encuentran los

conceptos.

3.2.1 GENERALIDADES SOBRE LOS TIPOS DE SANGRE.

Los grupos sanguineos ABO son un polimorfismo caracterizado uno de los antigenos de
grupos sanguineos mas importantes en humanos y medicina clinica. Las caracteristicas
estructurales del antigeno ABO son Carbohidratos unidos covalentemente a los grupos
hidroxilo de los residuos Ser / Thr (0- vinculado), amidas o esfingosinas que contienen

nitrégeno con residuos de ASN (ligados a N).

El antigeno ABO se distribuye ampliamente en la superficie celular de varios tejidos que estan

contenidos en las secreciones, en el cual su ocurrencia esta siendo controlada genéticamente.

El gen ABO se encuentra en el extremo mas alejado del brazo del cromosoma 9. El gen en su
composicion natural contiene 9 exones, sin embargo, se han da demostrado la posibilidad de
mutacion de dicho gen que han sido estudiadas y se han determinado entre los exones 6y 7.
Estos polimorfismos se pueden utilizar en medicina forense, por ejemplo, para identificar la
paternidad o para identificar victimas con caracteristicas similares al analizar elementos de

ADN en componentes de la sangre.

Existe una evidencia creciente de que el tipo de sangre ABO puede afectar la susceptibilidad a
muchas enfermedades debido a su capacidad de regular el sistema hemostatico y la

inflamacion.

Desde 1990, cuando se notificaron las secuencias de nucleétidos de los tres alelos principales
de ADNc (A, B, O) del sistema del grupo sanguineo ABO, se adoptd la tecnologia de
polimorfismo largo de fragmentos de restriccion (RFLP), amplificacién por PCR especifica para
determinar el ABO genotipo (ASPA), conformacién polimérfica monocatenaria (SSCP) o

amplificacion polimorfica de productos largos (APLP).
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3.2.1.1  El antigeno D.

La proteina Rh D solo se expresa en glébulos rojos humanos (RBC) y es uno de los tipos de
sangre mas inmunogénicos. Esto es de importancia clinica porque el mismo anticuerpo (anti-
D) puede hemolizar los globulos rojos después de la transfusién o causar enfermedad

hemolitica del recién nacido.

En la practica clinica, la inmunidad alogénica se produce en contacto con las células rojas,
donde si un individuo que es negativo para un alelo en particular se expone a un alelo
equivalente, como un receptor D-negativo de sangre D-positiva, el riesgo de aloinmunizacion
depende en parte de la frecuencia del estado D-negativo, que se da entre poblaciones

diferentes.

Como menciona Urbaniak, (2006) “Se estima que aproximadamente el 15-17% de los
Caucasicos, 5-7% de Negros y cerca del 2% de Indo-euroasiaticos no expresan el antigeno D

y son clasificados como D-negativos. En la poblacién china la frecuencia es menor del 1%."

La produccion de grupo sanguineo se debe a la expresion de antigeno (aglutindgeno) en la
superficie externa de la membrana de los glébulos rojos, En algunos casos, estos antigenos
solo estan presentes en los glébulos blancos; sin embargo, en muchos casos, también estan
presentes en otros tipos de tejidos. Segun indica Kirkman,(2007) “Una reaccion a la transfusion
se da cuando los anticuerpos (aglutininas) en el plasma del receptor interactuan con los
aglutindgenos de los gldbulos rojos, conduciendo a una aglutinacion de los gldbulos rojos y
hemolisis.”

3.2.1.2 Genética y herencia de antigenos Ay B

El tipo de sangre de una persona en este sistema depende de un par de genes, y cada gen es
uno de los tres posibles alelos: A, B u O. Los antigenos A y B se heredan como genes

dominantes mendelianos. (Kirkman, 2007)

El término “donante de sangre universal” se refiere a la alutacion potencial de células
sanguineas del receptor, cuyo tipo de sangre es diferente al de los donantes de sangre del tipo
O, y cuyo titulo sanguineo es alto en hemaglutinina anti-A o anti-B. Es importante reconocer
estas caracteristicas para evitar reacciones adversas en la transfusiéon de sangre. (Godin et al,

2016)
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Para determinar el tipo de sangre, existen diferentes técnicas, las mas utilizadas son las placas
planas, tubos de ensayo, tarjetas y microplacas. La sensibilidad y precisién de cada una de estas
tecnologias son variables. La sensibilidad del método de la placa es del 98% vy la precision es

del 100%.

3.2.1.3 Sistema ABO

El primer tipo de sangre se describid en detalle es el sistema ABO, que produce los tipos de
sangre A, B, AB y O. El sistema ABO es actualmente el Unico sistema con anticuerpos naturales
inofensivos personales. Actualmente, hay 29 sistemas de grupos sanguineos reconocidos,
incluido el sistema de Rhesus responsable de las enfermedades hemoliticas en los bebes recién

nacidos.

El sistema ABO fue descrito por primera vez por Landsteiner en 1990 y es probablemente el
sistema mas famoso del sistema de grupos sanguineos. Los cuatro tipos de sangre son
definidos por el sistema ABO, A, B, AB, y O. Las personas con grupo sanguineo A tienen
antigeno A (aglutindgeno) en sus glébulos rojos, las personas con grupo sanguineo B tienen
antigeno B, las personas con grupo sanguineo AB tienen ambos antigenos y las personas con

grupo sanguineo O no tiene ninguno. Como se muestra en la llustracion 4.

A B AB o Rh+ Rh-
Anti-A ore . T .
Anti-B e 23 o .
Anti-AyAnti-B | i’ 3 L .

Anti-Rh oA s

2 Aglutinacion. . No aglutinacion.

llustracion 4-Demostracion de los tipos de sangre.

Fuente: (CCLA, 2016)

La clasificacion de los tipos de sangre depende de la presencia de la prolactina en los glébulos

rojos y de la presencia de lectina en el suero.
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Los dos reactivos utilizados para la prueba se denominan: suero anti-A (de sangre b), que es
de color azul y contienen alfa lectina; suero anti-B (de sangre a), que es de color amarillo y

contiene beta lectina.

Para realizar la deteccién de estos antigenos, es necesario ponerlos en contacto con
anticuerpos correspondientes a esos antigenos especificos. Las reacciones antigeno-

anticuerpo incluyen aglutinacién o hemdlisis de globulos rojos.

El principal error de esta prueba es la muestra de sangrado excesivo o insuficiente. Los
relacionados con la clasificacién sanguinea del suero pueden estar desactualizados,

insuficientemente preparados y tener un potencial débil.

Como indica Roa, (2020) “El grupo O esta muy presente en paises como Peru (71%) o Republica
Democratica del Congo (60%), mientras que el grupo sanguineo B tiene bastante presencia en
la India (40%) y a nivel mundial esta bastante extendido en los paises del sur de Asia, como

por ejemplo en Vietnam (31%).”

3]

Los grupos sanguineos
‘en el mundo

Distribucién de los grupos sanguineos
! en la poblacién, por pais (%)’

HO WA BB AB

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Francia ¢}
Espafia ©
Islandia 42
Rusia wgp [EE]
Estados Unidos € BB
México ¢+ EE
Brasil & 5

Perd ¢ R
Marruecos @ B8
RD Congo &
Arabia Saudi @ BB
China @
Vietnam @
India &

Nueva Zelanda @
0% 20% 40% 60% 80% 100%

llustracion 5-Distribucion de grupos sanguineos a nivel mundial.

Fuente: (Statista, s. f.)
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Como se observa en la llustracién 5, los estudios realizados en Arabia Saudita, Mauritania y
Nigeria, el tipo de sangre O fue el mas comun (56,8%, 49,10% y 52,9%), y el tipo de sangre AB
fue el menos comun (3,8%, 4%, 05%, y 2,7%). En Estados Unidos, el tipo de sangre O es también
el mas comun, observandose diferencias segun el origen étnico: 56,5% de donantes hispanos,
54,6% de indios norteamericanos y 50,2% de negros no hispanos. Por el contrario, en Pakistan,
la prevalencia de los tipos de sangre By AB es la mas alta y la mas baja respectivamente (32,4%
y 10,6%). (lyiola et al.,, 2012)
3.2.2 FACTORRH
La informacion sobre el grupo sanguineo RH también se obtiene mediante la genética y se

hereda de los padres, pero de una manera independiente de los alelos del sistema ABO. Hay 2

alelos distintos por el factor Rh: se llaman Rh+ y Rh-.

Factor RH
Padre + Madre +

® O O

E0 O E® SO

Hijos + % * -

Hlustracion 6-Genética del factor Rh
Fuente: (Infogen, s. f.)
Como se observa en la llustracion 6, una persona que contiene el grupo “Rh+" tiene al menos
un alelo Rh+, pero también se observa que puede tener dos alelos con el mismo simbolo. Su
genotipo se puede formar por Rh+/Rh+ o Rh+/Rh-. Pero a diferencia de una persona que

contenga el grupo “Rh- “tiene el genotipo Rh-/Rh-.

Una madre que es Rh- s6lo puede transmitir un alelo Rh- a su hijo. El padre Rh + puede
transmitir alelos Rh- o Rh +. La pareja puede dar a luz a hijos del tipo Rh + (Rh- de la madre y

Rh + del padre) o Rh- (Rh- de la madre y el padre.
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3.2.3 TRANSFUSIONES DE SANGRE ERRONEAS.

La transfusion de sangre es un procedimiento médico convencional en el que el paciente recibe

sangre donada a través de un tubo delgado que se coloca en una vena del brazo.

Este procedimiento que salva vidas y ayuda a reponer la sangre perdida debido a una cirugia
o una lesion. Las transfusiones de sangre también pueden ayudar cuando las enfermedades

impiden que el cuerpo produzca sangre o ciertos componentes sanguineos con normalidad.

Normalmente, no hay complicaciones cuando se realiza una transfusién. Si ocurren

complicaciones, generalmente son leves.

Las personas reciben transfusiones de sangre por diversas razones, que incluyen cirugia,

lesiones, enfermedades y trastornos hemorragicos.

Hay varios componentes de la sangre, que incluyen:

» Glbbulos rojos- Transportan oxigeno y ayudan a eliminar los desechos.

» Gldbulos blancos- Ayudan que el cuerpo combata contra cualquier infeccion
» Plasma- Parte liquida de la sangre
>

Plaquetas- Ayudan a la sangre a que coagule normal.

Una transfusion de sangre puede proporcionar los componentes sanguineos que necesita. con
mayor frecuencia los que se transfunden son los glébulos rojos. También puede recibir sangre
que contenga todos los componentes, pero este tipo de transfusion de sangre no es tan

frecuente.

Cuando una persona con un tipo de sangre obtiene sangre de una persona con un tipo de
sangre diferente, esto desencadena una respuesta del sistema inmunologico. Esto se llama

incompatibilidad ABO.

La exposicion a otro tipo de sangre puede provocar una reaccion. Esto es importante cuando
alguien necesita recibir sangre (transfusion de sangre) o trasplante de érganos. Los grupos

sanguineos deben ser compatibles para evitar reacciones incompatibles ABO.

Por ejemplo:
» Las personas con sangre tipo A reaccionaran a sangre tipo B o AB.
» Las personas con sangre tipo B reaccionaran a la sangre tipo A o AB.

» Las personas con el grupo sanguineo O reaccionaran al grupo sanguineo A, B o AB.
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» Las personas con sangre tipo AB no reaccionaran a la sangre tipo A, B, AB u O.

Tabla 2-Donantes y Receptores de sangre

GRUPO SANGUINEO

PUEDE DONAR A

PUEDE RECIBIR DE

A+
A+
A-
A+
O+
AB+
O-
A+
A-
A-
A-
AB+
O-
AB-
B+
B+
B-
B+
O+
AB+
O-
B+
B-
B-
B-
AB+
O-
AB-
AB+ (receptor universal) AB+ TODOS LOS GRUPOS
A-
AB+
B-
AB-
AB-
AB-
O-
A+
O+
B+
O+
AB+
O-
O+
O- (donador universal) TODOS LOS GRUPOS O-

Fuente: Elaboracion propia obtenida de (Conocimiento, 2018)

Como se observa en la Tabla 2, cuando las personas con tipo de sangre A, B o AB lo reciben,

el tipo de sangre O no desencadenara una respuesta inmunitaria. Esta es la razon por la que

se pueden proporcionar glébulos sanguineos de tipo O a personas de cualquier tipo de sangre.
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Las personas con sangre tipo O se denominan donantes de sangre nacionales. Sin embargo,

las personas de este tipo de sangre solo pueden aceptar sangre O.

Tanto el plasma como la transfusion de sangre deben coincidir para evitar reacciones inmunes.
Antes de que alguien reciba sangre, la sangre y la persona que recibe la sangre deben
analizarse cuidadosamente para evitar una reaccion. La reaccion generalmente se debe a un

error de escritura que hace que alguien reciba sangre incompatible.

3.2.4 GLUCOSA

La glucosa es un monosacarido cuya formula quimica molecular es C¢H1,0¢. Es una hexosa, lo
cual significa que contiene seis atomos de carbono y al mismo tiempo es una aldosa, quiere
decir, que el grupo carbonilo se encuentra en el extremo de la molécula. Es un tipo de azlcar
el cual se encuentra de forma natural en las frutas y en la miel. El rendimiento energético de la

glucosa es de 3,75 kcal/g en condiciones estandar.

La glucosa libre o combinada, es el compuesto organico de mayor abundancia en la naturaleza.
Es uno de los tres monosacaridos dietéticos, junto con la galactosa y la fructosa, los cuales son
absorbidos de forma directa por el torrente sanguineo durante la digestion. Es la fuente de
energia principal de las células, también es un producto principal de la fotosintesis y un

combustible para la respiracion celular.

H (o]
Glucosa Yot
e~ H-C-OH
o “ - HO—(l:-H
H-(l:‘OH
é . H-CIZ-OH
@ CH,OH
5 N é Forma lineal
4 . ® .
p ‘ ’,,M Py ‘
- 0 " ‘ B
‘ Carbono -
. Oxigeno
' Hidrégeno

Forma ciclica

llustraciéon 7-Estructura quimica de la Glucosa

Fuente: (Gelambi, 2020)
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3.2.4.1 Glucagon e Insulina

El glucagon y la insulina son hormonas secretadas por el pancreas, el primero mediante las
células alfa y la segunda a través de las células beta. Estas dos hormonas tienen funciones
inversas, la insulina se encarga de reducir los niveles de glucosa en la sangre, mientras que el
glucagdn es la hormona encargada de aumentar estos niveles cuando caen por debajo del
nivel Optimo. Entre ambas se encargan de mantener los niveles de glucosa estables,
asegurando asi que las células reciban la cantidad de azUcar necesaria para producir la energia

que requiere el organismo.

3.2.4.2 Procesamiento de la glucosa

Comunmente a la glucosa en el ambito medico se le denomina azlcar en la sangre. La glucosa
es un compuesto clave para que los mecanismos del cuerpo funcionen de manera dptima.
Cuando el ser humano mantiene los niveles de glucosa dentro del rango optimo con frecuencia
pasa desapercibido. En cambio, cuando estos se desvian de los niveles recomendados los

efectos dafinos para el funcionamiento del cuerpo se notaran muy rapido.

El cuerpo idealmente deberia de procesar la glucosa varias veces al dia. Cuando se ingiere
comida, inicia el trabajo de procesamiento de la glucosa. El pancreas brinda ayuda a las
enzimas para realizar el proceso de descomposicion. El pancreas, productor de hormonas
como la insulina es un factor clave en el procesamiento de la glucosa. Sin embargo, no siempre

el pancreas cumple con esta funcion esencial.

Esta es una de las causas de la diabetes, la produccién inadecuada de insulina por parte del
pancreas. Otra causa de esta enfermedad es la resistencia a la insulina, esto ocurre cuando el
higado no reconoce la insulina presente en el cuerpo y produce cantidades inadecuadas de

glucosa.

Revisar los niveles de glucosa es de significante importancia para los diabéticos. La mayoria de
las personas que padecen esta enfermedad se realizan pruebas para ver sus niveles de azlcar

en sangre a diario.

Una forma de examinar la glucosa en casa es haciendo uso de un glucometro como el que se
muestra en la llustracion 8. Este es un dispositivo utilizado para obtener la glucemia
(concentracidn de azlcar en sangre) de manera casi instantanea, sin necesidad de movilizarle

del lugar donde se utiliza el dispositivo.
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llustracion 8-Ejemplo de glucémetro disponible en el mercado
Fuente: (Amazon, s. f.)

3.2.5 DIABETES
Segun indica Mauricio et al,, (2016) en la Revista Endocrinologia y Nutricién:

La Diabetes Mellitus es un proceso complejo del metabolismo de carbohidratos, grasas
y proteinas, que en principio es el resultado de la falta relativa o completa de secrecién
de insulina por las células beta del pancreas o por defectos de los receptores de

insulina.

Esta no es una afeccidon Unica, sino una sintomatologia en la cual se deben individualizar
diversas entidades nosoldgicas. El factor comun entre todas es la hiperglucemia y sus
consecuencias, refiriéndose a las complicaciones especificas que son comunes para todos los
tipos de diabetes. Es un trastorno crénico de base genética que se caracteriza por

manifestaciones de tres tipos:

» Sindrome metabdlico constituido por la hiperglucemia, glucosuria, polifagia, polidipsia,
poliuria y alteraciones en el metabolismo de los lipidos y proteinas, esto como

consecuencia de un déficit total o parcial en la funcién de la insulina

» Sindrome vascular de tipo microangiopatico o microangiopatico, que afecta la
totalidad de los érganos, particularmente el corazén, la circulacién tanto cerebral como

periférica, la retina y los riflones.

» Sindrome neuropatico de tipo autonomo o periférico. A esta condicion se asocian las

siguientes consecuencias a largo plazo: dafio o mal funcionamiento del corazén,
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rifones, 0jos, nervios y vasos sanguineos. Todas estas afecciones son consideradas

complicaciones cronicas de la diabetes.
Clasificacion de la Diabetes

La Asociacion Americana de Diabetes (ADA), reconoce que existen 4 tipos de diabetes, los
cuales se clasifican de la siguiente manera:

» Tipo | (Diabetes Mellitus Insulino Dependientes / Juvenil): La diabetes tipo | es
posible que se desarrolle en un periodo de tiempo desde la infancia hasta antes de
los 40 afos, esta caracterizada por una falla progresiva del cuerpo en la produccion
de insulina. Se considera que la destruccion de las células beta del pancreas (células
productoras de insulina) como se muestra en la llustracion 9, es producto de una
respuesta autoinmune del sistema inmunoldgico, el cual produce anticuerpos que
matan las células beta.

> Tipo Il (Diabetes Mellitus no Insulino Dependientes / Aparicion Madura): La
diabetes tipo Il la padecen generalmente personas mayores a los 40 afos, se asocia
con el sobrepeso de las personas. Cerca del 70% de los diabéticos del tipo Il son
personas con sobrepeso. Al contrario del tipo |, el pancreas si produce insulina, el
problema es que no produce la cantidad necesaria o el paciente se ha vuelto
insensible a la insulina, por lo cual la efectividad de la insulina producida no es la
misma.

> Diabetes Gestacional: El cuerpo de las mujeres durante el embarazo sufre grandes
cambios no solamente a nivel fisico, si no también hormonal para permitir el
desarrollo del bebe en el Utero. Algunas de estas hormonas reducen la sensibilidad a
la insulina, es por esto por lo que la mayoria de las embarazadas adquieren cierto
grado de insensibilidad a la insulina, aproximadamente el 2% sufren de un grado muy
marcado. Este porcentaje de mujeres exhiben todos los sintomas tradicionales de la
diabetes. Esta afeccion tiende a resolverse de forma natural luego del nacimiento del
bebe, pero existe un riesgo aumentado de adquirir diabetes del tipo Il para las

mujeres que experimentan la diabetes gestacional durante el embarazo.

Otros tipos de diabetes

» Enfermedades del pancreas exocrino
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> Defectos genéticos de la accion de la insulina
» Endocrinopatias

» Inducida por drogas

> Infecciones

» Defecto genético en la funcion de las células beta

CELULAS 57 CELULAS
PRODUCTORAS DESTRUIDAS
DE INSULINA

NORMALES

Hustracion 9-Células Beta

Fuente: (73. por qué usar insulina.pdf, s. f.)

3.2.5.1 Epidemiologia de la Diabetes
Acorde a Ramirez, (2019), en el IV Congreso Nacional de la Diabetes:

A nivel mundial, se estima que 346 millones de personas tienen diabetes, y se prevé
que esta cifra se duplique para el afio 2030. En la Region de las Américas, se calcula que
62 millones de personas padecen de diabetes, y si la tendencia actual se mantiene, se

espera que ésta cifra aumenta a 91.1 millones para el afio 2030.

La diabetes posee una tasa de mortalidad elevada debido a sus complicaciones, tanto agudas
como cronicas; pero las complicaciones de la diabetes en la mayoria de los casos se pueden
prevenir mediante un diagndstico correcto, tratamiento adecuado y a tiempo, estilo de vida

saludable, dieta sana y balanceada, actividad fisica y manteniendo un peso corporal saludable.
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3.2.5.2 Diagnéstico

El diagnostico de diabetes mellitus tipo Il, en un principio solamente se podia realizar mediante
el aspecto clinico, es decir a través de los sintomas. A medida transcurre el tiempo y evoluciona
el método diagnostico hasta la actualidad donde se consideran tres pilares para diagnosticar

esta patologia:
» Historia clinica
» Aspectos clinicos
» Exadmenes de laboratorio

Un analisis de orina se puede utilizar para detectar glucosa y cetonas, gracias a la
descomposicion de las grasas. No obstante, un analisis de orina no diagnostica la diabetes por
si sola. Para poder diagnosticar esta patologia se utilizan las siguientes pruebas de glucosa en

sangre:

» Prueba de hemoglobina glucosilada (A1C): muestra el nivel promedio de glucosa

sanguinea durante los Ultimos tres meses.
o Un nivel de A1C menor al 5.7% se considera normal
o Un nivel de A1C entre 5.7% y 6.4% es considerado prediabetes
o Un nivel A1C superior al 6.5% indica diabetes tipo Il

» Analisis de azlcar en sangre en ayunas: la muestra de sangre se toma después de

un ayuno de minimo ocho horas.

o Nivel de glucosa en sangre en ayunas por debajo de los 100 mg/dL (5.6

mmol/L) se considera normal

o Nivel de glucosa en sangre en ayunas entre 100 y 125 mg/dL (5.6 a 7
mmol/L) se considera prediabetes. A veces se considera glucosa en ayunas

alterada

o Nivel de glucosa en sangre en ayunas superior a 126 mg/dL (7 mmol/L) se

toma como diabetes tipo Il

» Prueba de tolerancia a la glucosa oral: cominmente solo se utiliza durante el

embarazo. Se toma una muestra sanguinea luego de un ayuno de 8 horas. Luego

26



el paciente ingiere una solucién azucarada y se medira la glucosa sanguinea dos

horas después.

o Nivel de glucosa en sangre menor a 140 mg/dL (7.8 mmol/L) se considera

natural.

o Nivel de glucosa en sangre entre 140 y 199 mg/dL (7.8 a 11 mmol/L) indica
prediabetes. Se conoce también como alteracion de la tolerancia a la

glucosa.

o Nivel de glucosa en sangre mayor a 200 mg/dL (11.1 mmol/L) es
considerado diabetes tipo Il

3.2.6 IMPORTANCIA DE LAS PDR

Las pruebas de diagndstico rapido (PDR), desempefian varias funciones, se usan para obtener
informacion que auxilie en el diagndstico, para conocer los valores del paciente, analizar y
transmitir el pronostico, establecer una relacion terapéutica y llegar a un acuerdo con el

paciente sobre nuevos métodos de diagndstico y futuras opciones de tratamiento.
Lu, (2017) menciona lo siguiente sobre su estudio:

Cuando se usan de forma apropiada, las pruebas diagndsticas pueden resultar de gran
utilidad para el médico. Las pruebas pueden ser de ayuda para la deteccion, por
ejemplo, para identificar factores de riesgo de enfermedad y para detectar alguna
enfermedad oculta en personas asintomaticas. La identificacion de factores de riesgo
da oportunidad para realizar intervenciones tempranas que evitan el surgimiento de
una enfermedad, del mismo modo que la deteccién temprana de alguna enfermedad
oculta reduce la morbilidad y mortalidad de una enfermedad al aplicar un tratamiento

temprano.

Algunas pruebas ayudan al diagnéstico temprano después de la aparicion de sintomas vy
signos. Otros contribuyen al desarrollo del diagnostico diferencial y otros ayudan a determinar

el estado o la actividad de la enfermedad.

Propiedades de las PDR:
» Exactitud- La precision de las pruebas de laboratorio incluye su correspondencia con

el valor real. Cuando el resultado es diferente del valor real, incluso si el resultado es
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reproducible, la prueba se considera inexacta, lo que también se denomina error
sistematico (O prejuicio).

Precision- La precisiéon de una prueba es una medida de la repetibilidad cuando la
misma muestra se prueba repetidamente. Si la misma muestra se prueba varias veces,
los resultados pueden tener alguna variacion (error aleatorio); esta variabilidad se
expresa como el coeficiente de variacion.

Medicion Sigma- La medicion Sigma se utiliza para cuantificar la calidad general de
las PDR. Los valores numéricos se calculan en base a tres elementos tradicionales que
se utilizan para evaluar el rendimiento de la prueba: exactitud (sesgo), precisiéon (CV)
y error total permitido.

Intervalo de Referencia- Algunas pruebas de diagnéstico se informan positivas o
negativas, pero algunos informes son cuantitativos. El uso de intervalos de referencia
es una técnica para interpretar cuantitativamente los resultados. También es
importante considerar si el intervalo de referencia publicado es adecuado para un
paciente determinado en evaluacion, porque algunos intervalos dependen de la
edad, el sexo, el peso, la dieta, la hora del dia, el estado de actividad, la postura e
incluso la estacién.

Factores de Interferencia- Los factores externos, como la ingesta de medicamentos y
el uso de agentes de contraste, y los factores internos (como las condiciones
fisiolégicas anormales) pueden cambiar los resultados de las pruebas de diagnostico.
Estos factores pueden causar diferencias biologicas y deben tenerse en cuenta al

interpretar los resultados de las pruebas.

Se sabe que las PDR son de vital importancia para la medicina, ya que ayuda en muchos casos

emergentes o no a tomar una decision sobre ;Qué sucedera con el paciente? Y para ello se

necesitan evidencias contundentes como las que brindan las pruebas, asi como lo menciona

Lu, (2017) “"La medicina basada en evidencias consiste en el cuidado de los pacientes mediante

la mejor evidencia disponible para orientar la toma de decisiones clinicas.”

3.2.7 MICROCONTROLADORES

Los microcontroladores estan cada vez mas presentes en la vida diaria del ser humano. Estan

presentes en el trabajo, la casa, en aspectos de la vida diaria, en el automovil incluso es posible

encontrar microcontroladores. Estos circuitos integrados programables, son capaces de
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gjecutar las ordenes que han sido grabadas previamente en su memoria. Los
microcontroladores se pueden encontrar dominando el funcionamiento de los teléfonos, el
horno de microondas, los televisores, la refrigeradora, los teclados y ratones de la
computadora, entre muchas otras cosas. Estas minicomputadoras estan siendo disefiadas para

gobernar la gran mayoria de los elementos fabricados y utilizados por los seres humanos.

El microcontrolador se compone de varios bloques funcionales que realizan una tarea
especifica. En su interior se encuentran las tres unidades funcionales principales de una

computadora: memoria, unidad central de procesamiento y periféricos de entrada/salida.

De fabrica no contienen datos en la memoria ROM. Para que el microcontrolador controle un
proceso primero es necesario elaborar un programa de instrucciones, el cual se puede escribir
en lenguaje ensamblador u otro lenguaje de programacién compatible con el
microcontrolador que se utiliza. Para grabar este programa en la ROM del microcontrolador,
debe estar codificado en sistema numérico hexadecimal, el cual es el encargado de hacer
trabajar el microcontrolador una vez es alimentado con el voltaje adecuado y asociado a

transductores analogicos y discretos.
3.2.7.1  Microcontroladores Raspberry Pi
Raspberry Pi es un conjunto de ordenadores de placa reducida, ordenadores de placa simple

(SBC) u ordenadores de placa Unica de bajo costo, desarrollados en el Reino Unido por

Raspberry Pi Foundation.

La organizacion Raspberry Pi consiste en dos divisiones, Raspberry Pi Trading, que es el area
responsable del desarrollo de tecnologia a partir del tercer modelo, el Raspberry Pi Modelo 1
B+ y la Raspberry Pi Foundation, que es una organizacion sin fines de lucro educativa cuyo

objetivo es promover la ensefianza de informatica en escuelas y paises en vias de desarrollo.
Raspberry Pi Zero

El primer modelo de esta gama, denominado Pi Zero, segun lo indicado por The Raspberry Pi
Foundation, (s. f.) “Es la mitad del tamafio de un Modelo A+, con el doble de utilidad”. Este

modelo es 40% mas potente que el primer modelo lanzado al mercado por Raspberry.

Raspberry Pi Zero W
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Sucesora de la Pi Zero original, contiene todas las funciones del modelo original, pero trae
conectividad adicional, que consiste en: LAN inaldmbrica 802.11 b/g/n (de aqui proviene la W
del nombre), Bluetooth 4.1 y Bluetooth de baja energia (BLE). A continuacion, se muestran los

puertos de conexion de este modelo en la llustracion 10.

40 Pin Unpopulated Dimensions: .
GPIO Header 65mm x 30mm x 5mm Raspberry Pi
microSD Card Zero

RUN Pins for

iC ' Reset Switch

b
: Ef 3

N RCA Composite

Video Output
Micro USB 5V
Power Input

Micro USB
~~ Data Port

Mini-HDMI 1080P Video

& Audio Output Broadcom BCM2835 SoC

Runs at up to 1GHz
Dual Core VideoCore IV GPU
512MB Onboard RAM

Illustracion 10-Puertos de Raspberry Pi Zero W
Fuente: (RASPBERRY Pl ZERO V1.2 KIT WITH ADAPTERS (RPI ZERO / PI-ZERO / RaspberryZero ), s. f.)
Alimentacion de una Raspberry Pi Zero W

Un microcontrolador Raspberry Pi Zero W requiere una alimentacion de 5 voltios y 2 amperios,
esta alimentacién se puede conectar directamente al puerto Micro USB de alimentacion o de

ser necesario se podria realizar la alimentacion a través de los pines GPIO.

Esto ultimo debido a una averia del puerto de alimentacién, la conexién para alimentar la
Raspberry a través de los pines se realiza conectado la fuente de 5 voltios al pin nUmero 2 y

conectando tierra al pin niUmero 6.

El consumo de corriente para el funcionamiento de la Raspberry dependera de varios factores,
entre los que se encuentran la tensién de alimentacién, la frecuencia de trabajo, la carga
soportada por sus salidas, los periféricos conectados a la misma, entre otros. Si la Raspberry
no recibe la alimentacion correcta automaticamente reducira la frecuencia del procesador para
reducir el consumo, pero esto ocasionara que las operaciones que esta realizando dicho
procesador se ralentizan y no se desarrollen segun lo deseado. Es por esto la importancia de

otorgar la alimentacién correcta a la Raspberry.
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Puertos de Entrada/Salida de una Raspberry Pi

Para comunicarse con el mundo exterior los microcontroladores hacen uso de los pines. Las
Raspberry Pi cuentan con un total de cuarenta pines que se describen en la ilustracion a
continuacion:

Raspberry Pi Zero & Raspberry Pi Zero W,

1 Di Raspberry Pi 3 Mode! B, Raspberry Pi 3 Model B+,
Raspberry Pl PanUt Raspberry Pi 3 Model A+, Raspberry Pi 2,
Raspberry Pi Model A+, Raspberry Pi 1 Model B+
2 5V (DC power) Legend
4 5V (DC power) o GPIO

6 Ground (GND) © SPI

8 BCM (GPIO) 14 (TXD) 012

10 BCM (GPIO) 15 (RXD) © UART
12 BCM (GPIO) 18 (SPI1, CEO) © Ground
4 Ground (GND) O Sv

3.3V (DC power)

W -

BCM (GPIO) 2 (12C, SDA1)
BCM (GPIO) 3 (12C, SCL1)
BCM (GPIO) 4 (GPCLKO) 7

o

Ground (GND) &
BCM (GPIO)17(SPI1, CE1) 11
BCM (GPIO) 27 (SDIO, DAT3)13
16 BCM (GPIO) 23 (SDIO, CMD) o 3v
18 BCM (GPIO) 24 (SDIO, DATO)
20 Ground (GND)

BCM (GPIO) 22 (SDID, CLK) 15
3.3V (DC power) 17
8CM (GPIO) 10 (SP10, MOS) 19
8CM (GPIO) 9 {SP10, MISO) D1 22 BCM (GPIO) 25 (SDIO, DAT1)
24 BCM (GPIO) 8 (SPIO, CEO)
26 BCM (GPIO) 7 (SPIO, CE1)

28 BCM (GPIO) 1 (12C, EEPROM SCL2)

8CM (GPIO) 11 (SP10, SCLK) 23

Ground (GND) 25

BCM [GPIO) O (12C, EEPROM SDA2) 27
8CM (GPIO) 5 (GPCLK 1) 29 30 Ground (GND)

32 BCM (GPIO) 12 (PWM 0)
34 Ground (GND)

36 BCM (GPIO) 16 (SPI1, CE2)

BCM (GPIO) 6 (GPCLX 2) 31
8CM (GPIO) 13 (PWM 1) 33
BCM (GPIO) 19 (SP11, MISO) 35
BCM (GPIO) 26 (D10, DAT2) 37 38 BCM (GPIO) 20 (SPI1, MOSI)

Ground (GND} 39 40 BCM (GPIO) 21 (SPI1, SCLK)

llustracion 11-Diagrama de pines de Raspberry Pi
Fuente: (Acoptex, s. f.)

Segun la llustraciéon 11, la Raspberry Pi Zero W cuenta con un total de 24 pines Entrada/Salida
de Proposito General, o GPIO por sus siglas en inglés. Los pines GPIO no poseen un proposito
definido y no se utilizan predeterminadamente por el microcontrolador. Estos estan disefiados
para ser controlados por el usuario, desde definir su comportamiento, como su nombre lo
indica si se conllustraciénran como entrada para recibir datos provenientes de otro dispositivo

o como salida para controlar otros dispositivos externos.
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Los 14 pines restantes de la Raspberry se dividen de la siguiente manera, dos pines de
alimentacion de 3.3 voltios DC (pines uno y diecisiete), dos pines de alimentacion de cinco
voltios DC (pines dos y cuatro), ocho pines tierra (pines seis, nueve, catorce, veinte, 25, 30, 34
y 39) y los pines tres y cinco de la Raspberry que son el dato (SDA) y el reloj (SCL)

respectivamente para la comunicacion mediante el protocolo 12C.
Memoria EEPROM de Datos

EEPROM son las siglas en ingles de ROM programable y borrable eléctricamente. Este tipo de
memoria ROM como su nombre lo indica se puede programar, borrar y luego reprogramar
eléctricamente, esta es la principal ventaja sobre las EPROM que solo pueden ser borradas
mediante aparatos que emiten de rayos ultravioleta. Estas memorias son no volatiles. Sus
celdas de memoria se forman por un transistor MOS, el cual contiene una compuerta flotante,

su estado normal es el corte y la salida proporciona un uno légico.

Si bien las EEPROM pueden ser leidas un numero ilimitado de veces, el borrado y
reprogramado solo es realizable entre 100,000 y un millon de veces dependiendo del
fabricante y modelo. Cominmente se comunican mediante protocolos como ser 12C, SPI o
Microwire, aunque en otras ocasiones, pueden estar integradas en los chips de los
microcontroladores o DSPS para lograr una rapidez de operacion mayor. Los pines 27 y 28 de

la Raspberry Pi son los que otorgan acceso a la EEPROM.
Sistema Operativo

La Raspberry Pi utiliza un sistema operativo que trabaja con base de Linux y contiene varias
distribuciones que son utilizables para el funcionamiento de la tarjeta. A continuacion, se

presenta una lista de algunos sistemas:
> Ares
> Linux
» Arch Linux ARM
» Debian Wheezy
> Firefox OS

> Androide 98
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> Gento o Linux 99
> Pidora

El Sistema operativo de Raspberry es un software basado en Linux, por lo cual existen
cuantiosas variantes de éste. El sistema operativo oficial compatible con las Raspberry es el
Raspberry Pi OS (anteriormente llamado Raspbian), este se puede descargar directamente de
la pagina oficial de Raspberry, aunque también existen otras opciones como ser: RISC OS,

PIDORA, Snappy, NOOBS (Nuevo Software listo para usar, por sus siglas en inglés), entre otros.

8 '_) \/2|IVNC Server] i !
m-":;:tw'g >>

°

; Welcome to the

llustracion 12-Raspberry Pi OS

Fuente: (Piltch & 2020, s. f.)

Las Raspberry Pi no contienen un disco duro donde se pueda instalar el Sistema Operativo, es
por esto por lo que se utiliza una tarjeta de memoria microSD, la cual debe ser minimo de 2Gb
para poder instalar cualquiera de las opciones disponibles. En la llustracion 12, se observa

inicializacién del sistema operativo Raspberry Pi OS.

3.2.8 LENGUAJE DE PROGRAMACION

Los lenguajes de programacion han evolucionado con el paso de los afios, desde el inicio en
el nivel mas bajo de programacién de hardware, hasta la actualidad con los modernos
lenguajes de alto nivel que existen. En un comienzo las instrucciones se proporcionaban al
computador por medio de tarjetas perforadas, el programador escribia el programa en
lenguaje binario, es decir a nivel de unos y ceros, ya que es lo Unico que el procesador de un

computador entiende. El préximo paso fue el lenguaje ensamblador, en el cual ya se definian

33



instrucciones que el procesador era capaz de comprender en unos y ceros, pero también su
equivalente como palabras simples. De esta forma ya no era necesario que el programador
perforara unos y ceros en tarjetas, sino que escribia distintos comandos con una ldgica

semejante a la utilizada para lenguajes de alto nivel.

En la actualidad, los programadores tienen la opcion de utilizar estos lenguajes, que simplifican
considerablemente el proceso de programacion. Para hacer esto posible, se debe hacer uso de
otro programa, el cual se llama compilador, este es el encargado de “traducir” las instrucciones
de alto nivel, primero a cédigo ensamblador y por ultimo se realiza el mismo proceso de
transformacion de las instrucciones a unos y ceros, el resultado final sigue siendo el mismo
que décadas atras, donde se encuentra la gran diferencia es en la capacidad que compresion
que poseen los procesadores y las operaciones que estos son capaces de realizar, lo cual
permite que sea mucho mas sencillo programar hoy en dia en comparacion con hace unas

cuantas décadas.

En su actualizacién mas reciente, el indice Tiobe, que es un indicador elaborado por una
compafiia de software proveniente de Holanda, especializada en la evaluacion y el seguimiento
de la calidad de los programas informaticos, ha anunciado su nuevo ranking sobre los

lenguajes de programacion mas usados en la actualidad.

Segun indice | TIOBE - La empresa de calidad del software, (s. f.), una explicacion breve sobre su

proposito y funcionalidad es:

El indice de la comunidad de programacién TIOBE es un indicador de la popularidad
de los lenguajes de programacion. El indice se actualiza una vez al mes. Las
calificaciones se basan en la cantidad de ingenieros calificados en todo el mundo,
cursos y proveedores externos. Los motores de busqueda populares como Google,
Bing, Yahoo!, Wikipedia, Amazon, YouTube y Baidu se utilizan para calcular las
calificaciones. Es importante tener en cuenta que el indice TIOBE no se trata del mejor
lenguaje de programacion o el lenguaje en el que se han escrito la mayoria de las lineas

de codigo.

El top diez de lenguajes de programacion mas utilizados, segun la actualizacién del indice

Tiobe de enero 2021 muestra lo siguiente:
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10.

C: conocido por el desarrollo de aplicaciones de escritorio, es ejecutado en la mayoria

de los sistemas operativos, es de propodsito general, lo cual lo hace muy flexible.

Java: es reconocido por su legibilidad y simplicidad, su popularidad se debe a su poder
de permanencia, lo que asegura el funcionamiento a largo plazo de las aplicaciones

que lo utilizan.

Python: lenguaje multiplataforma y multiparadigma, también de propésito general. Su
simpleza, legibilidad y similitud con el inglés lo hacen un excelente lenguaje para

principiantes.

C++: orientado a objetos, es una continuacién y ampliacion del lenguaje C. los

paquetes de adobe son un ejemplo de programas escritos en este lenguaje.

C#: también orientado a objetos. Destaca su sencillez y modernidad. Empleado en una

amplia gama de aplicaciones ejecutadas en el framework .NET., evolucion de Cy C++

Visual Basic: utilizado por personas que carecen de conocimiento profundo como
desarrolladores, posee una sintaxis simple, brinda la posibilidad de automatizar

procesos y crear aplicaciones web.

JavaScript: utilizado para crear programas que luego se pueden acoplar a paginas web
o en programas mas complejos y grandes. Se encuentra en servicios de chat,

calculadoras o buscadores de informacion.

PHP: su origen fue como un conjunto de herramientas para darle mantenimiento a
paginas web y no como lenguaje de programacién. Reconocido por su facil acceso para
programadores inexpertos y también porque ofrece herramientas avanzadas para los

programadores mas experimentados.

R: enfocado al analisis estadistico. Muy utilizado en la investigacion cientifica, posee
mucha popularidad en los campos de aprendizaje automatico (machine learning),

mineria de datos, investigacion biomédica, bioinformatica y matematicas financieras.

Groovy: orientado a objetos, implementado sobre la plataforma Java. Posee
caracteristicas similares a Ruby, Pearl, Smalltalk y Python. Puede utilizarse

dinamicamente como lenguaje de scripting.
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3.2.8.1 Python

Python fue creado por Guido Van Rossum, un programador originario de Holanda, desarrollo
este lenguaje de programacién a finales de la década de 1980, para el Centro para las
Matematicas y la Informatica de los Paises Bajos, que estaba en busca de un lenguaje de
programacion que pudiera ser utilizado bajo el sistema operativo Amoeba de Andrew S.

Tanenbaum, y que fuese capaz de sustituir al lenguaje ABC.

Es un lenguaje de programacién de alto nivel, el cual fue disefiado con una sintaxis muy
sencilla, simple y limpia, lo cual permite obtener codigos faciles de leer, es multiplataforma,
multiparadigma y soporta la orientacion a objetos, programacion imperativa, e incluso la

programacion funcional.

En el 2001, se crea la Python Software Foundation (PSF), imitando el modelo de Apache. La
version 2.1 de Python fue lanzada bajo la licencia de Python Software Foundation License. Es
una fundacion sin fines de lucro, que hoy en dia, es la encargada de salvaguardar todo el
cédigo de Python y toda su documentacién. También se encarga de fomentar la comunidad
de desarrolladores y el desarrollo de este lenguaje. La version de Python 3.9.1 es la mas nueva

que existe, fue lanzada al mercado el 17 de diciembre de 2020.

En los resultados publicados por indice | TIOBE - La empresa de calidad del software, (s.f.)

referentes al afio 2020, destaca lo siguiente sobre Python:

iPython ha ganado el premio al lenguaje de programacion TIOBE del afio! Esta es la
cuarta vez en la historia, jlo cual es un récord! El titulo se otorga al lenguaje de
programacion que ha ganado mas popularidad en un afio. Python dio un salto positivo

del 2,01% en 2020.
Caracteristicas de Python

» Simple: es un lenguaje minimalista y simple. Leer un programa de Python que esta bien
elaborado da la sensacion de que se esta leyendo un texto en inglés (claro un inglés
muy estricto). El pseudocddigo natural de Python es de sus mayores fortalezas, puesto
que permite concentrarse directamente en la solucién del problema y no en la sintaxis

del lenguaje.

» Facil de aprender: iniciarse en la programacion es una tarea muy sencilla con Python,
debido a su sintaxis excepcionalmente simple, de lo cual ya se realizé mencion.
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> Librey de fuente abierta: es un ejemplo de un FLOSS (Software gratuito y libre de fuente
abierta, por sus siglas en ingles). En palabras sencillas, se pueden distribuir copias de
Python, leer su codigo fuente, modificarlo, utilizar partes de este en otros programas
libres y en general cualquier actividad con él. FLOSS se basa en un concepto de

comunidad de compartir conocimiento.

» Lenguaje de alto nivel: escribir programas en Python le ahorra al usuario diversos
problemas, como el preocuparse por detalles de bajo nivel, por ejemplo, el tener que

controlar la memoria empleada por el programa.

» Portabilidad: gracias a la naturaleza Fuente Abierta, Python ha sido “portado”, es decir
modificado para volverlo funcional con distintas plataformas. Cualquier programa de
Python funcionara en estas plataformas sin necesidad de efectuarle cambios al mismo.
Lo Unico que se debe hacer es evitar las caracteristicas que si dependan del sistema
(librerias o médulos particulares de un solo sistema). Python se puede utilizar sobre
Linux, Windows, Macintosh, Solaris, OS/2, Amiga, AROS, AS/400, BeOS, 0S/390, z/OS,
Palm OS, QNX, VMS, Psion, Acom RISC 24 OS, VxWorks, PlayStation, Sharp Zaurus,
Windows CE y Pocket PC.

> Interpretacion: los programas escritos en lenguajes compilados como ser C, C++ o C#
son traducidos de un lenguaje fuente (los antes mencionados) en un lenguaje que la
computadora comprende (cédigo binario) utilizando un compilador con diversas
opciones. Al ejecutar el programa, el software enlazador/cargador solamente guarda el
cédigo binario en la memoria de la computadora e inicia con la ejecucion desde la
primera instruccion del programa. Al utilizar un lenguaje interpretado como Python,
no son necesarias las compilaciones separadas y los pasos de ejecucion. Solamente se
gjecuta el programa desde el codigo fuente. Python internamente convierte el cédigo
fuente en bytecodes, los cuales después se traducen al lenguaje nativo de las
computadoras y se ejecuta. Esto facilita el uso de Python, ya que el usuario no debe

preocuparse por enlazar o cargar librerias, modulos, etc.

» Orientado a objetos: permite programacion orientada a procedimientos y a la vez
orientada a objetos. En los lenguajes orientados a procedimientos, el programa se
construye sobre funciones o procedimientos, que son en pocas palabras piezas de

programa reutilizables. En cambio, los lenguajes con orientacion a objetos, el programa
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esta elaborado sobre objetos que combinan funcionalidad y datos. Python ofrece una
manera muy potente y sencilla de utilizar programacion orientada a objetos, en
particular, cuando se compara con otros lenguajes lideres del mercado como ser C o

Java.

» Ampliable: de ser necesario ejecutar una parte del cédigo de manera muy rapida, es
facil lograrlo escribiendo esta en C y luego combinarla con el programa que se esta

elaborando el Python.

» Librerias extendidas: la libreria predeterminada de Python posee gran amplitud. Puede
ayudar al usuario a realizar procesos que involucren: expresiones regulares, bases de
datos, evaluacion de unidades, generacion de documentos, correo electronico,

navegadores web, entre muchas otras.

Incluso adicional a esta libreria, existen librerias mas avanzadas como por ejemplo la Python
Imaging Library que es una libreria muy util para la manipulacion de imagenes entre otras

cosas.

3.2.9 TRANSDUCTORES

Es el nombre de un dispositivo completo que contiene sensores para convertir cualquier sefial
en otro tipo de sefal que se pueden utilizar en el dispositivo de control. El transductor se puede
considerar como la forma de energia con el entorno y el circuito de control o, en Ultima

instancia, la interfaz entre el control y el actuador.

El transductor convierte una sefial fisica en una sefial eléctrica que puede ser interpretada por

el sistema de control.

Por lo general, los términos transductor y sensor se pueden usar indistintamente.

3.2.9.1 Sensores

Término utilizado para referirse a un dispositivo sensible que de alguna forma mide energia en
el medio ambiente. La energia puede ser luminosa, térmica, dinamica e informacion
relacionada con la fuerza fisica que se debe medir, como temperatura, presion, Velocidad,

corriente, aceleracién, posicion, etc.

Los sensores no siempre tienen las caracteristicas eléctricas requeridas para su uso en sistemas

de control. Por lo general, la sefial de salida debe manipularse antes de leerse en el sistema de
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control. Los circuitos de interfaz se utilizan normalmente para generar una sefal, que el

regulador puede leer.

Suponiendo que la salida del sensor es proporcionada por un nivel de voltaje muy bajo cuando
se ve afectado por energia externa, es necesario amplificarlo. La interfaz serd un amplificador

que puede aumentar el nivel de la sefial para un uso efectivo.
Sensores Analégicos

Este tipo de sensor puede tomar cualquier valor en la sefial de salida a lo largo del tiempo

siempre que esté dentro de su rango de trabajo.

Estas variables se miden mediante componentes sensibles con circuitos electrénicos no
digitales. La llustracién 13 demuestra el cambio de la magnitud fisica (temperatura en este
caso) de forma analdgica

A

mYy

Temperatura
llustracion 13-Cambio de Temperatura Analégicamente
Fuente: (Neres, s. f.)
Sensores Digitales

Este tipo de sensor solo puede asumir dos valores en su sefal de salida a lo largo del tiempo,
lo que puede interpretarse como cero o uno. No existen cantidades fisicas naturales que
ayuden a estos valores, pero después de la conversion mediante circuitos electrénicos
(generalmente comparadores), se muestran en el sistema de control. Por ejemplo, se utiliza
para detectar objetos que pasan, codificadores para determinar la distancia o la velocidad, etc.

En la Tabla 3 se observa una clasificacién de sensores segun la magnitud que miden.
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Tabla 3- Clasificacién de los Sensores

MAGNITUD TRANSDUCTOR CARACTERISTICA
Potenciometro Analdgica
Posicion lineal .
osicion in€al 1 e coder Digital
angular
Sensor Hall Digital
Transformador diferencial de
variacion Analdgica
Desplazamiento y | 5/ga extensiométrica Analdgica
deformacion
Magnetoestrictivos A/D
Magnetorresistivos Analégica
LVDT Analdgica
Dinamo tacométrica Analégica
Encoder Digital
Velocidad . . .
elocida . Detector inductivo Digital
Angular y Lineal
Servo- inclindmetros A/D
RVDT Analégica
Giréscopo ----
Aceleracion Acelerémetro Analdgica
Fuerza y par Galga extensiométrica Analdgica
(deformacion) Triaxiales A/D
Membranas Analdgica
Presion Piezoeléctricos Digital
Mandmetros digitales Analdgica
Turbina Analdgica
Caudal Magnético Analdgica
Termopar Analdgica
RTD Analdgica
Temperatura - -
Termistor NTC Analdgica
Termistor PTC Analdgica
Bimetal Termostato l/O
Inductivos l/O
S d —
ensore.s € Capacitivos I/0
presencia -
Opticos I/0 y Analégico
o Matriz de contactos I/0
Sensores tactiles — — —
Piel artificial Analdgica

40



MAGNITUD

TRANSDUCTOR

CARACTERISTICA

Vision Artificial

Camaras de video

Procesamiento Digital

Camaras CCD o CMOS

Procesamiento Digital

Sensor de
Proximidad

Sensor final de carrera

Sensor capacitivo

Sensor inductivo

Sensor fotoeléctrico

Sensor de Luz

Sensor acustico Micréfono I
Sensor de acidez | ISFET e
Fotodiodo et

Fotorresistencia

Fototransistor

Sensores captura
de movimientos

Célula fotoeléctrica

Sensores inerciales

Fuente: fm_Ch03_mfuentesm.pdf, (s. f.)
Sensores Fotoeléctricos

Un sensor fotoeléctrico o fototubo es un dispositivo electronico que responde a los cambios
en la intensidad de la luz. Estos sensores requieren un componente transmisor que genera luz

y un componente receptor que recibe la luz generada por el transmisor.

Estan diseflados especificamente para detectar, clasificar y localizar objetos; pueden detectar

diferencias de forma, color y superficie incluso en condiciones ambientales extremas.

El sensor de luz se utiliza para detectar el nivel de luz y generar una sefal de salida que
representa la cantidad de luz detectada. El sensor de luz incluye un transductor fotoeléctrico
para convertir la luz en una sefal eléctrica y puede incluir componentes electrénicos para el

acondicionamiento, compensacion y formateo de la sefial de salida.

El sensor de luz mas comun es LDR-fotorresistor (llustracion 14), es una resistencia que cambia
su resistencia con cambios en la intensidad de la luz. Los sensores fotoeléctricos se dividen en

tres tipos: por barrera de luz, reflexion especular o sensor de reflexion de objetos.

3.2.9.1.1 SENSOR LDR

LDR proviene de la expresion inglesa "Light Dependent Resistor" y se caracterizan por ser un
componente pasivo cuya resistencia cambia con la luz recibida. A medida que recibe mas luz,

la resistencia disminuye significativamente.
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Muestran una gran sensibilidad a la luz, pero si la luz cambia muy rapido, el valor de resistencia

cambia mas lentamente (se dice que muestra la inercia de los cambios de intensidad de la luz).

Hay muchas formas y circuitos que pueden usar LDR. Por ejemplo, se puede utilizar como
amplificador operacional junto con una plataforma de desarrollo de microcontroladores (como

Arduino, PIC o incluso un circuito incorporado analégico normal).

La resistencia de la superficie del LDR que estd compuesto de sulfuro de cadmio (CdS) depende

de la cantidad de luz incidente.

Superficie de  — ) o
Sulfeto de Cadmio Simbolo Elétrico

P

L

Hustracion 14-Sensor LDR

Fuente: (Oliveira et al., 2018)

La curva caracteristica de este componente nos muestra que su resistencia disminuye al
aumentar la intensidad de la luz. En la llustracion 15 se puede observar.

¥ 3

Intensidade
Luminosa

L

Resisténcia

Hlustracion 15-Grafica de relacion Resistencia-Intensidad Luminica

Fuente: (Oliveira et al., 2018)
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De hecho, la mayor ventaja de usar LDR como sensores fotoeléctricos es que pueden trabajar

a corrientes relativamente altas y son muy sensibles, lo que simplifica el disefio del circuito.

Sin embargo, la desventaja es su velocidad de respuesta. El LDR es un sensor lento y su

velocidad de funcionamiento no supera las decenas de kilohercios.

También podemos destacar que la curva de respuesta del LDR esta muy cerca de la curva de
respuesta del ojo humano, lo que permite operar con fuentes de luz convencionales, como luz
ambiental, lamparas de poca luz, lamparas fluorescentes, dispositivos electronicos y ordinarios,

LEDs de varios colores, etc.
Funcion LDR
» Puede usarse para detectar luz
» Facil de usar en protoboard o tablero con forma
» Facil de usar con microcontrolador o incluso IC digital / analégico comun
» Tamafo pequefo, econdmico y de facil acceso.
Modulo LDR

El modulo sensor foto resistivo LDR (llustracion 16) es un sensor que puede detectar la
intensidad de la luz emitida desde la superficie de su panel, este dispositivo nos permite medir
la intensidad de la luz solar de lamparas, focos e incluso determinados diodos emisores de luz
(LED). Este modulo tiene una salida digital y tiene un potenciometro que nos permite ajustar
la sensibilidad de la salida digital. Cuando la intensidad de la luz excede el valor establecido
por el potenciometro, el voltaje de salida digital es 16gico "0", cuando ocurre lo contrario, el

voltaje de salida digital es l6gico "1".

Este modulo tiene 2 salidas, una de las analdgicas debe estar conectada a la entrada analdgica
antes de poder utilizar el convertidor ADC. La salida digital tiene solo dos estados: activo /
apagado El cambio de un estado a otro depende del umbral establecido por el potenciometro
del modulo. La salida digital se puede utilizar para controlar un relé para realizar operaciones

basadas en la intensidad de la luz.
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Hustracion 16-Modulo LDR

Fuente: (CD Technologia, s. f.-d)
Sensores de color

El sensor de color es una especie de "sensor fotoeléctrico", que emite luz desde el transmisor
y luego detecta la luz reflejada por el objeto detectado junto con el receptor. El sensor de color
puede detectar respectivamente la intensidad de luz recibida de rojo, azul y verde, de modo

que se pueda determinar el color del objeto de destino.

Debido a que la fuente de luz no solo es roja, sino que también incluye las longitudes de onda
de rojo, verde y azul, y se puede calcular la relacion entre estas luces, se puede distinguir la

apariencia y el color de la parte del objetivo.

Para los sensores fotoeléctricos con longitudes de onda rojas, es dificil distinguir ciertas
combinaciones de colores, como rojo y blanco. Incluso con este tipo de combinaciones dificiles,

el sensor de color puede proporcionar una deteccién estable.

Para los sensores fotoeléctricos convencionales, cuando la distancia al objetivo cambia, la
intensidad de la luz recibida también cambia. Por el contrario, con un sensor de color, incluso
si cambia la distancia al objetivo, la marca de color permanece igual. Como resultado, incluso
si la distancia cambia o el objetivo esta inclinado, el color del objetivo se puede distinguir de

forma estable.
Tipos de sensores de color

Existen muchos tipos de sensores para la deteccion de color, y los podemos encontrar en

sensores que detectan contraste y luminiscencia. Entre ellos se pueden mencionar los:
» TCS3200.

» TCS3210.
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3.2.9.1.2 SENSOR TCS3200

El sensor de color TCS3200 es un sensor que convierte frecuencia éptica y que combina
fotodiodos de silicio en un solo circuito integrado. La salida es una onda cuadrada eso no
indica que el ciclo de trabajo es del 50% y su frecuencia es proporcional a la intensidad de la
luz. La entrada y salida digital permiten la interfaz directa con microcontroladores u otros
circuitos légicos. Por lo tanto, este tipo de sensor es una opcion ideal para lineas de

produccién, domotica, robots, etc.

El sensor es un convertidor de frecuencia dptico que puede leer una matriz de fotodiodos de
8 x 8, por lo que 16 fotodiodos tienen un filtro azul, 16 fotodiodos tienen un filtro verde y 16

fotodiodos tienen un filtro rojo, mientras que los 16 fotodiodos no tienen filtros.

PACKAGE D
8-LEAD SOIC
(TOP VIEW)
S0 1 [ 1 8 S3
PLT
S1 2 [ 1 7 82
OE 3 I N 1 6 OUT
N——
GND 4 [ Lo 5 Vpp
TCS3200

llustracion 17-Diagrama de pines del TCS3200
Fuente: tcs3200-e11.pdf, (s. f.)

Segun la llustracion 17, el sensor TCS3200 tiene una salida digital “OUT" y cuatro entradas
digitales SO, S1, S2 y S3. La funcionalidad de estos pines se encuentra descrita en |la Tabla 4.

Tabla 4- Pines del TCS3200 y su Descripcion

Terminal
1/0 Descripcion

Nombre No.

GND 4 --- | Todos los voltajes estan referidos a tierra

OE 3 [ Habilitado para fo (activo bajo)

ouTt 6 O | Frecuencia de salida

SO, S1 1,2 I Entrada de seleccién de escala de frecuencia de salida
S2, S3 78 [ Entrada de seleccién de tipo fotodiodo

VDD 5 --- | Voltaje de suministro

Fuente: tcs3200-e11.pdf, (s. f.)
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Opciones seleccionables del sensor

El sensor tiene una disponibilidad de varias opciones que se pueden seleccionar segun la escala
de frecuencia de salida y su tipo de fotodiodo que se necesite, como se observan en las Tabla

5y Tabla 6.
Tabla 5- Escala de Frecuencias de Salida Sensor TCS3200

1) S1 Escala de frecuencia de salida (fo)
L L Corriente cortada

L H 2%

H L 20%

H H 100%

Fuente: tcs3200-e11.pdf, (s. f.)
Tabla 6- Tipo de Fotodiodo reconocido por Sensor TC$3200

S2 | S3 | Tipo de fotodiodo
L|L Rojo
L |H Azul
H|L Claro (no filtro)
H|H Verde

Fuente: tcs3200-e11.pdf, (s. f.)

Hustracion 18-Sensor TCS3200

Fuente: (Llamas, s. f.)

Nota: La sefal de salida que se obtendra es una sefial cuadrada, que se estrechara o

ensanchara segun el valor de rojo, verde o azul que se esta leyendo.
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3.2.9.2 Actuadores

El actuador es un dispositivo que puede convertir energia hidraulica, neumatica o eléctrica en
activacion de proceso para afectar el desarrollo automatizado. Son elementos que inciden
directamente en la sefial de salida del automatismo y modifican su amplitud segun las
instrucciones que recibe de la centralita. En la Tabla 7 se muestra una clasificacién y ejemplos
de cada tipo de actuadores

Tabla 7- Tipos de Actuadores

Actuador Ejemplo

Cilindros neumaticos

Neumaticos | Motores neumaticos

Valvulas neumaticas y electroneumaticas

Cilindros hidraulicos

Hidraulicos | Motores hidraulicos

Valvulas hidraulicas y electrohidraulicas

Motores de corriente continua

Eléctricos Motores de corriente alterna

Motores paso a paso

Fuente: Elaboracion propia obtenida de L. G. C. Ramirez et al., (2014)

Actuadores Eléctricos

Los actuadores eléctricos convierten la energia eléctrica en energia mecanica rotativa o lineal.
Entre los actuadores disponibles en el mercado, son los mas utilizados porque su fuente de
alimentacion es la energia eléctrica, que es el tipo de energia disponible que se muestra en la
red de distribucion. Por su parte, un actuador alimentado con energia neumatica o hidraulica

requiere de un compresor para generarlo.
Motores Eléctricos

El motor eléctrico convierte la energia eléctrica en energia mecanica mediante la accién de un
campo magnético variable para realizar un trabajo (cambiar el estado de movimiento del
cuerpo humano). En la Tabla 8 se muestran las caracteristicas principales de los motores

eléctricos que deben de ser consideradas para la seleccion del motor que se desea utilizar.
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Tabla 8- Caracteristicas de los Motores Eléctricos

Caracteristica Descripcion

Es el cociente entre la potencia Util que generany la potencia absorbida, mide
Rendimiento la capacidad que tiene el motor para convertir la energia eléctrica en energia
mecanica.

Velocidad nominal | El nUmero de revoluciones del motor por minuto (rpm o RPM).

El trabajo (fuerza aplicada sobre una cierta distancia) que un motor eléctrico
Potencia puede realizar por unidad de tiempo a una velocidad dada. Por lo general, se
mide en caballos de fuerza AH22(CV), donde 1 CV equivale a 736 voltios.

Es el momento de fuerza (el vector producto del vector de posicion del punto
Par motor de aplicacion de la fuerza y el vector de fuerza que actia sobre el eje del
motor) y determina su rotacién. Mide en Newton metros (N-m).

Fuente: Elaboracion propia obtenida de Herrero, (s. f.)

El motor tiene dos partes diferentes:
» El estator o parte fija donde se ubican los polos magnéticos.
» Rotores o partes moviles que giran en un campo magnético.
Por lo tanto, el motor también incluye dos devanados:
» Inductor que genera un campo magnético

» Una armadura que gira debido a un campo magnético inducido (a través de la
induccion magnética, la fuerza electromotriz se origina en un objeto expuesto a un
campo magnético variable, o un objeto en movimiento en relacion con un campo
magnético estatico desigual, por lo que la corriente causada por la fuerza electromotriz

inducida tiende a mantener el flujo).
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En pocas palabras, el principio de funcionamiento de un motor eléctrico se basa en la ley de
Lorentz: cuando un conductor a través del cual pasa una corriente eléctrica se sumerge en un
campo magnético, recibirad una fuerza controlada por la ley de Lorentz, que es perpendicular

al plano formado. por el campo magnético y la corriente eléctrica.
Motor de Corriente Directa

Un motor de Corriente Directa, también conocido como motor de CC, motor de DC (abreviado
como direct current en inglés), es una maquina que convierte la energia eléctrica en energia

mecanica mediante la accion de un campo magnético y provoca un movimiento de rotacion.
El motor de CC se compone principalmente de dos partes:

» El estator proporciona soporte mecanico para el equipo y contiene los polos
magnéticos de la maquina. Los polos pueden ser bobinados de alambre de cobre en el

nucleo de hierro o imanes permanentes.

» Laforma del rotor es generalmente cilindrica, también esta enrollada y tiene un nucleo,
y se alimenta con corriente continua a través de un colector de corriente formado por
barras. La hoja suele estar hecha de cobre y se pone en contacto alternativamente con

el cepillo fijo.

» Las escobillas del motor de baja potencia estan hechas de grafito. Para arrancadores
de vehiculos que requieren alta corriente, estan hechos de una aleacion de grafito y

metal.

El principal inconveniente de estas maquinas es su costoso y laborioso mantenimiento, que se

debe principalmente al desgaste que sufre el cepillo al entrar en contacto con la cuchilla.

Algunas aplicaciones especiales de estos motores son: motores lineales (cuando aplican
traccion en la pista), servomotores y motores paso a paso. Debido a su bajo par y alta velocidad,

los motores de CC sin escobillas también se utilizan en modelos de aviones.

El uso de la tecnologia de control de motores de CC puede controlar la velocidad y el par de

estos motores.
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3.2.9.2.1 MINI MoTor DC 3-6V

El Mini Motor DC es una version mas pequeiia y menos potente que uno tradicional, el cual se

puede apreciar en la llustracion 19.

Hustracion 19-Mini Motor DC 3-6V

Fuente: (CD Technologia, s. f.-b)
Bombas

Es una maquina que convierte energia y la aplica en la succion de la sustancia. Este movimiento,
generalmente es un movimiento ascendente. La bomba puede ser de dos tipos: "Volumen" y

"Bomba turbo". Todos constan de una entrada (Succion) y salida (pulso).

Las bombas volumétricas mueven la sustancia a traves de cambios periddicos del volumen.
Este es el caso de las bombas de émbolo. Las bombas turbo tienen elementos giratorios que
crean resistencia a la sustancia. Este elemento "rotor" se denomina "impulsor" y suele tener

forma de hélice o rueda con palas.

Cuando la bomba recibe energia a través de un motor eléctrico acoplado (eléctrico, diésel o
gasolina), el dispositivo se denomina motobomba. El motor también se puede separar de la
bomba. Entonces, necesitas un elemento que transmita movimiento. Para esto se podria

emplear una polea, un gje, etc.

Hoy en dia, casi todos los pozos estan equipados con bombas "eléctricas sumergibles”. Tanto
la bomba como el motor estan por debajo del nivel del agua. El motor es muy especial y se
puede sumergir en agua para que funcione. Estos equipos son muy resistentes. Casi no
presentan problemas y funcionan muy bien. En los ultimos afios, han influenciado

enormemente el desarrollo de la utilizacion del agua subterranea.
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3.2.9.2.2 BOMBA SUMERGIBLE JT-DC3W

Es una bomba de agua mas pequeiia y menos potente. Los usos posibles de la bomba incluyen

riego de jardines, inyeccidén de agua en el tanque u otras aplicaciones.

Una bomba sumergible es una bomba con un motor de accionamiento, que esta sellada en
una carcasa. La bomba se encuentra sumergida en la sustancia que se bombeara. La ventaja
de este tipo de bomba es que puede proporcionar una gran fuerza de elevacion porque no

depende de la presidn del aire externo para levantar el liquido.

La bomba absorbe 2 litros de agua por minuto y es adecuada para proyectos con una
caracteristica de trabajo de 3 a6 V, un motor de 0,3 Ay un cuerpo de plastico solido hermético.
Se puede sumergir completamente en agua, por lo cual el usuario no debe preocuparse por

dejar la bomba en el agua.
Caracteristicas de la Bomba:
» Motor completamente sumergible.
» Funcionamiento extremadamente silencioso
> La tasa de flujo es ajustable con el botén en frente de la bomba
» Eje de ceramica resistente al desgaste de larga duracion

» Bomba de agua sumergible para acuario, fuente, estanque de peces, etc.

Mini Mute Submersible Pump

DE3-5V

Outlet

Outside dinmeter

\ inlet

Aperture Aperture

llustracion 20-Bomba sumergible

Fuente: (CD Technologia, s. f.-c)
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3.2.10 OTROS DISPOSITIVOS ELECTRONICOS

3.2.10.1

LCD 16 x 2

El término LCD significa pantalla de cristal liquido. Es un modulo de pantalla electronica que

se usa ampliamente en diversas aplicaciones, como varios circuitos y dispositivos, como

teléfonos moviles, calculadoras, computadoras, televisores, etc. Estas pantallas son la primera

opcién para LEDs de multiples y siete segmentos. La principal ventaja de utilizar este modulo

es la economia; puede hacer animaciones solo mediante programacion y no hay restricciones

para mostrar personajes personalizados, animaciones especiales o incluso otro contenido.

La pantalla LCD contiene un total de 16 pines, cuya funcionalidad se explica en la Tabla 9, de

la misma manera la llustraciéon 21 muestra el diagrama de estos pines.

Tabla 9- Pines de la LCD y su Funcion

Pin no. Simbolo Conexidn externa Funcién
1 Vss Sefial de tierra para LCM
2 EnDD Fuente de Fuente de alimentacion para l6gica para LCM
alimentacion
3 A0 Ajuste de contraste
4 RS Mpu Registrar la sefial de seleccion
5 R/W Mpu Sefal de seleccion de lectura/escritura
6 Y Mpu La operacién (lectura/escritura de datos) habilita la
sefal
Cuatro lineas de bus de datos bidireccionales de
tres estados de orden bajo. Se utiliza para la
7al 10 DBO-DB3 Mpu transferencia de datos entre la MPU y la LCM. Estos
cuatro no se utilizan durante la operacion de 4 bits.
Cuatro lineas de bus de datos bidireccionales de
tres estados de alto orden. Se utiliza para la
11al 14 | DB4-DB7 Mpu transferencia de datos entre la MPU
15 LED+ Fuente de Fuente de alimentacion para BKL
alimentacion LED BKL
16 LED-
Pin no. Simbolo Conexidn externa Funcién
1 Vss Sefial de tierra para LCM
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2 EnDD Fuente de Fuente de alimentacion para logica para LCM
alimentacion

3 A0 Ajuste de contraste

4 RS Mpu Registrar la sefial de seleccion

5 R/W Mpu Sefial de seleccion de lectura/escritura

6 Y Mpu La operacién (lectura/escritura de datos) habilita la
sefial

Cuatro lineas de bus de datos bidireccionales de
tres estados de orden bajo. Se utiliza para la

7al10 DBO-DB3 Mpu transferencia de datos entre la MPU y la LCM. Estos
cuatro no se utilizan durante la operacion de 4 bits.
Cuatro lineas de bus de datos bidireccionales de
tres estados de alto orden. Se utiliza para la
11al14 | DB4-DB7 Mpu transferencia de datos entre la MPU
15 LED+ Fuente de Fuente de alimentacion para BKL

alimentacion LED BKL

16 LED-

Fuente: 16x2 LCD Datasheet.pdf, (s. f.)
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Hustracion 21-LCD 16x2

Fuente: (Shukla, s. f.)

3.2.10.2 Modulo I12C

El médulo de interfaz en serie 12C le permite al usuario administrar facilmente la pantalla LCD.
La placa de evaluacion tiene un chip [2C PCF8574 (ver llustracion 22), que convierte los datos
en serie 12C en datos paralelos para la pantalla LCD. El médulo puede funcionar en las
direcciones (0x20 ~ 0x27); se pueden conectar un total de 8 pantallas LCD al mismo bus 12C

de 2 cables, y cada placa tendra una direccion diferente. La direccién predeterminada es 0x27,
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que se puede cambiar a través de los pines AO A1 A2. La alimentacion que necesita este modulo

es de 5v.

Con la ayuda de un potenciometro conectado al modulo, se puede ajustar la luz de fondo y el
contraste, para ajustar la iluminacién de la pantalla segun sea necesario. Este médulo Unico es
totalmente compatible con las versiones 16x02 LCD y 20x04 LCD. Hay un total de 16 pines en
la parte superior de las pantallas LCD de 16x2 y 20x4, de las cuales el mddulo es compatible

con ambas.

El Unico trabajo que debe efectuar el usuario es soldar correctamente el médulo 12C en la parte
posterior de la pantalla LCD. Con esta simple operacién, se puede tener una pantalla que
satisfaga las necesidades sin la obligacién de conectar los 16 cables a la pantalla LCD. El cambio
seria de una conexién de 16 cables a solamente 4 cables.

PIN CONECTADO AL PIN1 DEL LCD
PINES DE CONEXION LCD

JUMPER DE
LUZ DE
FONDO

il

POUER

EHEEEE 5

CONTROLADOR I2C JUMPER DIRECCION I2C
PCF8574

Hustracion 22-Modulo 12C

Fuente: (Carrod, s. f.)

Illustracion 23-Modulo 12C incorporado en LCD

Fuente: Elaboracion propia

3.2.10.3 Fuente Reguladora de Voltaje (3-12v)

La fuente de alimentacion ajustable ver llustracion 24 es una fuente de alimentacién que

puede ajustar el voltaje dentro de un cierto rango de acuerdo con la necesidad de alimentar
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energia. En este caso, permite configurar el valor de voltaje entre 3 y 12 voltios, y el valor de

corriente es de hasta 2 amperios.

45mm

85mm

Width: 30mm
Length of the lead: 1m

llustracion 24-Fuente regulable de Voltaje

Fuente: (CD Technologia, s. f.-a)

3.2.11 DISENO ASISTIDO POR COMPUTADORA (CAD)

Los avances en las tecnologias de la informacion han posibilitado la creacion de diversas
aplicaciones de Informatica que facilitan considerablemente las operaciones de disefio. Entre
las cuales se puede destacar: Disefio Asistido por Computadora, Ingenieria Asistida por

Computadora y Manufactura Asistida por Computadora.

CAD es un sistema de disefio, conocido y utilizado mundialmente, ya que permite al usuario
ampliar de manera considerable las posibilidades de los sistemas de dibujo tradicionales, la
principal ventaja radica en la velocidad con que se pueden realizar modificaciones en el disefio,
en comparacion con lo que ocurre cuando los disefios se elaboran en papel. No hay limitantes
en cuanto a las posibilidades de los sistemas CAD, se puede realizar una amplia y variada gama

de tareas, entre las cuales sobresalen:

» Visualizar un modelo 3D cualquiera, desde todas sus perspectivas y vistas, en una

pantalla.
» Eliminar de manera automatica superficies o lineas ocultas
» Trasladar o rotar el modelo

» Emplear colores distintos en las diferentes superficies del modelo
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» Obtener secciones del modelo al deseo del usuario, dibujando plantas y alzados

automaticamente.

» Calcula el volumen, superficie, centro de gravedad, inercia, entre otras magnitudes de

cada pieza que el usuario desee.

CAD también se conoce como Elaboracion Virtual de Prototipos o Virtual Prototyping, ya que

permite simular virtualmente el comportamiento de la pieza. Esto es una ventaja mayuscula,

ya que permite comprobar la funcionalidad del producto antes de fabricarlo, por ejemplo,

permite verificar si un circuito electronico propuesto funcionara como se prevé o si un puente

sera capaz de soportar las cargas que se pronostican sin peligro.

Asi como menciona Siemens, (s. f.) sobre la utilidad de los Software CAD:

El CAD se utiliza a lo largo de todo el proceso de ingenieria, desde el disefio de

productos conceptual y la estructura pasando por el analisis de ensambles hasta la

definicién del método de fabricacion. El CAD permite a los ingenieros probar de forma

interactiva las variantes de disefio con el nimero minimo de prototipos fisicos, con el

objetivo de: reducir los costes de desarrollo de productos, ganar velocidad, mejorar la

productividad, asegurar la calidad, reducir el tiempo de lanzamiento al mercado.

Existen diversos softwares CAD que se adaptan a las necesidades y habilidades del usuario. En

la Tabla 10 se encuentra un listado de los softwares CAD mas utilizados en el mundo, y se

brinda una pequefa explicacién de cada uno de estos.

Tabla 10- Descripcion de los Softwares CAD mas utilizados

Nivel de Experiencia

Software

Principiante

TinkerCAD: desarrollado por Autodesk. Basado en la elaboracién de
bloques, lo cual permite crear modelos a partir de conjuntos de formas
basicas.

FreeCAD: herramienta paramétrica, gratuita y de codigo abierto.

BlocksCAD: particularmente creado para la educacion, desarrollado
con el objetivo de capacitar a futuros usuarios de OpenSCAD.

Intermedio

CREO: desarrollado por Parametric Technology Corporation. Cuenta
con funciones como andlisis térmico, estructura, movimientos,
generacion de superficies paramétricas y modelado directo.

Fusion 360: es totalmente online. Mediante el poder de la nube relne
a los equipos de disefio para colaborar en proyectos complejos. Es
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capaz de guardar la historia de un modelo, incluidas cada una de sus
iteraciones.

SolidWorks: desarrollado por Dassault Systéemes. Cuenta con disefio
paramétrico. Se pueden elaborar 3 tipos de archivos: pieza, ensamblaje
y dibujo. Amplia gama de caracteristicas, por ejemplo, herramientas
para la validacion del disefio o ingenieria inversa.

AutoCAD: desarrollado por Autodesk. Muy popular y utilizado
mundialmente. No es el mas sencillo para el modelado 3D. Dirigido a
profesionales con experiencia en el area de programacién de modelos
algoritmicos.

Profesionales CATIA: desarrollado por Dassault Aviation. Especialmente conocido en
el sector aeroespacial. Ofrece capacidad de simulacion y modelado 3D.

OpenSCAD: gratuito, de cédigo abierto. Adecuado para formas
simples ya definidas paramétricamente. Completamente basado en el
lenguaje de descripcién.

Rhino3D: software comercial de gréaficos por ordenador en 3D y CAD.
Utiliza un modelo matematico de alta precision llamado NURB para la
manipulacién de puntos, curvas, mallas, superficies, solidos, etc. Curva
de aprendizaje larga. Dominarlo requiere de mucha practica.

Fuente: Elaboracién propia

3.2.11.1 SolidWorks

Programa de Disefio Asistido por Computadora para modelado mecanico, funciona bajo el
sistema operativo Windows de Microsoft y en la actualidad es desarrollado por SolidWorks
Corp., subsidiaria de Dassault Systemes (Suresnes, Francia). Este programa le permite al usuario
modelar tanto piezas como conjuntos y extraer de ellos la cantidad de planos u otro tipo de
informacién que sea necesaria para la produccion. El proceso consiste en plasmar la idea
mental del disefiador en el sistema CAD, “construyendo virtualmente” el modelo o conjunto
de piezas. Después de esto todas las extracciones (planos y ficheros de intercambio) son

realizadas de manera automatizada por el software.

Herramienta de modelado solido paramétrico, basado en operaciones creadas para aprovechar
la facilidad de aprendizaje de la interfaz grafica del usuario de Windows. Permite elaborar
modelos solidos en tres dimensiones completamente asociativos que contengan o no
restricciones y a la vez hacer uso de las relaciones automaticas definidas por el usuario para

capturar la intencion del disefio.

Asi como un ensamblaje real estd compuesto por un conjunto de piezas independientes, un
elemento de SolidWorks también se compone por elementos individuales. Estos elementos se
llaman operaciones. Al crear un modelo mediante este software, el usuario trabaja con
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operaciones geométricas inteligentes y sencillas de comprender. Segun se van creando dichas

operaciones, las mismas se aplican directamente en la pieza que se esta trabajando.

El modelado solido es el estilo mas completo de modelo geométrico que utilizan los softwares
CAD. Incluye toda la geometria de superficie y alambrica vital para describir detalladamente

las aristas y las caras del modelo.

Un modelo en SolidWorks es completamente asociativo a los dibujos y ensamblajes de
referencia. Las modificaciones que se efectian en el modelo se ven reflejadas automaticamente

en los dibujos y ensamblajes relacionados.

Entre las restricciones que SolidWorks admite se encuentran las relaciones geométricas
paralelas, perpendiculares, horizontales, verticales, concéntricas y coincidentes, entre muchas

otras.

Utilizar SolidWorks con eficacia requiere que el usuario tome en cuenta la intencion del disefio
antes de moldear. Esto se refiere al plan que se ha establecido previamente con relacién al
comportamiento que el modelo debe mostrar al ser modificado. La forma en la que el modelo
fue creado sera la que regira el modo en el que este se modificara. Algunos de los factores que

contribuiran al modo en el que se capturara la intencién del disefio son:
» Relaciones Automaticas
» Acotacion
» Ecuaciones
> Relaciones Agregadas

La acotacién del croquis, la eleccion de las operaciones y la metodologia del modelado son

las primeras caracteristicas que afectaran la intencion del disefio.

3.2.12 IMPRESION 3D

La historia de lo que hoy se conoce como impresion 3d inicia con el método de la
estereolitografia (SLA), inventado por Charles Hull en 1984, este es un proceso de impresién
orientado a la prueba de prototipos mediante el uso de maquetas, previo a su fabricacion en
cadena. Durante el mismo afio Hull crea 3DSystems, una empresa lider del mercado, que creo
la posibilidad de utilizar este proceso a nivel industrial. Entre los afios de 1989 y 1990, Scott

Crump, quien fuera el fundador de Stratasys, desarrolla la técnica de Fused Deposition
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Modeling (FDM), esta consistia en la elaboracion de objetos en tres dimensiones utilizando la
superposicion de capas fundidas del material, el cual posteriormente se solidificaba en la forma
deseada. Este método fue el que le abrid las puertas a una mayor distribucién de la impresion
3D, ya que redujo costos y le permitié a usuarios particulares y talleres no industriales acceder

a esta tecnologia para fines propios.

En la Ultima década del siglo XX, la mayoria de estas tecnologias son refinadas a nivel industrial,
esto causa el surgimiento de proyectos interesantes, entre ellos destaca particularmente el de
unos estudiantes del MIT, quienes disefiaron un modelo de impresion 3D por inyeccion,
truncando una impresora tradicional. El afio siguiente estos mismos estudiantes fundan su
propia empresa, llamada Z Corporation, que fue adquirida por su principal colaborador
3DSystems en 2012. Desde entonces la impresion 3D inicia a posicionarse como una revolucion
para el mercado, mediante el proyecto RepRap, es aqui donde inicia la participacién de la
comunidad Maker. Debido a los elevados costos de una impresora 3D, el Dr. Bowyer
(Universidad de Bath, UK), en el 2005, desarrolla una impresora 3D capaz de imprimir casi el
cien por ciento de las piezas que la componen, la primera de esta clase. Este suceso supone la
entrada del Open Source en la historia de la impresion 3D y un paso mayusculo para su
normalizacion dentro del mercado. Varios proyectos surgieron basados en las ideas de RepRap,
ayudar al desarrollo de esta tecnologia y volverla disponible para la mayor cantidad de

consumidores posibles. Entre estos sobresale Makerbot Industries, y su modelo Makerbot.

Makerbot es una efeméride en la impresion 3D, inicia como un proyecto Open Source, el cual
con la ayuda de la comunidad de usuarios (makers) llega a volverse no solamente una
impresora capaz de autorreplicarse, sino también que hasta las personas con minimas
habilidades técnicas fueran capaces de ensamblarla, al estilo un mueble de IKEA. Con estos
objetivos son presentadas la Makerbot Cupcake (llustracion 25) y la Thing—-O-Matic
(llustracion 26), que entre ambas llegaron a las seis mil unidades distribuidas. Al mismo
tiempo surge “Thingverse”, una de las comunidades mas importantes para el intercambio de

ideas y disefios de impresoras 3D.
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llustracion 25-Impresora 3D Makerbot Cupcake

Fuente: («Cupcake CNC» 3D Printer by MakerBot, s. f.)

llustracion 26-Impresora 3D Maketbot Thing-O-Matic
Fuente: (MakerBot Thing-O-Matic 3D Printer Kit, s. f.)

En el 2012, Makerbot Industries deja de ser Open Source y toma una orientacion mas comercial,
abre sus tiendas de distribucién propias, con la idea de ser los protagonistas de la revolucion
industrial y social que traeria consigo esta tecnologia. Este cambio de rumbo senté muy mal
entre las comunidades maker y open source, ya que veian su acceso a esta tecnologia reducido.

Incluso uno de los creadores de Makerbot abandono la empresa.
Evolucion de la impresora 3D

Las impresoras 3D son una tecnologia que viene evolucionando mucho en las ultimas tres
décadas. A continuacion, se presentaran algunos de los sucesos mas importantes en dicha

evolucion:
» 1992 - Fabricacion de Prototipos Capa por Capa

Primeras Impresoras 3D del tipo SLA en el mercado, cuyo funcionamiento consiste en un laser

UV va solidificando un fotopolimero, cuyo color y viscosidad es parecida al de la miel, con lo
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cual se van fabricando piezas tridimensionales capa por capa. Era muy imprecisa, pero se

podian elaborar piezas complejas durante una noche.
» 2008 — Primera Impresora con capacidad de Autorreplicacion

RepRap lanza al mercado Darwin (llustracion 27), primera impresora 3D capaz de imprimir la
mayoria de sus componentes, lo cual permite a los usuarios elaborar mas impresoras o reparar

la propia.

@RepRap

llustracion 27-Impresora 3D Darwin
Fuente: (Darwin, la impresora 3D autorreplicante - Impresoras 3D, s. {.)
» 2011 —Primer avién y Primer Automovil impreso en 3D

Ingenieros de la Universidad de Southampton disefian y planean el primer avion elaborado
mediante impresion 3D (llustracién 28). Es un avion no tripulado, el cual fue construido en
siete dias, contando con un presupuesto de 7,000€. La impresion 3D permite que los ingenieros
les den una forma eliptica a las alas, caracteristica que ayuda a mejorar la eficiencia

aerodinamica y reduce al minimo la resistencia inducida.

Ilustracion 28-Avion impreso en 3D
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Fuente: (Avién impreso en 3D lanzado con éxito, s. f.)

Kor Ecologic presenta Urbee (llustracion 29), un prototipo de automovil con toda su carroceria
disefiada e impresa en 3D. Buscaban fuera eficiente en cuanto al consumo de combustible y el

coste de produccién.

llustracion 29-Urbee, automovil de impresion 3D
Fuente: (The 3D printed Urbee car could be mass produced soon, s. f.)

» 2012 — Primer Implante de Prétesis de Mandibula Impresa en 3D

Ingenieros y Doctores holandeses trabajan en conjunto con una impresora 3D disefiada por la
empresa LayerWise, con el objetivo de imprimir una prétesis de mandibula personalizada.
Lograron implantar una mandibula de impresién 3D (llustracién 30) a una mujer de 83 afios

que sufria de una infeccion de hueso cronica.

llustracion 30-Prétesis de mandibula en impresion 3D
Fuente: (Imprimir Artigo, s. f.)
» 2017 — Bio-impresion 3D con células madre
Segun lo sefalado por Ong et al., (2018) en la revista cientifica Nature Research:
Los avances recientes han permitido que las tecnologias de impresion tridimensional (3D)

se apliquen a materiales, células y componentes de soporte biocompatibles, creando un
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campo de bio-impresién en 3D que es muy prometedor para la impresién de érganos

artificiales y la medicina regenerativa.
Continuando con lo que explica Ong et al., (2018) en la misma poblacion:

La bio-impresion 3D se ha realizado con éxito utilizando multiples tipos de células madre
de diferentes linajes y potencias. El tipo de bio-impresion 3D empleada varié desde la bio-
impresién por micro extrusion, la bio-impresion por inyeccion de tinta, la bio-impresién
asistida por laser hasta tecnologias mas nuevas, como la bio-impresion basada en
esferoides sin andamios. La llustracion 31 muestra uno de los modelos disponibles en el

mercado de bio impresoras 3D

llustracion 31-Bio Impresora 3D
Fuente: («Bio-impresion 3D - Ar3D Arquitectura Grafica», 2014)
Ventajas y desventajas de la Impresion 3D
Ventajas

» Versatilidad: supone una revolucion gigante para la manufactura de productos. Una

sola impresora 3D es capaz de elaborar infinidad de productos distintos.

> Flexibilidad y prototipado rapido: no existen limites para lo que se puede crear, se
pueden crear hasta las estructuras mas complejas que la imaginacion humana sea
capaz de crear. Los prototipos de productos se pueden realizar de manera sencilla, lo

cual puede ayudar a mejorar el disefio de estos.

» Reduccion de costos: en el proceso de produccion y transporte. Ya que permite realizar

la produccion desde el hogar.

> Personalizacién: una de las ventajas con mayor atractivo, la capacidad que le brinda al

usuario de elaborar sus propios disefios de cualquier producto que desee.
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» Aplicaciones en la medicina: la capacidad de crear proétesis o incluso de replicar tejidos
organicos, es una idea en la que los cientificos e ingenieros viene trabajando desde

hace algunos afos.
Desventajas

» Vulnerabilidad de los derechos de autor: controlar la réplica de objetos con copyright

sera muy compleja, ya que las impresoras 3D permiten replicar cualquier objeto.

» Usos malintencionados de la tecnologia: existe la posibilidad de crear armas de fuego,

lo cual conlleva el peligro de generalizar este tipo de objetos.

» Intoxicacion con filamento ABS: el uso de este producto presenta un riesgo de

intoxicacién ya que es un material que contiene BPA.

» No hay control de calidad: no existe una regulacién sobre la calidad de los productos
que se elaboran mediante impresién 3D, lo cual puede generar que productos de mala

calidad entren en el mercado.
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CapiTuLo IV. METODOLOGIA

Este capitulo explica la metodologia utilizada para la elaboracion de la investigacion. Dentro
de él se contemplan el enfoque, las variables de investigacion, la hipotesis y las herramientas

y actividades necesarias para desarrollarla.

4.1 ENFOQUE

El enfoque de la presente investigacion es de tipo cuantitativo, en este se comprenderan
diversos procesos con los cuales se obtendran los resultados de esta, algunos de estos
procesos a utilizar son el analisis estadistico y la recoleccion de datos de la muestra para

comprobar las hipétesis. Hernandez Sampieri et al., (2014)

El proposito de la investigacion es responder las preguntas que fueron planteadas previamente
y determinar el comportamiento de las variables. El alcance de la investigacion es del tipo
correlacional basandose en que los estudios de este tipo asocian variables y buscan determinar

el grado de relacion que existe entre ellas. Hernandez Sampieri et al., (2014).

Es posible que la relacion entre las variables se vea alterada en diferentes escenarios, ya que
se manipularan las variables independientes en cada uno de estos para comprobar el efecto
que poseen sobre la variable dependiente, por esta razén el disefio de la presente investigacion
es del tipo experimental, debido a que se manipularan las variables en escenarios controlados,
replicando un fendmeno en especifico y observando el grado de afectacién de las variables
implicadas y manipuladas, ademas, se determind que es una investigacion de tipo transversal

ya que los datos recopilados de las variables seran analizados en un periodo de tiempo.

4.2 VARIABLES DE LA INVESTIGACION

En este apartado se presentan la variable dependiente y las variables independientes que
fueron seleccionadas para la elaboracién de la investigacion. En la llustracién 33 se muestra

la relacidén entre cada una de estas variables.

4.2.1 VARIABLE DEPENDIENTE

La variable dependiente no se manipula, la medicion de esta se utiliza para determinar el grado

de afectacion que las variables independientes ejercen sobre ella. Para la presente
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investigacion se selecciond la precision del medidor portatil de glucosa y tipo de sangre como

variable dependiente.
4.2.2 VARIABLES INDEPENDIENTES
Las variables independientes de esta investigacion son todas aquellas que afectaran la

precisién del medidor portatil de glucosa y tipo de sangre de manera directa o indirecta. Todas

estas variables se pueden observar en la llustracion 32

743\
9 Distanci A @ Intensidad @
istancia ngulo Temperatura

luminosa

(mm) Grados (°) (cd) (°C)

@ Velocidad @ Material @ dgar:::::\(:o .i“ Tiempo de
del motor Construccién y sangre o
(m/s) PLA ((T1h] (s)

llustracion 32-Listado de variables independientes
Fuente: Elaboracién Propia

En la llustracién 33 se puede observar la relacidn entre la variable dependiente, precisién del
medidor portatil de glucosa y tipo de sangre y las variables independientes que ejercen

influencia sobre ella.

Tiempo de
agitacion

Cantidad de Precision

reactivo y del
Fete Prototipo

Material de
construccién

Velocidad
del motor

Illustracion 33-Relacion entre la variable dependiente e independientes

Fuente: Elaboracion Propia
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4.2.3 GRADOS DE AFECTACION DE LAS VARIABLES

Para cada una de las variables independientes se ha determinado un grado de afectacion sobre

la variable dependiente. A continuacién, se describe el grado para cada una de ellas.

La Distancia, el angulo de inclinacion y la intensidad luminosa son parametros técnicos para
realizar la medicién de la muestra con los sensores que poseen un grado de afectacion elevado
sobre la precision ya que podrian generar una lectura errénea si no estan dentro del limite

maximo permitido par cada una de estas variables.

La temperatura es un pardmetro técnico de los reactivos, posee un grado de afectacién
negativo ya que el rango de temperatura limite que toleran los reactivos para su correcto

funcionamiento es de 0 a 25 grados centigrados.

La velocidad de giro del motor y el tiempo de agitacién son parametros utilizados para la
homogenizacion de la muestra, el grado de afectacion es positivo ya que permite la correcta

lectura de la muestra por parte de los sensores.

La cantidad de reactivo y sangre es una variable que debe ser proporcional, el colocar mayor
cantidad de una de estas sustancias afectaria la lectura de la muestra por lo cual el grado de

afectacion que poseen es negativo. También se debe controlar para no desperdiciar reactivo.

Material de construccion es un parametro que debe ser tomado en cuenta para que el
prototipo sea portatil, se debe considerar su peso, duracion y resistencia, su grado de

afectacion sobre la precision es positivo.

4.3 HIPOTESIS

Las hipotesis de la presente investigacion estan dirigidas a evaluar si el disefio del medidor

portatil de glucosa y tipo de sangre cumple con los requisitos de precision y nivel de confianza

Hipotesis de investigacion (H;): El disefio presentado para el medidor portatil elaborado es
capaz de determinar la glucosa y el tipo de sangre de la muestra con una precisibn minima de

90%.

Hipétesis nula (Ho): El disefio presentado para el medidor portatil elaborado no es capaz de

determinar la glucosa y el tipo de sangre de la muestra con una precision minima de 90%.
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Este valor se determina tomando en cuenta los resultados de estudios previos, los estandares
del area de la medicina y la necesidad de una precision alta para la implementacién de

dispositivos médicos portatiles.

4.4 TECNICAS E INSTRUMENTOS UTILIZADOS

Para el desarrollo de la presente investigacién fue necesario la aplicaciéon de técnicas para la
busqueda y obtencion de informacién necesaria para sustentar esta. Emplear herramientas
como softwares de programacion y de disefio asistido por computadora es necesario para
cumplir con el objetivo de la investigacion, asi como un software que permita validar el nivel

de confiabilidad del programa desarrollado.

4.4.1 TECNICAS

A continuacion, se especifican las técnicas utilizadas para obtener la informacion pertinente

para la investigacion.

4411 Revision de Literatura

Se realizo una busqueda extensiva de la informacion necesaria para elaborar el marco teérico
de la investigacion, en una diversa cantidad de medios entre los cuales se incluyen libros,
revistas, buscadores académicos de internet, datos de paginas de internet relacionadas con el

tema de investigacion y articulos cientificos publicados anteriormente.

4.4.1.2 Observacion

Mediante la observacion de los fendmenos se recolecto y registr6 informacion, para

posteriormente ser analizada.

4.4.1.3 Recoleccion de Datos

Se elaboro una recoleccion de los datos obtenidos de cada prueba realizada con el prototipo,
los cuales después se analizaron para poder concluir si se cumple o no la hipdtesis de
investigacion.

44.1.4 Entrevistas

Se realizaron entrevistas a expertos en el area de investigacion con la finalidad de obtener
conocimiento sobre el estado de esta area. Mediante las entrevistas se selecciono los reactivos

que serian utilizados en el desarrollo del prototipo.
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4.4.2 INSTRUMENTOS

En este apartado se enumeran los instrumentos aplicados para el correcto desarrollo de la

investigacion, entre los cuales se encuentran los softwares de programacién y CAD.

4.4.2.1 Python

Python es un lenguaje de programacion que gracias a su versatilidad, flexibilidad y
caracteristicas orientadas a los objetos. Debido a su relativa simplicidad permite a los usuarios
crear desde proyectos muy sencillos hasta el desarrollo de aplicaciones informaticas o paginas

web.

Python fue utilizado en esta investigacion para elaborar la programacion con la cual funcionara
el prototipo del medidor portatil de glucosa y tipo de sangre. Se aprovecharon las diversas

caracteristicas de Python para elaborar este cddigo de la mejor manera.

4.4.2.2 SolidWorks

SolidWorks es un software CAD 3D de nivel profesional el cual permite modelar piezas y
ensamblajes en 3D y planos en 2D. Permite realizar disefios de forma facil y rapida lo cual
permite mucha innovacion de productos. Cuenta con un conjunto de herramientas complejo

que le permiten ser muy eficaz y productivo en el desarrollo de productos.

Durante la investigacion SolidWorks se utilizé para elaborar el disefio del prototipo y realizar
pruebas de fuerza de este. Con esto se lograron 2 cosas, primero, desarrollar el disefio del
prototipo acorde las dimensiones maximas y minimas requeridas y segundo, que el prototipo

resistiria alguna fuerza sin romperse.

4.4.2.3 Microsoft Excel

En esta investigacion Microsoft Excel se utilizd para recolectar los datos de las muestras
realizadas y los datos de las variables independientes. Luego con estos datos se realizaron
calculos de los valores maximos de las variables independientes sin que afectaran la variable
dependiente. También fue utilizado para la elaboracién de algunas ilustraciones y tablas del

documento.

4.5 MATERIALES

La eleccion del equipo representa una parte esencial del disefio del prototipo, porque

dependiendo de estos factores, afectaran las variables independientes de la investigacion y por
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ende las variables dependientes de la investigacion. La seleccion de los materiales se basé en
el andlisis y comparacion entre los distintos modelos para concretar el mejor y el que mayor
cobertura de las necesidades establecidas cubriera, de los cuales se pueden observar en la

llustracion 34.

Microcontrolador

* Raspberry Pi Zero W

* Glicose
« Anti-A
= Anti-B
= Anti-D

= Modulo LDR

= TCS3200

* Mini Bomba Sumergible JT-DC3W
= Mini Motor DC ( 3-6 V)

EEH Impresion 3D
L

= PLA (Acido Polilactico)

* LCD 16x2
» Fuente Reguladora de Voltaje (3-12 V)
* Modulo 12C

Illustracion 34- Materiales seleccionados para el prototipo

Fuente: Elaboracion Propia
Enumerados los materiales, es importante establecer cuales son las caracteristicas principales de cada

uno de ellos:
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4.5.1 MICROCONTROLADOR
Raspberry Pi Zero W:

Enla Tabla 11 se pueden observar las especificaciones técnicas del microcontrolador Raspberry
Pi Zero W.

Tabla 11-Especificaciones Técnicas de la Raspberry Pi Zero W

Modelo Raspberry Pi Zero W
SOC Broadcom BCM2835
Nucleo ARM1176JZF-S
Numero de Niicleos 1
GPU Video Core IV
CPU Clock 1 GHz
RAM 512 MB
Memoria Micro SD
USB 1 micro USB
Ethernet No
Wi-Fi Sl
Bluetooth S|
HDMI Mini
GPIO 17
UART Si
SPI Si
12C Si
DSI (LCD) No
Camara Si
Altura 65 mm
Ancho 30 mm
Profundidad 5mm
Peso 9¢g
Consumo 350 mA

Fuente: Elaboracion propia obtenida de «Modelos y caracteristicas de Raspberry Pi», (s. f.)
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4.5.2 REACTIVOS

> Glicose: El reactivo Glicose que se estableci6 para el proyecto es oxidada
enzimaticamente por la glucosa oxidasa formando acido glucénico y peroxido de
hidrégeno. Este oxida el reactivo fendlico en presencia de 4-aminoantiprina, bajo la
accion catalitica de peroxidasa, produciendo un compuesto de color rosa
(Qquinonimina), con maxima absorcién en 505 nm. La intensidad del color es
proporcional a la concentracién de glucosa presente en la muestra.
Anti-A y Anti-B: Se utilizan para determinar el tipo de sangre ABO.
Anti-D: Se utiliza para detectar la presencia de antigeno D en la superficie de los

glébulos rojos humanos.

4.5.3 SENSORES

> Modulo LDR

Tabla 12- Especificaciones Técnicas del Modulo LDR

Sensor Modulo LDR
Funcién Detector de Luz
Chip Principal LM393
Voltaje de alimentacion minimo 33V
Voltaje de alimentacién maximo 5V
Tipo de salida Digital

Pin de alimentacion VCC: 3.3V - 5V

Distribucion de Pines Pin de alimentacién 0V: GND

Pin de OUT: Salida digital

Indicador de alimentacion LED rojo
Indicador de salida digital LED verde
Dimensiones 41Tmm x 14mm

Fuente: Elaboracion propia obtenida de Médulo Sensor LDR Fotorresistencia de Luz, (s. f.)
» TCS3200
Caracteristicas del TCS3200:
» Tension de Operacion: 3.3 a 5 volts
> Distancia para la mejor deteccién: 10mm

» Conversion de Intensidad de Luz a Frecuencia
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Pin de apagado de funciones.

Error no lineal de 0.2% a 50 kHz.

Alta Resolucion de conversion de la intensidad de luz a frecuencia.
Modo de bajo consumo de energia.

LEDs incluidos en el PCB para iluminar el objeto a reconocer.

Se comunica directamente con un microcontrolador (PIC, Arduino, etc.)

vV ¥V ¥V ¥V V V V

Dimensiones: 31Tmm x 23mm x 19mm

4.5.4 ACTUADORES

» Mini Motor DC (3-6v)

Tabla 13- Caracteristicas del Mini Motor DC 3-6V

Caracteristicas Descripcion

Longitud del motor Aprox. 25mm (sin eje)
Ancho del motor 20 mm
Grosor del motor 15 mm

Diametro del eje del motor |2 mm

Longitud del eje de salida 7.5 mm

Diametro de paso 6 mm

Altura del paso 2 mm

3v: 3500 rev/min

Rango del voltaje
6v: 8000 rev/min

Sin carga: 0.06A

Corriente a 3v
De parada: 0.15 A

Sin carga: 0.09A

Corriente a 6v
De parada: 0.16 A

Peso del motor Alrededor de 17.2g

Fuente: Elaboracion propia obtenida de CD Technologia, (s. f.)
» Mini Bomba sumergible JT-DC3W
Especificaciones de la bomba:
> Modelo: JT-DC3W
» Material: Plastico

> \Voltaje: DC3-5V



Actual: 100-200mA

Potencia: 3W

Hmax: 40cm

Elevacion: 0.3-0.8 m

Flujo: 1.2-1.6L / min

Dimension  (aprox.): 3,3 cm x 2,6 cm x 3,7 cm (L x W x H)
Longitud del cable (aprox.): 140 cm

Diametro de salida (aprox.): 8 mm

YV V V ¥V VY V V V V

Peso: Aprox.132.5g / 4.70z

4.5.5 IMPRESION 3D
> PLA (Acido Polilactico): En comparacion con otros materiales, es muy facil de
imprimir, ademas, el PLA se considera generalmente un material mas sostenible y
seguro que otros materiales.
Caracteristicas del PLA:
» Es permanente, claro y brillante.

» Es muy resistente a la humedad y la grasa.

» Es similar al polietileno en la formacién de una barrera de sabor y olor.
» Tiene suficiente escalabilidad y flexibilidad.
» Suinflamabilidad es muy baja, por lo que es estable a la luz ultravioleta.
» Aunque 3D PLA es flexible, puede hacerse rigido.
» Puede copolimerizarse con otros materiales.
» Para utilizar las propiedades mecanicas, se puede cambiar el proceso de
fabricacion.
4.5.6 OTROS
» LCD 16x2

Caracteristicas de una LCD:
» El voltaje de funcionamiento de la pantalla LCD es 4.7V-5.3V
» Incluyendo dos lineas, cada linea puede producir 16 caracteres.
» El consumo de corriente sin retroiluminacion es de 1 mA.

» Cada personaje se puede construir con una caja de 5 x 8 pixeles.
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YV V V

>

Letras y nUmeros en la pantalla LCD alfanumérica.
La pantalla puede funcionar en dos modos, como 4 bits y 8 bits.
Estos se pueden obtener con luz de fondo azul y verde.

Mostrar algunos personajes generados personalizados.

> Fuente Reguladora de Voltaje

Caracteristicas de un regulador de voltaje:

>
>
>

Entrada: CA 110-240V 50 / 60Hz a CC 3-12V
Voltaje continuamente ajustable, 2A 36 W MAX

Con proteccién contra cortocircuito y sobre corriente (arranque en 3

segundos cuando la corriente es> 4.5A)

El controlador de velocidad se restaura automaticamente después de que se

detiene la proteccién contra cortocircuitos

Se Gira la perilla del potenciémetro hasta el final ya que puede apagar el

controlador

» Méodulo 12C PCF8574

Caracteristicas del Médulo 12C:

>

V V V V VYV VY VY V V V

Microcontrolador: ATMEL ATMEGA328

Voltaje de entrada: 5V~9V

Voltaje de salida: 3.3V/5V

Pines digitales entradas/salidas: 14

Pines analdgicos entradas/salidas: 6

Interfaz (protocolo): 12C/TWI/SPI
Potenciometro: Ajustar contraste y luz de fondo
Lineas de salida: 4

Direccién del dispositivo: 0x20/0x27

Tamano: 5.4cm x 1.9cm

Peso: 16 gramos
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4.6 METODOLOGIA DE ESTUDIO

La metodologia de estudio utilizada para el desarrollo de la presente investigacién es la
metodologia en V, con la cual se especifica el proceso de desarrollo de los sistemas y

subsistemas necesarios para el funcionamiento del medidor portatil.

4.6.1 METODOLOGIA ENV

Utilizar la metodologia en V permite evaluar el proyecto de investigacion de una manera mas
ordenada, sencillay completa, ya que permite descomponer el desarrollo en etapas o niveles.
Para esta investigaciéon se determinaron 6 niveles, los cuales se pueden observar en la

llustracion 35.

Etapa Il: Etapa V:
Nivel de Integracién de
Subsistemas Subsistemas

Etapa lll: Etapa IV:

Realizacion Integracion
de Partes de Partes

Mecanica Electronica  Codificacion

Illustracion 35- Metodologia en V

Fuente: Elaboracién Propia

4.6.1.1 Etapa I: Nivel de Sistemas

Para el disefio del prototipo del medidor portatil de glucosa y tipo de sangre se definieron los
siguientes sistemas: sistema de control, sistema mecanico y sistema electrénico, cada uno con

sus respectivos subsistemas.
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Subsistema de
Succion

. . Subsistema de
Sistema mecanico .,
Agitacion
Subsistema
Estructural

Prototipo Portatil
para la Medicion de
Glucosa y Tipo de
sangre

Subsistema de
medicion
Sistema Electrénico

Subsistema de
Interfaz grafica

Subsistema de
Procesamiento

Sistema de Control

Subsistema de
Control

Hlustracion 36- Nivel de Sistemas
Fuente: Elaboracién Propia

Sistema mecanico: Este sistema estara dividido en 3 subsistemas: Subsistema de succién,
subsistema de agitacién y subsistema estructural; en los cuales se elaborara el prototipo de la

estructura, la homogenizacién de la muestra y la succion de los reactivos.

Sistema de control: Este sistema contara con la parte de programacién, que sera la encargada
de procesar la informacién que se obtendra y el microcontrolador que sera el encargado de
controlar el funcionamiento de todo el prototipo. Estos serdn los subsistemas de

procesamiento y de control, respectivamente.

Sistema electrénico: Estara formado por dos subsistemas: el subsistema de medicidon y el de
interfaz grafica, los cuales estaran encargados de recopilar informacion sobre la muestra e

imprimir dicha informacién, respectivamente.

4.6.1.2 Etapa lI: Nivel de los Subsistemas

Sistema Mecanico
> Subsistema de succidn: Estara compuesto por cuatro mini bombas sumergibles JT-
DC3W vy sus respectivas mangueras, que se encargara de transportar los reactivos
desde sus recipientes hacia los soportes de agitacion donde estaran las muestras
colocadas.
> Subsistema de agitacion: Para este se utilizaran cuatro mini motores DC (3-6V), los

cuales seran responsables de agitar la muestra hasta que sea homogénea; y los
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soportes de agitacion que seran los que transmitiran el movimiento del motor hacia
la muestra.

> Subsistema estructural: Como parte de este subsistema se determind que la
estructura sera fabricada en impresién 3D con Acido Polilactico (PLA), luego de la
elaboracién del disefio en SolidWorks, debido a los siguientes factores: es

biodegradable, bajo costo, su durabilidad y su resistencia a la humedad.

Sistema Electrénico
> Subsistema de medicién: Compuesto por tres sensores TCS3200 y un sensor
Modulo LDR, que cumplirdn con la funcién de recolectar los datos de las muestras
una vez el sistema mecanico haya concluido su funcion.
> Subsistema de interfaz grafica: Su funcion sera la de imprimir los resultados una
vez los demas subsistemas concluyan sus funciones, esto se realizard mediante una
pantalla LCD 16x2 que estara integrada con un Médulo 12C PCF8574, para la facilidad

de la conexion.

Sistema de Control
> Subsistema de procesamiento: Sera el cerebro de todo el prototipo, cuya funcion
sera interpretar toda la informacién recopilada para obtener el resultado final; se
realizara a través de un cédigo de programacion en el Software Python.
> Subsistema de control: El microcontrolador Raspberry Pi Zero W, sera el responsable
de recopilar la informacién recopilada por el subsistema de medicion y transmitirla al
subsistema de interfaz grafica, ademas de enviar las sefiales de operacion a los

sistemas mecanicos y electrénicos.

4.6.1.3  Etapa lll: Realizacion de Partes
Parte Mecanica

Primero se elaboraron diferentes disefios del prototipo con diferentes medidas y distribuciéon
de los dispositivos hasta encontrar el disefio que proporcionara la mayor comodidad y el mejor

rendimiento.
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Segundo, se realizaron pruebas con las bombas y los motores para obtener los valores de
velocidad de agitacién y succidén a los que se deberian de configurar para el correcto

funcionamiento del prototipo.

Por ultimo, se realizaron pruebas de fuerza en el programa de SolidWorks, para comprobar la

resistencia del prototipo.
Parte Electronica

Se ejecutaron pruebas con los sensores para comprobar su capacidad de recopilar datos de la
muestra y a su vez obtener los valores de referencia necesarios para elaborar el cdédigo de

programacion.

También se realizo la integracidn de la pantalla LCD y el médulo 12C, para facilitar la conexién

de esta con la Raspberry.
Parte de Control

Se realizaron pruebas con las variables para obtener la respuesta y los valores del

microcontrolador Raspberry Pi Zero W.

4.6.1.4 Etapa IV: Integracion de Partes
Integracion de Partes Mecanicas.

Se realizo el ensamblaje de todas las partes de la estructura a través de SolidWorks para

comprobar que cada pieza se acoplaba correctamente.

llustracion 37- Prototipo en SolidWorks

Fuente: Elaboracion Propia

79



llustracion 38- Prototipo en SolidWorks

Fuente: Elaboracion Propia

Integracion de Partes Electronicas

Se integraron todos los componentes electronicos para comprobar el correcto funcionamiento

de estos. Se comprobd que la comunicacion entre los subsistemas de medicién y de interfaz

grafica era correcta y sucedia de forma rapida.

Integracion de la Parte de Control

Se creo el algoritmo de programacién en Python para comprobar el funcionamiento de la

Raspberry Pi Zero W y su habilidad de interpretar, recopilar y transmitir informacion.

* File Edit Selection View Go Run Terminal Help main.py - Visual Studic Code - X

@ mainpy X Python - Get Started 2 Release Notes: 1.53.2 > m -

G > Users > alelp > Desktop > Proyecto fase 1> progra tesis > % main.py

183
184
185
126
187
188
189
190
191
192
193
194
195
186
197
198
180
200
201
202
203
204
205
206
207
208
209
210
11
212
213
214
215
216

# define backlight on/off (lcd.backlight(1); off- lcd.backlight(e)
def backlight(self, state): # for state, 1 - on, @ = off
if state == 1:
self.lcd_device.urite_cmd(LCD_BACKLIGHT)
elif state == @:
self.lcd_device.urite_cmd(LCD_NOBACKLIGHT)

# add custom characters (@ - 7
def lcd_load_custom_chars(self, fontdata):
self.lcd_write(dx48);
for char in fontdata:
for line in char:
self.lcd_write_char(line)
import I2C_LCD_driver
from time import *

myled = 12¢_LeD_driver.lcd()

myled. led_display_string
redA = ©

cleard = 8

reds = @

clearB = 8

redd = @

clearD = @

myled. led_display_string("Bienvenidos")
mylcd. led_display_string(“Procesando”)
if redA < x and clearA > X and redg > x and cleard < x:
if redd < x and clearD > x:
mylcd.lcd_display_string("Grupo Sanguineo A+")
else redD > x and clearD < x:
myled.lcd display_string("Grupo Sanguineo A-")

Python3.9.164-bit @0 A0 Ln29,Col45 Spaces:3 UTF-8 CRLF Python & 0

llustracion 39- Algoritmo de Programacion

Fuente: Elaboracion Propia
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4.6.1.5 Etapa V: Integracion de Subsistemas
Sistema Mecanico

Subsistema de Agitacion: Se integraron los soportes de agitacion con los motores, los cuales
a su vez se acoplaron a los soportes de la estructura, se comprobé que el sistema operaba de

la manera deseada y no tenia fallas.

Subsistema de Succion: Se integraron las bombas con las mangueras y los recipientes de los
reactivos, se comprobo todo el sistema funcionaba de manera adecuada y que no ocurrian

fugas en este.
Subsistema Estructural: Se verific que todas las piezas encajaran de forma sencilla y correcta.

También se verifico que los orificios para los sensores, y la LCD fueran del tamafio correcto y

que estos encajaran bien.
Sistema Electronico

Subsistema de Medicion: Se acoplaron todos los sensores y se realizaron las conexiones de

estos, se comprobo operaban de la manera adecuada y no ocurrian fallas en las lecturas.

Subsistema de Interfaz Grafica: Se integro la pantalla LCD 16x2 con el médulo 12C y se
comprobd la pantalla funcionaba de manera correcta e imprimia los resultados como se

deseaba.
Sistema de Control

Subsistema de Procesamiento: Se integraron todos los bloques del codigo de programacion,
correspondientes a cada uno de los subsistemas y se reviso el codigo completo operara sin

problemas y no tuviera errores que fueran a alterar los resultados.

Subsistema de Control: Se soldaron los pines a la Raspberry para poder realizar las conexiones
con los demas subsistemas, se realizaron pruebas para garantizar la correcta operacién de

estos.

4.6.1.6 Etapa VI: Integracion del Sistema

Sistema Mecanico
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Se integraron todos los subsistemas del sistema Mecanico, se acoplaron los motores con sus
soportes y las bombas con sus mangueras a la estructura ya montada, se verifico todo

funcionara correctamente
Sistema Electrénico

Se acoplaron los subsistemas de medicion e interfaz grafica, se revisé la funcionalidad de los
subsistemas electronicos acoplados, que la comunicacién entre todos los sensores y la pantalla

LCD fuera la correcta y se imprimieran los datos
Sistema de Control

Se unificaron el codigo de programacién y el microcontrolador, es decir los subsistemas de
procesamiento y de control, comprobando la funcionalidad de los subsistemas integrados y

que la recoleccién y transmision de datos fuera la esperada.

Por ultimo, se realizo la integracion de todos los sistemas para obtener el prototipo final del
medidor portatil de glucosa y tipo de sangre, se unificaron los sistemas mecanicos, electrénico
y de control, realizando pruebas para verificar la operacion correcta del prototipo terminado y
su funcionalidad, luego de finalizada esta integracion final se procedié a realizar una cantidad
significante de pruebas para validar la hipotesis de investigacién y concluir si esta se cumple o

no.

4.7 METODOLOGIA DE VALIDACION

Para validar que el estudio cumple con la hipdtesis de investigacidn, que dice que la precisién
del prototipo portatil debe ser minimo del 90%, se realizaran diferentes pruebas con cada una
de las variables independientes, esto para determinar el rango de operacion valido para el

prototipo.

Para cada variable independiente, se realizaran 50 pruebas a diferentes valores, los datos
obtenidos de cada una de estas pruebas se recolectaran, para posteriormente ser analizados y
determinar el calculo estadistico como se ve afectada la precision del prototipo al variar el

parametro de las variables independientes.

Determinar este grado de afectacion permitira concluir cuales serian los limites minimo y
maximo de cada variable en los cuales la hipotesis de investigacion se cumple. Este parametro

se determinara mediante la siguiente ecuacion.
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TP

p . . —
recision —TP T FP

Ecuacion 1

Fuente: (Dawson-Howe, 2014)

Donde:
» TP es el niumero de verdaderos positivos detectados.

» FP es el numero de falsos positivos detectados.

Distancia: Segun las especificaciones técnicas de los sensores mencionadas anteriormente su
punto de operacion optima es de 10mm, por lo cual se realizaran las pruebas de validacion a

5mm, 25mm, 35mm y 45mm para determinar asi los limites de operacion.

Angulo: Las recomendaciones indican trabajar con un angulo de 90 grados entre la muestra y
los sensores, por esto las pruebas seran realizadas a 90°, 85° y 80° para concluir cuales son los

limites validos para el prototipo.

Intensidad Luminosa: se utilizara la aplicacion Light Meter para determinar diferentes niveles de
intensidad luminosa y verificar la precision del prototipo a estos niveles y asi poder concluir

cuales son los limites de operacién de esta variable.

Velocidad del motor: las pruebas seran realizadas a 2500, 3500 y 4500 rev/min, se considera la
velocidad optima es de 3500 y se determinara cuales son los limites inferior y superior para esta

variable.

Tiempo de agitacion: se realizaran pruebas de 5, 10, 20 segundos para asi determinar el tiempo

necesario para homogenizar la muestra, lo cual sera el valor de operacién del prototipo.

4.8 CRONOGRAMA

En el presente apartado se muestra el cronograma de actividades correspondientes a las 10
semanas de la elaboracidon de la investigacion, se incluye un desglose con fechas de cada

actividad realizada.
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Id Modo de Nombre de tarea
[tarea
Presentacion de propuesta de Investigacion

Elaboracién de Documento
Elaboracién de los Capiitulos |, Il y Il
Presentacidn del primer avance
Elaboracién del Capitulo IV
Presentacion del Segundo Avance
Elaboracion de los Capitulos V, VI y VIl
Presentacion del tercer avance
Elaboracion del Documento Final
Elaboracion de Articulo Cientifico
Presentacion del Documento Final

Disefio de Prototipo
Seleccién de los materiales
Compra de materiales y reactivos
Pruebas de calibracién
Disefio del prototipo en SolidWorks
Pruebas de fuerza
Impresion del prototipo
Montaje del prototipo final
Desarrollo de Programacién
Recoleccién de datos

Illustracion 40- Cronograma de Actividades

Fuente: Elaboracion Propia

Duracion

1dia
10 sem.

2,8sem.

1dia
2 sem.
1dia
2 sem.
1dia
3 sem.
1sem
1dia
10 sem.
3 dias
2 dias
1sem
1sem
1dia
4 dias
1sem
4 sem.
b sem.

Comienzo Fin

2021

o7 l12l17l22 07

febrero 2021
010611

\marm202|
161211260308 l13lisl2

28

vie 22/01/21 vie 22/01/21
lun 18/01/21vie 26/03/21
lun 18/01/21 jue 04/02/21
vie 05/02/21 vie 05/02/21
lun 08/02/21 vie 19/02/21
vie 19/02/21 vie 19/02/21
lun 22/02/21 vie 05/03/21
vie 05/03/21 vie 05/03/21
lun 08/03/21 vie 26/03/21
lun 08/03/21 vie 12/03/21
vie 26/03/21 vie 26/03/21
lun 18/01/21vie 26/03/21
lun 18/01/21 mié 20/01/21
jue 21/01/21 vie 22/01/21
lun 25/01/21 vie 29/01/21
lun 01/02/21 vie 05/02/21
lun 08/02/21 lun 08/02/21
mar 09/02/2 vie 12/02/21
lun 15/02/21 vie 19/02/21
lun 18/01/21 vie 12/02/21
lun 15/02/21 vie 26/03/21
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CAPITULO V. RESULTADOS Y ANALISIS

En este capitulo se muestran los resultados obtenidos para cada muestra a partir de las
pruebas realizadas con el prototipo de medidor portatil para tipo de sangre y glucosa. También

se incluyen los resultados del proceso de validacion del prototipo.

5.1 RESULTADOS ESPECIFICOS

En esta seccién se muestran los resultados tipicos obtenidos para cada uno de los tipos de
sangrey la glucosa con las pruebas realizadas en el prototipo. Se realizaron analisis individuales
de cada tipo de sangre y la glucosa para conocer la precision del prototipo con estas diversas

muestras. A continuacion, se ilustran los resultados obtenidos mediante graficos.

B Exitos

M Fallos

llustracion 41- Pruebas Sangre Tipo "A"

Fuente: Elaboracién Propia

En la llustracion 41, se muestran los resultados obtenidos mediante el uso del prototipo
cuando se utilizé sangre tipo A, de un total de 23 pruebas realizadas, se tuvo una precision del

87%, lo cual representa 20 aciertos y solamente 3 fallos en los resultados.
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B Exitos

M Fallos

llustracion 42- Pruebas Sangre Tipo "B"

Fuente: Elaboracién Propia

Con la sangre tipo B se realizaron un total de 11 pruebas, en este caso no se obtuvieron fallos,

como se puede observar en la llustracién 42, la precision con la sangre tipo B fue del 100%.

W Exitos

M Fallos

llustracion 43- Pruebas Sangre Tipo "AB"

Fuente: Elaboracion Propia

La llustracion 43, muestra los resultados de las pruebas realizadas con sangre tipo AB, se tuvo

éxito en 11 de las 13 pruebas realizadas, lo cual representa una precision del 85%.
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m Exitos

M Fallos

llustracion 44- Pruebas Sangre Tipo "O"
Fuente: Elaboracion Propia
Debido a la disponibilidad de sujetos, con la sangre tipo O fue con la que se pudo realizar la
mayor cantidad de pruebas, el total fue de 163, de las cuales 154 entregaron el tipo de sangre

correcto, lo cual indica que la precision del prototipo fue de 94%, esto se puede observar en

la llustracion 44.

5.2 RESULTADOS GENERALES

M Exitos

M Fallos

llustracion 45-Resultados Finales Tipos de Sangre

Fuente: Elaboracion Propia
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Al analizar el total de 210 pruebas de tipo de sangre realizadas entre los diferentes tipos de
sangre, se obtuvo una precision del 93%, asi como lo muestra la llustracién 45, esto se traduce

que, en 196 de las pruebas, el tipo de sangre detectado por el prototipo fue el correcto.

De igual manera, como se explicé en el apartado anterior, en el analisis de la glucosa en sangre
se obtuvo una precision del 94%. Al concatenar estos resultados, se obtuvo una precision

promedio total para el prototipo del 93.57%.

Del nivel de glucosa en sangre se realizaron un total de 210 pruebas, de las cuales como se
puede observar en la llustracion 46 jError! No se encuentra el origen de la referencia. , el

93% resultaron en éxitos, lo cual representa 196 pruebas exitosas.

M Exitos

M Fallos

llustracion 46- Total Pruebas de Glucosa

Fuente: Elaboracién Propia

Estos resultados si bien son en una muestra pequefia, lo significativo de los mismos es que

indican que la precision del prototipo es mayor a la esperada.

5.3 RESULTADOS DE VALIDACION

En esta seccion se muestran los resultados obtenidos para el proceso de validacion del
prototipo antes descrito en la seccion 4.7 realizados con las variables independientes como
esta establecido en la antes mencionada seccion. La Tabla 14 ilustra las pruebas que fueron
ejecutadas a diferentes distancias de la muestra, obteniendo asi que el rango en el cual el
prototipo cumple con el requisito de la hipotesis es de los 10mm hasta los 35mm. Se seleccioné

una distancia de 30mm para el prototipo final tomando en cuenta el nivel de precision, el cual
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es superior al requisito del 90% y el espacio necesario para que el mismo pueda operar de

manera correcta.

Tabla 14- Pruebas con Distancia

5mm 25mm 35mm 45mm
Exitos 42 47 45 32
Fallos 8 3 5 18
Total 50 50 50 50
Precision 84% 94% 90% 64%

Fuente: Elaboracion Propia

En la Tabla 15, se establecen los distintos angulos con los cuales se probo el prototipo para
poder definir el angulo con el cual la precision del prototipo cumpla con el requisito de la
hipotesis de investigacion. Se obtuvo que el angulo optimo entre los sensores y la muestra
debe ser de 90° con una holgura de + 5°, dado que en este rango la precision es superior al
90%. Para el disefio final del prototipo se seleccion6 un angulo de 90° tomando en cuenta los
resultados obtenidos en estas pruebas y la distribucién de los dispositivos en el prototipo.

Tabla 15- Pruebas con Angulos

80° 85° 90°
Exitos 25 45 49
Fallos 25 5 1
Total 50 50 50
Precision 50% 90% 98%

Fuente: Elaboracion Propia

Para el sistema de agitacion se debe de determinar el tiempo con el cual se pueda realizar la
homogenizacion de la muestra de manera correcta, se realizaron pruebas a tres tiempos
distintos, como se observa en la Tabla 16, los mejores resultados se obtuvieron al realizar la
agitacion durante 10 segundos, siendo posible incluso continuar hasta los 20 segundos aunque
con una efectividad menor. Con base en estos resultados se definié que el tiempo de agitacion
para las muestras seria de 10 segundos para que el prototipo cumpliera asi con el requisito de

la hipotesis de investigacion.
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Tabla 16- Pruebas de Tiempo Agitacion

5s 10s 20s
Exitos 35 47 45
Fallos 15 3 5
Total 50 50 50
Precision 70% 94% 90%

Fuente: Elaboracién Propia

La velocidad de giro del motor va directamente relacionada con el tiempo de agitacién de las
muestras, para los Motores DC 3-6V se trabajaron pruebas a tres velocidades diferentes siendo
estas las que se observan en la Tabla 17, acorde a los resultados obtenidos, el prototipo
cumple con las especificaciones de disefio cuando se configuraron los motores a 3500rev/min
junto con el tiempo de agitacion antes mencionado, con lo cual se consiguié mantener la
precisién del prototipo sobre el 90% minimo aceptable para el disefio.

Tabla 17- Pruebas de Velocidad del Motor

2500 rev/min | 3500 rev/min | 4500 rev/min
Exitos 40 47 30
Fallos 10 3 20
Total 50 50 50
Precision 80% 94% 60%

Fuente: Elaboracién Propia

La intensidad luminosa es una variable de la cual el prototipo tiene cierta dependencia, es por lo que se
realizaron distintas pruebas en distintas cantidades, como lo muestra la Tabla 18, se establecieron tres
distintas cantidades en las cuales se demuestra que el prototipo logra trabajar a un 92% de precisién
con una intensidad de 220 lux.

Tabla 18-Pruebas de Intensidad Luminosa

160 lux 220 lux 350 lux
Exitos 15 46 35
Fallos 35 4 15
Total 50 50 50
Precision 30% 92% 70%

Fuente: Elaboracién Propia




CAPiTULO VI. CONCLUSIONES

La investigacion presentada ha logrado cumplir con el objetivo general de desarrollar un

dispositivo de pruebas de diagnéstico rapido utilizando dispositivos electronicos y reactivos

quimicos que permita proporcionar atencion medica en situaciones de emergencia o zonas de

riesgo. Los resultados de la investigacion desarrollada permiten obtener las siguientes

conclusiones:

1)

4)

6)

Se acepta la hipotesis de investigacion (Hi) ya que el prototipo disefiado si es capaz
de determinar el nivel de glucosa y el tipo de sangre de la muestra con una precisién
minima del 90%.

Las variables independientes y dependiente definidas en la investigacion son las
adecuadas para obtener la mayor precisién posible del prototipo disefiado.

Se ha elaborado el prototipo de un medidor portatil de glucosa y tipo de sangre que
cumple con su objetivo y entrega resultados confiables, pues funciona acorde a lo
planeado en mas del 90% de las pruebas.

La metodologia que mejor se acopla al desarrollo del prototipo propuesto es la
metodologia tipo "V”, pues permite desarrollar y mejorar el prototipo de manera
segmentada para luego integrar los sistemas definidos, una vez estos ya han sido
finalizados.

Se determin6 que la propuesta de dispositivos electronicos y electromecanicos
elaborada eran los que mejor se acoplaban para cumplir con el propdsito de la
investigacion y brinda un rendimiento mejor al esperado en el prototipo

Se establecidé que se pueden realizar un maximo de 100 pruebas con un lote de
reactivos. De los cuales se utilizaron 4 para la elaboracién de todas las pruebas que
se mostraron en el capitulo cinco.

Se determinaron los rangos de operacion para las variables independientes que
permitieran cumplir con la hipdtesis de investigacion (Hi), entre los cuales se
obtuvieron que la distancia entre sensores y muestra debe estar entre los 10 y los 35
milimetros, la velocidad de giro de los motores debe ser de 3500 Rev./miny el tiempo

de agitacion debe ser de 10 segundos.
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4)

CAPITULO VII. RECOMENDACIONES

El prototipo genera resultados precisos y confiables al 90% por lo que se recomienda
utilizarlo en el area de atencion médica y que sea manipulado por individuos
capacitados.

Para futuros estudios se recomienda indagar ain mas que otras PDR podrian ser
incluidas en el prototipo para ofrecer una mejora en el area de la salud.

Se recomienda continuar probando el prototipo para alcanzar una muestra mas
significativa sobre la precision del mismo, que sirva para demostrar de manera
veridica que el prototipo es una alternativa viable a los exdmenes clinicos
tradicionales.

A futuras investigaciones se recomienda buscar areas de mejora en el disefio del
prototipo para asi obtener las mejores prestaciones posibles y el disefio mas
ergondémico.

Para esta investigacion los niveles de glucosa fueron comprobados con un
glucdmetro portatil, por lo cual se recomienda a futuras investigaciones utilizar otro
método de comprobacién para validar los resultados obtenidos.

En la presente investigacion la mayoria de las pruebas realizadas fueron con muestras
del grupo sanguineo O, por lo cual se recomienda realizar mas pruebas con los otros
grupos sanguineos que no se pudieron analizar con mayor volumen.

Para esta investigacion se utilizaron dispositivos que se encontraban dentro del
presupuesto inicial, se recomienda a futuro buscar si existen dispositivos que ofrezcan

un mejor rendimiento.
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ANEXOS

Anexo 1-Pruebas de los sensores en Arduino

102



103



Anexo 4- Pruebas de Fuerza en SolidWorks

von Mises (N/m#"2)

URES (mm)

4,128e+03 6,865e-05

l 3,785e+03 l 6,292e-05

- 3441e+03 - 5,720e-05

- 3,097e+03 - 5,148e-05

- 2,753e+03 - 4,576e-05

- 2,40%+03 - 4,004¢-05

_ 2,065e+03 - 3432e-05

M 1,721e+03 R 2,860e-05

- 1,377e+03 _ 2,288e-05

. 1,033e+03 _ 1,716e-05

6,887e+02 1,144¢-05

3,443e+02 5,720e-06
5,036e-01

1,000¢-30

Anexo 5-Proceso de impresion en 3D
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Anexo 6-Programacion

OPLU. Setnoae (6H10. tim)
GPIO.Se(up(Slqual,GPIO.IH,
GPlO.sEtupHZ,GPIU_DUH
GPI0. setup(s3,GPT0. ouT)

)

PULl_up_down=GPI0.PUD UP)
print(*\n"

Loop():
temp = 1

SPI0.output (2, P10, L gt

SP10.0utput (s3, 6P10. L o)

tine. sleep(e,3)

Start = time. tine()

for inpulse count in range(NUM_cycigs) .
P10.vait for egg (signal, GPI0. FALLTnG)

Python 3,73

{/usr/bin/pythongy
>>> Sup Prograsensorculwl.py

Python 3, 7.3 llllsrlbxn/pylhon)l
555

for iapulse_count dn ran
GPI0, wait for cdge(
duration = tine. tine
cles

P10, cleansp( )

o

R
55 fun

+ GPLU.FALLING)
start
duration

GPI0, oyt
GPIO

+ GPI0. FALL 1)
start

7.3 (7S t/bin/p enen 3)
ngrnsenmrmlnu,p
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