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RESUMEN EJECUTIVO

El presente proyecto desarrolla un sistema de monitoreo de signos vitales y sefiales
electromiograficas para evaluar y optimizar el rendimiento fisico de futbolistas
amateur. Este estudio se enfoca en implementar tecnologias accesibles y precisas para
monitorear la salud y prevenir lesiones. Estas herramientas no solo facilitan el
seguimiento de parametros fisioldgicos en tiempo real, sino que también contribuyen
a la toma de decisiones basada en datos durante entrenamientos y actividades

deportivas.

Durante la fase de adquisicion de datos, se emplearon sensores avanzados para medir
con precision la frecuencia cardiaca, saturacion de oxigeno, la temperatura corporal y
las sefiales electromiogréficas, incluso en condiciones de alta intensidad fisica. En la
fase de transmisidn, los datos capturados se enviaron mediante un médulo inaldmbrico
(WI-FI), a una unidad de almacenamiento y procesamiento central, garantizando
eficiencia y continuidad en la transmision. Finalmente, en la fase de procesamiento y
visualizacion, la informacion fue analizada y presentada en graficos comprensibles,
facilitando la evaluacion del rendimiento fisico y la identificacion de signos de fatiga

0 riesgos de salud.

Los resultados destacan la precision del sistema, con valores cercanos al 99 % para la
medicion de temperatura corporal y saturacion de oxigeno, mientras que tenemos un
88 % para la frecuencia cardiaca, durante el entrenamiento de los jugadores, ademas
de una correcta captura de las sefiales electromiograficas que permiten monitorear
como actla los potenciales musculares, lo que permite identificar comportamientos
anomalos en el desempefio muscular, siendo crucial para evitar lesiones por sobrecarga

o fatiga.

Palabras clave: Sefiales electromiograficas, parametros fisiologicos, signos vitales,

actividad deportiva, futbolistas amateurs.
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ABSTRACT

This project develops a system for monitoring vital signs and electromyographic
signals to evaluate and optimize the physical performance of amateur soccer players.
This study focuses on implementing accessible and accurate technologies to monitor
health and prevent injuries. These tools not only facilitate real-time tracking of
physiological parameters but also contribute to data-driven decision-making during

training sessions and sports activities.

During the data acquisition phase, advanced sensors were used to accurately measure
heart rate, oxygen saturation, body temperature, and electromyographic signals, even
under conditions of high physical intensity. In the transmission phase, the captured
data was sent via a wireless module (Wi-Fi) to a central storage and processing unit,
ensuring efficiency and continuity in data transmission. Finally, in the processing and
visualization phase, the information was analyzed and presented in understandable
graphs, facilitating the evaluation of physical performance and the identification of

signs of fatigue or health risks.

The results highlight the system’s reliability, with accuracy values close to 99% for
measuring body temperature and oxygen saturation, and 88% for heart rate during
player training. Additionally, the system achieved correct capture of
electromyographic signals, enabling the monitoring of muscle potentials. This allows
for the identification of abnormal behaviors in muscle performance, which is crucial

for preventing injuries caused by overload or fatigue.

Keywords: Electromyographic signals, physiological parameters, vital signs, sports
activity, amateur soccer players.
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CAPITULO I. MARCO TEORICO

1.1 Tema de investigacion

SISTEMA DE MONITOREO DE SIGNOS VITALES Y SENALES
ELECTROMIOGRAFIAS PARA DETERMINAR EL RENDIMIENTO DE
FUTBOLISTAS AMATEUR.

1.2 Planteamiento del problema

El futbol amateur, a menudo considerado una plataforma fundamental para el
desarrollo de futuros talentos deportivos, enfrenta desafios significativos en la gestion
y optimizacion del rendimiento de sus jugadores. La carga de trabajo excesiva, la
insuficiencia en los periodos de descanso y la falta de monitoreo preciso de los signos
vitales y sefales electromiogréaficas pueden llevar a una alta incidencia de lesiones y a
la disminucion del rendimiento deportivo. Tal como se observa en los datos del SCTJ
de FIFPRO, los futbolistas profesionales estan sujetos a una presion considerable que
impacta tanto en su salud fisica como mental, y estos problemas también se reflejan
en los niveles amateurs donde los recursos para monitorizacién y gestion del

rendimiento son aun mas limitados.[1]

También los riesgos para la salud cardiovascular son una preocupacion importante en
el ambito deportivo. Las estadisticas proporcionadas por la Asociacion
Estadounidense del Corazon y los Institutos Nacionales de Salud revelan que una
proporcidn significativa de eventos cardiovasculares importantes podrian prevenirse
mediante la adopcion de habitos de vida saludables. La inactividad fisica, el sobrepeso,
la obesidad y la hipertension arterial son factores de riesgo comunes que pueden

afectar tanto a atletas como a la poblacion en general.[2]

En este contexto, surge la necesidad de implementar sistemas de monitoreo de signos
vitales y sefiales electromiografias en el rendimiento de futbolistas amateurs. Este
sistema podria proporcionar informacion valiosa sobre el estado de salud y la fatiga
muscular de los jugadores, permitiendo una gestion méas efectiva de la carga de

entrenamiento y la prevencion de lesiones. Ademas, podrian ayudar a promover
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habitos de vida saludables y a identificar tempranamente posibles problemas
cardiovasculares, mejorando asi la salud y el rendimiento deportivo de los futbolistas

en todos los niveles de competencia.

La préctica de un deporte se considera la actividad mas completa para alcanzar una
salud integral. Sin embargo, esta requiere un control y monitoreo exhaustivo de las
actividades implicitas y explicitas, especialmente para elevar el nivel de rendimiento.
El futbol no es una excepcion y también implica el uso de sistemas de monitoreo en el
desarrollo de la actividad fisica de este deporte. En la actualidad, estas aplicaciones

son relevantes y avanzan al ritmo de la ciencia y la tecnologia.

En Ecuador, el fatbol amateur se desarrolla en un ambito mas empirico que técnico y
funcional. Por ello, es crucial vincular el entrenamiento fisico regular y controlado con
habitos de vida saludables y una dieta equilibrada que garanticen un rendimiento

Optimo y una buena calidad de vida.

El control de signos vitales y sefiales electromiograficas (EMG) requiere el uso de
nuevas herramientas que permitan el desarrollo de las capacidades fisicas y habilidades
de un futbolista. Esto reduce los posibles problemas de salud que podrian impedir un

desempefio eficiente y eficaz.

Segun investigaciones realizadas en otros paises, el uso de aparatos de medicion
portatiles durante los entrenamientos deportivos permite obtener estadisticas mucho
mas precisas sobre la actividad eléctrica del corazén, la capacidad pulmonar, el pulso
y otros parametros. Estos datos permiten determinar la verdadera capacidad fisica del

deportista.

1.3 Antecedentes investigativos

A continuacion, se referencian tesis y articulos cientificos que se han realizado en la
misma linea de investigacion, las cuales estan relacionadas con el desarrollo de
sistemas de monitoreo y adquisicién de sefiales para la salud y el rendimiento

deportivo.



En la Universidad Técnica de Ambato, en el afio 2018, Joffre Gabriel lzurieta Freire
Ilevo a cabo un proyecto de investigacion titulado "Sistema de adquisicion de sefiales
EMG (electromiograficas) para detectar miopatias en deportistas de alto rendimiento™.
Este proyecto se centrd en el disefio y desarrollo de un electromidgrafo destinado a
capturar los potenciales de accion generados por las unidades motoras durante diversas
contracciones musculares, tanto en estado de reposo como activas. La sefial EMG fue
sometida a procesos de amplificacion, filtrado y rectificacion para asegurar una sefial
Optima para su posterior digitalizacion. La visualizacion de esta sefial se llevé a cabo
mediante graficos generados por un programa especifico disefiado para computadoras
y aplicaciones moviles que utilizan conectividad Bluetooth. Los resultados obtenidos
permitieron visualizar de manera clara y detallada los potenciales generados por
distintos musculos, incluyendo aquellos en estado de reposo, lo cual facilitd la
deteccion temprana de fibrilaciones y ondas positivas. Ademas, se compararon los
resultados de diferentes tipos de contracciones con la fuerza muscular aplicada,
proporcionando datos significativos para la identificacion precoz de miopatias en
deportistas de alto rendimiento, contribuyendo asi a mejorar el diagnostico y
seguimiento de condiciones musculares especificas.[3]

En la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo de Perd, en el afio 2019, los sefiores
Chunga Limo Luis Esteban y Roa Martinez Larry Fernando en su investigacion
desarrollaron el “Disefio e implementacion de un prototipo para un sistema de
monitoreo de signos vitales con aplicacion para dispositivos moviles” en la cual se
menciona que el uso de tecnologia Arduino y sensores de calidad, lograron medir
temperatura corporal, pulso cardiaco y saturacion de oxigeno en la sangre. Los
resultados demostraron una alta precision, validada mediante pruebas comparativas
con instrumentos de referencia, como termémetros digitales y pulsioximetros,
destacando su potencial para el monitoreo de la salud en nifios mayores de 10 afios y
adultos.[4]

En la Universidad de Guayaquil en Ecuador, en el afio 2019, la sefiorita Johnson
Moscoso Melody Estefania en su investigacion realizo el “Disefio de un sistema de
monitoreo de signos vitales para personas adultas con afecciones cardiacas” en el cual
se desarrollé un prototipo que permitiera monitorear los tres principales signos vitales:

temperatura, frecuencia cardiaca y presion arterial, de manera facil y accesible para
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los usuarios. El sistema propuesto, que integra sensores de signos vitales, Arduino y
Wi-Fi, automatiza procesos y muestra los valores en tiempo real a través de una
plataforma de Internet de las cosas como MyDevices Cayenne. Esto facilita el
monitoreo continuo de la salud de los pacientes y permite que los médicos obtengan
un diagnostico preliminar. Ademas, el sistema esta disefiado para enviar alertas por

correo electronico en caso de detectar valores anormales.[5]

En la Universidad Privada Antenor Orrego de Per0, en el afio 2020, la sefiorita Allcorta
Santisteban Natali Fiorella y el sefior Pineda Quezada Félix Marlon en su investigacion
realizo el “Desarrollo de un sistema electronico biomédico portéatil para el monitoreo
y registro de signos vitales de las personas en la cuidad de Trujillo-Peri” esta menciona
que se desarrolla un sistema electrénico biomédico portatil para el monitoreo y registro
de signos vitales en Trujillo-Perd. Utilizando sensores de temperatura, pulso y
oximetria, asi como mddulos de procesamiento y una base de datos adecuada, lograron
obtener un prototipo preciso y confiable, obteniendo como resultados una buena
precision en comparacion con los estandares establecidos por las autoridades de salud,
demostrando el potencial de la tecnologia para mejorar el monitoreo de la salud en

entornos hospitalarios y domiciliarios.[6]

En la Universidad Nacional de Trujillo, en el afio 2021, Mauricio Alonso Bejarano
Reyes y Edgar André Manzano Ramos en su investigacion desarrollaron la
"Implementacion del prototipo de un sistema de monitoreo de signos vitales: pulso,
temperatura y saturacion de oxigeno para pacientes”. Este proyecto se centro en el
desarrollo de un sistema de monitoreo de signos vitales que incluye la medicion de
pulso, temperatura y saturacion de oxigeno en la sangre, utilizando el concepto de
Internet de las Cosas (10T). El propdsito del sistema es mejorar la atencion medica a
distancia, especialmente en el contexto de la telemedicina, proporcionando un
dispositivo compacto y de bajo costo adecuado para pacientes en tratamiento
domiciliario. Se utiliz6 una metodologia de investigacion para la comparacion y
seleccidon de componentes, y se validd el sistema a través de un andlisis estadistico. El
proyecto también abarca el disefio e implementacion de la tarjeta principal, la seleccion
de sensores biomédicos, la elaboracion de soportes y la programacion del sistema. Los
resultados muestran que este sistema puede brindar informacion médica oportuna y

tiene el potencial de incorporar tecnologias de computacion en la nube e 10T para el
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monitoreo remoto de datos objetivos y subjetivos del paciente, optimizando asi el

cuidado y seguimiento médico a distancia.[7]

1.4 Fundamentacion tedérica

1.4.1 Futbol

El futbol es una disciplina de equipo en la que dos conjuntos compiten con el objetivo
de enviar un baldn al arco contrario. Los jugadores pueden utilizar cualquier parte de
su cuerpo, excepto los brazos y las manos, para lograrlo. Este encuentro, conocido

como partido, se desarrolla en un amplio campo de césped.[8]

El fatbol se define como un deporte que combina cooperacion y oposicion, cuyo
término proviene del inglés britanico football, traducido al espafiol como balompié.
Este juego enfrenta a dos equipos de once integrantes cada uno, con reglas que son
vigiladas por arbitros encargados de su cumplimiento. Practicar este deporte exige una
alta capacidad de concentracion, una comunicacion efectiva entre los jugadores y un
enfoque colectivo que priorice los objetivos del equipo sobre los intereses individuales.
Reconocido como el deporte rey, un informe reciente de la FIFA sefiala que mas de

240 millones de personas lo practican a nivel mundial.[9]

Los origenes del fatbol se remontan a los siglos I11y Il antes de nuestra era, aunque su
establecimiento oficial se sitia en 1863 con la fundacién de "The Football

Association".[9]

El fatbol moderno tiene su origen en Inglaterra, donde fue documentado por primera
vez en las islas britanicas. Sin embargo, las reglas iniciales diferian significativamente
de las actuales, ya que el juego era menos estructurado y mas violento. Aunque Italia,
con su famoso calcio florentino (forma primitiva del fatbol), pudo influir en los
codigos futbolisticos de los ingleses, el fatbol como lo conocemos hoy tuvo su

verdadero punto de partida en el siglo XI1X.[9]

En 1848, varios colegios ingleses colaboraron para establecer el Codigo Cambridge,
considerado como la base reglamentaria del futbol moderno. Este conjunto de reglas

sentd las bases para unificar y estructurar el deporte. Unos afios después, en Londres,
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se oficializaron las primeras normas que dieron forma al fatbol tal como lo conocemos
hoy.[9]

Desde ese momento el deporte estrella no ha parado de crecer siendo el méas popular
del mundo y alcanzando 270 millones de representantes. En la Figura 1 se puede
observar una jugada en un partido de la Copa Mundial de Futbol, siendo este el evento

de mayor audiencia en toda la historia de este deporte.[9]

Figura 1. Jugada en la copa mundial. [10]

a. Categorias del futbol
e Futbol profesional

El fatbol profesional es una disciplina deportiva de alcance global, en la que equipos
conformados por jugadores remunerados compiten a un nivel altamente competitivo,
diferenciandose del fatbol amateur o recreativo. Este tipo de futbol se caracteriza por
su estructura organizada y regulada, bajo la supervision de asociaciones y federaciones
deportivas. Estas entidades son responsables de establecer las reglas del juego, disefiar
los formatos de competicion y definir los criterios de elegibilidad para jugadores y
equipos. Ademas, gestionan las ligas y torneos profesionales, promoviendo y
comercializando el deporte para garantizar su desarrollo y sostenibilidad a nivel
mundial.[11]

En el futbol profesional, los jugadores perciben un salario por su participacion en
partidos y entrenamientos, lo que les permite dedicarse exclusivamente a esta

disciplina. Generalmente, cuentan con contratos formales que detallan las condiciones



laborales, asi como los derechos y obligaciones tanto del jugador como del club al que
estan vinculados. Estos acuerdos regulan aspectos como la duracién del contrato, los
beneficios adicionales, las clausulas de transferencia y las responsabilidades de ambas

partes dentro del marco del deporte profesional.[11]

El fatbol profesional se desarrolla en diversas categorias y divisiones, abarcando desde
ligas nacionales hasta torneos internacionales. Los equipos compiten con el objetivo
de alcanzar el éxito deportivo, que incluye ganar campeonatos y ascender a divisiones
superiores. Ademas, esta disciplina tiene un importante componente econémico, ya
que los clubes generan ingresos significativos a través de premios, patrocinios, venta

de derechos de television y otras actividades comerciales asociadas al deporte.[11]

El futbol profesional tiene un impacto econémico considerable, ya que impulsa la
generacion de empleo tanto directo como indirecto en sectores como el turismo, la
publicidad y el comercio. Los partidos atraen a miles de espectadores, lo que se traduce
en ingresos significativos a través de la venta de entradas, alimentos, bebidas,
productos de merchandising y otros articulos relacionados con el deporte. Este efecto

econémico se amplifica durante eventos de gran escala, como campeonatos

internacionales, que estimulan la actividad econémica local y global.[11]

‘|,i

Figura 2. Futbolistas Profesionales.[12]

La Figura 2 muestra a un grupo de futbolistas durante un entrenamiento. Los jugadores
se encuentran trotando, indicando que estan en una parte activa de su sesion de

entrenamiento, posiblemente realizando ejercicios de calentamiento o preparacion



fisica, previo a su entrenamiento intenso, sin algun tipo de aparato para el monitoreo

de sus signos vitales.[12]
¢ Futbol semi-profesional

El fatbol semiprofesional se encuentra en un punto intermedio entre el fatbol amateur

y el profesional. Aqui tienes algunas caracteristicas clave: [13]

e El término "semiprofesional” se aplica a deportistas que se encuentran en una

categoria intermedia entre el nivel amateur y el profesional.

e Los equipos semiprofesionales compiten en ligas y torneos organizados, pero

no operan completamente dentro del ambito profesional.

e En el fatbol semiprofesional, los jugadores pueden recibir algun tipo de

compensacion econdmica por su participacion en los equipos.

El futbol semiprofesional es una categoria ampliamente practicada, particularmente en
ligas de adultos y variantes como el fatbol de interior. Esta modalidad surge como una
solucién frente a los elevados costos que implica la gestion de equipos totalmente
profesionales, ofreciendo a los jugadores una opcion para competir de manera
estructurada sin las exigencias economicas y laborales del profesionalismo completo.
Este formato es ideal para aquellos deportistas que buscan equilibrar su pasion por el
fatbol con otras obligaciones personales o profesionales, manteniendo un nivel

competitivo y organizado.[13]
e Futbol amateur

El deporte amateur, como el fatbol en este caso, es practicado por aficionados que
compiten sin recibir remuneracion, movidos Unicamente por su gusto y pasién por el
juego. El fatbol es uno de los deportes con mayor seguimiento, el &mbito amateur
cobra relevancia para quienes no alcanzan el nivel necesario para ser profesionales o
no disponen del tiempo para entrenar y jugar de manera diaria. En este contexto, el
fatbol amateur se convierte en una alternativa ideal para disfrutar del deporte de forma

recreativa y competitiva.[14]



El fatbol amateur se define como una practica deportiva que se desarrolla fuera del
ambito profesional. Aunque no implica la misma exigencia ni remuneracion que el
nivel profesional, es una etapa apasionante en la que los jugadores participan
motivados por el amor al juego y el deseo de superacion personal. En esta categoria,
el enfoque principal es la diversion y la pasion, lo que permite a los futbolistas disfrutar

del deporte mientras fortalecen su compromiso y habilidades.[11]

La categoria amateur en el fatbol es inclusiva y no establece un limite de edad
especifico, lo que permite la participacién de jugadores de todas las edades en ligas no
profesionales. Su principal proposito es promover la pasion por el deporte, ofreciendo
un espacio donde los futbolistas puedan disfrutar del juego en un ambiente relajado y
sin las exigencias o presiones propias de la competicion profesional. Esta categoria

fomenta valores como el compafierismo, la recreacion y el amor por el futbol. [15]

En la categoria amateur, aunque el entrenamiento no tiene como objetivo principal la
formacion profesional, sigue siendo esencial para mejorar el rendimiento tanto
individual como colectivo. Las sesiones suelen incluir ejercicios basicos como control
de balon, pases, tiros a porteria y tacticas de juego fundamentales. El proposito
principal de estos entrenamientos es disfrutar del fatbol, perfeccionar habilidades y
fortalecer el trabajo en equipo. Aungue la intensidad no alcanza los niveles propios de
categorias superiores, se pone énfasis en fomentar la camaraderia, el espiritu de equipo

y el amor por el deporte.[15]
b. Rendimiento deportivo

El rendimiento deportivo se define como la relacion entre los recursos empleados y los
resultados alcanzados en un contexto deportivo. Este concepto esta vinculado a la
eficiencia, ya que busca optimizar el uso de recursos fisicos, técnicos y estratégicos
para obtener el maximo desempefio. En esencia, el rendimiento deportivo mide la
capacidad de alcanzar los objetivos establecidos de la manera mas efectiva y con el

menor consumo posible de energia, tiempo y esfuerzo.[16]

Algunas de las caracteristicas que tiene el rendimiento deportivo de las personas se las
detalla en la Tabla 1.



Tabla 1. Caracteristicas del rendimiento deportivo.[16]

Caracteristica Descripcion
Calidad y Cuidado Al dedicarnos al deporte, debemos apostar por la calidad en el
cuidado y el entrenamiento. Esto incluye invertir en productos
de calidad (como zapatillas) para evitar lesiones.

Constancia La mejora requiere constancia. Practicar regularmente, adaptado
y supervisado por un entrenador, es esencial para progresar.

Medicion y Evaluacién Debemos medir y evaluar nuestro rendimiento para saber si
estamos mejorando o estancados.

Trabajar la Mente La mente influye en nuestro rendimiento. Creer en nuestras
capacidades es crucial. Si pensamos que no podemos hacer algo,
es menos probable que lo logremos.

Descansar El descanso adecuado es esencial para la recuperacion y el
rendimiento. Duerme lo suficiente y permite que tu cuerpo se
recupere.

Alimentacion Adaptada Una dieta equilibrada y adaptada a tus necesidades es

fundamental para el rendimiento fisico y mental.

e Resistencia fisica

La resistencia se define como la capacidad psicofisica de un individuo para tolerar y
superar la fatiga, permitiéndole mantener un esfuerzo prolongado de manera eficiente.
En otras palabras, es la habilidad para sostener una actividad fisica o mental durante
el mayor tiempo posible, optimizando el rendimiento sin disminuir significativamente

la eficacia.[17]

La resistencia se clasifica en dos tipos principales: aerdbica y anaerdbica. La
resistencia aerdébica se enfoca en la capacidad de soportar esfuerzos fisicos
prolongados mientras el cuerpo utiliza el oxigeno de manera eficiente para obtener
energia. Por otro lado, la resistencia anaerobica ocurre cuando el suministro de oxigeno
a los musculos es insuficiente, lo que es tipico en actividades de alta intensidad, como

movimientos rapidos o ejercicios que requieren gran fuerza muscular.[17]

En lamayoria de las actividades fisicas, se combinan tanto la resistencia aerébica como
la anaerobica, y la proporcion entre ambas varia segun el tipo, la duracién y la
intensidad del esfuerzo, asi como el nivel fisico de cada individuo.
Independientemente de la actividad, el entrenamiento aerébico implica incrementar la
demanda de oxigeno y sostener esa intensidad durante un periodo de tiempo
determinado.[17]
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e Resistencia aerdbica

También conocida como resistencia organica, se refiere a la capacidad del cuerpo para
realizar esfuerzos prolongados y de baja intensidad, manteniendo un equilibrio

adecuado entre el consumo y el suministro de oxigeno.[17]

Este tipo de resistencia se basa en que el organismo obtiene energia a través de la
oxidacion de glucégeno y acidos grasos, con un suministro de oxigeno suficiente para
mantener la actividad. Por ello, se considera que hay un equilibrio entre el oxigeno que
se aporta y el que se consume. Las actividades que desarrollan la resistencia aerébica
suelen ser de intensidad moderada o baja, permitiendo que el esfuerzo se mantenga

durante periodos prolongados.[17]

Una persona que en reposo presenta entre 60 y 70 pulsaciones por minuto (ppm) puede
realizar un esfuerzo aerdbico manteniendo su frecuencia cardiaca entre 140 y 160 ppm.
Sin embargo, al superar estos valores, el organismo entra en un predominio de trabajo
anaerobico. Por ello, al planificar un entrenamiento de resistencia aeroébica, es crucial
considerar la frecuencia cardiaca en la que se desarrollara la actividad para asegurar

gue se mantenga dentro de los rangos adecuados.[17]
e Resistencia anaerobica:

Se describe como la capacidad del organismo para resistir esfuerzos de alta intensidad
y corta duracion, retrasando al maximo la aparicion de la fatiga, a pesar de la
disminucién progresiva de las reservas energéticas del cuerpo.[17]

Este tipo de resistencia se caracteriza por la falta de equilibrio entre el oxigeno
suministrado y el consumido, ya que el aporte de oxigeno es insuficiente para cubrir
la demanda necesaria durante el esfuerzo. Las actividades que desarrollan la resistencia
anaerobica son de alta intensidad, y el esfuerzo no puede mantenerse durante periodos

prolongados debido a la rapida acumulacion de fatiga.[17]

Es fundamental considerar que el entrenamiento de resistencia anaerébica solo es
recomendable en etapas avanzadas del desarrollo fisico del individuo. Aunque es
comun que durante la practica deportiva de nifios y jovenes se presenten momentos de

esfuerzo anaerdbico, no debe incentivarse su desarrollo. En estas edades, el enfoque

11



principal debe estar en mejorar la resistencia aerdbica, ya que esta contribuye de
manera mas adecuada al desarrollo fisico general y al fortalecimiento del sistema

cardiovascular.[17]
e Factores psicologicos

Los factores psicoldgicos en el deporte tienen una influencia determinante en el
desempefio de los atletas. Si bien las habilidades fisicas y el entrenamiento son
esenciales, el estado mental también resulta clave para alcanzar el maximo
rendimiento, ya que aspectos como la concentracion, la motivacion y el manejo del

estrés pueden marcar la diferencia en el éxito deportivo.[18]

Autoconfianza: La autoconfianza se define como la conviccidon en las propias
habilidades y capacidades. Los deportistas que poseen un alto nivel de autoconfianza
suelen abordar los desafios con una actitud optimista y perseverante. Esta confianza
en si mismos les facilita superar obstaculos y mantener la concentracion, incluso

cuando enfrentan situaciones de alta presion o adversidad.[18]

Motivacion: La motivacion es un componente fundamental para maximizar el
rendimiento deportivo. Los atletas atraviesan altibajos, enfrentando tanto victorias
como derrotas, y es la motivacion intrinseca, ese amor genuino por lo que hacen, lo
que les impulsa a levantarse tras un desempefio desfavorable o resultados por debajo
de sus expectativas. Mantener viva esta motivacion es crucial para seguir

esforzandose, superar obstaculos y alcanzar sus metas.[18]

Concentracion: La concentracién es una habilidad imprescindible para los
deportistas, ya que cada accién, incluso las mas simples, exige un alto nivel de
atencién. Un movimiento realizado sin el enfoque adecuado puede derivar en errores,
caidas o incluso lesiones. Por ello, mantener una concentracion constante resulta
esencial tanto en los entrenamientos como durante las competiciones, garantizando

precision y seguridad en cada ejecucion.[18]

Control Emocional: El desarrollo de herramientas mentales para gestionar las
emociones y disipar las dudas es clave para distinguir el éxito del fracaso en el deporte.

La estabilidad emocional permite a los deportistas mantener la calma en situaciones
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de alta presion y tomar decisiones racionales en momentos criticos, mejorando asi su

rendimiento y capacidad para enfrentar desafios de manera efectiva.[18]
e Factores ambientales

Los factores ambientales en el fatbol pueden tener un impacto significativo en el

rendimiento de los jugadores y en la experiencia general del juego.

Altitud: Los partidos disputados a grandes altitudes, como a 4,000 metros sobre el
nivel del mar, pueden tener un impacto significativo en la resistencia de los jugadores.
La exposicion aguda a estas condiciones suele provocar sintomas como nauseas, dolor
de cabeza y malestar general, ademas de una disminucion del apetito. Para estancias
prolongadas en altitudes elevadas, como durante torneos, es fundamental mantener una
hidratacion adecuada y seguir una dieta rica en hierro, ya que este mineral es clave
para optimizar la produccion de glébulos rojos y mejorar la oxigenacion del cuerpo en

condiciones de menor presion de oxigeno.[19]

Calor y Humedad: El calor extremo y la alta humedad representan desafios
significativos para el rendimiento de los jugadores, ya que pueden provocar un
aumento considerable en la temperatura corporal, afectando su capacidad fisica y
cognitiva. La deshidratacién es un riesgo comun en estas condiciones, manifestandose
a través de sefiales como pérdida progresiva de peso y orina de color oscuro. Para
mitigar estos efectos, es crucial que los jugadores monitoreen su hidratacion y se
aclimaten al calor antes de los partidos, lo que les permitird adaptarse mejor y

minimizar los impactos negativos en su rendimiento.[19]

Clima Frio: En climas frios, los jugadores enfrentan retos Gnicos, como la necesidad
de conservar el calor corporal. Usar guantes es una estrategia eficaz para minimizar la
pérdida de calor en las manos y mantener la comodidad durante el juego. Aunque la
deshidratacion es menos pronunciada en condiciones frias que en climas célidos, sigue
siendo fundamental mantener una hidratacion adecuada, ya que el cuerpo pierde
liquidos incluso en temperaturas bajas, especialmente durante la actividad fisica
intensa.[19]
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Impacto Ambiental General: El fatbol, ademas de su impacto deportivo y social,
tiene un efecto significativo en el medio ambiente. Durante un partido de liga, se
generan entre 5 y 10 toneladas de residuos, mientras que un encuentro de alta
relevancia, como un derbi Barc¢a-Real Madrid, puede producir hasta 500 toneladas de
didxido de carbono (CO-). Adicionalmente, factores como la construccion y operacion
de estadios, los desplazamientos de jugadores y aficionados, y la transmisiéon televisiva
del evento contribuyen al aumento de las emisiones de gases de efecto invernadero y
al consumo de recursos naturales, lo que resalta la necesidad de implementar practicas

mas sostenibles en el ambito deportivo.[19]

1.4.2 Telemedicina

La telemedicina se refiere a la prestacion de servicios de salud mediante el uso de
Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién (TICs). Este enfoque permite
realizar una variedad de actividades médicas a distancia, superando las barreras fisicas

y geograficas, y mejorando el acceso a la atencién sanitaria, especialmente en areas

remotas o con recursos limitados.[20]
Entre muchas de las utilidades de la telemedicina en salud, destacan:[20]
e Formacion a profesionales sanitarios.
e Gestion y direccion de sistemas de salud.
e Asistencia y atencion remota a pacientes.
e Monitorizacién y seguimiento del estado de salud de los pacientes.

La telemedicina, gracias a su versatilidad, se apoya en una amplia variedad de
sistemas, aparatos y dispositivos disefiados para su implementacion eficaz. Cada
herramienta esta orientada a cubrir necesidades especificas, 1o que permite adaptar la
atencion medica a diferentes contextos y requisitos, garantizando un enfoque

personalizado y eficiente en la prestacion de servicios de salud a distancia. [20]
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a. Aplicaciones de la telemedicina en el fatbol

Como se observa en la Tabla 2 se pueden tomar en cuenta las siguientes aplicaciones

que tiene la telemedicina en relacion con el futbol.[21]

Tabla 2. Aplicaciones de la Telemedicina y futbol.[21]

Aplicacion Descripcion

Teleconsultas Plataformas de videollamadas para consultas médicas.

Aplicaciones Moviles | Apps para monitorear la salud y el rendimiento de los
jugadores.

Anélisis de datos Herramientas para analizar datos de rendimiento y
salud de los jugadores.

b. Beneficios de la telemedicina

El médico cirujano Walter Curioso resalta que la telemedicina proporciona maltiples
ventajas, especialmente en un mundo donde la tecnologia esta cada vez mas al alcance.
Estas herramientas y tecnologias permiten aprovechar beneficios significativos, como
el acceso mejorado a la atencién médica, la reduccion de barreras geograficas y la

optimizacion de los recursos en el sector salud:[21]

e Diagnostico y tratamiento temprano

La tecnologia ha revolucionado la deteccién temprana de anomalias en el cuerpo a
través de dispositivos como relojes inteligentes, que monitorizan sefiales biomédicas
en tiempo real. Estos datos pueden ser transmitidos directamente a los médicos,
quienes los integran con la historia clinica electronica del paciente, permitiendo un

diagndstico méas preciso y un tratamiento personalizado y oportuno.[21]

e Monitorizacion remota

La telemedicina facilita la monitorizacion continua de pacientes, especialmente
aquellos que padecen enfermedades cronicas. A través de sensores y dispositivos
conectados, se pueden enviar datos en tiempo real a los profesionales de la salud, lo
que permite tomar decisiones clinicas rapidas y reducir significativamente el riesgo de

complicaciones médicas.[21]
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e Seguimiento de la salud

La telemedicina ofrece la posibilidad de monitorear la salud de los jugadores de
manera remota, permitiendo la deteccidn temprana de posibles problemas fisicos. Esto
ayuda a prevenir que estas condiciones evolucionen hacia lesiones mas graves,
optimizando asi el cuidado y rendimiento deportivo mediante intervenciones

oportunas. [21]
c. Futbol y medicina deportiva

La medicina deportiva ha experimentado un notable desarrollo, particularmente en el
ambito del futbol. Los equipos de futbol cuentan actualmente con un equipo
multidisciplinario de especialistas, que incluye médicos deportivos, fisioterapeutas y
nutricionistas. Estos profesionales desempefian un papel fundamental en el
diagnostico, tratamiento y prevencion de lesiones, asegurando que los jugadores
mantengan un rendimiento Optimo y una recuperacion adecuada tras los esfuerzos
fisicos.[22]

Por ejemplo, el Dr. Eduardo Mauri Montero, exfutbolista y ahora especialista en
medicina deportiva, destaca como la especializacion y el profesionalismo han

mejorado la atencion médica en el deporte.[22]

1.4.3 Sistemas electrénicos de monitoreo

Un sistema de monitoreo es una estructura integrada por dispositivos, sensores y
software que trabajan conjuntamente para recopilar y analizar datos en tiempo real
provenientes de multiples fuentes. Su funcion principal es asegurar el correcto
funcionamiento de diferentes entornos, y su aplicacién abarca areas clave como la
seguridad, la salud y la industria, donde el anlisis sistematico de datos es esencial para

la toma de decisiones y la prevencion de problemas.[23]

En la Tabla 3 se presentan de manera detallada los componentes mas importantes y
fundamentales que conforman un sistema de monitoreo. Estos elementos son
esenciales para garantizar el correcto funcionamiento del sistema, permitiendo la

captura, procesamiento, transmision y visualizacion de datos relevantes:

16



Tabla 3. Componentes de un sistema de monitoreo.[23]

Componente Descripcion
Sensores Estos dispositivos capturan datos del entorno y los convierten en sefiales
eléctricas o digitales. Los sensores pueden medir variables como
temperatura, presion, humedad, movimiento, entre otros. La eleccién de los
sensores adecuados depende del tipo de monitoreo requerido y las variables
a medir.

Unidad de | Esta unidad recopila los datos provenientes de los sensores y los convierte
adquisicién de datos | en un formato digital para su posterior procesamiento y analisis. Puede ser
un dispositivo fisico o una aplicacion de software segun las necesidades del
sistema de monitoreo.

Transmisién de datos | Una vez adquiridos los datos, es necesario transmitirlos a un sistema central
0 a un dispositivo de visualizacién. La transmisién puede realizarse
mediante cables, redes inalambricas o incluso a través de internet. La
seguridad y confiabilidad de la transmision son importantes para evitar
pérdidas de informacion.

a. Sensores

Un sensor es un dispositivo disefiado para detectar estimulos de su entorno y convertir
esa informacion en un impulso eléctrico. Este impulso es procesado posteriormente
por circuitos electronicos, que generan una accion especifica en un sistema, maquina
0 aparato. En muchas aplicaciones, los sensores transforman un tipo de informacion
en un formato adecuado para medirla o controlarla, facilitando asi la interaccion entre

los entornos fisico y digital.[24]

Los sensores responden a los cambios en las condiciones fisicas modificando sus
propiedades eléctricas. Por esta razon, la mayoria de estos dispositivos, especialmente
en entornos industriales, se integran con sistemas electronicos que permiten capturar,
analizar y transmitir informacion sobre el entorno. Esto los convierte en herramientas

clave para el monitoreo y control en una amplia gama de aplicaciones.[24]

Los sistemas electrénicos utilizados en sensores funcionan bajo principios similares a
los de los circuitos eléctricos, lo que hace esencial el control del flujo de energia
eléctrica. Un sensor tiene la capacidad de convertir estimulos como el calor, la luz, el
sonido o el movimiento en sefiales eléctricas. Estas sefiales son transmitidas a través
de una interfaz que las transforma en cddigo binario, el cual es procesado
posteriormente por una computadora para su analisis y aplicacion en diversas
tareas.[24]
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En la Tabla 4 se presentan las caracteristicas principales que tienen los sensores y estas
son:[24]

Tabla 4. Principales Caracteristicas de los sensores.[24]

Caracteristicas Descripcién
Rango Es el valor minimo y maximo de la variable fisica
que el sensor puede percibir o medir.
Amplitud Es la diferencia entre los valores maximos y
minimos de entrada.
Exactitud El error en la medicion se especifica en términos

de precision. Se define en términos de % de la
escala completa 0 % de la lectura.

Precision Se define como la cercania entre un conjunto de
valores y es diferente de la exactitud.

Sensibilidad Es la relacidn entre el valor de la salida y el valor
de la entrada.

La alineacion Es la maxima desviacion entre los valores
medidos de un sensor de la curva ideal.

Histéresis Es la diferencia en la salida cuando la entrada

varia de dos maneras, aumentando y
disminuyendo.

Resolucién Es el cambio minimo en la entrada que puede ser
detectado por el sensor.
Reproducibilidad Se define como la capacidad del sensor de

producir la misma salida cuando se aplica la
misma entrada.

Repetibilidad Capacidad del sensor de producir la misma salida
cada vez que se aplica la misma entrada y todas
las condiciones fisicas y de medicion se
mantienen iguales, incluyendo el operador, el
instrumento, las condiciones ambientales, etc.
Tiempo de respuesta Se expresa generalmente como el tiempo en que
la salida alcanza un cierto porcentaje de su valor
final, en respuesta a un cambio de paso de la
entrada.

b. Tecnologias de Comunicacion Inaldmbrica

Comunicacion Inalambrica se refiere a la transferencia de informacion entre dos o mas
puntos sin el uso de conexiones fisicas, como alambres o cables. En cambio, se basa
en sefiales electromagnéticas para transmitir datos a través de ondas de radio. Esta
comunicacién permite que una amplia gama de dispositivos y sistemas se conecten e

intercambien informacidn sin la necesidad de un enlace fisico directo.[25]

Hace un siglo, la tecnologia inalambrica podria haber parecido algo propio de la
ciencia ficcion, pero hoy en dia se ha convertido en un componente esencial de nuestra
vida cotidiana. Es una herramienta fundamental en &reas como el trabajo, el

entretenimiento, la vida personal y la seguridad tanto de los ciudadanos como de los
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estados. Si esta tecnologia desapareciera repentinamente, el impacto seria tan profundo
que nuestra forma de vida retrocederia no solo un siglo, sino posiblemente varios
mas.[25]

e Principales redes de tecnologia inaldmbrica

Existen diferentes tipos de redes de tecnologia inaldmbrica implantadas y de uso
habitual. Hablar de todas ellas seria muy largo y lo cierto es que algunas todavia tienen
una presencia muy reducida en nuestra sociedad. Estas son al dia de hoy las més
utilizadas.[26]

ZigBee: Este tipo de red inalambrica se emplea principalmente en hogares y entornos
industriales. Si atn no te resulta familiar, es importante tenerla en cuenta, ya que se
utiliza ampliamente en aplicaciones domdticas, que cada vez son mas populares en los
hogares. Estas redes suelen transmitir pequefias cantidades de datos, pero lo hacen en
tiempos muy reducidos. Ademas, su consumo energetico es minimo, lo que las

convierte en una opcion ideal para instalaciones domaticas domeésticas. [26]

WIFI: Probablemente sea una de las mas utilizada a diario si nos centramos en el
numero de personas que utilizan esta tecnologia inalambrica para conectarse a internet.
En el hogar, en la oficina, en las redes wifi de hoteles, centros comerciales... Es de
uso cotidiano y costara encontrar una persona que habitualmente se conecte a internet

desde un teléfono inteligente o un pc portatil que no conozca su hombre.[26]

Bluetooth: Esta red de tecnologia inalambrica es probablemente la mas utilizada para
la transmision de datos entre dispositivos cercanos. Si en un principio el comun de los
mortales lo utilizaba para pasar fotos y musica entre teléfonos moviles, hoy hay
muchas posibilidades cotidianas de uso habitual. Cualquier coche actual dispone de un
sistema bluetooth para cuestiones como atender llamadas telefénicas con manos libres
durante la conduccion de manera segura. En los equipos domésticos es comun el uso
de periféricos que utilizan el bluetooth como tecnologia inalambrica para evitar los

cables, como los ratones inalambricos o los auriculares con bluetooth, entre otros.[26]

Red de telefonia movil: Si hay una red de tecnologia inalambrica que utilicen a diario

millones de personas de todas las edades es la red de telefonia movil. Sus posibilidades
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van creciendo dia a dia y ya nos permiten utilizar de manera normalizada a diario
funcionalidades de las que para muchos seria complicado prescindir en tu vida
cotidiana.[26]

@ @ —D
€3 Bluetooth’ g 1@

Figura 3. Tecnologias Inalambricas.[27]

La Figura 3 muestra dos tecnologias de conexion inalambrica: Wi-Fi, representado por
un Router y dispositivos como una tableta y una computadora portatil, que permite el
acceso a internet y el intercambio de datos en redes; Bluetooth, que facilita la

comunicacion a corta distancia entre dispositivos.

1.4.4 Signos vitales

Los signos vitales son indicadores que reflejan el estado fisioldgico de los 6rganos
vitales (cerebro, corazon y pulmones). Expresan de manera inmediata los cambios
funcionales que suceden en el organismo, los cuatro signos vitales son: la temperatura
corporal, pulso, respiracion y tension arterial, los cuales deben ser considerados

globalmente.[28]

Deben basarse en mediciones confiables, objetivas y graficas ya que son fendmenos o
manifestaciones que se pueden percibir en un organismo vivo en forma de signos
vitales y requieren de mediciones confiables para sustentar la valoracion clinica de

enfermeria; su interpretacion oportuna coadyuva a decidir conductas de manejo.[28]
a. Temperatura corporal

La temperatura corporal es una medida de la capacidad del organismo de generar y
eliminar calor. El cuerpo es muy eficiente para mantener su temperatura dentro de

limites seguros, incluso cuando la temperatura exterior cambia mucho.[29]
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Cuando el cuerpo experimenta mucho calor, los vasos sanguineos en la piel se dilatan
para transportar el exceso de calor a la superficie de la piel. Esto puede causar

sudoracion. A medida que el sudor se evapora, ayuda a enfriar el cuerpo.[29]

Figura 4. Mapa de Calor Corporal.[30]

La Figura 4 muestra una representacion de tres personas de diferentes edades: un
hombre adulto, una mujer adulta y un nifio, todos de pie. Es un mapa de calor corporal
que indica la distribucion de temperatura en el cuerpo de cada figura. Los colores
varian desde tonos frios (azul y parpura) en las extremidades hasta tonos calidos (rojo,

amarillo y blanco) en el torso y la cabeza.[30]

Las areas con mayor calor o temperatura corporal, como el pecho y el abdomen, estan
representadas en colores claros (blanco y amarillo). Las zonas més frias, como las
manos, pies y extremidades, estan representadas en tonos mas oscuros (rojo, purpura
y azul).[30]

Cuando el cuerpo siente mucho frio, los vasos sanguineos se contraen, reduciendo el
flujo de sangre a la piel para conservar el calor corporal. Es posible que comience a
tiritar. Este temblor muscular genera mas calor para ayudar a mantener la temperatura

corporal.[29]

Los termdmetros indican la temperatura corporal en grados Fahrenheit (°F) o en grados

Celsius (°C). En los Estados Unidos, la temperatura generalmente se mide en grados
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Fahrenheit, mientras que en la mayoria de los demas paises se utiliza el estandar de

grados Celsius. [29]
e Temperatura corporal alta (golpe de calor)

Un golpe de calor sucede cuando el cuerpo no puede controlar su propia temperatura
y la temperatura corporal contindia subiendo. Los sintomas del golpe de calor incluyen
alteraciones mentales (como confusion, delirio o pérdida del conocimiento) y

enrojecimiento, calor y sequedad de la piel, incluso bajo las axilas.[29]
e Tipos de golpe de calor

El golpe de calor clasico puede ocurrir incluso cuando una persona no esta muy activa,
siempre y cuando haga calor y el cuerpo no pueda enfriarse por si mismo lo suficiente
a traves de la sudoracion. La persona puede incluso dejar de sudar. El golpe de calor
clasico puede desarrollarse a lo largo de varios dias. Los bebés, los adultos mayores y
las personas que tienen problemas de salud cronicos corren el riesgo mas alto de tener

este tipo de golpe de calor. [29]

El golpe de calor inducido por el ejercicio puede ocurrir cuando una persona esta
trabajando o haciendo ejercicio en un lugar caluroso. La persona puede sudar mucho,
pero el organismo sigue generando mas calor que el que puede eliminar. Esto hace que

la temperatura se eleve a niveles altos.[29]
b. Saturacion de oxigeno

La saturacion de oxigeno, o "O2 sat" para abreviar, es una medida de la cantidad de
oxigeno que hay en la sangre. Para la mayoria de los adultos y nifios sanos, un nivel
normal de saturacion de oxigeno esta entre el 95% y el 100%. Hipoxemia ocurre con
niveles mas bajos de oxigeno en la sangre y puede provocar complicaciones o incluso

la muerte a niveles peligrosamente bajos por debajo del 90%.[31]

Una saturacién de oxigeno por debajo del 90% requiere atencién médica porque
significa que su cuerpo no estd recibiendo suficiente oxigeno para funcionar
correctamente. Se controla a través de oximetria de pulso (un dispositivo que

generalmente se sujeta al dedo) o mediante pruebas de gasometria arterial.[31]
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e Condiciones que causan niveles bajos de oxigeno

Los trastornos sanguineos, los problemas de circulacién y los problemas pulmonares
pueden impedir que el cuerpo absorba o transporte suficiente oxigeno. Cuando esto

sucede, puede reducir el nivel de saturacion de oxigeno en la sangre.[31]

La Tabla 5 muestra cuales son algunos de los ejemplos de afecciones que pueden

afectar a la saturacion de oxigeno:

Tabla 5. Afecciones que afectan la saturacién de oxigeno.[31]

Afecciones Descripcion

Enfermedad pulmonar obstructiva crénica | Un grupo de enfermedades pulmonares cronicas

(EPOC) que dificultan la respiracion

Asma Enfermedad pulmonar crénica que hace que las
vias respiratorias se estrechen

Neumotorax Colapso parcial o total del pulmén

Anemia No tener suficientes glébulos rojos sanos

Enfermedades cardiacas Grupo de afecciones que afectan la funcion del
corazén

Embolia pulmonar Cuando un coagulo de sangre causa obstruccion
en una arteria del pulmon.

Los defectos cardiacos congénitos son afecciones cardiacas estructurales presentes
al nacer. También pueden contribuir a los niveles
bajos de oxigeno en la sangre.

e CoOmo medir los niveles de oxigeno

La saturacion de oxigeno se mide de dos maneras, una prueba de gases en sangre
arterial (ABG 0 Sa02) u oximetria de pulso (Sp02). Por lo general, la gluconemia solo
se realiza en un hospital, mientras que la oximetria de pulso se puede realizar en otros
entornos de atencion médica (como el consultorio de un proveedor) e incluso en el
hogar.[31]

Oximetria de pulso: Una lectura de oximetria de pulso refleja el porcentaje de
saturacion de oxigeno en la sangre arterial. Por lo general, se leera aproximadamente

dos puntos porcentuales mas o menos que los resultados de ABG.[31]

A diferencia de la prueba de ABG, la oximetria de pulso no involucra una aguja. En
su lugar, la prueba utiliza un sensor para leer las longitudes de onda reflejadas por la
sangre. La sonda se conecta al dedo, al I6bulo de la oreja o a otro lugar del cuerpo.
Algunos estudios han demostrado que el dedo medio derecho funciona mejor. En
algunas personas, el pulgar derecho también puede funcionar bien.[31]
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Un oximetro de pulso puede dar resultados en una pantalla en solo unos segundos. La
mayoria de los oximetros funcionan mejor cuando se usan en el dedo medio. El esmalte
de ufias puede interferir con la medicion del oximetro. Si se recomienda el monitoreo
en el hogar, puede verificar sus niveles de saturacion de oxigeno utilizando

dispositivos portatiles de oximetria de pulso.[31]
c. Frecuencia Cardiaca

La frecuencia cardiaca es el nimero de veces que se contrae el corazén durante un
minuto (latidos por minuto). Para el correcto funcionamiento del organismo es
necesario que el corazén actue bombeando la sangre hacia todos los drganos, pero
ademas lo debe hacer a una determinada presion (presion arterial) y a una determinada
frecuencia. Dada la importancia de este proceso, es normal que el corazon necesite en
cada latido un alto consumo de energia. Por regla general, la frecuencia normal en

reposo oscila entre 50 y 100 latidos por minuto (Ipm). [32]

La frecuencia cardiaca es el nimero de veces que se contrae el corazén durante un
minuto (latidos por minuto). Para el correcto funcionamiento del organismo es
necesario que el corazon actie bombeando la sangre hacia todos los 6rganos, pero
ademas lo debe hacer a una determinada presion (presion arterial) y a una determinada
frecuencia. Dada la importancia de este proceso, es normal que el corazon necesite en

cada latido un alto consumo de energia.[33]

Durante el entrenamiento, la frecuencia cardiaca es un buen indicador, ya que refleja
la intensidad del esfuerzo fisico, a diferencia de la velocidad o la potencia. Esta
relacionada con el estado actual del cuerpo y aumentaré si este se encuentra bajo mas
estrés. Factores como el cansancio, una mala noche de suefio o incluso una enfermedad

leve pueden influir en la sesion de entrenamiento. [33]

La frecuencia cardiaca no solo es un indicador del esfuerzo fisico durante el
entrenamiento, sino que también permite a los deportistas adaptar su sesion segin su
condicion actual. Esto cobra ain mas relevancia al considerar las zonas de frecuencia
cardiaca, que dividen el rango cardiaco en diferentes niveles de intensidad. Entrenar

en la zona adecuada ayuda a optimizar el rendimiento, ya que cada zona esta disefiada
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para un objetivo especifico, como mejorar la resistencia aerdbica 0 maximizar la

guema de grasas.[33]

Sin embargo, si un atleta esta cansado, enfermo o bajo estrés, su frecuencia cardiaca
podria estar elevada, lo que podria hacer que entrenar en zonas mas intensas resulte
contraproducente o incluso perjudicial para su recuperacién. Por lo tanto, ajustar la
intensidad de acuerdo con la respuesta del cuerpo, en lugar de centrarse Unicamente en

la velocidad o la potencia, es esencial para evitar lesiones y sobre entrenamiento.[33]
e Zonas de frecuencia cardiaca diferentes

Las zonas de frecuencia cardiaca, o zonas de FC, son una manera de controlar la
intensidad del entrenamiento. Existen cinco zonas de frecuencia cardiaca basadas en

la intensidad del entrenamiento en relacion con tu frecuencia cardiaca maxima.[34]

Un plan de entrenamiento o un plan de carreras eficaz debe incluir diferentes tipos de
entrenamiento con frecuencia, duracion e intensidad variables, y espaciados para que
tengas tiempo para recuperarte. Esto significa que algunos ejercicios deben ser cortos
e intensos, otros largos y suaves, y algunos incluso pueden ser largos y duros. Un plan

de entrenamiento sera eficaz si es variado.[34]

La frecuencia cardiaca es uno de los mejores indicadores para saber lo duro que esta

trabajando el cuerpo durante el entrenamiento.[34]

e La frecuencia es facil de entender: es el nUmero de veces que haces ejercicio

durante un periodo de tiempo, por ejemplo, a la semana.

e La duracion también es sencilla: es durante cuanto tiempo haces ejercicio en

una vez; normalmente se contabiliza en minutos.

e Debido a que la frecuencia cardiaca es uno de los mejores indicadores para

saber lo duro que esté trabajando el cuerpo durante el entrenamiento.

En la Tabla 6 se puede observar todas las zonas de frecuencia cardiaca, la intensidad
que tiene cada una de ella y el porcentaje de frecuencia cardiaca maxima que tiene
cada una de estas zonas.[34]
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Tabla 6. Zonas de Frecuencia Cardiaca.[34]

Zona Intensidad Porcentaje de FCmax
Zonal Muy Suave 50-60%
Zona 2 Suave 60-70%
Zona3 Moderada 70-80%
Zona 4 Intensa 80-90%
Zona s Muy Intensa 90-100%

e Zona de frecuencia cardiaca 1: 50-60 % de la FC max.

Esta es la zona de muy baja intensidad. Entrenar en esta zona ayudard a una
recuperacion mas rapido y a prepararse para un entrenar en zonas de mayor frecuencia
cardiaca. Para entrenar a esta intensidad, se debe elegir un tipo de ejercicio, como

caminar o pedalear, que permita controlar facilmente la frecuencia cardiaca.[34]
e Zona de frecuencia cardiaca 2: 60-70 % de la FC max.

Hacer ejercicio en la zona de frecuencia cardiaca 2 resulta facil y se deberia poder
practicarlo de forma continuada durante un buen rato a esta intensidad. Esta es la zona
que trabaja la resistencia en general: el cuerpo mejora en la oxidacion (quema) de

grasas y la capacidad muscular aumenta junto con la densidad capilar.[34]

e Zona de frecuencia cardiaca 3: 70-80 % de FC max.

Entrenar en la zona de frecuencia cardiaca 3 es especialmente eficaz para mejorar la
circulacion sanguinea del corazon y de los musculos esqueléticos. En esta zona, el
molesto &cido lactico empieza a acumularse en el torrente sanguineo. Entrenar en esta

zona de la FC facilita los esfuerzos moderados y mejora la eficiencia. [34]
e Zona de frecuencia cardiaca 4: 80-90 % de la FC max.

La zona de frecuencia cardiaca 4 es donde las cosas se ponen mas dificiles. La
respiracion se muestra con dificultad y se trabaja a nivel aerdbico. Si se entrena a esta
intensidad, aumentara la resistencia a la velocidad. EI cuerpo mejoraré en el uso de los
carbohidratos como fuente de energia y seras capaz de soportar niveles mas altos de

acido lactico en la sangre durante méas tiempo.[34]
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e Zona de frecuencia cardiaca 5: 90-100 % de la FC max.

La zona de frecuencia cardiaca 5 es el maximo esfuerzo. El corazén y los sistemas
circulatorio y respiratorio trabajan a su capacidad méaxima. El acido lactico se
acumulara en la sangre y al cabo de unos minutos ya no se es capaz de continuar

trabajando a esta intensidad.[34]
Aspectos que alteran el estado de la frecuencia cardiaca: [32]

o A partir del primer mes de vida, va disminuyendo hasta llegar a la edad adulta,

manteniéndose estable después de los 20 afios.

e Varia a lo largo del dia y la noche y en respuesta a diversos estimulos, por lo

que su medicidn tiene gran variabilidad.

e Al realizar ejercicio fisico el corazén produce una respuesta normal que es la

taquicardia.

e También puede producirse bradicardia (la frecuencia cardiaca esta por debajo
de 50 lIpm).

La Figura 5 muestra una técnica para medir el pulso en la arteria radial. La mano de
una persona esta colocada con la palma hacia arriba, y los dedos de otra persona estan
posicionados en la mufieca, justo por debajo del pulgar, presionando ligeramente sobre
la arteria radial. Esta técnica es una forma simple y no invasiva para evaluar el pulso,
que puede proporcionar informacién importante sobre la funcién cardiaca y la

circulacion.

Figura 5. Frecuencia Cardiaca. [35]
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d. Electromiografia

La electromiografia (EMG) y los estudios de conduccion nerviosa son pruebas que
verifican que tan bien estan funcionando los masculos y los nervios que los controlan.
Estos nervios controlan los musculos enviando sefiales eléctricas para que se muevan.
A medida que los musculos reaccionan contrayéndose, emiten sefiales eléctricas, que

luego se pueden medir.[36]
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Figura 6. Sefiales Electromiogréaficas.[37]

En la Figura 6 se puede observar una prueba EMG en la cual se analizan las sefiales
eléctricas que emiten los musculos cuando estan en reposo y cuando se usan. Un
musculo sano no debe emitir ninguna sefial eléctrica cuando no lo esta moviendo. Si
su musculo esta dafiado, puede mostrar actividad eléctrica mientras esta en reposo o

actividad que no es normal mientras lo usa. [36]

Un estudio de conduccion nerviosa mide qué tan rapido y qué tan bien se mueven las
sefiales eléctricas de su cuerpo a través de sus nervios. Un nervio dafiado tiene una

sefial mas lenta y débil. Esta prueba puede ayudar a detectar dafios a los nervios. [36]

La EMG y los estudios de conduccién nerviosa pueden ayudar a saber si tiene una
afeccion que ha dafiado sus musculos, nervios 0 como funcionan juntos. Estas pruebas

se pueden hacer por separado, pero generalmente se hacen al mismo tiempo.[36]
e Antecedentes historicos del desarrollo de la electromiografia

Los antecedentes histdricos del registro de actividad eléctrica se remontan a mediados
del siglo XVII, cuando el médico y cientifico italiano Francesco Redi, demostré la

existencia de un musculo especializado capaz de generar electricidad en el pez raya.
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También en el campo de la experimentacion animal, John Walsh reporté la generacién

de electricidad por la musculatura de la anguila en 1773. [38]

Posteriormente, Luigi Galvani en 1786 realizd sus famosos experimentos en una
maquina electrostatica acoplada a ranas y llegd a la conclusion de la existencia de
electricidad en la musculatura de los organismos vivos. De singular interés son los
trabajos de Volta AG que demostrd el origen de la electricidad. En el siglo XIX
Guillaume BA Duchenne realizé el primer trabajo sobre la dindmica y funcion del
musculo, construy6 un equipo de estimulacion neuromuscular, en sus comienzos con

fines terapéuticos, después investigativos y diagnosticos. [38]

De esta etapa inicial el trabajo mas importante fue el de Erlanger J y Spencer Gasser
H, que amplificaron sefiales eléctricas, estimulando una fibra nerviosa en un
osciloscopio de rayos catodicos y recibieron el premio Nébel de medicina y fisiologia
en 1944.[38]

e Unidad Motora

La unidad motora, es la unidad de control funcional y estructural del musculo
esquelético, el cual pertenece a un sistema formado por neuronas motoras y las fibras
musculares que inerva. Estas son las encargadas de transmitir los impulsos nerviosos

y llevarlos hasta el musculo. Su estructura se muestra en la Figura 7.[39]

El nimero de unidades motoras (UM), varia segun la funcionalidad del musculo, desde
las que inervan solo unas pocas fibras musculares, hasta las que inervan varias decenas
incluso centenas de las mismas. EI nimero de inervacion depende de que tan fino sea
el movimiento muscular, un ejemplo son los musculos extraoculares las cuales estan
controlados por casi 200 motoneuronas. La unidad motora estd compuesta por: Cuerpo
celular y dendritas, maltiples ramificaciones del axén vy las fibras musculares inervadas
por el axdn y sus ramas. En donde los axones de las motoneuronas parten desde la
medula espinal y llegan hasta las fibras musculares, al llegar a las fibras estos axones
se dividen y ramifican en muchos terminales cada uno de los cuales conecta con una
fibra muscular a través de una estructura que se denomina Placa Motora la cual se

observa en la Figura 7.[39]
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Figura 7. Unidad Motora.[39]
e Potenciales de accion de la Unidad Motora (PAUM)

El potencial de accién o también llamado impulso eléctrico, es una onda de descarga
eléctrica que viaja a lo largo de la membrana celular. El registro de los cambios
producidos por la descarga de fibras musculares de una determinada unidad motora se
conoce como potencial de accion de unidad motora (PAUM). Cuando se realiza una
contraccion voluntaria ligera cualquier muasculo produce la activacion de un pequefio
nimero de unidades motoras. En estos se generan potenciales que podran ser

detectados por el correcto uso de un electromidgrafo.[40]

Cuando un estimulo llega a la neurona se produce una alteracion o perturbacion
electroquimica que altera el potencial de reposo, esta alteracion puede ocurrir de dos

formas, por despolarizacién o por hiperpolarizacion.[40]

Despolarizacion y Repolarizacion. — La despolarizacion es la fase cuando el
potencial de membrana se vuelve méas positivo que el potencial de reposo, se dice
entonces que la membrana se despolariza. En la primera fase, la diferencia de potencial
en el interior y el exterior celular es menor. Esto significa que la probabilidad de que
la neurona responda y transmita la informacion aumenta. Cuando se presenta este
suceso ocurre lo que se conoce como potencial de accién o impulso nervioso, sin
embargo, para que este proceso sea mas rapido es necesario que se dé una
despolarizacién inicial de una magnitud determinada, de -55 mV. Inmediatamente se
da la fase de repolarizacion, misma que es la fase en la que el potencial de membrana
vuelve ser mas negativo que el potencial de reposo, entonces diferencia de potencial

vuelve a ser negativa. Estas dos fases se las puede observar en la Figura 8 .[40], [41]
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Hiperpolarizacién. — La hiperpolarizacion es cuando el potencial eléctrico de la
membrana se vuelve méas negativo en un punto particular en la membrana de la

neurona. El potencial de membrana se puede volver mas negativo.[40]
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de accion
+40
z
— £
o 0 S F
) & °
S & )
> S N
Umbral Q Inicios g
-55 fallidos
Estado de reposo
-70
Periodo
Estimulo refractario
0 1 2 3 4 5

Tiempo (ms)

Figura 8. Fases del Potencial de Accidn.[40]

1.4.5 Comparacion de elementos hardware

a. Microcontrolador y modulo de comunicacion

Para seleccionar el modulo Wi-Fi méas adecuado la Tabla 7 presenta una comparacion
entre 3 opciones populares, la ESP32 Tiny S3, el STM32 y la ESP32 (Estandar),
realiza la comparacion entre parametros que incluyen su frecuencia de procesamiento,
que determinan la capacidad de cada modulo para manejar datos en tiempo real, un
aspecto crucial en aplicaciones de monitoreo.

El protocolo de comunicacion (Wi-Fi o Bluetooth) también es relevante, ya que afecta
el rango de conectividad y la compatibilidad con dispositivos moviles. La memoria y
los GPIOs disponibles son importantes para la flexibilidad de configuracion, mientras

que el voltaje operativo y el consumo energético influyen en la eficiencia y duracion
de la bateria del dispositivo.
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Finalmente, el costo es un factor clave en la viabilidad del proyecto, especialmente en

etapas de prototipo.

Tabla 7. Comparacion de Mddulos WIFIL.[42], [43], [44]

Caracteristica

ESP32 Tiny S3

eeee0®

m
@
3
2
5
@
2
=
3

<

STM32 Blue Pill

ESP3? (Estandar)

ooOg

Procesador

ESP32-S3 (Xtensa
core, 240 MHz)

dual-

ARM Cortex-M3 (72
MH2z)

ESP32 (Xtensa dual-
core, 160-240 MHz)

4 MB (integrada en la

Memoria Flash 8 MB 64 KB mayoria de los
mdodulos)
RAM 512 KB 20 KB (SRAM) 520 KB (SRAM)
Conectividad Wi-Fi, Bluetooth Low |No incluye Wi-Fi ni|Wi-Fi, Bluetooth (BLE
Energy (BLE) BLE y clésico)
- 37 GPIO, multiples|34 GPIO, madltiples
GPIO ilrierfac:GezEIFU ARTm:JZItC'SIeS interfaces (UART, 12C, | interfaces (UART,
' SPI) 12C, SPI)
USB USB-C integrado Mlcr_o—US_B ~con Micro-USB en algunos
funcionalidad limitada | modelos
Voltaje de 3,3V (en algunos
Operacion 3,3V 33V maodulos admite 5V)
Consu,mo de | Bajo consumo con modo Relativamente bajo Moderado, deper)ge
Energia Deep Sleep del modo de operacién
- . .| Compatible con | Compatible con
E?g"'r‘;ﬁ?acién de Icggp&ti'fr'gpthnonArd“'”o STM32Cube,  Arduino | Arduino IDE,
9 ' y IDE (limitado) MicroPython
Precio aproximado | Medio (~$10-15) Bajo (~$2-4) Medio (~$8-12)

b. Comparacién entre sensores de frecuencia cardiaca y saturacion de oxigeno
(SpO2)

En la Tabla 8, se presenta una comparacion detallada de tres sensores utilizados para
la medicion de la frecuencia cardiaca y otros parametros fisioldgicos, el MAX30100,
el Proto Central MAX86150, y el Pulse Sensor. La tabla evalta varios aspectos clave
como el tipo de sensor, la tecnologia empleada, el rango de frecuencia cardiaca que
pueden medir, precision, interfaz de conexién, consumo de energia, facilidad de

integracion, dimensiones, aplicaciones potenciales y costo aproximado.

Todos estos sensores han sido disefiados para aplicaciones de monitoreo portatil y

vestible, ya que cuentan con un bajo consumo de energia y dimensiones compactas.
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Estas caracteristicas permiten una facil integracion en dispositivos portatiles, como
ropa deportiva inteligente o dispositivos de monitoreo de salud. La eleccion del sensor
adecuado dependera de las necesidades especificas del proyecto, ya sea en términos

de precision, tamafio, facilidad de uso, conectividad y de facil adquisicion.

Tabla 8. Comparacién de sensores de frecuencia cardiaca.[45], [46], [47]

Caracteristica MAX30100 ProtoCentral Pulse Sensor
MAX86150

Tipo de Sensor PPG PPGy ECG PPG

Tecnologia Optica Optica y eléctrica Optica

Rango de | 50-200 BPM 30-240 BPM 40-240 BPM

Frecuencia

Cardiaca

Precision Moderada Alta Moderada

Interfaz 12C 12C Analdgica

Consumo de | Bajo Bajo Bajo

Energia

Facilidad de | Alta (librerias | Alta (QWIIC) Alta (facil de usar)

Integracion disponibles)

Dimensiones Compacto Compacto Compacto

Aplicaciones Monitoreo de  salud, | Monitoreo de salud, | Monitoreo de salud,
fitness fitness proyectos DIY

Costo Aproximado | Bajo Moderado Bajo

c. Comparacion entre sensores de temperatura corporal

La Tabla 9 hace comparacion tres sensores de temperatura ampliamente utilizados en
proyectos electrénicos y de monitoreo, el MLX90614, el Si7051, y el ADT7410. Cada
uno de estos sensores se destaca por sus caracteristicas especificas, el MLX90614 mide
la temperatura sin contacto mediante infrarrojos, ideal para aplicaciones industriales y
médicas; el Si7051 ofrece alta precision en un disefio compacto, enfocado en
monitoreo ambiental y dispositivos médicos; y el ADT7410 combina un amplio rango
de operacion con versatilidad en aplicaciones industriales y automotrices.[48], [49],
[50]

La comparacion abarca caracteristicas clave como el tipo de medicion, rango de

temperatura, precision, resolucion, voltaje operativo, consumo de energia, protocolos
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de comunicacién, campo de vision y aplicaciones comunes, proporcionando una visién

integral para facilitar la seleccion del sensor adecuado segun los requerimientos del

proyecto.

Tabla 9. Tabla de comparacion de sensores de Temperatura corporal.[48], [49], [50]

Caracteristica

MLX90614 GY-906

g

Si7051

——

ADT7410
i@,;&»;? 20

i e g
A & 4 ifs 2 s

%
ALY

Loy

<r

Tipo de Medicion

Infrarrojo sin contacto

Sensor de temperatura

Sensor de temperatura

digital digital

Rango de | Objeto: -70°C a 382.2°C | -40°C a 125°C -55°C a 150°C
Temperatura
Rango de | -40°C a 125°C -40°C a 125°C -55°C a 150°C
Temperatura
Ambiental
Precision +0.02°C 10.13°C 10.5°C
Resolucion 0,02°C 0,01°C 0,0078°C
Voltaje de | 3,6VasVv 1,9V a 3,6V 2,7V a5.5V
Operacion
Consumo de | 1.5mA 195 pA 210 pA
Energia
Comunicacion 12C 12C 12C o SPI
Campo de Vision | 80° N/A N/A
(FoV)
Distancia de | 2-5¢cm N/A N/A
Medicion
Aplicaciones Monitoreo de | Monitoreo ambiental, | Control de procesos,
Comunes temperatura  corporal, | HVAC ambientes extremos

industrial, objetos en

movimiento

d. Comparacidn entre sensores de sefiales electromiogréficas

En la Tabla 10 se presenta una comparacion de tres sensores electromiograficos

utilizados para la medicion de actividad muscular, el MyoWare 2.0 Muscle Sensor, el
Muscle Sensor v3, y el Olimex EMG/EKG Shield.

Los parametros evaluados incluyen el tipo de sefial que mide cada sensor, el rango de

voltaje de alimentacion, la naturaleza de su salida, y si los electrodos estan integrados

0 requieren instalacion externa. Ademas, se analizan el tamafio y portabilidad del

sensor, la facilidad de fijacién al cuerpo, y el costo aproximado. Esta informacion es

clave para seleccionar el sensor que mejor equilibre precision, comodidad, y

portabilidad en entornos deportivos.
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Tabla 10. Comparacion de sensores de Sefiales Electromiograficas.[51], [52], [53]

Caracteristicas

Muscle  Sensor  v3

AD8832

MyoWare 2.0 Muscle
Sensor

Olimex EMG/EKG
Shield

:::::
)

Fabricante Advancer Technologies MyoWare (SparkFun) Olimex

Tipo de Sefial EMG EMG EMG y EKG

Alimentacion 3,3Vo5V 3,3Vo5Vv )Y

Salida Sefial EMG analdgica 0,3V - 4,5V analdgica Sefial analdgica

EMG/EKG

Electrodos No Si No

Integrados

Tamafio Pequefio, para proyectos | Compacto y portatil Tamafio de un escudo
DIY de Arduino

Fijacion Requiere electrodos | Directamente sobre la | Requiere electrodos
externos piel externos

Aplicacién Experimentacién y | Proyectos de wearables, | Investigacion
proyectos educativos educacién biomédica y

proyectos avanzados

Interfaz Compatible con | Compatible con | Compatible con
microcontroladores y | microcontroladores y | Arduino mediante
Arduino Arduino Shield

Precio aproximado | $45 USD $45 USD $65 USD

Ventaja Principal | Econémico 'y buena | Facil integracién en | Doble funcién (EMG
precision dispositivos portatiles y EKG), ideal para

investigacién

e. Comparacion entre fuentes de alimentacion

Para seleccionar la fuente de alimentacion ideal para el sistema, en la de comparacién

de fuentes de alimentacion se analizan tres opciones comunes para dispositivos

portatiles y sistemas de monitoreo de bajo consumo, la Bateria LiPo (Polimero de

Litio), la Bateria Li-ion (lones de Litio) y el Power Bank Compacto.

Se evaluaron pardmetros criticos como densidad energética, peso, duracion de la

bateria y costo. La densidad energética indica cuanta energia puede almacenar la

bateria en relacion con su peso, un aspecto clave para prototipos portatiles donde la

ligereza es fundamental. La duracion de la bateria y el peso son determinantes para la

comodidad de los jugadores, ya que el sistema debe ser capaz de soportar sesiones de
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entrenamiento sin interrumpirse y sin agregar peso excesivo. Finalmente, se
consideraron la seguridad y la compatibilidad de cada bateria para asegurar que pueda
manejar adecuadamente las necesidades de los sensores y del microcontrolador sin

sobrecalentarse ni sobrecargarse.

Tabla 11. Comparacion entre fuentes de alimentacién.[54], [55], [56]

Bateria LiPo (Polimero
de Litio)

Power Bank

Bateria Li-ion (lones
Compacto

de Litio

Caracteristica

Densidad Muy alta (aprox. 250- | Variable (depende de
Energética Alta (aprox. 200 Whikg) 300 Wh/kg) la capacidad)

. . . Depende de la
Peso Ligero, ideal para ropa|Moderado, ligeramente capacidad, puede ser

deportiva mas pesado que LiPo mas pesado

Duracién  (segun |Entre 2 y 4 horas (1000- | Hasta 6 horas o mas|Hasta 10 horas con
uso) 2000 mAh) (2000 mAh o superior) | 3000 mAh o superior

Varia segun capacidad,

Bajo a medio, | Moderado, ligeramente
Costo eneralmente asequible maés caro que LiPo generalmente
9 g g asequible
Compatible con sistemas | Compatible con sistemas . .
- o Requiere  adaptador;
Compatibilidad portatiles, buena | de mayor consumo y ideal para Uso externo
flexibilidad durabilidad P
Sequridad Necesita control de cargay | Mas  seguro, menor | Alta, incluye circuitos
g descarga riesgo de sobrecarga de proteccion
L . . Prototipos con mayor | Sistema externo,
Aplicacién Prototipos ligeros, con e -
Lo . requerimiento de | mayor duracion,
Recomendada poco espacio disponible "
duracion recargable

f. Comparacion para el nodo central de procesamiento y comunicacion

Un nodo central de procesamiento y comunicacion en un sistema de monitoreo es el
componente principal que se encarga de gestionar, analizar y transmitir datos
provenientes de distintos sensores o dispositivos conectados. Este nodo central no solo

recibe la informacidn, sino que la procesa para extraer pardmetros relevantes.

Una vez procesados, los datos pueden ser almacenados temporalmente o enviados en
tiempo real a una base de datos remota, un servidor en la nube o una interfaz de usuario
para visualizacion y analisis. Tanto el Odroid como la Raspberry Pi ofrecen opciones

atractivas con caracteristicas y capacidades Unicas.
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la Tabla 12 sirve como una herramienta valiosa para decidir qué plataforma utilizar en
proyectos de monitoreo, tomando en cuenta no solo las caracteristicas técnicas, sino
también el balance entre desempefio, facilidad de implementacién y consumo

energético, factores determinantes para lograr un disefio eficiente y funcional.

Tabla 12. Comparacion para el nodo central de procesamiento.[57], [58]

Raspberry Pi 4 B ODROID-M2 con 16GByte de RAM

Aspecto “J N o

o o, B

Tipo de Dispositivo | Computadora de placa unica (SBC) | Computadora de placa tnica (SBC)
Broadcom  BCM2711, ARM | Samsung Exynos5422, ARM Cortex-

Procesador Cortex-A72 de cuatro ndcleos a 1,5 | A15 (4 ndcleos a 2,0 GHz) y Cortex-
GHz A7 (4 ndcleos a 1,4 GHz)
Memoria RAM 2 GB, 4GB 08 GB LPDDR4 2 GB LPDDR3

Linux (Raspberry Pi OS, Ubuntu,

Sistema Operativo etc.)

Linux (ubuntu, android)

Ethernet Gigabit; Wi-Fi y Bluetooth

Conectividad Wi-Fi, Bluetooth, Ethernet S
con adaptadores adicionales

Almacenamiento MicroSD (soporta almacenamiento | eMMC 5.0, MicroSD (mas rapido con

externo USB) eMMC)
Puertos GPIO 40 pines GP1O 30 pines GPIO
Salidas de Video 2 puertos micro HDMI (hasta 4K) |1 puerto HDMI (hasta 1080p)
Puertos USB 2USB 3,0,2USB 2,0 2UsSB 3,0,1USB 2,0

Consumo de Energia | 5V, alrededor de 3A (segln carga) |5V, hasta 4A con carga maxima

1.4.6 Comparacion de elementos software

a. Comparacion entre las bases de datos

La eleccion de una base de datos adecuada es fundamental para el correcto
funcionamiento del sistema, ya que influye en la eficiencia del almacenamiento, la
velocidad de consulta y la capacidad de analisis de datos. En la Tabla 13 se comparan

y se evaluan tres opciones destacadas, MongoDB, InfluxDB y Google Cloud SQL.

Se tendran en cuenta varios parametros clave, incluyendo el tipo de base de datos, el
modelo de datos, la escalabilidad, almacenamiento, integracion, modelo de

consistencia, ventajas y las limitaciones. Esta comparacion permitird identificar la
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solucion mas adecuada para satisfacer las necesidades especificas del sistema,

asegurando un monitoreo efectivo y eficiente de los atletas.

Tabla 13. Comparacion de Bases de datos.[59], [60], [61]

Google Cloud SQL

MongoDB InfluxDB
Aspecto 2
0 MongoDB ¥ Cloud SQL

Tipo de Base de|NoSQL, orientada a|NoSQL, base de datos Relacional, SQL

. (MySQL,  PostgreSQL,
Datos documentos de series temporales

SQL Server)
Modelo de Datos Documentos en formato S_erles temporales, con | Tablas con filas vy
BSON timestamp columnas

Escalabilidad

Escalabilidad horizontal

con sharding

Escalabilidad
horizontal, optimizada
para escritura de datos

Escalabilidad vertical y
horizontal

. . Optimizado ara
. Flexible, sin esquema P . P Estructurado con esquema
Almacenamiento | , . almacenamiento de e
rigido . definido
series temporales
L APIs herramientas .,
., APls en multiples Y iy Integracion con  otros
Integracion . para integracién con -
lenguajes - servicios de Google Cloud
otros sistemas
Alto  rendimiento  en| Alto rendimiento en . .
. . . Rendimiento dependiente
Rendimiento operaciones de | escritura y consulta de ' . ;
. - del tipo de instancia
lectura/escritura series temporales
Consistencia eventual, | Consistencia eventual
Modelo de ! '

Consistencia

opciones de consistencia
fuerte

optimizado para datos
en tiempo real

Consistencia fuerte

Rendimiento

. Flexibilidad en la L Gestionado, escalable y
Ventajas optimizado para datos
estructura de datos seguro
temporales
Lo No ideal para datos|Menos adecuado para Pued_e . requenr
Limitaciones configuracion para

altamente relacionales

datos no temporales

rendimiento 6ptimo

b. Software para visualizacion de datos

La eleccion de la herramienta adecuada para la visualizacion y gestion de datos es
crucial en el desarrollo de sistemas de monitoreo. En este sentido, la comparacion
realizada en la Tabla 14 entre Node-RED, Grafana y Kibana ofrece una vision clara

de las capacidades y caracteristicas de cada plataforma.

Node-RED destaca por su enfoque en la automatizacion, permitiendo la creacion de
flujos personalizados para el procesamiento de datos. Grafana, por otro lado, es una

herramienta potente para la visualizacion de métricas en tiempo real, conocida por su
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flexibilidad y capacidad para crear dashboards altamente personalizables, lo que la

convierte en una opcion ideal para monitoreo de salud y rendimiento. [62], [63], [64]

Finalmente, Kibana se enfoca en el andlisis de logs y datos de eventos a traves de su

integracion con Elasticsearch, ofreciendo potentes capacidades de busqueda y andlisis.

La Tabla 14 compara estos tres sistemas, considerando aspectos clave como su funcién
principal, tipos de datos, interfaz de usuario, instalacion, integracidn con base de datos,
soporte para alertas, procesamiento de datos y entre otros parametros importantes, para
ayudar en la seleccion de la herramienta mas adecuada para un sistema de monitoreo
efectivo.[62], [63], [64]

Tabla 14. Comparacion de herramientas de visualizacion de datos.[62], [63], [64]

Aspecto Node-RED Grafana Kibana
Node-RED Grafana bana
Funcion Principal | Flujo de integracion y | Visualizacion y | Visualizacion,
automatizacion de datos | monitoreo de datos busqueda y andlisis de
datos
Tipo de Datos Compatible con 10T, | Métricas en tiempo real | Datos de registros y
datos en tiempo real métricas
Interfaz de | Editor visual basado en | Dashboards Dashboards
Usuario flujos de nodos personalizables personalizables, panel
de control
Instalacion Local o en la nube Local, en la nube, | Local, en la nube
Docker
Integracion  con | Soporta multiples bases | Soporta SQL, | Elasticsearch
Bases de Datos de datos (MySQL, | Prometheus, InfluxDB, | (nativamente)
MongoDB, etc.) entre otros
Soporte para | Limitado, requiere | Si, con soporte para | Soporte a través de
Alertas configuracién adicional maultiples condiciones y | Elasticsearch
canales Watcher
Procesamiento de | Si, mediante flujos y | Solo visualizacién, no | Basico, centrado en
Datos transformaciones procesamiento filtros y agregaciones
Uso Tipico Automatizacion 0T, | Monitoreo de | Analisis de logs y
integracion de | infraestructura y | datos de eventos
dispositivos sistemas
Extensibilidad Altamente extensible | Amplia, mediante | Limitado a  los
mediante nodos de la | plugins complementos de
comunidad Elasticsearch
Ventajas Visualizacion de flujos, | Visualizacion rica y | Andlisis profundo de
facil  integracién  de | altamente datos y busqueda
dispositivos personalizable avanzada
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1.5 Objetivos
1.5.1 Obijetivo general
Implementar un sistema de monitoreo de signos vitales y sefiales electromiografias
para determinar el rendimiento de futbolistas amateur.
1.5.2 Objetivos especificos
e Determinar el estado actual de los jugadores del equipo del futbol amateur

“Schalke 04”.

e Determinar los signos vitales y las sefiales EMG caracteristicos que involucra
la actividad fisica que puedan aumentar el riesgo de lesiones y enfermedades

en futbolistas amateur.

e Seleccionar las herramientas tecnoldgicas de software y hardware necesarias
para el desarrollo del sistema de monitore de signos vitales y sefiales

electromiografias.

e Disefar el prototipo del sistema de adquisicion de signos vitales y sefiales

electromiografias en tiempo real para el control del rendimiento fisico éptimo.

e Disefiar un sistema de gestion de informacion para monitorear el rendimiento

de los deportistas.
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CAPITULO Il. METODOLOGIA

2.1 Materiales

Para la elaboracion del sistema de monitoreo de signos vitales y sefiales
electromiograficas, disefiado para evaluar el rendimiento de los jugadores del equipo
“Schalke 04”, se integraron diversas herramientas de hardware y software. En la parte
de hardware, para la recoleccion de datos, se implement6 una ESP32 estandar como
microcontrolador y médulo de comunicacion. Para la adquisicion de los parametros
fisioldgicos, se incorporaron sensores como el MAX30100, encargado de medir la
frecuencia cardiaca y el nivel de oxigenacién en la sangre (SpO2); el sensor
MLX90614, destinado a captar la temperatura corporal; y el sensor AD8232, utilizado
para registrar las sefiales electromiograficas. Ademas, se afiadio el médulo TP4056
para gestionar la recarga de la bateria de litio. Como servidor, se emple6 una Raspberry
Pi 4 B.

En cuanto al software, Arduino IDE fue la herramienta seleccionada para desarrollar
el cddigo de configuracién de la ESP32 y los sensores. En la Raspberry Pi, se instald
un sistema operativo basado en Linux (version 24.02) para gestionar el servidor. Este
servidor opera con Telegraf para el procesamiento y manejo de los datos, mientras que
MQTT (mediante Mosquitto) se adopté como protocolo de comunicacion. La base de
datos fue gestionada a través de InfluxDB, y Grafana se emple6 como plataforma de
visualizacion, lo que permitio presentar los datos recolectados de manera organizada,

atractiva y fécil de interpretar.

Esta combinacion de tecnologias permitio el desarrollo de un sistema robusto, capaz
de monitorear y analizar en tiempo real los signos vitales y sefiales electromiograficas,
contribuyendo significativamente al control y mejora del rendimiento fisico de los

jugadores amateur.
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2.2 Métodos

2.2.1 Modalidad de la investigacion

La investigacion se caracterizd por ser de tipo critico, ya que se analizé la situacion
actual del equipo de futbol amateur “Schalke 04" y su relacidon con las necesidades de
monitoreo de signos vitales y sefiales electromiograficas durante los entrenamientos
fisicos. A su vez, fue propositiva, dado que planteo soluciones concretas al problema
identificado mediante el disefio e implementacién de un sistema de monitoreo integral

orientado a mejorar el rendimiento y desempefio fisico de los jugadores.

El enfoque fue de carécter aplicado, puesto que se emplearon conocimientos tedricos
previamente establecidos para resolver un problema practico. En este caso, la
investigacion integro teoria y practica mediante el disefio de un sistema que monitorea
los signos vitales y sefiales electromiograficas, contribuyendo de manera directa al
rendimiento fisico de los jugadores del equipo “Schalke 04”. Este disefio se
fundamentd en un enfoque técnico y cientifico que permitié transformar

conocimientos en una herramienta funcional para el entrenamiento.

El desarrollo de la investigacion se considerd un proceso esencial y estructurado, ya
que incluy6 diversas fases, como la observacidn, la indagacion, la interpretacion, la
reflexion y el analisis. Estas fases permitieron establecer las bases necesarias para el
desarrollo del estudio. Asimismo, se consultaron diversas fuentes bibliograficas, como
libros, revistas cientificas y paginas web especializadas, lo que permitié argumentar y

fortalecer el marco tedrico del proyecto, posteriormente vinculado con la préactica.

La recoleccion de datos se realizé mediante una investigacion de campo, llevada a
cabo en los entrenamientos del equipo “Schalke 04”. Este enfoque permitié obtener
datos nuevos y relevantes utilizando fuentes primarias con un proposito especifico. A
través de la observacion directa y la interaccion con los jugadores en su entorno
natural, se recogié informacién cualitativa y cuantitativa, la cual resulté fundamental
para implementar y evaluar el sistema de monitoreo propuesto. Este proceso se
desarroll6 en las instalaciones del equipo, asegurando que el sistema fuera probado y

optimizado bajo las mismas condiciones en las que se realizarian los entrenamientos.
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2.2.2 Recoleccion de informacion

Con el proposito de obtener los datos requeridos se busca informacion de estudios
previos o relacionados con el tema de investigacion, ademas con la orientacion del
Tutor se organizaran los datos obtenidos de la puesta en practica del prototipo del

sistema de monitoreo de signos vitales y sefiales EMG.

Tabla 15. Recoleccion de informacion

Criterio Descripcién

¢Para qué? Determinar los signos vitales y sefiales EMG

¢De qué personas u objetos? Jugadores del equipo de futbol amateur
“Schalke 04”.

¢ Como? Mediante un sistema de monitoreo

¢Con qué? Con vestimenta adaptada que permita la

colocacion exacta de dispositivos que registren
los datos y los almacenen.

¢Cuéndo? Durante los entrenamientos del equipo para el
campeonato barrial.

¢Donde? En los espacios de entrenamiento empleados
por el equipo.

2.2.3 Procesamiento y andlisis de datos

Para el andlisis de los datos, hay que considerar el software y hardware méas adecuados

que permitan el desarrollo éptimo del sistema mediante los siguientes pasos:
e Reuvision de informacion tedrica obtenida.
e Determinacion de materiales e implementos a ser utilizados en el prototipo.
e Pruebas de funcionamiento del prototipo.
e Puesta en funcionamiento del prototipo.

¢ Almacenamiento de informacion sobre los signos vitales y sefiales EMG para

mejorar el rendimiento de los jugadores.

e Presentacion de resultados de la investigacion.
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CAPITULO IIl. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Situacién actual del equipo “Schalke 04

Segtin “Javier Medina” actual presidente del equipo “Schalke 04, este fue creado en
el afio 2013, sus creadores fueron Dr. Manuel Gallegos, Ing. Luis VVargas y Lic. Darwin
Aman, como una forma de mantener unida a la familia con la practica de este deporte
“futbol”, con el pasar del tiempo se ha ido fortaleciendo este tipo de practica amateur,
el equipo se inicio con un total de 12 jugadores de la familia, con el pasar de los afios
se ha ido reforzando el equipo con jugadores de la comunidad que demostraron
habilidades en este deporte, actualmente el equipo cuenta con un total de 24 jugadores,

que permiten la participacién en campeonatos barriales y cantonales.[65]

En sus primeros afios se mantuvo en la “Segunda Categoria” y para el afio 2023
ascendio a la Categoria “Primera B”, en la cual se mantiene en la actualidad, teniendo
una gran posibilidad de ascender a la Categoria “Primera A”. Para mantener el ritmo
y acoplamiento de los jugadores se desarrollan entrenamientos todos los dias Jueves,

en una cancha particular perteneciente a la familia Gallegos.[65]

Durante los entrenamientos se cuenta con el apoyo de un médico, una kinesiologa y
un director técnico, gracias a esto se consigue elevar el nivel de desempefio de los
jugadores, mismos que gozan de buena salud para desempefiar esta préactica, en lo
referente a la aplicacion del tema propuesto en el proyecto de investigacion se daran a

conocer resultados una vez implementado el prototipo.[65]

Para determinar el estado actual de cada jugador se los clasificd por niveles de aptitud,
en la Tabla 16 se muestra la calificacion que recibié cada uno de ellos, a continuacion,
se muestran el significado de niveles de aptitud, se describe cual es el nivel de

desempefio que muestran los jugadores durante los entrenamientos.

Nivel Bajo: Los jugadores con nivel de aptitud bajo suelen presentar dificultades para
mantener el ritmo de los entrenamientos y pueden fatigar rdpidamente. Algunos
indicadores de que un jugador se encuentra en este nivel son:[66]
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Dificultad para completar sesiones intensas sin mostrar signos evidentes de
fatiga.

Menor capacidad para ejecutar movimientos de alta intensidad como sprints o

saltos.

Reacciones mas lentas y menor capacidad para cambiar de direccion

rapidamente.

Frecuencia alta de errores técnicos debido a la falta de control y fatiga en

ejercicios repetitivos.

Nivel Medio: Los jugadores en este nivel son capaces de completar los entrenamientos

con un desempefio aceptable, pero podrian beneficiarse de un aumento en la intensidad

y calidad de sus sesiones. Los indicadores tipicos de este nivel son:[67]

Capaces de mantener el ritmo en la mayoria de las actividades, pero presentan

fatiga en ejercicios prolongados 0 muy intensos.

Suficiente para desempefiar movimientos basicos de fuerza, aungque no estan

optimizados para rendir al maximo nivel en sprints o saltos explosivos.

Velocidad y agilidad adecuadas: Pueden moverse y cambiar de direccion con

eficacia, pero con un margen de mejora.

Recuperacion aceptable, aunque es necesario trabajar en los niveles de

rendimiento en el transcurso del entrenamiento.

Nivel Alto: Los jugadores en este nivel destacan por su capacidad para rendir a alta

intensidad y mantener la eficiencia a lo largo del entrenamiento. Los indicadores que

este nivel incluye son:[66]

Pueden mantener alta intensidad durante todo el entrenamiento sin mostrar

signos notables de fatiga.

Capaces de realizar sprints, cambios de direccion rapidos y movimientos

explosivos con regularidad.
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e Responden rapidamente y ejecutan movimientos precisos, destacando en

ejercicios de velocidad y reaccion.

e Buena capacidad de recuperacion, permitiendo mantenerse activos durante

todo el entrenamiento sin mostrar una caida significativa en el rendimiento.

Resistencia Cardiorrespiratoria: Es la capacidad del sistema cardiovascular y
respiratorio para suministrar oxigeno a los musculos durante actividades fisicas
prolongadas. Un buen nivel de resistencia cardiorrespiratoria permite mantener el
rendimiento sin fatiga excesiva. Se puede mejorar mediante ejercicios aerébicos como
correr, nadar o andar en bicicleta, lo que incrementa la eficiencia del corazon,

pulmones y vasos sanguineos. [66], [67], [68]

Fuerza Muscular: Se refiere a la capacidad de los musculos para generar tension y
vencer resistencias. Una mayor fuerza muscular mejora el rendimiento en actividades
que requieren explosividad y potencia, ademas de reducir el riesgo de lesiones. Se
trabaja mediante ejercicios de resistencia, como levantamiento de pesas,

entrenamiento funcional o ejercicios con el propio peso corporal.[66], [67]

Tabla 16. Condicion fisica actual de cada jugador.

N° | Nombre Nivel de Aptitud | Posibles Lesiones Area de Mejoras

1 | Jugador 1 Medio Ninguna Resistencia Cardiorrespiratoria

2 | Jugador 2 Alto Ninguna Ninguna

3 | Jugador 3 Medio Distension Muscular Fuerza Muscular

4 | Jugador 4 Alto Ninguna Ninguna

5 | Jugador 5 Alto Ninguna Ninguna

6 | Jugador 6 Alto Ninguna Ninguna

7 | Jugador 7 Alto Ninguna Ninguna

8 | Jugador 8 Bajo Ninguna Resistencia Cardio respiratoria
Fuerza Muscular

9 | Jugador 9 Alto Ninguna Ninguna

10 | Jugador 10 | Alto Desgarre Muscular Ninguna

11 | Jugador 11 | Alto Ninguna Fuerza Muscular

3.2 Signos vitales durante la actividad fisica

El fatbol al ser un deporte que requiere esfuerzos intensos y repetidos expone a los
jugadores a un riesgo considerable de sufrir lesiones musculares, articulares e incluso
enfermedades relacionadas con el sobreesfuerzo. Para niveles profesionales se utilizan

sofisticadas tecnologias para monitorear la salud y el rendimiento de los jugadores, en
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el dmbito amateur, el acceso a estos recursos es limitado, lo que aumenta la

probabilidad de sufrir lesiones y problemas de salud.

El monitoreo de los signos vitales, como la frecuencia cardiaca, la temperatura
corporal y la saturacion de oxigeno, junto con la evaluacion de las sefales
electromiograficas (EMG), puede proporcionar una vision integral del estado fisico de
los jugadores durante la actividad deportiva. Con ayuda de los rangos que indica la
Tabla 17 nos permiten identificar desequilibrios musculares, niveles de fatiga, y

sobrecarga fisica, factores clave que influyen en la aparicién de lesiones.

Tabla 17. Rangos de los signos Vitales.[31], [33], [69]

Singo Vital Descripcion Rangos Normales
Es el equilibrio entre Ia
Temperatura corporal produccion de calor por el 36,0 37,5°C

cuerpo y su pérdida.

La frecuencia cardiaca es el
_ ) ndmero de veces que se contrae _ )
Frecuencia Cardiaca el corazén durante un minuto | 60 a 220 Latidos por minuto

(latidos por minuto).

. . Es una medida de la cantidad de

Las constantes vitales ofrecen una evaluacion rapida y no invasiva del estado funcional
de un jugador, por lo que es esencial que el personal de salud sepa como medirlas

correctamente y entender sus valores.

3.3 Prendas deportivas

Para laimplementacién de este proyecto en futbolistas, se utilizaran prendas deportivas
ajustadas que permitan integrar los sensores de manera comoda y eficiente, asegurando
un monitoreo continuo de los parametros fisioldgicos sin interferir con el rendimiento.
Se emplearan camisetas y pantalones de compresion como las que podemos observar
en la Figura 9, los cuales se colocardn debajo del uniforme de entrenamiento,
garantizando que los sensores mantengan contacto directo con el cuerpo para obtener
mediciones precisas. Ademas, se podrian utilizar fajas elasticas en zonas especificas

para asegurar los dispositivos sin comprometer la movilidad de los jugadores.
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Figura 9. Prendas deportivas de comprension.

3.4 Seleccion de hardware a emplearse en el prototipo

3.4.1 Microcontrolador y modulo de comunicacién

La ESP32 es una de las mejores opciones para un sistema de monitoreo de signos
vitales debido a su potente combinacion de rendimiento, conectividad y bajo costo.
Este microcontrolador cuenta con un procesador dual-core de alta velocidad y una
memoria RAM adecuada para manejar multiples sensores y procesar datos en tiempo
real, como los provenientes de sensores de temperatura, frecuencia cardiaca o
electromiografia. Su conectividad Wi-Fi y Bluetooth integrada permite enviar datos a
dispositivos moviles o a la nube para un analisis remoto, facilitando la implementacion

de sistemas de telemedicina o monitoreo a distancia.

Ademas, la ESP32 destaca por su bajo consumo energético, esencial en dispositivos
vestibles que requieren largas autonomias. Su soporte para multiples pines GPIO, junto
con interfaces como 12C, SPI y UART, asegura compatibilidad con una amplia gama
de sensores. Asimismo, la comunidad activa de desarrolladores y su extensa
documentacion técnica hacen que el desarrollo y la depuracion de sistemas basados en

ESP32 sean mas accesibles, reduciendo el tiempo de implementacion.[44]

En comparacion con otros microcontroladores, la ESP32 combina capacidades de
conectividad avanzada con un disefilo compacto y robusto, ideal para sistemas
portatiles y vestibles. Estas caracteristicas la convierten en una eleccion superior para
proyectos que buscan escalabilidad, eficiencia y conectividad.
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3.4.2 Seleccidn de sensores

Para la adquisicion de los datos se decidié en cuenta sensores que tengan un tamafio
apropiado para implementarlos en el prototipo del sistema y que se puedan adaptar de

manera correcta a la indumentaria deportiva.
a. Sensores de frecuencia cardiaca y saturacion de oxigeno (Sp0O2)

Tomando en cuenta el analisis de los sensores realizada en la Tabla 8, el sensor
MAX30100 se destaca por su balance entre rendimiento y costo, haciéndolo la mejor
opcidn para proyectos de monitoreo de salud. Aunque su rango de frecuencia cardiaca
es menor comparado con otros sensores, su precision es adecuada para aplicaciones
generales en el monitoreo de la frecuencia cardiaca mediante fotopletismografia
(PPG).

Con un consumo de energia bajo y ademas con el uso de su interfaz 12C, es eficiente
y fécil de integrar en sistemas de bajo consumo, lo cual es ideal para dispositivos
portatiles. Ademas, la disponibilidad de librerias simplifica su implementacion, lo que
facilita la programacion y permite una integracion rapida para desarrolladores. Por su
relacion calidad-precio, el MAX30100 es una opcién solida en proyectos de monitoreo
de signos vitales donde se busca una solucién funcional y asequible.[46]

Vi (GND;
{sa RD
(SDA IRD
CINT

Figura 10. Pines del sensor MAX30100

La Figura 10 muestra el esquema de conexion del sensor MAX30100, este modulo

incluye varios pines claramente etiquetados para facilitar su integracion, VIN para la

alimentacion (3.3V o 5V), SCL y SDA para la comunicacion mediante el protocolo

I12C, INT para gestionar interrupciones que notifiquen eventos al microcontrolador,

RD y IRD asociados con los LEDs rojo e infrarrojo del sensor, y GND para la conexién
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a tierra. Su disefio permite una conexion sencilla con microcontroladores como
Arduino o Raspberry Pi, siendo una opcidn versatil para proyectos portatiles de

monitoreo de salud.
b. Sensores de temperatura corporal

Tomando en cuenta la comparacién realizada en la Tabla 9 se opté por el sensor
MLX90614, debido a su disponibilidad comercial y la facilidad de adquisicion en el
mercado, lo que garantiza la viabilidad de implementarlo en proyectos a gran escala.
Este sensor infrarrojo mide la temperatura sin contacto, una caracteristica crucial para
aplicaciones médicas, ya que asegura higiene y comodidad al monitorear la

temperatura corporal en tiempo real.

Ademas, el MLX90614 ofrece un amplio rango de medicion de -70 °C a 382.2 °C,
ideal para captar temperaturas corporales y ambientales en diversas condiciones. Su
precision, con errores inferiores a +0.02 °C en rangos calibrados, lo hace adecuado
para capturar datos fiables en aplicaciones de salud. Gracias a su comunicacién 12C
estandar y compatibilidad con plataformas como Arduino y Raspberry Pi, es facil de
integrar en sistemas portatiles o vestibles. Otra ventaja clave es su bajo consumo

energético, lo que extiende la autonomia de los dispositivos de monitoreo.

En comparacion con otros sensores, el MLX90614 también destaca por su versatilidad,
ya que su campo de vision configurable y capacidad de medir objetos en movimiento
ofrecen flexibilidad en entornos dinamicos. Estas caracteristicas, junto con su
asequibilidad y documentacion técnica extensa, justifican su eleccion para este

proyecto.

Figura 11. Pines del sensor MLX90614
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La Figura 11 muestra el esquema de conexion del sensor MLX90614, este mddulo
incluye pines claramente identificados: VIN para alimentacion (3.3V 0 5V), GND para
conexion atierra, SCL y SDA para la comunicacion mediante el protocolo 12C, y INT
(opcional), para notificar eventos al microcontrolador. Su disefio compacto y
compatibilidad lo hacen ideal para proyectos de monitoreo portatiles, destacandose por

su bajo consumo energético, precision y facilidad de implementacion.

El valor de la temperatura recopilado por el sensor se relaciond tanto con la
temperatura corporal y con las variaciones causadas por factores externos y las
diferencias entre las partes del cuerpo. Para estimar la temperatura corporal con
precision, el estudio [70] utilizo el teorema del limite central, que permite modelar

distribuciones normales de temperaturas de la piel y del cuerpo.[70]

Temp = 0.109 = x + 33.07 1)

A través de este enfoque, se mapean las distribuciones gaussianas de ambas
temperaturas, lo que permite ajustar los datos y evaluar la temperatura corporal real
desde la piel. Los resultados experimentales demostraron que las estimaciones se
encontraban dentro del margen de error permitido, validando la metodologia para su

uso en dispositivos portatiles como bandas inteligentes.[70], [71]

La formula representa la temperatura corporal estimada en grados Celsius, calculada a
partir de X, que es la temperatura de la piel medida directamente por el sensor. El
coeficiente 0.109 es un factor de ajuste que establece la relacion proporcional entre la
temperatura de la piel y la corporal central, basado en andlisis estadisticos. Por su parte,
el término constante 33.07 actlia como un punto base en la relacién, compensando las
diferencias entre ambas temperaturas para ajustar el calculo hacia la temperatura
corporal real. Estos parametros fueron determinados experimentalmente, utilizando el
teorema del limite central, para mejorar la precision del sensor al estimar la

temperatura corporal desde mediciones superficiales.[70], [71]
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c. Sensores para sefales electromiograficas

De los sensores analizados en la Tabla 10, el Muscle Sensor v3 AD8832 se considera
la opcidn dptima para el monitoreo de las sefiales electromiogréficas que tienen los
futbolistas durante los tiempos de entrenamientos. Su disefio pequefio, junto con los
electrodos, permite colocarlo directamente sobre la piel, teniendo comodidad y
estabilidad, caracteristicas esenciales en actividades deportivas de alta movilidad.
Ademas, su facil integracion con microcontroladores facilita la recoleccion de datos
en tiempo real, una ventaja para evaluar y analizar la actividad muscular durante el
entrenamiento sin interferir en el rendimiento del futbolista. Estas caracteristicas lo
hacen superior a otras opciones que, aunque precisas, pueden resultar incbmodas o

menos adecuadas para un entorno deportivo.[52]

Figura 12. Pines del sensor AD8832

En la Figura 12 muestra el esquema de conexion de un sensor AD8832 (EMG),
disefiado para medir la actividad eléctrica de los musculos. EI mddulo incluye las
siguientes conexiones, +Vs (rojo) que proporciona la alimentacion positiva al sensor;
GND (negro) que se utiliza para la conexion a tierra; -Vs (negro) que corresponde a la
alimentacién negativa; y SIG (amarillo), que transmite la sefial de salida
electromiografica procesada. Este sensor es ideal para proyectos de monitoreo
muscular en aplicaciones biomédicas o deportivas. Su salida de sefial es Util para

analizar la activacion muscular en tiempo real.

3.4.3 Fuente de alimentacién

De acuerdo con los criterios que se tomaron en cuenta en la Tabla 11, la bateria LiPo

surge como la mejor opcion para este prototipo debido a su alta densidad energética 'y
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ligereza, lo cual permite integrarla comodamente en la indumentaria deportiva sin
incomodar al jugador. Aungue las baterias Li-ion ofrecen mayor duracidén, su peso y

tamafio pueden resultar menos practicos en un sistema portatil.

Por otro lado, aunque los power banks compactos brindan opciones de mayor
capacidad, son las menos convenientes por su volumen y porque necesitan otros
adaptadores adicionales para conectarse al sistema. La bateria LiPo, especialmente en
capacidades de 1000 a 2000 mAh, proporciona el mejor equilibrio entre duracién

suficiente para una sesién de entrenamiento, bajo peso, y costo asequible.[54]

3.4.4 Nodo central de procesamiento y comunicacion

Tomando en cuenta los parametros que se compararon en la Tabla 12 la Raspberry Pi
4 B es la opcion mas adecuada, gracias a su capacidad de procesamiento superior, con
un procesador de cuatro nucleos y opciones de hasta 8 GB de RAM, le permite
gestionar grandes volumenes de datos en tiempo real y ejecutar aplicaciones de analisis
complejas. Ademas, su conectividad avanzada (Wi-Fi, Ethernet y Bluetooth) facilita
la integracién con bases de datos y plataformas de visualizacion en la nube, como
InfluxDB y Grafana, lo que es esencial para el monitoreo remoto y la visualizacion de
los datos. Aunque el Arduino Mega es ideal para tareas de control de hardware y
monitoreo basico debido a su simplicidad y bajo consumo energético, la Raspberry Pi
4 B ofrece la potencia y flexibilidad necesarias para manejar el procesamiento y la
transmision de datos en tiempo real en un entorno mas complejo como el que se

requiere para este sistema de monitoreo deportivo.[57]

3.5 Seleccion de software a emplearse para el prototipo

3.5.1 Herramienta de recoleccion y procesamiento de datos (Telegraf)

Telegraf es un agente de servidor de cddigo abierto disefiado para recopilar y enviar
datos de series temporales desde diversas fuentes, como plataformas en la nube,
sensores 10T y telemetria del sistema. Es desarrollado por InfluxData y esta escrito en
Go, lo que permite que se ejecute como un binario independiente sin dependencias
externas.[72], [73]
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Telegraf puede conectarse a una gran variedad de fuentes de datos, aplicaciones o
incluso bases de datos existentes. Ademas, al estar disefiado para ser ligero y de bajo
impacto en el rendimiento del sistema, puede operar sin problemas en dispositivos

como Raspberry Pi o incluso en servidores de mayor capacidad.

Telegraf utiliza un sistema de plugins para extender su funcionalidad. Hay cuatro tipos
principales de plugins:[73]

Plugins de Entrada: Recopilan métricas de protocolos de comunicacion,

servicios y APIs de terceros.

e Plugins de Procesador: Transforman, decoran y filtran métricas antes de

enviarlas.

¢ Plugins de Agregador: Crean métricas agregadas, como promedios y maximos,
a partir de las métricas recopiladas.

e Pluginsde Salida: Envian datos a una variedad de almacenes de datos, servicios
y colas de mensajes, como InfluxDB, Prometheus, Kafka, entre otros.

Telegraf es muy flexible y puede manejar diferentes formatos de datos, como JSON,
CSV vy Graphite. Ademas, incluye buffers de métricas en memoria para mantener la
recopilacion de datos si la base de datos de destino no esta disponible
temporalmente.[73]

3.5.2 Seleccion de la base de datos

Basandose en la comparacion de la tabla Tabla 13, se considera que InfluxDB se
presenta como la mejor opcién. Esta base de datos de series temporales esta
especialmente disefiada para manejar datos que cambian rapidamente y que son
generados en intervalos regulares, lo cual es ideal para el tipo de métricas fisioldgicas
que se recopilan en tiempo real durante la actividad deportiva. InfluxDB permite un
almacenamiento eficiente y una consulta rapida de los datos, facilitando asi el analisis
de tendencias y la identificacion de patrones en el rendimiento de los futbolistas
amateur. [60]
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Su integracion con Telegraf permite la recopilacion automatica de métricas desde
multiples fuentes, simplificando el flujo de datos hacia la base de datos. Ademas,
InfluxDB ofrece capacidades avanzadas de agregacion y analisis temporal, lo que
permite a los entrenadores y profesionales de la salud tomar decisiones informadas
basadas en el estado fisico y rendimiento de los atletas. Por lo tanto, InfluxDB no solo
se adapta a las necesidades del sistema, sino que también optimiza el proceso de

monitoreo y analisis en tiempo real.[60]

3.5.3 Seleccion de la herramienta de visualizacion de datos

Temando en cuenta los pardmetros considerados en la Tabla 14 Grafana se presenta
como la mejor opcidn. Su integracion con Telegraf permite visualizar en tiempo real
los datos recopilados de sensores y dispositivos en un entorno amigable y configurable.
Es reconocido por sus dashboards visualmente atractivos y personalizables, que son
esenciales para el monitoreo de datos fisiologicos, permitiendo la actualizacion en
tiempo real y el establecimiento de alertas para notificar sobre cualquier anomalia.
Ademas, su compatibilidad con multiples fuentes de datos permite combinar métricas
de diferentes origenes, proporcionando una vision integral del rendimiento de los
futbolistas amateur. Por estas razones, Grafana es la opcion ideal para tu sistema de

monitoreo.[63]

3.6 Arquitectura general por etapas

La Figura 13 muestra como el sistema integra varias etapas para el monitoreo continuo
de parametros fisiolégicos, combinando tecnologias de sensores biomédicos el cual se
presenta en la etapa de “Adquisicion”, la comunicacidn inaldmbrica y la visualizacion
en tiempo real, se encuentran en las etapas de “Transmision” y “Procesamiento y

Visualizacion”.

Este esquema garantiza un flujo de datos continuo desde la sensorizacion hasta la
visualizacion, siendo ideal para aplicaciones de monitoreo en salud, deportes y

prevencion de lesiones.
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Figura 13. Esquema General del Sistema.

3.7 Etapa de adquisicion

La Figura 14 muestra el diagrama de conexion de los sensores biomedicos y una placa

ESP32, los elementos principales del diagrama incluyen:

e Placa ESP32: Es un microcontrolador con conectividad WiFi y Bluetooth
integrada, utilizado para recibir y procesar datos de los sensores.

e MAX30100: Un sensor Optico que mide el ritmo cardiaco y la saturacion de
oxigeno en sangre (Sp0O2). Esta conectado mediante lineas para alimentacién

(rojo y negro) y comunicacion 12C (lineas azul y verde para SDA y SCL).

e ADB8232: Un mddulo para medicidn de sefiales ECG (electrocardiografia). Este
sensor tiene conexiones para alimentacion, tierra y salida de sefial analogica

(amarillo), que se conecta a un pin analdgico del ESP32.

e MLX90614: Un sensor de temperatura sin contacto basado en infrarrojos.
Utiliza el protocolo 12C para enviar datos al ESP32, con conexiones similares
al MAX30100 (lineas rojo, negro, azul y verde).

En cuanto a las conexiones de los sensores en el sistema, la alimentacion de todos los
dispositivos se realiza a través de la linea de 5V (cable rojo) y GND (cable negro) del
ESP32, asegurando un suministro de energia constante y estable. Para la
comunicacion, los sensores que operan bajo el protocolo 12C, como el MAX30100 y
el MLX90614, comparten las lineas SCL (cable celeste) y SDA (cable verde),

facilitando una transmision de datos eficiente entre el microcontrolador y los sensores.
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Por otro lado, el sensor AD8232 emplea una linea de sefial analdgica (cable amarillo)
para enviar los datos de las sefiales electromiograficas al ESP32, garantizando una

conexion clara y precisa.
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Figura 14. Diagrama de conexion eléctrica

Para la programacion de la ESP32 se utiliz6 el software Arduino IDE, el codigo se
centra en desarrollar un sistema eficiente para el monitoreo y transmision de datos
fisiologicos en tiempo real. Utilizando sensores avanzados como el MLX90614 para
medir la temperatura corporal, el MAX30100 para la frecuencia cardiaca y la
saturacion de oxigeno en sangre (SpO2), y el AD8232 para registrar sefiales de ECG,
se implementa la l6gica necesaria para adquirir, procesar y enviar estos datos a traves
de MQTT.

La ESP32, configurada como un cliente WiFi, actia como un puente entre los sensores
y el servidor central. El programa también incluye funcionalidades de reconexion
automatica y monitoreo serial para garantizar un funcionamiento confiable y continuo

durante las sesiones de entrenamiento.

El cédigo comienza importando las librerias necesarias como lo son: Wire.h para la
comunicacion 12C, Adafruit_ MLX90614.h para el sensor de temperatura
MLX90614, MAX30100 PulseOximeter.h para el oximetro MAX30100, WiFi.h
para la conexion WiFi, y PubSubClient.h para la comunicacion MQTT. Luego, se
definen los pines utilizados para la comunicacion 12C y la lectura del sensor de
electrocardiografia AD8232.
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También se crearon instancias para los sensores MLX90614 y MAX30100, ademas de
inicializar las variables de temporizacion. Estas variables controlan la frecuencia con
la que se leen y envian los datos de cada sensor. También se establecen intervalos de

tiempo especificos para las lecturas de temperatura, frecuencia cardiaca, y ECG.

Se definen las credenciales de la red WiFi (SSID y contrasefia) y la direccion IP del
servidor MQTT. Después, se configura un cliente MQTT utilizando la biblioteca
PubSubClient. En la funcion setupWiFi, el dispositivo se conecta a la red WiFi,
imprimiendo mensajes en el monitor serial para informar el estado de la conexion. La
funcién reconnect asegura que el cliente MQTT se mantenga conectado, intentando

reconectarse si la conexién se pierde.

En la funcion setup, se inicializa la comunicacion 12C con los pines configurados. Los
sensores MLX90614 y MAX30100 se inicializan, verificando que funcionen
correctamente; de lo contrario, se imprime un mensaje de error y el programa se
detiene. Ademas, se configura el pin del AD8232 como entrada para leer las sefiales
de ECG.

Para la lectura y la publicacion de los datos se usa la funcién loop, donde cada sensor

tiene su intervalo de tiempo especifico para realizar mediciones:

e MLX90614: La temperatura de la piel se mide y ajusta a temperatura corporal
utilizando una férmula lineal. Los datos se publican en el topico
signos/vitales/temperatura_corporal del servidor MQTT, ademas de

imprimirse en el monitor serial.

e MAX30100: Se actualiza continuamente para detectar latidos. Cada segundo,
los valores de frecuencia cardiaca y saturacién de oxigeno (SpO2) se leeny se
publican en el topico signos/vitales/cardiaco. También se imprimen en el

monitor serial.

e ADB8232: Cada 0.5 segundos, se lee el valor analdgico del ECG y se publica en

el tépico signos/vitales/ecg. Este dato también se muestra en el monitor serial.

Para un correcto funcionamiento del cédigo, este asegura que la conexion con el

servidor MQTT esté activa en todo momento. Si la conexion se pierde, la funcion
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reconnect intenta restablecerla. Esto permite que los datos se envien de manera
continua sin interrupciones. Cada sensor publica sus datos en un formato JSON, que
incluye los valores especificos como temperatura corporal, frecuencia cardiaca, SpO2,
y ECG. Este formato permite que los datos sean procesados facilmente por sistemas
externos como Grafana para visualizacion en tiempo real, todo el proceso mencionado

se describe en la Figura 15.

INICIO
MOSTAR ERROR Y

INICIAR ——p| [ECTURK CONTINUAR

SENSORES:

EJECUCION

-MLX90614
-MAX30100
-AD8832 <
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¢INICIALIZACION
EXITOSA?
v PUBLCIAR DATOS EN
MOSTRAR ERROR Y MQTT Y SERIAL

TEMPERATURA
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SISTEMA
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CONECTAR A MAX30100
LARED WIFI
ACTUALIZACION MOSTAR ERROR Y
VALIDA —p(NO] CONTINUAR
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DATOS EN MQTT Y
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DATOS EN MQTT Y
SERIAL

Figura 15. Flujograma del proceso de cédigo Arduino

Como prueba de funcionamiento se utilizo el serial que nos provee el software Arduino
IDE, en el cual nos muestra los siguientes datos sensorizados. Como podemos ver en
la Figura 16, lo primero que nos muestra al iniciar la adquisicion de los datos la
conexiones a la red, seguido de la inicializacion de los dos sensores que utilizan 12C,

después indica la conexidn con el servidor:
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Conectando a CHRIS GALL

WiFi conectado.

IP: 152.168.45.163

Inicializando MLX90614...

MLX90614 inicializado correctamente.
Inicializando MAX30100. ..

MAX30100 inicializado correctamente.

Conectando al servidor MOTT...Conectado.

Figura 16. Prueba de conexiones del codigo Arduino.

Una vez verificado que se realizaron todas las conexiones pertinentes, el sistema
procede a imprimir los datos adquiridos en el serial de Arduino IDE y estos parametros
son los que se enviaran mediante el bocker MQTT hacia el servidor, como se observa

en la Figura 17.

iLatido detectado!
Cardiaca: 75.88 BPM, SpO2: 96.00

iLatido detectado!
Temperatura Corporal: 35.68

Frecuencia Cardiaca: 46.79 BEM, Sp0O2: 96.00

Cardiaca: 46.79 BPM, Sp0O2: 96.00

Temperatura Corporal: 35.70

Figura 17. Adquisicién de los datos, codigo de Arduino.

3.8 Etapa de transmision

En esta etapa como se puede observar en la Figura 20 la ESP32 actGa como un
publicador que recoge datos de sensores (como temperatura, frecuencia cardiaca,
SPO2 vy sefiales EMG) y los envia a traves del protocolo MQTT a un broker
configurado en la Raspberry Pi a través de la red WiFi. La Raspberry Pi, ademas de
usar el broker MQTT, almacena los datos recibidos en la base datos (InfluxDB) y los
visualiza mediante Grafana, ofreciendo paneles interactivos accesibles desde

dispositivos como computadoras o teléfonos.

Para el desarrollo de esta etapa, se instald la versién mas estable del Sistema Operativo

Linux (24.02) en nuestra Raspberry Pi, una vez verificado que el sistema funcione
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correctamente, se procedié a instalar y configurar el servicio Mosquitto como el
broker MQTT principal para recibir y gestionar los datos enviados desde los sensores
conectados a una ESP32. La configuracion incluyé la edicion del archivo
mosquitto.conf para habilitar el soporte de conexiones remotas, definir el puerto de
escucha (1883) y habilitar la persistencia de mensajes. Finalmente, se verifico la
conectividad mediante herramientas como: mosquitto_sub -h 192.168.45.199 -t
"'signos/vitales/#'*, asegurando que los mensajes se publicaran y suscribieran
correctamente, como muestra del funcionamiento se puede ver en la Figura 18, que los
mismos datos que se imprimieron en el serial de Arduino IDE, llegan hacia el servidor

de Linux, con la herramienta de mosquitto_sub.

Figura 18. Prueba de Funcionamiento del servidor (herramienta mosquitto_sub).

3.9 Etapa de procesamiento y visualizacion

Los datos transmitidos llegan a una Raspberry Pi que actia como servidor y receptor.
Aqui se procesan los datos con ayude Telegraf, que después se almacenaran en Influx
BD para después mediante el broker MQTT estos datos se visualizan en tiempo real
utilizando la plataforma Grafana, que permite monitorear y analizar la informacion en
un formato visual mucho mas clara. EI uso de un broker MQTT facilita la
comunicacion de los datos que envia el prototipo en tiempo real entre los sensores y la

plataforma de visualizacion como lo es Grafana.

Para el almacenamiento de los datos, se utilizé InfluxDB, una base de datos de series
temporales que permite registrar los valores de temperatura corporal, frecuencia

cardiaca, saturacion de oxigeno (SpO2) y sefiales ECG.

Lo primero que se hizo es instalar InfluxDB, con los comandos:
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sudo apt-get update

sudo apt-get install influxdb

Después se procedio a iniciar el servicio, con los comandos:

sudo systemctl start influxdb

sudo systemctl enable influxdb

Se ingresa a influx DB, con el comando influx.

Para crear la base de datos llamada signos vitales se usé el comando:

CREATE DATABASE signos_vitales;

Ademas, se verific que la base de datos se cred correctamente con el comando:
SHOW DATABASES;

Telegraf se utilizé como un puente entre el broker MQTT y la base de datos InfluxDB.
Se configur6 el archivo telegraf.conf, ubicado en el directorio
letc/telegraf/Telegraf.conf, como se evidencia en la Figura 19, con la finalidad de

incluir el plugin mgtt_consumer, el cual suscribe los topicos MQTT a utilizar.

Figura 19. Configuracion del archivo de Telegraf
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Asimismo, se habilité el plugin influxdb como salida para enviar los datos procesados
a la base de datos signos_vitales. Este paso fue clave para garantizar un flujo continuo

de datos desde los sensores hasta el almacenamiento.

D000000020020000¢00

§ SMQTT

InfluxDB

m Grafana

Figura 20. Etapa de Transmision Procesamiento y Visualizacion.

Para la visualizacion de los datos, se configur6 Grafana como una interfaz de
monitoreo en tiempo real. La instalacion de Grafana se realiz6 en el servidor de la
Raspberry Pi utilizando los repositorios oficiales de la herramienta. Esto permitio
obtener la version mas reciente compatible con la arquitectura y sistema operativo del
dispositivo. Tras la instalacion, se habilitd y se inici6 el servicio mediante comandos
del sistema, asegurando que Grafana estuviera activo y disponible en la direccion IP

del servidor a través del puerto predeterminado 3000, como se muestra en la.
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ro  192.168.250.199:3000

Welcome to Grafana

o

The steps below will D E AND DASHBOARDS

AR Grafana fundamentals

finish setting up your

Grafana installation. Set up and understand Grafana if you have no prior
experience. This tutorial guides you through the entire process
and covers the "Data source” and "Dashbeards” steps to the
right.

Add your first data source

Learn how in the docs &

Figura 21. Pagina principal de Grafana

Una vez que Grafana estuvo operativo, se accedio a la interfaz web para configurar
InfluxDB como la fuente de datos principal. Esto implicé proporcionar la direccién
del servidor InfluxDB, el puerto 8086, el nombre de la base de datos signos_vitales y

las credenciales de usuario creadas durante la configuracion de InfluxDB.

InfluxDB Details

() Database Access
not deny access to other databj
INIT 16
Query language

To support data isolation and security, make sure appropriate permissions ard

Database signos_vitales
User admin
Password

HTTP Method

Min time Interval

Max series

Delete Save & test

Figura 22. Configuracion de la fuente de Grafana.

En la seccion de dashboard, se crearon varios para cada sefial medida, para esto se
aflade un “Visualization”, y dentro de este se debe escoger el estilo con el que se a
presentar los datos, ademas se debe escoger como Data Source a influxdb, para
FROM se usa mqtt_consumer, en la seccion de SELECT escogemos el dato que se
va a mostrar, todos los demas campos se pueden dejar por default, como se puede

observar en la Configuracion de muestra de datos. .
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¢ @ 2025-01-13 14:53:2

Figura 23. Configuracion de muestra de datos.

Una vez conectada la fuente de datos en este caso de cada signo vital, se verificd
poniendo en funcionamiento todo el prototipo asegurando asi que los datos ingresados

en InfluxDB fueran accesibles desde Grafana, como se evidencia en la Figura 24.

Figura 24. Interfaz de Grafana

Ademas, para la mejor visualizacion de las sefiales electromiogréficas, se opto por el
uso de node-red para graficar estas sefiales, debido a que el tiempo en el que se
actualiza Grafana es de 5 segundo, mientras que node-red los actualiza en el orden en
el que llegan. Como lo muestra la Figura 25, en Node-RED se configur6 un flujo para
procesar y visualizar datos, el flujo incluye un nodo MQTT que recibe los datos
enviados desde la ESP32, un nodo function para procesar y filtrar los valores de la
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sefial EMG, y un nodo gauge o grafico para mostrar los resultados en tiempo real en

el dashboard de Node-RED.

signos/vitales/ecg_pin-

PIERNA DERECHA
function 1

debug 1

signos/vitales/ecg_pin2

PIERNA IZQUIERDA
function 2

d‘ebug2|

Figura 25. Configuracion de node-red.

Para acceder a las graficas de la visualizacion de las sefiales electromiogréficas, se
agrego un cuadro dentro de la interfaz de Grafana, como se puede observar en la Figura
26 con el link al cual se puede acceder a la interfaz de node-red donde se puede
visualizar como se grafican las sefiales EMG en tiempo real, y ver la variacion del

potencial muscular que tiene cada pierna.

PARA VIZUALIZAR DE MEJOR
MANERA LAS SENALES EMG

Figura 26. Link de accesos a node-red.

El link: http://192.168.250.199:1880/ui/#!/0?socketid=iDi55IRUxnOqyLmtAAAB

nos lleva a la interfaz final de las sefiales electromiograficas, como se evidencia en la
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http://192.168.250.199:1880/ui/#!/0?socketid=iDj55IRUxnOqyLmtAAAB

PIERNA DERECHA

PIERMA IZQUIERDA

Figura 27. Interfaz de Node-red.

Para la visualizacion de los datos en la interfaz de Grafana, se tiene varias secciones
que corresponden a cada uno de los signos vitales que se monitorea como se evidencia
en las Figura 28 que corresponde a las Sefiales electromiograficas, esta seccion nos
muestra dos formatos, la visualizacion numérica que se encuentra al lado izquierdo
para cada pierna y el formato de graficas de linea al lado derecho de cada datos

numérico este encargado de mostrar el historial te estas sefiales.

SENALES EMG PIERNA DERE... !  SENALES EMG PIERDA DERE... SENALES EMG PIERNA2 SENAL EMG PIERNA 2

SENALES EMG PIERNA DERECHA

3296 :

Figura 28. Interfaz Grafana Sefiales electromiograficas.

La Figura 29 se muestra una visualizacién de la temperatura corporal, que se representa
de dos maneras, la primera que es un indicador numérico para indicar el dato que actual
que se registra y A la derecha, hay un grafico de linea que registra la evolucion de la

temperatura a lo largo del tiempo, indicando las variaciones que han pasado.
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TEMPERATURA CORPORAL (© TABLA DE DATOS "TEMPERATURA COPORAL"

5.5
as
0 :00 07/04 00:00 01/05 00:00 /08 00:00 01/07 00:00
[ ]

Figura 29. Interfaz Grafana seccién temperatura corporal.

La Figura 30 esta dedicada a la seccion de los datos de saturacion de oxigeno (Sp0O2),
la primera grafica (lado izquierdo) indica el valor actia mientras que el segundo

grafico (lado derecho) muestra el historial temporal.

SATURACION DE OXIGENO (SP02) TABLA DE DATOS "SPO2"

93

Figura 30. Interfaz Grafana seccion saturacion de oxigeno.

-SSP e g S 6 b e— oy S S s——

- maglt_c

Por Gltimo, la Figura 31 representa la frecuencia cardiaca, e igual que las demas
secciones se al lado derecho de presenta un grafico que representa el valor numérico
actual, mientras que el lado derecho presenta la grafica de las tendencias de la variacion

que tiene este dato.

FRECUENCIA CARDIACA (O TABLA DE DATOS "FRECUENCIA CARDIACA"

91.1

Figura 31. Interfaz Grafana seccion frecuencia cardiaca.

== mqll_consumer.mean

3.10 Balance de cargas del sistema electronico

Para calcular el balance de cargas del sistema y la duracién estimada de la bateria LiPo

3.7V 1000mAh, se necesita conocer el consumo energético de cada uno de los
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componentes utilizados, la ESP32, los sensores MAX30100, MLX90614, AD8232, y
el mddulo de carga TP4056. En la Tabla 18, se puede observar los consumos que tienen

cada uno de estos elementos.

Tabla 18. Consumo de cada componente del sistema.

Componente Consumo
ESP32 160 mA
Sensor MAX30100 1mA
Sensor MLX90614 5mA
Sensor AD8232 170 pA (0.17 mA)
M@ddulo de carga TP4056 50 YA (0.05 mA)

Con base en los datos de la Tabla 18, el consumo total del sistema seria:
Consumo Total = 160 mA+ 1mA+5mA+ 0.17 mA + 0.05 m4
Consumo Total = 166.22 mA

Calculo de la duracién de la bateria:

Capacidad de labateria (mAh)
Consumo total del sistema (mA)

Duracién de la bateria =

1500 mAh

Duracién de la bateria = 166.22mA

Duracion de la bateria = 9.02 horas
3.11 Construccion del prototipo
Para la construccion del prototipo del sistema, como se muestra en la Figura 32 se
realizd una distribucion estratégica de los sensores y componentes, utilizando cables

que permite una integracion eficiente en la indumentaria deportiva, y evitando que el

jugador sienta incomodidad al momento de usar el prototipo.
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Figura 32. Ubicacion de los elementos.

Para las conexiones, se utilizo cables que estan ubicados entre las costuras interiores
de una franja de tela que se podra adherir a la indumentaria con la ayuda de cinta
velcro, como se puede observar en la Figura 33. Este tipo de cables proporciona la
flexibilidad necesaria para adaptarse al movimiento del deportista, al tiempo que
asegura una transmisién estable de las sefiales, mientras que la franja de tela funciona
como un método extraible de prototipo para la limpieza de la indumentaria, en este
caso se realizaron 4 lineas, las cuales son 2 para la alimentacion de todo el sistema (V+
y GND) y 2 lineas de costura para la comunicacion 12C. Una vez finalizada la creacion
de la franja de tela que porta los cables, se realizaron pruebas de continuidad eléctrica
para garantizar la funcionalidad de las conexiones y evitar problemas de transmision

de datos.

Figura 33. Franja para cables.

Los sensores MAX30100 y MLX90614 fueron ubicados en la manga derecha de la
camiseta deportiva, con ayuda de tela que funcionard como una manga, para apretar

los sensores con la mufieca, como se puede visualizar en la Figura 34.
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El sensor MAX30100, encargado de medir la frecuencia cardiaca y la saturacion de
oxigeno (Sp02), se colocd en una posicion donde tenga un buen contacto con la piel,
como el brazo o mufieca, asegurando mediciones precisas. El sensor MLX90614,
utilizado para medir la temperatura corporal, fue posicionado junto al sensor
MAX30100, ya que esta zona permite obtener valores méas representativos de la
temperatura central del cuerpo. Las conexiones de estos sensores hacia la ESP32 se
realizaron utilizando cables, un material flexible que facilita la transmision eléctrica

sin interferir con la movilidad del deportista.

Figura 34. Manga para los sensores.

Por su parte, el sensor AD8832, que mide las sefiales electromiograficas (EMG), fue
ubicado en la parte baja de la espalda, en una tela parecida a la manga de los sensores
de la mufieca, como lo muestra la Figura 35. Esta posicién reduce el ruido producido

por el movimiento y permite capturar con precision las sefiales musculares.

J—

Figura 35. Tela portable de componentes.
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Los electrodos del AD8832 se introdujeron a unos ductos de tela que sirven para portar
los cables de estos, que al igual que la franja de cables, pero con solo un ducto, como
se muestra la Figura 36, lo que permite monitorear los musculos principales durante el
ejercicio. La costura de los electrodos fue realizada con precision para asegurar un

contacto constante con la piel sin comprometer la comodidad del deportista.

Figura 36. Ducto porta cables de los electrodos.

La ESP32, actuando como el nodo de comunicacion del sistema, fue colocada junto
los sensores AD8832 en la parte baja de la espalda, como muestra la Figura 35. Esta
posicion es estratégica, ya que facilita la conexion de todos los sensores, reduciendo
la longitud de las conexiones y evitando interferencias o dafios en los cables. Junto a
la ESP32, se integro el modulo de carga TP4056, encargado de recargar la bateria de
litio que alimenta todo el sistema. La distribucion cuidadosa de los sensores y el uso
de materiales adecuados permitieron desarrollar un sistema integrado como se puede
observar en la Figura 37 que recopila en tiempo real datos de frecuencia cardiaca,
temperatura corporal, SpO2 y sefiales electromiograficas, sin interferir con el

rendimiento del deportista.
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Figura 37. Prototipo Final (Parte Superior).

3.11.1 Pruebas de funcionamiento

Finalmente, se realizaron pruebas del prototipo en situaciones de reposo y actividad

fisica para evaluar la comodidad, eficiencia y precision de las mediciones obtenidas.

Estas pruebas exhaustivas del prototipo en diferentes contextos, tanto en reposo como
durante la actividad fisica, se las llevaron a cabo con el objetivo de evaluar su

comodidad, eficiencia y precision en las mediciones obtenidas.

Estas pruebas permitieron analizar el rendimiento del sistema en condiciones reales y

determinar su capacidad para adaptarse a las necesidades de los usuarios.

Para las pruebas en condiciones de actividad fisica, el prototipo fue colocado en dos
de los jugadores del equipo “Schalke 04”, los cuales fueron escogidos al azar,
denominandolos jugador 1 y jugador 2. A fin de no interferir con el entrenamiento
regular del equipo, estas pruebas se realizaron al término de la sesion de
entrenamiento, utilizando Gnicamente a un jugador como sujeto de prueba, como se

evidencia en la Figura 38, Figura 39, Figura 40 y Figura 41.
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Estas mediciones corresponden a los dias 6 y 7 de enero del afio 2025. Esto garantizd
que las mediciones se obtuvieran de manera controlada y sin interrupciones en la

dinamica del equipo.

. .
. .
o
)
b o ¥
1 < 1 - -
T .

Figura 39. Uso del prototipo jugador 1.

74



Figura 40. Jugador 2 usando el prototipo.

i

&

Figura 41. Uso del prototipo jugador 2.

Con base en las mediciones realizadas, se verificO que no se presentaran errores
durante la transmision y el almacenamiento en tiempo real de los valores
monitoreados. Los resultados obtenidos se detallan en la Tabla 19 y Tabla 21 las cuales
muestran los datos registrados durante la actividad fisica, y en la Tabla 20 y Tabla 22
que contienen los valores capturados en periodos de reposo, para ambos jugadores

estos datos fueron extraidos de la base de datos InfluxDB, con ayuda del comando:

SELECT *frecuencia_cardiaca', ''spo2', "“temperatura_corporal™ FROM

""'mqtt_consumer”
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Con este comando se extraen solo los registros de la base de datos que son necesarios
obtener para el analisis de los resultados, como lo son la frecuencia cardiaca,
saturacion de oxigeno y la temperatura corporal, esto se evidencia en la Figura 42,
Figura 43, Figura 44 y Figura 45. Es importante sefialar que el prototipo realiza la toma
de datos en intervalos de 5 segundos, lo que asegura un monitoreo constante y preciso.
Este proceso permitio validar la eficacia del sistema en ambas condiciones,

garantizando la integridad de la informacién registrada para su analisis posterior.

Tabla 19. Datos registrados del prototipo de los signos vitales durante la actividad
deportiva jugador 1.

Fecha Frecuencia SPO2 (%) Temperatura

Cardiaca (BPM) Corporal (°C)
2025-01-06 18:47:22 120,52 94 36,6
2025-01-06 18:47:17 121,38 94 36,61
2025-01-06 18:47:12 130,56 94 36,6
2025-01-06 18:47:08 125,58 94 36,59
2025-01-06 18:47:02 128,2 94 36,58
2025-01-06 18:47:01 132,32 93 36,57
2025-01-06 18:46:52 120,4 95 36,58
2025-01-06 18:46:47 132,5 96 36,58
2025-01-06 18:46:42 130,48 95 36,57
2025-01-06 18:46:37 131,38 94 36,56
2025-01-06 18:46:32 128,82 94 36,57
2025-01-06 18:46:27 135,54 94 36,56
2025-01-06 18:46:22 130,22 94 36,57
2025-01-06 18:46:17 129,84 94 36,58
2025-01-06 18:46:12 127,68 94 36,57
2025-01-06 18:46:07 120,3 94 36,56

1737340944903984006 127.68 94
1737340944874214953 129.84 94
1737340944863936755 130.22 94
1737340944854433719 135.54 94
1737340944844093373 128.82 94
1737340944831934281 131.38 94
1737340944822524366 130.48 95
1737340944802543691 132.5 96
1737340944788442889 120.4 95
1737340944776892433 132.32 93
17373409447640368%6 128.2 94
1737340944749516661 125.58 94
1737340944739773363 130.56 94
1737340944724163520 121.38 94

Figura 42. Datos registrados por el prototipo durante la actividad deportiva jugador
1.
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Tabla 20. Datos registrados del prototipo de los signos vitales en reposos jugador 1.

Tiempo Frecuencia SPO2 (%) Temperatura
Cardiaca (BPM) Corporal (°C)
2025-01-06 22:14:57 80,05 96 36,48
2025-01-06 22:14:56 81,05 95 36,88
2025-01-06 22:14:55 82,03 96 36,88
2025-01-06 22:14:54 81,15 96 36,89
2025-01-06 22:14:53 126,82 96 36,89
2025-01-06 22:14:52 126,82 96 36,89
2025-01-06 22:14:51 95,29 96 36,89
2025-01-06 22:14:50 96,64 96 36,89
2025-01-06 22:14:49 94,79 96 36,89
2025-01-06 22:14:48 93,12 96 36,92
2025-01-06 22:14:47 94,39 96 36,92
2025-01-06 22:14:46 86,1 96 36,93
2025-01-06 22:14:45 89,35 96 36,94
2025-01-06 22:14:44 83,3 96 36,96
2025-01-06 22:14:43 93,99 94 36,98
2025-01-06 22:14:42 83,98 94 37

1737341199057494806 .98
1737341199043188151 93.99
1737341195033347206 B83.3
1737341199022833686 B89.35
1737341195012431984 86.1
17373411980994524949 94.39
17373411980981823082 93.12
1737341198967706925 94.79
1737341198957604075 96.64
1737341198948275083 95.29
1737341198932107371 126.82
1737341198917348709 126.82
1737341198907333680 B81.15
1737341198897794550 82.03
1737341198885023137 81.05
1737341198875858030 80.05

Figura 43. Datos registrados por el prototipo durante reposo jugador 1.
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Tabla 21. Datos registrados del prototipo de los signos vitales durante la actividad

deportiva jugador 2.

Tiempo Frecuencia SPO2 (%) Temperatura
Cardiaca Corporal (°C)
(BPM)

2025-01-07 16:37:22 135,32 96 36,9
2025-01-07 16:37:17 120,3 95 37,2
2025-01-07 16:37:12 135,56 96 36,4
2025-01-07 16:37:08 126,58 93 37,4
2025-01-07 16:37:02 145,59 92 36,8
2025-01-07 16:37:01 112,67 94 35,7
2025-01-07 16:36:52 134,59 95 36,5
2025-01-07 16:36:47 140,46 97 36,8
2025-01-07 16:36:42 135,67 96 37,2
2025-01-07 16:36:37 138,32 96 37,5
2025-01-07 16:36:32 115,54 95 36,7
2025-01-07 16:36:27 148,33 93 37,5
2025-01-07 16:36:22 123,38 92 36,7
2025-01-07 16:46:17 143,34 96 36,8
2025-01-07 16:36:12 130,38 95 36,7
2025-01-07 16:36:07 124,43 94 36,6

1737341376500918704

.6
1737341376484952006 130.38 95 367
L737341376474712128 143.34 96 36.8
L737341376464545410 123.38 92 367
L737341376452284417 148.33 93 3T =8
L737341376440184150 115.54 95 36.7
1737341376422240222 138.32 96 2T =5
L737341376410710756 135.67 96 T =8
L737341376400369609 140.46 97 36.8
L737341376388809201 134.59 95 36.5
L737341376374065486 112.67 94 35.7
L737341376364271605 145.59 92 36.8
L737341376335363234 126.58 93 37.4
L737341376325500137 135.56 96 36.4
1737341376315732661 120.3 95 & &

o

6.4

Figura 44. Datos registrados por el prototipo durante la actividad deportiva jugador 2.
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Tabla 22. Datos registrados del prototipo de los signos vitales en reposos jugador 2.

Tiempo Frecuencia SPO2 (%) Temperatura

Cardiaca (BPM) Corporal (°C)
2025-01-07 17:47:22 85,53 96 36,5
2025-01-07 17:47:17 88,54 95 36,8
2025-01-07 17:47:12 89,24 96 36,8
2025-01-07 17:47:08 85,65 94 37,2
2025-01-07 17:47:02 96,32 94 36,9
2025-01-07 17:47:01 97,24 94 37,9
2025-01-07 17:46:52 89,67 95 36,9
2025-01-07 17:46:47 89,97 96 36,6
2025-01-07 17:46:42 89,65 95 36,5
2025-01-07 17:46:37 94,43 94 37,2
2025-01-07 17:46:32 87,12 93 36,2
2025-01-07 17:46:27 87,34 92 37,3
2025-01-07 17:46:22 89,32 96 37,94
2025-01-07 17:46:17 87,21 95 37,3
2025-01-07 17:46:12 91,12 95 36,8
2025-01-07 17:46:07 85,8 94 36,5

1737341559065431002

-5
1737341559051955617 91.12 95 36.8
1737341559035165821 87.21 95 37.3
1737341559021178025 89.32 96 37.94
1737341559009040311 87.34 92 37.3
1737341558998424514 87.12 93 EE-2
17373415585985624492 94.43 94 37.2
1737341558972013284 89.65 95 36.5
1737341558953349781 88.97 96 36.6
17373415585943128440 89.67 95 36.9
1737341558931569984 97.24 94 37.9
173734155891729057% 56.32 94 36.9
1737341558907382782 85.65 94 37.2
1737341558892762243 89.24 96 36.8
1737341558882452834 88.54 95 36.8

-5

Figura 45. Datos registrados por el prototipo durante reposo deportiva jugador 2.

3.12 Resultados

3.12.1 Mediciones en reposo

Una vez que se concluyd con el proceso de las pruebas de funcionamiento del
prototipo, tanto el almacenamiento y la visualizacion de la informacion, se procede a

verificar la precision y porcentajes de errores, tomando como referencia equipos
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utilizados comunmente para medir los valores de temperatura corporal, frecuencia

cardiaca y SPO2, como se evidencia en la Figura 46 y la Figura 47.

Figura 46. Toma de datos - equipo médico para temperatura corporal (reposo)

jugador 1y jugador 2.

Figura 47. Toma de datos - equipo médico para frecuencia cardiaca y spo2 (reposo)
jugador 1y jugador 2.

En la Tabla 23 y Tabla 24 muestran las mediciones presentadas fueron obtenidas con
un intervalo de captura de datos cada 5 segundos para ambos jugadores. Estas

mediciones se realizaron durante un periodo en el que los jugadores permanecieron en
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reposo absoluto, asegurando asi que los datos reflejaran Unicamente las condiciones

basales de los sujetos, sin influencias externas derivadas de actividad fisica o estrés.

Tabla 23. Datos de equipos médicos profesionales durante el reposo jugador 1.

Tiempo Frecuencia SPO2 (%) Temperatura

Cardiaca (BPM) Corporal (°C)
2025-01-06 22:14:57 85 92 36,1
2025-01-06 22:14:56 84 92 36,2
2025-01-06 22:14:55 83 93 36,4
2025-01-06 22:14:54 82 93 36,3
2025-01-06 22:14:53 85 93 36,4
2025-01-06 22:14:52 86 93 36,3
2025-01-06 22:14:51 85 93 36,6
2025-01-06 22:14:50 83 92 36,2
2025-01-06 22:14:49 84 92 36,5
2025-01-06 22:14:48 85 92 36,6
2025-01-06 22:14:47 85 92 36,2
2025-01-06 22:14:46 83 93 36,7
2025-01-06 22:14:45 82 93 36,4
2025-01-06 22:14:44 98 93 36,2
2025-01-06 22:14:43 96 93 36,3
2025-01-06 22:14:42 96 93 36,6

Tabla 24. Datos de equipos médicos profesionales durante el reposo jugador 2.

Tiempo Frecuencia SPO2 (%) Temperatura

Cardiaca (BPM) Corporal (°C)
2025-01-07 17:47:22 86 95 37,1
2025-01-07 17:47:17 85 93 37,2
2025-01-07 17:47:12 88 96 37,4
2025-01-07 17:47:08 89 97 37,3
2025-01-07 17:47:02 92 98 36,3
2025-01-07 17:47:01 95 95 36,2
2025-01-07 17:46:52 90 95 36,5
2025-01-07 17:46:47 92 93 36,4
2025-01-07 17:46:42 86 94 36,6
2025-01-07 17:46:37 87 90 36,8
2025-01-07 17:46:32 89 93 36,9
2025-01-07 17:46:27 91 96 37,1
2025-01-07 17:46:22 93 94 37,3
2025-01-07 17:46:17 90 94 36,5
2025-01-07 17:46:12 97 95 36,4
2025-01-07 17:46:07 98 96 36,8
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3.12.2 Mediciones durante el entrenamiento

Figura 48. Toma de datos - equipo médico para frecuencia cardiaca y spo2
(Actividad fisica).

La Figura 48 evidencia la toma de datos durante la actividad fisica, debido a que los
equipos médicos utilizados para las mediciones no se pueden utilizar durante la
ejecucion de un ejercicio, se opto por realizar la medicion después que el jugador
termine de realizar una repeticion del ejercicio, lo que podria influir en la variacion de

los datos, mismos que se presentan en la Tabla 25 y Tabla 26.

Tabla 25. Datos equipos médicos profesionales durante la actividad fisica jugador 1.

Tiempo Frecuencia SPO2 (%) Temperatura

Cardiaca (BPM) Corporal (°C)
2025-01-06 18:47:22 116 93 36,5
2025-01-06 18:47:17 117 92 36,4
2025-01-06 18:47:12 117 92 36,2
2025-01-06 18:47:08 115 93 36,4
2025-01-06 18:47:02 117 93 36,5
2025-01-06 18:47:01 118 93 36,3
2025-01-06 18:46:52 115 94 36,5
2025-01-06 18:46:47 90 95 36,4
2025-01-06 18:46:42 86 96 36,5
2025-01-06 18:46:37 92 94 36,5
2025-01-06 18:46:32 117 93 36,2
2025-01-06 18:46:27 116 93 36,4
2025-01-06 18:46:22 118 93 36,3
2025-01-06 18:46:17 89 95 36,5
2025-01-06 18:46:12 120 95 36,2
2025-01-06 18:46:07 121 95 36,4
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Tabla 26. Datos equipos médicos profesionales durante la actividad fisica jugador 2.

Tiempo Frecuencia SPO2 (%) Temperatura

Cardiaca (BPM) Corporal (°C)
2025-01-07 16:37:22 120 92 36,8
2025-01-07 16:37:17 119 95 36,6
2025-01-07 16:37:12 118 97 36,6
2025-01-07 16:37:08 125 96 36,8
2025-01-07 16:37:02 127 94 37,3
2025-01-07 16:37:01 129 94 36,7
2025-01-07 16:36:52 116 97 36,3
2025-01-07 16:36:47 99 96 36,7
2025-01-07 16:36:42 110 93 36,9
2025-01-07 16:36:37 120 95 36,5
2025-01-07 16:36:32 125 92 36,3
2025-01-07 16:36:27 129 94 36,6
2025-01-07 16:36:22 115 98 36,9
2025-01-07 16:46:17 124 97 36,6
2025-01-07 16:36:12 127 96 36,4
2025-01-07 16:36:07 119 95 36,8

Para llevar a cabo el analisis de los datos recopilados, se considerd el calculo de errores
en mediciones directas, un procedimiento esencial para estimar las posibles
inexactitudes presentes en las mediciones experimentales. Este calculo se basa en la
aplicacion de métodos estadisticos que permiten identificar y cuantificar las

desviaciones de las mediciones respecto a sus valores reales o esperados.

El anélisis se fundamenta en dos conceptos clave: el error absoluto y el error relativo.
El error absoluto mide la diferencia directa entre el valor medido y el valor verdadero
(medidos con equipos médicos), proporcionando una magnitud clara de la inexactitud
en unidades fisicas. Por su parte, el error relativo expresa esta diferencia en términos
porcentuales, permitiendo evaluar la precision de las mediciones en relacion con el
valor medido. Este enfoque integral es crucial para validar la calidad de los datos
experimentales y garantizar que los resultados obtenidos sean fiables y representativos

de las condiciones evaluadas.

Error Absoluto (e): Se define como la diferencia entre el valor verdadero Xo y el
valor medido x. Su valor puede ser positivo 0 negativo, pero generalmente |e| << X.

Matematicamente se tiene la siguiente formula:[74]

e = Xo-x 3)
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Donde, Xo representa el valor medido por el disipativo médico y X representa

el valor medido del prototipo.

Error relativo (E): Se define como el cociente entre el valor absoluto del error
absoluto |e|, el valor verdadero x, esto se multiplica por 100 para obtener el porcentaje
de error, es decir:[74]

le]

E =L+ 100 “)
X

3.12.3 Analisis de los resultados de los signos vitales
a. Temperatura corporal
e Temperatura corporal durante el entrenamiento

Tomando en cuenta los datos mostrados en la Tabla 27 podemos decir que el sensor
MLX90614 encargado de medir la temperatura corporal durante un entrenamiento o
actividad fisica presenta un error del 0.52% en comparacion con un termometro digital,
debido al movimiento que presenta el sensor en el entrenamiento no se pueden obtener
mejores mediciones, entonces se obtuvo que se presenta un error absoluto del 0.19 °C,
con una precision del 99.47 %.

Tabla 27. Temperatura corporal durante la actividad deportiva jugador 1.

N° | Termdémetro (°C) | Prototipo (°C) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 36,5 36,6 0,1 0,27322404
2 36,4 36,61 0,21 0,57361377
3 36,2 36,6 0,4 1,09289617
4 36,4 36,59 0,19 0,51926756
5 36,5 36,58 0,08 0,21869874
6 36,3 36,57 0,27 0,73831009
7 36,5 36,58 0,08 0,21869874
8 36,4 36,58 0,18 0,49207217
9 36,5 36,57 0,07 0,19141373
10 36,5 36,56 0,06 0,16411379
11 36,2 36,57 0,37 1,01175827
12 36,4 36,56 0,16 0,43763676
13 36,3 36,57 0,27 0,73831009
14 36,5 36,58 0,08 0,21869874
15 36,2 36,57 0,37 1,01175827
16 36,4 36,56 0,16 0,43763676
0,190625 0,52113173
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Para el jugador 2 los datos mostrados en la Tabla 28, se puede decir que el sensor de
temperatura corporal durante un entrenamiento o actividad fisica presenta un error del
1,15% en comparacion con un termdémetro digital, entonces se obtuvo que se presenta

un error absoluto del 0.42 °C, con una precision del 98.85 %.

Tabla 28. Temperatura corporal durante la actividad deportiva jugador 2.

N° | Termoémetro (°C) | Prototipo (°C) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 36,8 36,9 0,1 0,27100271
2 36,6 37,2 0,6 1,61290323
3 36,6 36,4 0,2 0,54945055
4 36,8 374 0,6 1,60427807
5 37,3 36,8 0,5 1,35869565
6 36,7 35,7 1 2,80112045
7 36,3 36,5 0,2 0,54794521
8 36,7 36,8 0,1 0,27173913
9 36,9 37,2 0,3 0,80645161
10 36,5 37,5 1 2,66666667
11 36,3 36,7 0,4 1,08991826
12 36,6 37,5 0,9 2,4
13 36,9 36,7 0,2 0,54495913
14 36,6 36,8 0,2 0,54347826
15 36,4 36,7 0,3 0,81743869
16 36,8 36,6 0,2 0,54644809
0,425 1,15203098

e Temperatura corporal durante el reposo

Con base en los datos presentados en la Tabla 29, se puede concluir que el sensor
utilizado para medir la temperatura corporal durante los periodos de reposo mostré un
error del 1,39 % en comparacion con las mediciones realizadas con un termémetro

digital.

Este nivel de error puede atribuirse a la ubicacion del sensor, ya que factores como el
contacto imperfecto con la piel y los movimientos minimos del sujeto evaluado pueden

influir en la precision de las lecturas.

A pesar de estas limitaciones, el andlisis reveld un error absoluto de 0,51 °C, lo que
indica que, aunque no se logran valores completamente exactos, las mediciones

permanecen dentro de un rango aceptable para aplicaciones préacticas.
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Ademas, el sistema alcanz6 un nivel de precision del 98,61 %, destacando su capacidad

para proporcionar resultados consistentes y confiables en condiciones de reposo.

Tabla 29. Temperatura corporal durante el reposo jugador 1.

N° | Termémetro (°C) | Prototipo (°C) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 36,1 36,48 0,38 1,041666667
2 36,2 36,88 0,68 1,843817787
3 36,4 36,88 0,48 1,301518438
4 36,3 36,89 0,59 1,599349417
5 36,4 36,89 0,49 1,328273245
6 36,3 36,89 0,59 1,599349417
7 36,6 36,89 0,29 0,7861209
8 36,2 36,89 0,69 1,87042559
9 36,5 36,89 0,39 1,057197072
10 36,6 36,92 0,32 0,866738895
11 36,2 36,92 0,72 1,950162514
12 36,7 36,93 0,23 0,622799892
13 36,4 36,94 0,54 1,461829995
14 36,2 36,96 0,76 2,056277056
15 36,3 36,98 0,68 1,838831801
16 36,6 37 0,4 1,081081081
0,5143 1,3940

Con base en los datos correspondientes al jugador 2, mostrados en la Tabla 30, se
puede concluir que el sensor utilizado para medir la temperatura corporal en periodos
de reposo presentd un error del 1,39 % en comparacion con las mediciones realizadas

con un termometro digital.

Este nivel de error puede atribuirse a la ubicacion del sensor durante las mediciones,
lo que dificulta obtener valores mas precisos debido a factores como el contacto

imperfecto con la piel o pequefios movimientos del sujeto evaluado.

A pesar de estas limitaciones, el analisis indico que el error absoluto fue de 0,51 °C,
lo cual demuestra que, aunque las mediciones no son completamente exactas, se

mantienen dentro de un rango aceptable para aplicaciones practicas.

Ademas, el sistema alcanz6 un nivel de precision del 98,61 %, lo que subraya su

capacidad para ofrecer resultados consistentes en condiciones reales de reposo.
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Tabla 30. Temperatura corporal durante el reposo jugador 2.

b. Frecuencia cardiaca

N° | Termémetro (°C) | Prototipo (°C) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 37,1 36,5 0,6 1,64383562
2 37,2 36,8 0,4 1,08695652
3 374 36,8 0,6 1,63043478
4 37,3 37,2 0,1 0,2688172
5 36,3 36,9 0,6 1,62601626
6 36,2 37,9 1,7 4,48548813
7 36,5 36,9 0,4 1,08401084
8 36,4 36,6 0,2 0,54644809
9 36,6 36,5 0,1 0,2739726
10 36,8 37,2 0,4 1,07526882
11 36,9 36,2 0,7 1,93370166
12 37,1 37,3 0,2 0,53619303
13 37,3 37,94 0,64 1,68687401
14 36,5 37,3 0,8 2,14477212
15 36,4 36,8 0,4 1,08695652
16 36,8 36,5 0,3 0,82191781
0,50875 1,370729

e Frecuencia cardiaca durante el entrenamiento

Partiendo de los datos mostrados en la Tabla 31, podemos decir que el sensor de
frecuencia cardiaca durante el entrenamiento presenta un error del 13,58 %, esto se
puede dar debido a su ubicacién, lo cual no permite obtener una medicién mas exacta

o0 valores mas precisos, por ende, se tiene que tenemos un error absoluto del 17,69

BPM, teniendo una precision del 86.42 % durante la actividad deportiva.

Tabla 31. Frecuencia cardiaca durante la actividad deportiva jugador 1.
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N° | Oximetro (BPM) Prototipo (BMP) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 116 120,52 4,52 3,750414869
2 117 121,38 4,38 3,608502224
3 117 130,56 13,56 10,38602941
4 115 125,58 10,58 8,424908425
5 117 128,2 11,2 8,736349454
6 118 132,32 14,32 10,82224909
7 115 120,4 5,4 4,485049834
8 90 132,5 42,5 32,0754717
9 86 130,48 44,48 34,08951563
10 92 131,38 39,38 29,97412087
11 117 128,82 11,82 9,175593852
12 116 135,54 19,54 14,41640844
13 118 130,22 12,22 9,384119183
14 89 129,84 40,84 31,45409735
15 120 127,68 7,68 6,015037594
16 121 120,3 0,7 0,581878637
17,695 13,58623416




Gracias a los datos del jugador 2 mostrados en la Tabla 32, se puede determinar que
el sensor utilizado para medir la frecuencia cardiaca durante el entrenamiento mostré
un error del 11,11 %. Este margen de error puede estar relacionado con factores como
el movimiento constante del jugador durante la actividad fisica, lo que dificulta la
obtencion de lecturas mas exactas debido a las vibraciones y cambios de posicion del

Sensor.

Ademas, se calculd un error absoluto de 15 BPM, lo que indica la diferencia promedio
entre las mediciones registradas por el sensor y los valores de referencia. A pesar de
este margen de inexactitud, el sistema demostr6 una precision del 88,89 %, lo que lo
posiciona como una herramienta Gtil para el monitoreo de la frecuencia cardiaca en

condiciones de esfuerzo fisico intenso.

Tabla 32. Frecuencia cardiaca durante la actividad deportiva jugador 2.

N° | Oximetro (BPM) Prototipo (BMP) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 120 135,32 15,32 11,3213124
2 119 120,3 13 1,08063175
3 118 135,56 17,56 12,9536737
4 125 126,58 1,58 1,24822247
5 127 145,59 18,59 12,7687341
6 129 112,67 16,33 14,493654
7 116 134,59 18,59 13,8123189
8 99 140,46 41,46 29,5173003
9 110 135,67 25,67 18,920911
10 120 138,32 18,32 13,2446501
11 125 115,54 9,46 8,18764064
12 129 148,33 19,33 13,0317535
13 115 123,38 8,38 6,79202464
14 124 143,34 19,34 13,4923957
15 127 130,38 3,38 2,59242215
16 119 124,43 5,43 4,36389938
15,0025 11,1138466

e Frecuencia cardiaca durante el reposo

Con base en la Tabla 33 se deduce que la frecuencia cardiaca en el momento que el
deportista se encuentra en reposo se presenta un error del 11,31% en comparacién con
el Oximetro, tomando en cuenta que al sensor usado para la medicion le puede afectar
la intensidad de la luz ambiental, se obtuvo un error absoluto de 11,48 BPM, entonces

obtenemos un 88,87% de precision del sistema.
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Tabla 33. Analisis de datos de frecuencia cardiaca durante reposo jugador 1.

N° | Oximetro (BPM) Prototipo (BMP) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 85 80,05 4,95 6,183
2 84 81,05 2,95 3,639
3 83 82,03 0,97 1,182
4 82 81,15 0,85 1,047
5 85 126,82 41,82 32,975
6 86 126,82 40,82 32,187
7 85 95,29 10,29 10,798
8 83 96,64 13,64 14,114
9 84 94,79 10,79 11,383
10 85 93,12 8,12 8,719
11 85 94,39 9,39 9,948
12 83 86,1 3,1 3,600
13 82 89,35 7,35 8,226
14 98 83,3 14,7 17,647
15 96 93,99 2,01 2,138
16 96 83,98 12,02 14,312
11,485 11,131

Gracias a la Tabla 34 se puede decir que la frecuencia cardiaca del jugador 2 en el
momento en que se encuentra en reposo se presenta un error del 4,09% en comparacion
con el Oximetro, se obtuvo un error absoluto de 3,66 BPM, entonces se obtuvo un

95,91% de precision del sistema.

Tabla 34. Frecuencia cardiaca durante reposo jugador 2.

N° | Oximetro (BPM) Prototipo (BMP) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 86 85,53 0,47 0,54951479
2 85 88,54 3,54 3,99819291
3 88 89,24 1,24 1,38951143
4 89 85,65 3,35 3,91126678
5 92 96,32 4,32 4,48504983
6 95 97,24 2,24 2,30357877
7 90 89,67 0,33 0,36801606
8 92 89,97 2,03 2,25630766
9 86 89,65 3,65 4,07138873
10 87 94,43 7,43 7,8682622
11 89 87,12 1,88 2,15794307
12 91 87,34 3,66 4,19051981
13 93 89,32 3,68 4,12001791
14 90 87,21 2,79 3,19917441
15 97 91,12 5,88 6,45302897
16 98 85,8 12,2 14,2191142
3,668125 4,09630547
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c. Saturacion de oxigeno (SPO2)
e Saturacion de oxigeno (SPO2) durante el entrenamiento

Con base en los resultados que nos brinda la Tabla 35, deducimos que el sensor que
mida la saturacion de oxigeno (SpO2), presenta un error absoluto del 1 %. y un error
relativo del 1.06 %. Este comportamiento puede deberse a factores como el ajuste
insuficiente del sensor contra la piel, lo que puede interferir en la lectura precisa de los
datos. A pesar de estas limitaciones, el prototipo logra aproximarse al valor real,

alcanzando un nivel de precision del 98,94 %.

Tabla 35. Saturacion de oxigeno durante la actividad deportiva jugador 1.

N° Oximetro (%) Prototipo (%0) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 93 94 1 1,06382979
2 92 94 2 2,12765957
3 92 94 2 2,12765957
4 93 94 1 1,06382979
5 93 94 1 1,06382979
6 93 93 0 0
7 94 95 1 1,05263158
8 95 96 1 1,04166667
9 96 95 1 1,05263158
10 94 94 0 0
11 93 94 1 1,06382979
12 93 94 1 1,06382979
13 93 94 1 1,06382979
14 95 94 1 1,06382979
15 95 94 1 1,06382979
16 95 94 1 1,06382979

1 1,06104482

Con base en los resultados que nos dio el jugador 2 ilustrados en la Tabla 36 , se
concluye que el sensor utilizado para medir la saturacion de oxigeno (SpO2) mostrd
un error absoluto de 1,31 % y un error relativo de 1,38 %. Estos valores reflejan un

buen nivel de precision en las mediciones realizadas durante las actividades deportivas.

El prototipo demostrd ser capaz de aproximarse de manera confiable a los valores
reales registrados por dispositivos de referencia, alcanzando un nivel de precision del
98,62 %. Este rendimiento destaca la eficacia del sensor para monitorear la saturacion
de oxigeno en condiciones dinamicas, proporcionando datos relevantes para el analisis

del estado fisico y el desempefio del jugador.

90



Tabla 36. Saturacion de oxigeno durante la actividad deportiva jugador 2.

N° Oximetro (%) Prototipo (%) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 92 96 4 4,16666667
2 95 95 0 0
3 97 96 1 1,04166667
4 96 94 2 2,12765957
5 94 94 0 0
6 94 94 0 0
7 97 95 2 2,10526316
8 96 96 0 0
9 93 95 2 2,10526316

10 95 94 1 1,06382979

11 92 93 1 1,07526882

12 94 92 2 2,17391304

13 98 96 2 2,08333333

14 97 95 2 2,10526316

15 96 95 1 1,05263158

16 95 94 1 1,06382979

1,3125 1,3852868

e Saturacion de oxigeno (SPO2) durante el reposo

Teniendo en cuenta los datos de la Tabla 37, el sensor dedicado a medir la saturacion
de oxigeno (Sp02), presenta un error absoluto del 3,06 y un error relativo del 3.19 %.
Este comportamiento puede deberse a factores como la intensidad de la luz ambiental,
lo que puede interferir en la adquisicion precisa de los datos. A pesar de estas
limitaciones, el prototipo logra aproximarse al valor real, alcanzando un nivel de
precision del 96.81 %.

Tabla 37. Saturacion de oxigeno durante reposo jugador 1.

N° | Oximetro (%) Prototipo (%) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)
1 92 96 4 4,167
2 92 95 3 3,157
3 93 96 3 3,125
4 93 96 3 3,125
5 93 96 3 3,125
6 93 96 3 3,125
7 93 96 3 3,125
8 92 96 4 4,167
9 92 96 4 4,167
10 92 96 4 4,167
11 92 96 4 4,167
12 93 96 3 3,125
13 93 96 3 3,125
14 93 96 3 3,125
15 93 94 1 1,063
16 93 94 1 1,063
3,0625 3,19493048
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Teniendo en cuenta los datos del jugador 2 evidenciados en la Tabla 38,se presenta
un error absoluto del 1,75% y un error relativo del 1,85 %. EIl prototipo logra

aproximarse al valor real, alcanzando un nivel de precision del 98,15%.

Tabla 38. Saturacion de oxigeno durante reposo jugador 2.

N° | Oximetro (%) Prototipo (%) Error Absoluto (e) Error Relativo (E)

1 95 96 1 1,04166667

2 93 95 2 2,10526316

3 96 96 0 0

4 97 94 3 3,19148936

5 98 94 4 4,25531915

6 95 94 1 1,06382979

7 95 95 0 0

8 93 96 3 3,125

9 94 95 1 1,05263158

10 90 94 4 4,25531915

11 93 93 0 0

12 96 92 4 4,34782609

13 94 96 2 2,08333333

14 94 95 1 1,05263158

15 95 95 0 0

16 96 94 2 2,12765957
1,75 1,85637309

d. Senfales electromiograficas
e Sefales electromiograficas durante el reposo

Para determinar una miopatia es muy importante medir los potenciales musculares del
jugador en reposo, para esto se tomd la muestra de 2 jugadores del equipo, para validar
los datos tomados se requirié ayuda de profesionales médicos, en este caso fue el Dr.
Robinson Carrasco, quien nos ayudo a interpretar los datos que nos presentan las

gréficas.

PIERNA IZQUIERDA

4100 /\
4000 /

\

|
‘ . == Variacién por

movimiento

Figura 49. Sefiales EMG durante reposo pierna izquierda jugador 1.

92



El Dr. Robinson Carrasco nos indica que en la Figura 49 y Figura 50 se observan
picos significativos, esto se debe a los movimientos involuntarios del musculo, como
temblores o pequefios ajustes de postura, incluso por la activacion muscular leve
cuando el musculo realiza contracciones momentaneas involuntarias, después de esos
picos se puede observar que las sefiales vuelven rapidamente a un estado basal, lo que

significa que el reposo muscular es predominante.

PIERNA DERECHA

4100
4000

3900 |:l> Variacién por
movimiento

3800

3200

Figura 50. Sefiales EMG durante el reposo pierna derecha jugador 1.

Estas sefiales pueden incluir un ruido de baja amplitud, que puede ser producido por

limitaciones en la calidad del sensor, o la interferencia en la adquisicion de la sefial.

o Sefales electromiograficas durante el entrenamiento

PIERNA DERECHA
3330

3320 : Variacion por
cambio de
30 direccién.

3300

3200

3280

Figura 51. Sefiales EMG durante el entrenamiento pierna derecha jugador 1.

En la Figura 51 y Figura 52 se puede observar picos significativos en momentos

especificos, con amplitudes cercanas al limite superior, estos picos pueden estar
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asociados con movimientos de alta intensidad o contracciones musculares mas fuertes.
La sefial muestra un patron oscilatorio con variaciones frecuentes, lo que indica

actividad muscular constante durante el periodo de monitoreo.

n

PIERNA IZQUIERDA
[ \ i> Variacién por cambio
/ \\ de direccion.

il

\[

Figura 52. Sefiales EMG durante el entrenamiento pierna izquierda jugador 1.
En comparacion con una sefial EMG en reposo

La sefial durante el entrenamiento tiene un rango de amplitud mayor debido a las
contracciones musculares activas, los picos ocurren con mayor frecuencia, lo que es
tipico durante movimientos dindmicos, a diferencia de un estado de reposo, donde el

mausculo tiene un nivel basal constante, aqui la sefial varia significativamente.

Las oscilaciones constantes indican que el mdsculo estd siendo activado
repetidamente, posiblemente debido a movimientos ritmicos, como en este caso en que
el jugador se encuentra corriendo, los picos mas altos pueden corresponder a
momentos de mayor esfuerzo muscular, como un cambio de direccion, ademas existen
periodos de amplitud ligeramente menor, que podrian representar momentos de

relajacion parcial o menor esfuerzo.
o Sefiales electromiograficas durante el reposo

Seguln el Dr. Carrasco la Figura 53 y Figura 54 nos muestra las sefiales EMG de ambas
piernas presentan valores constantes y estables en un rango cercano, este
comportamiento es esperado, ya que los musculos no estan siendo activados

voluntariamente. Las pequefias variaciones observadas en el rango basal, presentando
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al final una variacion del potencial debido a que el jugador realizé movimientos para

comprar el funcionamiento del prototipo.

PIERNA IZQUIERDA
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Figura 53. Sefiales EMG durante el reposo pierna izquierda jugador 2.
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Figura 54. Sefiales EMG durante el reposo pierna derecha jugador?2.

o Senfales electromiogréaficas durante el entrenamiento

Durante la actividad deportiva, las sefiales EMG muestran patrones dindmicos con
variaciones significativas en comparacion con el estado de reposo, las fluctuaciones
corresponden a contracciones musculares asociadas con la ejecucion de movimientos,

cambios de direccion, y ajustes posturales tipicos del ejercicio.
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Figura 55. Sefiales EMG durante el entrenamiento pierna izquierda jugador 2.

Se destacan picos especificos marcados por el cambio de direccion en la actividad,
entre los picos méas destacados, en la Figura 55 correspondiente a la pierna izquierda
se observan oscilaciones menores, lo que sugiere contracciones continuas, pero con
menor intensidad en comparacion con la pierna derecha como se muestran en la Figura
56.

Estos reflejan un aumento en la activacion muscular para estabilizar la pierna y realizar
el cambio de trayectoria, ademas al final del grafico, la sefial retorna a un nivel mas
bajo, lo que puede reflejar un momento de menor actividad muscular o transicion a un

estado de reposo cuando el jugador 2 se detuvo a descansar.
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Figura 56. Sefiales EMG durante el entrenamiento pierna derecha jugador 2.
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Comparacion entre Pierna Derecha e Izquierda

La pierna derecha presenta picos mas pronunciados y cortos, lo que puede sugerir que
soporta mayor carga o esfuerzo durante momentos clave de la actividad, podria indicar
que esta pierna tiene mayor participacion en movimientos intensos o explosivos.
Mientras que en la pierna izquierda los picos son mas sostenidos y menos
pronunciados, indicando una participacion mas equilibrada o de soporte, esto podria

reflejar un rol estabilizador durante los cambios de direccion.

Ademas, ambos graficos muestran cuando se realizé el cambio de direccion, ya que
los dos graficos muestran picos altos y sostenidos asociados con la activacion muscular

necesaria para realizar cambios de direccion en la actividad.

Como se menciond antes la pierna derecha podria estar realizando movimientos mas
explosivos, mientras que la izquierda actua principalmente como estabilizadora, las
oscilaciones pequefias entre los picos mayores reflejan el esfuerzo constante de los

musculos para mantener el equilibrio y la estabilidad durante la actividad.

3.13 Analisis de resultados

3.13.1 Temperatura corporal

Como nos indica la Tabla 17, la temperatura corporal del cuerpo humano se mantiene

dentro de los rangos de 36 °C y 37,5 °C, tomando en cuenta esto podemos decir que:

a. Temperatura corporal del Jugador 1:

e Temperatura durante el entrenamiento:

Los datos muestran valores promedio cercanos a 36.57 °C, con un error absoluto de
0.19 °C y una precision del 99.47%. La variacion entre las mediciones puede atribuirse
al movimiento del sensor o a la ubicacién durante el entrenamiento, ya que estas

condiciones dificultan mediciones completamente estables.

Las mediciones permanecen dentro del rango considerado normal para la actividad

fisica, que es de 36.5 °C a 37.5 °C. Tomando en cuenta estas mediciones, deducimos
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que estan dentro del rango adecuado y el jugador 1 no presenta signos de hipertermia

ni sobrecalentamiento.
e Temperatura durante el reposo:

La temperatura promedio es de 36.89 °C, con un error absoluto de 0.51 °C y una
precision del 98.61%. Estos valores también se encuentran en el rango normal para el
reposo. El rango de temperatura medido esta dentro de lo esperado para el reposo,
entre 36.3 °C y 37.0 °C, lo que indica un estado basal normal para el jugador 1. La
variabilidad en las mediciones en reposo podria deberse a pequefias diferencias en la
ubicacion del sensor, ya que la medicion de temperatura requiere un contacto estable

para obtener datos mas precisos.
b. Temperatura corporal del Jugador 2:
e Temperatura durante el entrenamiento:

El error absoluto promedio de 0.42 °C muestra que el prototipo es ligeramente menos
preciso en este caso, aunque los resultados siguen siendo altamente confiables con una
precision cercana al 98.85%. Las temperaturas medidas se encuentran dentro del rango
adecuado para la actividad fisica, sin indicios de sobrecalentamiento.

El error relativo podria estar relacionado con un ajuste insuficiente del sensor durante

el entrenamiento, lo cual podria ser mejorado en futuras implementaciones.

e Temperatura durante el reposo:

Los valores obtenidos muestran una desviacion promedio de 0.51 °C, similar a la
registrada en reposo para el jugador 1. Esto refleja una consistencia en la precision del
prototipo en condiciones de reposo. El rango de temperaturas es normal y adecuado

para el estado basal del jugador, indicando que no hay signos de fiebre o hipotermia.

Todos estos datos estan reflejados en la Tabla 39 en la cual se realiza una comparacion

de la saturacion de oxigeno que tiene cada jugador.
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Tabla 39. Comparacion de la temperatura corporal por jugador.

Condicion Jugador 1 Jugador 1 | Error Jugador 2 | Jugador 2 | Error
(Termémetro) | (Prototipo) | Absoluto | (Oximetro) | (Prototipo) | Absoluto
Q) (%)
Entrenamiento | 36,38 °C 36,57 °C 0,19 36,66 °C 36,80 °C 0,42
Reposo 36,48 °C 36,89 °C 0,51 36,70 °C 36,94 °C 0,51

3.13.2 Frecuencia cardiaca

Para determinar las zonas de frecuencia cardiaca es esencial para evaluar el nivel de
esfuerzo fisico y monitorear el rendimiento de los jugadores. Estas zonas se calculan
como un porcentaje, de la frecuencia cardiaca maxima (FCM), que se estima mediante

la formula;

FCM = 220 — Edad,y, gaqor (5)

Jugador 1 (22 afios):

FCM = 220 — Edadj, gqqor = 220 — 22 = 198 BPM

Jugador 2 (19 afios):

FCM = 220 — Edad,y, gaqor = 220 — 19 = 201 BPM
Rangos de zonas cardiacas:

Se realizo el célculo de los rangos de las zonas cardiacas, mismos datos que se

presentan en la Tabla 40 y Tabla 41:

Tabla 40. Rangos de zonas cardiacas jugador 1.

Zonas Rango (BPM)
Muy Suave 50%—60%: 99 - 119
Suave 60%—70%: 119 - 139
Moderada 70%—80%: 139 - 158
Intensa 80%—90%: 158 - 178
Muy Intensa 90%—100%: 178 - 198
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Tabla 41. Rangos de zonas cardiacas jugador 2.

Zonas Rango (BPM)
Muy Suave 50%—60%: 101-120
Suave 60%—70%: 120-141
Moderada 70%—80%: 141- 161
Intensa 80%—-90%: 161- 181
Muy Intensa 90%-100%: 181 - 201

a. Jugador 1: frecuencia cardiaca
e Frecuencia cardiaca durante el entrenamiento

El promedio de la frecuencia cardiaca durante el entrenamiento es de 127,68 BPM que
nos indica que el jugador se encuentra en la zona moderada que varia entre el 60% -
70% de la FCM, esta zona es la encargada de quemar grasa, ademas es la ideal para
mejorar la capacidad aerobica y metabolica, promoviendo el consumo energético y el

desarrollo de resistencia.

Este nivel de intensidad es adecuado para un entrenamiento moderado, donde el
sistema cardiovascular trabaja de manera sostenida sin alcanzar limites de alta

intensidad.
e Frecuencia cardiaca durante el reposo

El promedio de la frecuencia cardiaca cuando el jugador se encontraba en reposo es de
94,39 BPM, que nos confirma que el jugador se encuentra en la zona suave o zona de
reposo que varia del 50% - 60% de la FCM, esto refleja un estado basal y una adecuada

recuperacion tras la actividad fisica.

Este rango de frecuencia cardiaca es caracteristico de un sistema cardiovascular

saludable, sin indicios de estrés o sobrecarga durante los periodos de descanso.
b. Jugador 2: frecuencia cardiaca
e Frecuencia cardiaca durante el entrenamiento

Para el jugador 2 el promedio de la frecuencia cardiaca durante el entrenamiento es de
131,36 BPM, dando como resultado que el jugador se encuentra en la zona moderada

que varia entre el 60% - 70% de la FCM, para el jugador esto presenta un beneficio
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durante el entrenamiento de intensidad moderada, permitiendo al cuerpo quemar

grasas como fuente de energia y mejorar la eficiencia cardiovascular.

Esto refleja un balance apropiado entre carga de entrenamiento y esfuerzo fisico,

especialmente Util para sesiones prolongadas o estrategias de desarrollo aerébico.
e Frecuencia cardiaca durante el reposo

Para el jugador 2 el promedio de la frecuencia cardiaca cuando el jugador se
encontraba en reposo es de 91,52 BPM, con esto se confirma que el jugador se
encuentra en la zona suave 0 zona de reposo que varia del 50% - 60% de la FCM, lo

que indica un estado basal normal tras la actividad fisica.

Este nivel de frecuencia cardiaca es esperable en deportistas jovenes con un sistema
cardiovascular adaptado al esfuerzo, lo que asegura una recuperacion eficiente entre

sesiones de entrenamiento.

3.13.3 Saturacion de oxigeno (SPO2)

a. Jugador 1: saturacion de oxigeno
e Saturacion de oxigeno durante el entrenamiento

La alta precisién del 98.94% asegura que el prototipo puede ser utilizado para
monitorear el nivel de oxigeno durante el entrenamiento sin riesgo de interpretar datos
incorrectos. Este mostré un error absoluto muy bajo, con desviaciones minimas

respecto al oximetro. Esto indica que el sensor es confiable durante el entrenamiento.

Los valores obtenidos por el prototipo indican una saturacion de oxigeno adecuada
para la actividad fisica. Aunque el promedio del oximetro esta ligeramente por debajo
del 95%, sigue siendo clinicamente aceptable en el contexto de esfuerzo fisico, donde
puede observarse una leve reduccion de la oxigenacion debido al aumento del consumo

metabolico.

La desviacién minima del prototipo respecto al oximetro (1%) indica que el dispositivo

es suficientemente preciso para identificar posibles signos de hipoxemia en

condiciones deportivas. Durante el entrenamiento, el jugador 1 mantiene una
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oxigenacion eficaz, sin evidencia de hipoxia que pueda comprometer su rendimiento

o salud.
e Saturacion de oxigeno durante el reposo

Los valores del oximetro indican una SpO2 levemente baja en reposo (92.94%), lo que
podria reflejar factores externos como la posicion del sensor o interferencias

ambientales. Sin embargo, no se considera clinicamente significativo.

El prototipo sobreestima los valores, con un promedio de 96%, pero sigue
proporcionando datos dentro del rango fisioldgico esperado. En reposo, el jugador 1
mantiene una saturacion de oxigeno adecuada para un estado basal. La discrepancia
entre el prototipo y el oximetro no afecta la capacidad del dispositivo para detectar

desaturaciones graves.
b. Jugador 2: Saturacion de oxigeno
e Saturacion de oxigeno durante el entrenamiento

La SpO2 del jugador 2 durante el entrenamiento permanece en un rango éptimo (94-
96%), lo que indica que el sistema cardiovascular y respiratorio estan respondiendo
adecuadamente a la demanda de oxigeno durante la actividad fisica. El error del
prototipo es clinicamente insignificante y no afecta su capacidad para detectar caidas

significativas en la saturacion de oxigeno.

El jugador 2 muestra una oxigenacion efectiva durante el ejercicio, sin signos de
hipoxia o desaturacion. El prototipo es fiable para monitorear SpO2 en condiciones de

entrenamiento.
e Saturacion de oxigeno durante el reposo

El promedio del oximetro (94.06%) indica un nivel de oxigenacion adecuado en

reposo, ligeramente por debajo del valor ideal (95%), pero clinicamente normal.

El prototipo presenta un error absoluto bajo (1.75%) y registra valores dentro del rango
esperado, lo que lo hace Util para detectar anomalias mas graves.
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En reposo, el jugador 2 mantiene una saturacion de oxigeno normal. El prototipo es
adecuado para monitorear el estado basal y puede detectar rapidamente cualquier

desaturacion significativa.

Todos estos datos estan reflejados en la Tabla 42 en la cual se realiza una comparacion
de la saturacion de oxigeno que tiene cada jugador.

Tabla 42. Comparacion de la saturacion de oxigeno por jugador.

Condicién Jugador 1 Jugador 1 Error Jugador 2 Jugador 2 Error
(Oximetro) | (Prototipo) | Absoluto (Oximetro) | (Prototipo) | Absoluto
(%) (%)
Entrenamiento | 93,94% 94,94% 1 94,25% 95,56% 1,31
Reposo 92,94% 96% 3.06 94,06% 95,81% 1,75

3.14 Presupuesto

El sistema de monitoreo de signos vitales y sefiales electromiograficas tiene un
presupuesto gque se calcula tomando en cuenta los costos de disefio y la fabricacion del
prototipo. Para la parte del disefio, se tomo en cuenta el salario de un ingeniero de
Telecomunicaciones, de acuerdo con el Ministerio de Trabajo de Ecuador, este va
desde los 858%, también se tomo en cuenta las horas de construccion dedicadas al
prototipo, para este caso son 25 dias laborables, con estos datos se calculd el salario

diario.

Sala. e (6)

Sala.y; ="
dia DlasLaborales

858
Sala.dlra = E = 34,32$

Ademas del salié diario, se toma en cuenta las horas que tiene un dia laborable (8

horas).

Salario i, (7)

Salario =
hora HorasLaborales
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Salariopyrq =

34,32 %
8 horas

Salariopyrqa = 4,29 $

Para el presupuesto del disefio, se calcula un total de 120 horas, que restan repartidas

entre el estudio, disefio, implementacion, verificacion del funcionamiento y analisis de

datos.

Presu-diseﬁo = HorasLaborales * Salario'hora

Presu.giserio = 120 * 4,29

Presu.giseno = 514,9%

(8)

La Tabla 43 nos detalla de forma clara los costos de los materiales utilizados para la

implementacion del prototipo.

Tabla 43. Presupuesto del sistema.

Item | Material Cantidad Precio Unitario | Precio Total

1 Raspberry Pi 4 Modelo B 1 $ 200 $ 200

2 Tarjeta microSD de 120 GB 1 $10 $10

3 Sensor MAX30100 1 $5 $5

4 Sensor MLX90614 1 $16 $16

5 Sensor AD8832 2 $45 $90

6 ESP32 NodeMCU 1 $12,5 $12,5

7 Buso de Compresién 1 $15 $15

8 Pantaloneta de Compresién 1 $15 $15

9 Cinta de tela 1 $5 $5

10 Cable de audio 1 $0,50 $1,50

11 Médulo de carga TP4056 1 $1,50 $1,50

12 Bateria de Litio 1 $15 $15
Total $ 445

Para el presupuesto total correspondiente a la implementacion del sistema de

monitoreo se realiza mediante la suma del presupuesto total del disefio y el presupuesto

de la implementacion.

104



Presu.ioiq1 = Presu.gisesio + Presu.mpie. 9

Presu.;orq; = 514,8$ + 445 $

Presu.iorq; = 959,8 $
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CAPITULO IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

Una vez concluido el presente trabajo de investigacion se planteo las siguientes

conclusiones:

El presente estudio ha permitido evaluar de manera integral el estado fisico y
nivel de aptitud de los jugadores del equipo de futbol amateur "Schalke 04",
proporcionando informacion clave sobre su desempefio actual. A través de un
proceso de clasificacién basado en distintos niveles de aptitud, se logrd
identificar las capacidades individuales de cada jugador durante los
entrenamientos, permitiendo un andlisis detallado de su resistencia, velocidad,
capacidad de reaccion y desempefio técnico. Los resultados obtenidos reflejan
que el equipo, conformado por 24 jugadores activos, ha experimentado un
crecimiento significativo desde su fundacion en 2013, fortaleciendo su nivel
competitivo y logrando el ascenso a la Categoria "Primera B" en 2023. Con
miras a alcanzar la "Primera A", el equipo mantiene un régimen de
entrenamiento constante, respaldado por profesionales en medicina deportiva

y preparacion fisica.

El sistema de monitoreo desarrollado cumplié con los parametros técnicos y
funcionales establecidos, logrando una implementacion eficaz para la medicion
y andlisis de signos vitales y sefiales electromiogréaficas en tiempo real. Este
sistema combina sensores biomédicos de alta precision con un disefio
optimizado para garantizar la comodidad del usuario. Ademas, se logro
capturar y procesar datos clave que permiten determinar el estado fisico de los
jugadores, evaluar su rendimiento durante actividades de alta intensidad y
establecer medidas preventivas frente a posibles riesgos de lesiones o
enfermedades. El sistema se posiciona como una herramienta innovadora que

contribuye al monitoreo deportivo en entornos con recursos limitados.

A través de una evaluacién inicial, se obtuvo un diagndstico detallado del

estado fisico de los jugadores. Se analizaron factores como su nivel de aptitud
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fisica, la presencia de posibles lesiones previas y su capacidad para responder
a las demandas fisicas del deporte. Estos datos fueron utilizados como linea
base para establecer indicadores de rendimiento y definir los parametros de
monitoreo. Ademas, esta evaluacion permitio identificar areas criticas que
requerian mayor atencioén, como el control de la fatiga y la prevencién de
sobrecargas musculares, lo cual resulté fundamental para personalizar el

enfoque del sistema.

Se identificaron pardmetros fisioldgicos esenciales como la frecuencia
cardiaca, la temperatura corporal y las sefiales EMG provenientes de grupos
musculares especificos. Estos parametros demostraron ser indicadores clave
del estado fisico de los jugadores, permitiendo detectar con precision estados
de fatiga, sobrecarga muscular y desequilibrios fisioldgicos asociados con la
actividad fisica intensa. Asimismo, se definieron rangos de valores criticos que
alertan sobre riesgos potenciales, proporcionando una herramienta predictiva
que permite mitigar lesiones a través de ajustes oportunos en las cargas de

entrenamiento.

Se realizd un andlisis técnico exhaustivo para la seleccion de los componentes
mas adecuados, considerando factores como precision, autonomia,
compatibilidad y costo. Se opt6 por sensores biomédicos de Gltima generacion,
como el MAX30100 para la medicion de frecuencia cardiaca y SPO2, el sensor
MLX90614 para la temperatura corporal y el sensor AD8832 para sefiales
EMG. En cuanto al procesamiento, se emplearon componentes como la ESP32
y la Raspberry Pi 4 B, que ofrecieron el balance dptimo entre rendimiento y
portabilidad.

El disefio del sistema prioriz6 la comodidad del usuario mediante la
incorporacion de sensores portatiles integrados en indumentaria deportiva,
minimizando cualquier interferencia durante el desempefio fisico. El prototipo
demostro ser robusto en condiciones dindmicas, como los entrenamientos,
garantizando mediciones continuas y confiables. Ademas, el sistema fue
validado frente a dispositivos de referencia, mostrando un alto grado de

correlacion y precision en sus mediciones.
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Se desarroll6 un sistema de gestion de informacion capaz de almacenar,
procesar y visualizar los datos obtenidos durante las sesiones de monitoreo. La
interfaz de usuario fue disefiada para facilitar la interpretacion de los datos por
parte de entrenadores y personal médico, asegurando una toma de decisiones
informada y basada en evidencia. Este sistema no solo es Util para la gestion
del rendimiento, sino que también ofrece un valor preventivo al identificar

patrones que puedan derivar en lesiones.

4.2 Recomendaciones

Con base en el desarrollo y la implementacion del sistema, se identificaron diversas

areas de mejora y optimizacion que podrian potenciar el rendimiento y la funcionalidad

del prototipo.

Se sugiere evaluar el uso de médulos de alimentacion mas robustos o baterias
con mayor capacidad y eficiencia energética para evitar caidas de voltaje en
situaciones de alta demanda. Ademas, es recomendable implementar un
sistema de gestion de energia para priorizar componentes criticos y extender la
autonomia del prototipo.

Incorporar sensores que midan parametros complementarios como el nivel de
actividad fisica (acelerémetros y giroscopios) o la conductancia de la piel
(GSR) permitiria obtener datos mas completos del rendimiento fisico y la fatiga

muscular de los jugadores.

Incluir técnicas de inteligencia artificial y aprendizaje automatico para analizar
patrones en los datos recopilados podria permitir predicciones mas precisas
sobre el rendimiento fisico y la probabilidad de lesiones.

Explorar como este sistema podria adaptarse a otras disciplinas deportivas o
incluso al monitoreo de pacientes en contextos médicos, lo que podria

incrementar significativamente su impacto y utilidad.
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ANEXOS

Anexo A. Tabla de abreviaturas.

El Anexo A presenta las abreviaturas y los significados que se tiene en todo el

documento.

Abreviaturas Definicion

Sp02 Saturacion de oxigeno en sangre

EMG Electromiografia

°C Grados centigrados

PPG Fotopletismografia (método utilizado para medir la variacion del volumen

sanguineo)

ECG Electrocardiografia (prueba para medir la actividad eléctrica del corazon)

GSR Respuesta Galvénica de la Pie

Wi-Fi Wireless Fidelity

Anexo B. Codigo de programacién del modulo de comunicacion.

El Anexo B nos indica el codigo de programacion de Arduino que nos permite

controlar la comunicacion WI-FI y los tiempos de monitoreo del prototipo.

#include <Wire.h>
<Adafruit_ MLX90614.h>
<MAX30100 PulseOximeter.h>
#include <WiFi.h>
#include <PubSubClient.h>

#define SDA PIN 21
#define SCL_PIN 22
#define AD8232 PIN1 35
#define AD8232 PIN2 32
#define BATTERY_PIN 34

Adafruit_MLX90614 mlx = Adafruit MLX90614();
PulseOximeter pox;

lastTempTime = 0;
lastHeartUpdateTime = 0;
lastHeartReportTime = 0;

lastECGReportTimel = 0;
lastECGReportTime2 = ©

)
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lastBatteryReportTime = 0;

TEMP_INTERVAL = 5000;

HEART_UPDATE_INTERVAL 10;
HEART_REPORT_INTERVAL 5000;
ECG_REPORT_INTERVAL = 5000;

BATTERY_REPORT_INTERVAL = 5000;

BATTERY_MAX_VOLTAGE

BATTERY_MIN_VOLTAGE

ssid = "CHRIS_GALL";
password = "Gallegos1802483915";

mgtt_server = "192.168.186.199";

WiFiClient espClient;
PubSubClient client(espClient);

onBeatDetected() {
Serial.println("jLatido detectado!");

setupWiFi() {
delay(10);
Serial.println();
Serial.print("Conectando a ");
Serial.println(ssid);

WiFi.begin(ssid, password);

while (WiFi.status() !'= WL _CONNECTED) {
delay(500);
Serial.print(".");

non




Serial.println("");
Serial.println("WiFi conectado.");
Serial.print("IP: ");
Serial.println(WiFi.localIP());

reconnect() {
while (!client.connected()) {

Serial.print("Conectando al servidor MQTT...");

if (client.connect("ESP32_Sensor")) {
Serial.println("Conectado.");

} else {
Serial.print("Error (rc=");
Serial.print(client.state());
Serial.println("), intentando nuevamente en

segundos...");

delay(5000);

setup() {

Serial.begin(115200);

setupWiFi();
client.setServer(mqtt_server, 1883);

Wire.begin(SDA _PIN, SCL_PIN);
Wire.setClock(100000);

Serial.println("Inicializando MLX90614...");

if (!mlx.begin()) {
Serial.println("Error inicializando MLX90614.");
while (1);

}

Serial.println("MLX90614 inicializado correctamente.");

Serial.println("Inicializando MAX30100...");

if (!pox.begin()) {
Serial.println("Error inicializando MAX30100.");
while (1);




pox.setOnBeatDetectedCallback(onBeatDetected);
Serial.println("MAX30100 inicializado correctamente.");

pinMode(AD8232_PIN1, INPUT);
pinMode(AD8232_PIN2, INPUT);
pinMode(BATTERY_PIN, INPUT);

loop() {
currentTime = millis();

if (!client.connected()) {
reconnect();

¥
client.loop();

if (currentTime - lastTempTime >= TEMP_INTERVAL) {
Wire.setClock(50000) ;

skinTemp = mlx.readObjectTempC();

bodyTemp = (0.109 * skinTemp) + 33.07;

Wire.setClock(100000);

String payload = "{\"temperatura_corporal\": +
String(bodyTemp) + "}";
client.publish("signos/vitales/temperatura_corporal”,

payload.c_str());

Serial.print("Temperatura Corporal: ");
Serial.println(bodyTemp);

lastTempTime = currentTime;

if (currentTime - lastHeartUpdateTime >= HEART_UPDATE_INTERVAL) {
pox.update();
lastHeartUpdateTime = currentTime;

if (currentTime - lastHeartReportTime >= HEART_REPORT_INTERVAL) {




heartRate = pox.getHeartRate();
sp02 = pox.getSp02();

n

String payload = "{\"frecuencia_cardiaca\": " +
String(heartRate) +

", \"spo2\": " + String(sp02) + "}";
client.publish("signos/vitales/cardiaco", payload.c_str());

Serial.print("Frecuencia Cardiaca: ");
Serial.print(heartRate);
Serial.print(" BPM, Sp02: ");
Serial.println(sp02);

lastHeartReportTime = currentTime;

if (currentTime - lastECGReportTimel >= ECG_REPORT_INTERVAL) {
ecgValuel = analogRead(AD8232_PIN1);

" nyn

String payload = "{\"ecg pinl\": + String(ecgValuel) + ;
client.publish("signos/vitales/ecg pinl", payload.c_str());

Serial.print("ECG (Pin 35): ");
Serial.println(ecgValuel);

lastECGReportTimel = currentTime;

if (currentTime - lastECGReportTime2 >= ECG_REPORT_INTERVAL) {
ecgValue2 = analogRead(AD8232_PIN2);

" nyn

String payload = "{\"ecg pin2\": + String(ecgValue2) + ;
client.publish("signos/vitales/ecg pin2", payload.c_str());

Serial.print("ECG (Pin 32): ");
Serial.println(ecgValue2);

lastECGReportTime2 = currentTime;




if (currentTime - lastBatteryReportTime >=
BATTERY REPORT_INTERVAL) {
batteryRaw = analogRead(BATTERY_PIN);
batteryVoltage = (batteryRaw / 4095.0)

batteryPercentage = ((batteryVoltage -
BATTERY_MIN_VOLTAGE) /
(BATTERY_MAX VOLTAGE
BATTERY_MIN_VOLTAGE)) * 100;

if (batteryPercentage > 100) batteryPercentage
if (batteryPercentage < @) batteryPercentage =

String payload = "{\"bateria\": + String(batteryPercentage)
client.publish("signos/vitales/bateria”, payload.c_str());
Serial.print("Bateria: ");

Serial.print(batteryPercentage);

Serial.println("%");

lastBatteryReportTime = currentTime;
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Anexo C. Datasheet Sensor AD8832.

El Anexo C, presenta el Datasheet que se uso para realizar las conexiones del sensor
AD8832.

Muscle Sensor v3 Advancer Technologies
Advancing the Future -

Three-lead Differential Muscle/Electromyography
Sensor for Microcontroller Applications

FEATURES APPLICATIONS

®* Small Form Factor (linch X 1inch) * Video games

" Specially Designed For Microcontrollers Robots

® Adjustable Gain = Improved Ruggedness Medical Devices

" New On-board 3.5mm Cable Port Wearable/Mobile Electronics
® Pins Fit Easily on Standard Breadboards Powered Exoskeleton suits

What is electromyography?

Measuring muscle activation via electric potential, referred to as electromyography (EMG), has
traditionally been used for medical research and diagnosis of neuromuscular disorders. However,
with the advent of ever shrinking yet more powerful microcontrollers and integrated circuits, EMG
circuits and sensors have found their way into prosthetics, robotics and other control systems.

PIN LAYOUT Power Supply, +Vs =5 |C

Power Supply, GND -4 [O
Power Supply, -Vs =3 |

3.5mm Cable Port

Output Signal, SIG- 2 |
GND-1 [©

© 4 February 2013 www AdvancerTechnologies.com AdvancerTechnologies@gmail.com
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Advancer Technologies

Advancing the Fature
Electrical Specifications
Parameter Min TYP Max
Power Supply Voltage [Vs) 3V 5 300
. , . 0.01 0 50 kD 100 k0
Gain Setting, Gain = 207*(¥ /1 ki1] (0.002x) (10,350%) (20, 700x]
Output Signal Voltage (Rectified & Smoothed) o -- +W5
Differential iInput Voltage 0 i 2-5mv V5 Gain

. ELECTROSTATIC
a DISCHARGE SENSITIVITY

This sensor can be damaged by ESD. Advancer
Technologies recommends that all sensors be
handled with appropriate precautions. Failure to
observe proper handling and installation procedures
can cause damage.

ESD damage can range from subtle performance
degradation to complete device failure.

RAW EMG vs Rectified & Smoothed EMG

Owur Muscle Sensors are designed to be used directly  RAW Sine Wave i ".1 J '.L f s
with a microcontroller. Therefore, our sensors do !

not output a RAW EMG signal but rather an -

amplified, rectified, and smoothed signal that will '

work well with a microcontroller's analog-to-digital 1 [
converter (ADC). This difference can be illustrated BY g wave Rectified |V
using a simple sine wave as an example. Sine Waye (- |

Rectified & Smoathed |/ )
Sine Wave i ]

£14 February 2013 wianw AdvancerTechnologies. com AdvancerTechnologies@gmail.com
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El Anexo D presenta el Datasheet del sensor MAX30100, con los pines de conexion

Anexo D. Datasheet del sensor MAX30100.

que tiene el mismo.

® . ) 2 "_:l &
ey ! ' .
o rlﬁX30100

* -

- " ._

e o, (- VAR E AS A
VA 16 E
() -

4]

VIN SCL SDHINT IRD RD GND

oo 05 0 0 0

Number Pins Definition of Pins
1 VIN Power Input 1.8V - 3.5V
2 SCL IIC-SCL
3 SDA IIC-SDA
4 INT MAX30100 INT
] IRD MAX30100 IR_DRV
6 RD NAX30100 R_DRV
7 GND Ground

cr EN
c1 VIN GND 4“!
—) _“-— c- ouT
c3 Ihpr
10pF
’ c4 cs
c2 @ = | == =
|||_ || ) AN 184F 8. 1uF
4.7k I
8. 1uF 1] GND
VIN @ |
sCL At ouT
SDA ®
7 AN
IRD 4.7k
RD
GND
— He N — c7
— scL @ T l—0
SDA GND f—— 8. 1uF
=
I||— PGHD : VoD
¢
IRDRV = IR_LED+ -
R_DRV =  R_LED- —] | )'_
— NC N —
16pF
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Anexo E. Datasheet modulo ESPE32

El Anexo E indica el Datasheet del modulo de comunicacion WIFI ESP32 nodemcu,

con todos los pines de conexion que tiene el modulo.

[ ESP32 NODEMCU-32S ESP-32S Kit

! [[CEEY [V_SPLWP] [CSci] [N
o]

~ Va1 [Farion | ok

i oEa¥oliemoas| ] |

I AR [0 [ VSPLHD | 504 ]
— T

R AT [ [(VSPILG | [Wiso] TS
{55 [lGpios [Tl

[t only ] [RTGGRIO0 SEHNEN (40¢1-0) [T IEF— 3
[inpatenty | I —

TR LLLL

SRR GRioia [15 o - RSN £ [ [ADC2.0) [ ASPLAD |
[GND | o G5 gtetel B e 22| cPI00 [ELZR
(FiESHDZ0] (NSODat2N [ #SPi_bata2 | RSN [T B\ 0 22 by~ B3 [T [ADC2 3] [ HSPLCSO |
WD) [Soewow | rsri_cvo | s [T DA~ il o B j E ] [T SN | FsPi_batao | [FSDIbat0N] [NFASHOON]
Eam—E ) AR TN NGNS [ HSPI_CLK | [INSDICERa [NFSHSCRY

Appearance size

ESP-32S
Vil 161010

i NODEGEY

Features

® 802.11b/g/n  (802.11n, speed up to 150Mbps)

B WIFI Frequency Range 2.4GHz ~ 2.5GHz

- T . 2 D ~ AA s EYY . A4~ s aYY o
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Anexo F. Datasheet sensor MLX90614.

El Anexo F presenta el Datasheet del sensor MLX90614, para con los pines que tiene

y ademas de los rangos que mide el sensor.

MLX90615 Temperature Sensor MLX90614 Pinout

The MLX90614 is a Contactless Infrared (IR) Digital Temperature Sensor that can be used to measure the
temperature of a particular object ranging from -70° C to 382.2°C. The sensor uses IR rays to measure the
temperature of the object without any physical contact and communicates to the microcontroller using the

12C protocol.

MLX90614 Pinout Configuration

Pin No. Pin Name Description
1 Vdd (Power supply) Vdd can be used to power the sensor, typically using 5V
2 Ground The metal can also act as ground

MLX90614Axx: Vdd=4.5...5.5V
J1 1] MLX90614

SCL

SDA

Vdd

GND
CONT1 0.1uF
Cl value and type may differ
in different applications
for optimum EMC

The sensor requires no external components and can be directly interfaced with a microcontroller like
Arduino. As you can see above the power pins (Vdd and Gnd) can be directly used to power the sensor,
typically 5V can be used, but there are other versions of this sensor which can operate on 3.3V and 7V as well.
The capacitor C1 is optional and is used to filter noise and provide optimum EMC. The signal pins (SCL and

SDA) for used for 12C communication and can be connected directly to microcontroller operating on 5V logic.
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Anexo G. Codigo de la funcidn de node-red.

El Anexo G presenta el codigo de configuracidn del blogue de funtion dentro de node-

red.

// Verificar si el payload es un objeto
if (typeof msg.payload === "object" && msg.payload.ecg_pinl) {
msg.payload = parselInt(msg.payload.ecg pinl); // Extraer el
numero
} else if (typeof msg.payload === "string") ({
// Si es un string, usar expresion regular
let numero = parseInt(msg.payload.match(/\d+/)[@]);
msg.payload = numero;
} else {
// Si el formato no es esperado, enviar un error
node.warn("Formato no reconocido en msg.payload");
return null;

return msg;

a Flow 1 Edit function node 2l dashboard il 8 & o -

~ common Delete Cance Dane Layout || St Theme

=
T  Properties @ B [E| | jabsaLinks += .
v H Home
E | % Name functien 1 e~

Sgnos\viskesiecg pint = o EE

J| 2 Setup On Start On Message On Stop S

& | O Enabled
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Anexo H. Datos recolectados por el prototipo.

El Anexo H presenta las evidencias de los datos registrados por el prototipo durante
las diversas actividades en las que se realizaron la toma de datos, para la comprobacion

del funcionamiento del mismo.
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Anexo |. Manual de uso de lol dispositivo.

El Anexo | presenta un manual de cdmo se debe usar el prototipo, del sistema para el

uso correcto del mismo, y no tener inconvenientes.
Manual de Manejo del Dispositivo de Monitoreo de Signos Vitales
1. Introduccién

El presente manual describe el uso, configuracion y mantenimiento del dispositivo de
monitoreo de signos vitales. Este equipo permite la medicion en tiempo real de
frecuencia cardiaca, saturacion de oxigeno (SpO2), temperatura corporal y sefiales
electromiograficas (EMG), facilitando su anélisis y almacenamiento para su posterior

evaluacion.
2. El dispositivo consta de:
e Sensor de frecuencia cardiaca y SpO2 (MAX86150).
e Sensor de temperatura corporal (MLX90614 o similar).
e Sensor AD8832 con electrodos para captacion de sefiales EMG.
e Microcontrolador de procesamiento.
e Modulo de transmision inaldmbrica.
e Bateria recargable de larga duracion.
e Interfaz de conexion con dispositivos moviles o computadoras.
3. Puesta en marcha
e Asegurarse que la bateria se encuentre cargada.

e El jugador debera colocarse el prototipd, en este caso se primero se colocara el
buzo de compresion donde se encuentran los sensores y el moédulo de
comunicacion, después la licra de compresion en las piernas que contiene los

electrodos.
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Se debe conectar los electrodos de la pierna izquierda y derecha a los sensores,

que se encuentran en la espalda baja del buzo de compresién.

Una vez conectados los electrodos, se debe conectar la bateria para que todo el

prototipo se encienda.

Se debe tener encendido el Access Point (AP) en este caso se usa la red del

celular, la ESP32 se conecta al AP.

Se debe encender la RASPBERRY PI, y este se conectara de manera
automatica al AP, se usara una laptop que este conectada al AP para visualizar

los datos.

Para la visualizacion de los datos es necesario ingresar en un navegador y
colocar en la direccién: 192.168.250.199:3000 para los datos de los sensores y
http://192.168.250.199:1880/ui/#!/0?socketid=iDj55IRUxnOqyL mtAAAB

para visualizar las sefiales electromiograficas.

Los datos se empezardn a enviar de manera automatica al servidor en la
RASPBERRY PI.

En caso de desconexion, verificar la carga de la bateria y la conexion
inalambrica.

4. Mantenimiento y Cuidado

Para la limpieza del prototipo se debe desconectar la bateria, y despegar los velcros de

las prendas, y se podra lavar de manera normal, para el mantenimiento de los sensores

se debe tomar en cuenta las siguientes instrucciones:

Limpiar los sensores con un pafio seco o ligeramente himedo.
Evitar el contacto con liquidos y temperaturas extremas.
Almacenar en un lugar seco y seguro cuando no esté en uso.

Revisar periédicamente el estado de la bateria y recargar segin sea necesario.

5. Recomendaciones de sseguridad y precauciones
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e No utilizar en presencia de dispositivos electronicos que puedan generar

interferencias.
e No compartir los electrodos sin previa limpieza para evitar contaminaciones.
e Consultar con un especialista en caso de valores anormales.
Anexo J. Pruebas de funcionamiento del prototipo.

El Anexo J muestra las pruebas que se realizaron con el prototipo con diversos
miembros de equipo, estos fueron escogidos al azar.
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Anexo K. Certificado de validacién médica.

El Anexo K presenta la evidencia de validacion de un médico, que ayudo para validar

e interpretar los datos o resultados obtenidos.
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CERTIFICADO DE VALIDACION MEDICA

Dr. Robinson Carrasco
Médico General

1804931010

Huasimpamba, Pelileo
0983888498

robinsoncarrasco. | S@gmail.com

CERTIFICA QUE:

Después de haber realizado una evaluacion técnica y clinica del SISTEMA DE MONITOREO
DE SIGNOS VITALES Y SENALES ELECTROMIOGRAFIAS PARA DETERMINAR
EL RENDIMIENTO DE FUTBOLISTAS AMATEUR, utilizado para la monitorizacion de
signos vitales, se ha determinado que cumple con los parametros de precision requeridos para su
aplicacion en el monitoreo de frecuencia cardiaca, saturaciom de oxigeno (SpO2),
temperatura corporal y sefiales electromiogrificas (EMG). '

PRUEBAS REALIZADAS: '

1. Comparacién de mediciones con equipos de referencia médicos, como oximetros
digitales, termémetros clinicos y monitores de frecuencia cardiaca.

2. Pruebas de estabilidad en condiciones de reposo y actividad fisica para evaluar la
variabilidad de las mediciones.

3. Verificacion de transmision y almacenamiento de datos en tiempo real, garantizando
la integridad de la informacion registrada.

4. Anilisis de error absoluto y relativo, demostrando un margen de error dentro de los
limites aceptables segun normativas médicas.

CONCLUSION:

El dispositivo SISTEMA DE MONITOREO DE SIGNOS VITALES Y SENALES
ELECTROMIOGRAFIAS PARA DETERMINAR EL RENDIMIENTO DE
FUTBOLISTAS AMATEUR ha demostrado ser apto para su uso en ¢l monitoreo de signos
vitales dentro de los parametros establecidos para la medicién no invasiva en poblaciones adultas
y juveniles. Se recomienda su uso bajo supervision médica para garantizar una adecuada
interpretacion de los datos obtenidos.

Dr. Robinson Carrasco
1804931010
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