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Resumen: Teniendo en cuenta que la actividad fisica es de vital importancia en la vida diaria
de los estudiantes universitarios, se detalla el desarrollo de una aplicacion para determinar la
frecuencia cardiaca para dispositivos moviles Android por medio de la camara y el flash del
dispositivo, la cual estad disponible para el grupo de investigacion Osiris & Bioaxis de la
Facultad de Ingenieria de Sistemas y la Facultad de Psicologia, para el proyecto Medicion de
actividad fisica y adherencia al ejercicio, con el fin de promover la actividad fisica y la

adherencia por parte de los estudiantes de la Universidad el Bosque.

Esta aplicacion permite realizar la medicién de la frecuencia cardiaca analizando 40
fotogramas por segundo. Se detallaron las posibles limitantes a la hora de la medicion de la
frecuencia cardiaca con las diferentes versiones y la fiabilidad de la aplicacion en comparacion

con un oximetro, estableciendo que el medidor desarrollado posee una alta precision en los
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resultados obtenidos y que dependiendo de la version variara el tiempo que tarda en arrojar el

resultado.
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Abstract: Considering that physical activity is of vital importance in the daily lives of
university students, this article outlines the development of an application for Android mobile
devices that determines the user’s heart rate using the device’s camera and flash. This
application has been made available to the Osiris & Bioaxis Research Group, jointly run by the
Faculty of Systems Engineering and the Faculty of Psychology, for their project promoting
physical activity and exercise adherence for students of Universidad el Bosque by measuring

and tracking that activity.

The application allows heart rate measurement by analyzing illuminated images of the user’s
finger at a rate of forty frames per second. This study examined the possible limitations on the
measurement of heart rate in different versions of the application and compared the reliability
of the application with that of an oximeter. It was found that the application has high precision
in the results obtained; and, depending on the version of the application, the time taken to output

the measurement varies.
Keywords: Computer uses in education, Sports medicine, Health, Cardiovascular systems.
1. Introduccion

En la sociedad que vivimos experimentamos como la revolucién digital ha logrado que los
dispositivos electronicos moviles se conviertan en una parte indispensable en nuestro diario
vivir cambiando la forma en que actuamos y pensamos [1], ademas de que nos ayudan en
nuestras actividades diarias ahora permiten tener una atencion continua a personas y servir
como soporte clinico para la consulta de problemas relacionados con la salud [2]. Motivo por

el cual los teléfonos inteligentes cuentan con diversas funcionalidades que nos permiten hacer



la vida més facil y en el caso del auto cuidado personal no es una excepcién por lo que vemos
que cada vez mas aplicaciones se crean para controlar y tener conocimiento del estado de salud
de una manera inmediata y a bajo costo [3], como por ejemplo monitorear nuestra actividad
fisica, medir la frecuencia cardiaca determinar las calorias quemadas y establecer rutinas que
orienten a mantener el control de nuestro cuerpo, estas aplicaciones en salud electronica (e-
Health) [4] , buscan fortalecer el uso de las TIC en el desarrollo de la salud y por medio de estas
permitir que las personas conozcan su estado de salud de manera inmediata, ademas de esto se
busca que cada vez mas personas cuenten con alguna cobertura en salud, igualmente son
maneras rentables y de bajo costo que amplian el alcance para lugares geogréaficamente

complejos [5].

Con respecto a la medicion del ritmo cardiaco que es importante en el avance de las nuevas
tecnologias nos traen igualmente para e-Health los dispositivos para realizar el monitoreo
inaldmbrico que nos permiten conocer nuestra frecuencia cardiaca realizando un seguimiento
continuo de nuestra actividad fisica [6], vemos como estas tecnologias son costosas lo que
limitan la expansién ademas que estas aplicaciones deben permitir un soporte automatizado
para la toma de decisiones en cuestiones de salud [7], es decir en muchas ocasiones identificar
por ejemplo arritmias cardiacas o generar un concepto medico debe ser bajo la responsabilidad
del proveedor del servicio, sin embargo falta méas investigacion de las tecnologias e-Health
porque no hay estudios macros, estos estudios solo se estan desarrollando en contextos
pequefios, ademas se debe realizar andlisis costo efectividad, igualmente se requiere un
adecuado manejo de los datos que se extraen de estos dispositivos la seguridad de estos datos

debe ser una prioridad en todos los casos [8].

Actualmente los indices de actividad fisica en poblacion joven son muy bajos como lo
demuestran los estudios, hay una fuerte evidencia que demuestra que la poblacién joven poco

se ocupa de realizar alguna actividad fisica y que se debe intervenir en las etapas tempranas



para incentivar que los jovenes a corta edad inicien alguna actividad fisica, sin embargo no se
revelan resultados consistentes que demuestren que funciona y como lo hicieron, por ende es
importante contar con evidencia sin limitaciones metodolégicas que permita adoptar un modelo
que permita la intervencion para reducir el comportamiento sedentario, se demuestra que las
intervenciones en los contextos escolares con el apoyo de los padres reduciendo el tiempo que
pasan en las pantallas puede ayudar a reducir las tendencias sedentarias como lo muestra esta

revision [9] [10].

Buscando que la poblacidn estudiantil realice alguna actividad fisica la Universidad el Bosque
y su grupo de investigacién OSIRIS & Bioaxis de la Facultad de Ingenieria de Sistemas y
Psicologia de la Salud, Deporte y Clinica de la Facultad de Psicologia, con el fin de promover
la actividad fisica y la adherencia a la actividad fisica por parte de los estudiantes de la
Universidad el Bosque, busca crear una aplicacion que permita a los estudiantes iniciar alguna
actividad fisica y crear adherencia al ejercicio por la variable que se determiné denominada
motivacion al logro. El proyecto ya cuenta con una version 1 desarrollada por un equipo de
desarrollo anterior la cual permite realizar la medicion de dos tipos de actividad fisica
caminar/correr o andar en bicicleta, sin embargo, para la fase dos del proyecto que es la que se
describe en este articulo se requiere realizar la medicion de la frecuencia cardiaca que no se
desarroll6 afiadiendola como un nuevo maédulo la cual nos permitira determinar el esfuerzo que
se realice durante la actividad realizada. Es bien conocido que actualmente existen en el
mercado diversas aplicaciones gratuitas tanto para dispositivos Android como para 10S que
permiten obtener la frecuencia cardiaca en latidos por minuto (bpm) con una aproximacion o
exactitud en la medicion muy apropiada, sin embargo el limitante que se tiene con estas
aplicaciones es que no se puede tener acceso a los datos que se generen de las mediciones

realizadas y en aras de tener una aplicacion ajustada a las necesidades del proyecto se desarrolla



el medidor de frecuencia cardiaca con el fin que permita tener acceso libre a los datos que se

generen por el uso de estas y asi mismo tomar decisiones con respecto a estos.

2. Antecedentes
2.1 Principios bésicos

A continuacion, se describen unos principios basicos que permitiran establecer un punto de
partida contextual y que facilitaron la toma de decisiones en el desarrollo de la aplicacién movil,

esto con el fin de establecer la mejor forma de realizar la medicion de la frecuencia cardiaca.
2.1.2 Fotopletismografia

La fotopletismografia (PPG) que es un término que se introdujo por primera vez en la década
de 1940, derivada de la pletismografia. La pletismografia es un concepto que se basa en el
principio de que la sangre absorbe mas la luz que los tejidos circundantes [11], para capturar la
medida se debe calcular la reflectancia de la variacion en la absorcion de luz debido a los
cambios volumétricos de la presion del volumen sanguineo. La sefial PPG se genera por la
reflectancia de la luz ambiental que se dispersa a través de la capa de piel, la capa celular y los
capilares, debido a la propagacion de la luz a lo largo de los vasos sanguineos generan la sefial
PPG. Estos conceptos se usan para medir la frecuencia cardiaca que permite conocer el estado
fisico de una persona, como lo describen en la siguiente revision exhaustiva que se hace a la

fotopletismografia [12].

Buscando ejemplificar como funciona la forma de onda fotopletismogréafica se describe como
una fuente de luz en un lado del tejido y un detector de luz en el otro. Se debe sostener una
mano frente a una luz brillante y mirar el resplandor rojo crea un PPG en su forma mas simple

y accesible. Si los ojos fueran un poco mas sensibles, se podia ver de manera sutil el



oscurecimiento de tu mano con cada latido del corazon, asi mismo podemos ver también que la

onda que se captura es incomprensible y bastante compleja [13] .

2.1.3 Fotopletismografia de contacto

La fotopletismografia de contacto que consiste en la medicion del ritmo cardiaco se puede
realizar capturando la sefial PPG colocando un dedo sobre el lente de la cdmara, para medir los
cambios de color debido a los cambios en el volumen de sangre de la punta de los dedos [14].
Ademas se identifica que este método en comparacion con un electrocardiograma (ECG) es
altamente eficaz teniendo una aproximacion por encima del 95% [15]. Se realiza una figura
ilustrativa del funcionamiento de la PPG de contacto que consiste en colocar un dedo en la
camara que posee el teléfono. La camara se coloca directamente sobre la piel y el flash
incorporado proporciona la fuente de luz necesaria en el rango visible para la reflexion de las

células sanguineas como lo podemaos ver en la Figura 1.

Figura 1. Fotopletismografia de contacto

Fuente: elaboracion propia.



La fotopletismografia de contacto resulta ser la practica mas acertada para la medicion del ritmo
cardiaco, segun el estudio realizado a 40 participantes donde se realizaron 631 mediciones de
la yema del dedo y 626 medidas de PPG facial, se logr6 demostrar que la estimacion de PPG
de la frecuencia cardiaca en reposo desde la punta de los dedos y la cara demostr6 una precision
muy alta inferior al 1%, ademés se pudo establecer que a la hora de realizar alguna actividad
fisica la fotopletismografia a distancia es un poco menos precisa a la hora de hacer ejercicio por
los cambios fisicos que presenta la persona como el sonrojo o la respiracion agitada lo que

ocasiona que no se capture bien la imagen y la medicidn sea menos precisa [14].

Adicionalmente un estudio comparativo demostré que la efectividad de las aplicaciones
maviles en la medicion de la frecuencia cardiaca usando PPG, donde se establece que es alta la
fiabilidad de los resultados en comparacion con un ECG, pero sefiala que es un compromiso
conjunto entre los profesionales de la salud y los usuarios de las aplicaciones adicionalmente
que se deben hacer mas trabajo de campo con diferentes poblaciones y en diferentes condiciones
ya que los estudios encontrados ademas que los realizan profesionales de la salud se hacen en

ambientes controlados lo que influye en los resultados obtenidos [16].

Asi mismo un estudio para la aplicacion “iPhysioMeter” que se desarroll6 para para ejecutarse
en teléfonos inteligentes iPhone 4s en adelante, se determin6 que es importante el tiempo que
el usuario debe mantener el dedo sobre la cdmara, el cual no debe ser inferior a 6 segundos
como minimo para esta aplicacion, ya que la frecuencia cardiaca se calcula a partir de los
intervalos pico a pico en la onda de pulso. Una limitacion importante que se presenta con esta
aplicacion es que en el evento que suceda un deficit de pulso ocasionado por una arritmia

cardiaca la aplicacion tomara datos errados comparados con un ECG [17].

2.1.3 fotopletismografia sin contacto o fotopletismografia remota



La fotopletismografia remota consiste en medir la frecuencia cardiaca sin contacto con la piel
solo con el uso de iméagenes de video. Este método consiste en determinar el flujo ritmico de la
sangre arterial, denominado pulso del volumen sanguineo que produce variaciones periodicas
en el color de la piel estas variaciones luego se cuantifican en una sefial temporal para el anélisis,
el problema que se encuentra es de las mediciones de La fotopletismografia remota (RPPG)
consiste en la separacion de sefial en el que se supone que el pulso cardiaco ritmico, que aparece
como variaciones en el color de la piel, se mezcla linealmente con las huellas temporales de los
datos de color de las camaras [18]. Se usan bases de datos con mediciones y videos de ritmo
cardiaco para determinar el ritmo cardiaco y presenta una limitacion del movimiento es decir

que no se puede calcular la sefial de ritmo cardiaco en estado fisico [19].

Asi mismo un estudio reciente demuestra una de las mas grandes limitaciones que presenta la
RPPG indica que cualquier movimiento leve podria mover un &rea relativamente oscura dentro
y fuera de las regiones de interés que esta capturando por que los métodos de deteccion del
rostro pueden tener errores al rastrear los movimientos, adicional a esto la postura que se toma
en frente de la camara juega un rol fundamental en la calidad de la medicion y una iluminacion
mas uniforme o las locaciones variadas de iluminacion pueden afectar las mediciones
adicionalmente la camara debe tener una buena resolucion para mejorar el promedio de pixeles

capturados [20].
3. Metodologia de la Propuesta

En esta seccion se discute el sistema de monitoreo de frecuencia cardiaca propuesto, teniendo
en cuenta las investigacion realizadas que permitieron establecer que en aras de seleccionar el
mejor metodo que permitiera medir la frecuencia cardiaca se selecciono la fotopletismografia
de contacto por que segun los estudios analizados esta es la forma mas efectiva de realizar la

medicion con dispositivos moviles, adaptandose mejor a las necesidades del proyecto, este el



punto de partida para iniciar el desarrollo del software. Se define el diagrama de componentes

ver Figura 2.
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Figura 2. Diagrama de componentes
Fuente: elaboracion propia.

El medidor desarrollado es una aplicacion facil de usar donde por medio de la cdmaray el flash
del dispositivo mavil se establecerd la frecuencia cardiaca. La aplicacion se desarroll6 con el
framework lonic usando HTML5, Sass, Type Script para la capa visual, esto porque lonic
maneja una curva rapida de aprendizaje y permite el desarrollo multiplataforma. La capa I6gica
funciona gracias a un plugin llamado heartbeat-cordova-plugin desarrollado por la empresa
LiteKey ubicada en San Francisco Estados Unidos, para realizar la medicion del ritmo cardiaco,
este es de licencia libre y se encuentra disponible en Github permitiendo realizar la toma de la
frecuencia cardiaca con el flash y la camara del dispositivo. Se realizaron modificaciones para
analizar mas fotogramas por segundo lo que permite tener una mayor precision en la medicion
y que la medicidn se obtenga mas rapido. Por ultimo, para la persistencia de los datos se manejo
con la base de datos de Google Firebase y los datos de la grafica se estan almacenando en local
storage del dispositivo se tiene en cuenta solo los Gltimos 6 valores y los siguientes se van
eliminando en forma de pila, lo que permite que la aplicacion no ocupe mucho espacio en el

dispositivo.



4. Modo de Uso

Se establecieron las funcionalidades principales del actor principal como se observa en el
diagrama de casos de uso general que se establecio para la aplicacion movil, en el cual se

muestran las diferentes funcionalidades con los que cuenta el medidor como podemos ver en la

Figura 3.
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Figura 3. Diagrama de casos de uso
Fuente: elaboracidn propia.

Al iniciar la aplicacion se podran realizar los pasos que se observan en el diagrama de secuencia
inmediatamente al ingresar al modulo del medidor se podra observar el primer layout ver Figura

4.

Mide tu Ritmo Cardiaco

Como Iniciar el Medidor

Figura 4. Layout 1 aplicacion movil

Fuente: elaboracion propia.



En donde se obtendré la informacion acerca de como usar el medidor y dos botones, los cuales
son iniciar el medidor y consultar la gréfica de las mediciones realizadas al seleccionar la opcion

para iniciar el medidor desplegara el segundo layout 2 ver Figura 5.

Figura 5. Layout 2 aplicacion mavil
Fuente: elaboracidn propia.

En la segunda vista se activara el flash del dispositivo y se iniciara a realizar el andlisis de 40
fotogramas en 10 segundos seguln la version dispositivo variara el tiempo que tarda en realizar
la medicion, esta vista cuenta con dos botones uno para regresar a realizar otra medicion y el
siguiente para ingresar a consultar las mediciones realizadas como se puede ver en este tercer
layout ver Figura 6, por dltimo se puede revisar cuales han sido las ultimas 5 frecuencias

cardiacas en el grafico el cual le asigna la hora y el dia cuando se realiz6 la medicion.

Mediciones Realizadas

Figura 6. Layout 3 aplicacion movil

Fuente: elaboracion propia.



5. Pruebas Realizadas

Las diferentes pruebas que se le realizaron a la aplicacion en cuanto al funcionamiento en las
versiones de Android disponibles en el mercado, desde donde se analizara el funcionamiento
con respecto al tiempo que tarda el dispositivo en arrojar la medicién ademas de esto, se
realizaron pruebas con un oximetro de pulso para determinar la fiabilidad de las mediciones
realizadas esto con el fin de elaborar una comparacion con las demas aplicaciones disponibles

y determinar el porcentaje de error que posee el medidor.

Como se puede observar en la Figura 7, se establecieron las versiones de Android con las cuales
se hicieron las pruebas del software adicional en cada prueba se calcul6 el tiempo que tarda la

aplicacion en arrojar el resultado desde que el usuario inicia a realizar la medicion.

Tiempo de medicion promedio en segundos
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Figura 7. Tiempo de medicion
Fuente: elaboracion propia.

Para esta segunda prueba se realizo la comparacion de las medidas con un oximetro de pulso y
con la medida que se establecio en los diferentes dispositivos arrojando los siguientes valores

como se observan en la Figura 8.
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Figura 8. Mediciones realizadas en comparacion con un oximetro
Fuente: elaboracion propia
6. Resultados

Con respecto a la variabilidad del tiempo en que tarda la aplicacion en arrojar el resultado se
realizaron un total de 30 pruebas con diferentes dispositivos y diferentes usuarios, donde se
pudo evidenciar que el tiempo que tarda el medidor en arrojar el resultado después de realizar
la medida varia segun la versién del software donde se esté realizando la medicion en
comparacion de la version de Android 4.4 a la version de Android 10 tarda aproximadamente
el doble, sin embargo el tiempo de la medida es apropiado comparado con otras aplicaciones
disponibles en la tienda de aplicaciones en Play Store por lo cual se puede decir que en tiempo
la medicion es apropiada con respecto al tiempo que tarda el realizar la medicion. Con respecto
a los errores que se han determinado en las aplicaciones moviles se realizo la siguiente
investigacion para poder establecer una comparacion con las medidas realizadas con la
aplicacion: segin un estudio donde evallan la confiabilidad de las aplicaciones mdviles con
sistema operativo Android, en comparacion con el pulso radial y un oximetro de pulso portétil,

se concluye que existe una correlacion con un oximetro de pulso y las aplicaciones moviles



indicando que pueden servir de instrumentos validos para determinar la frecuencia cardiaca en

personas adultas teniendo una alta fiabilidad estando en un 97.2% [21].

Ademas el siguiente estudio realizado en el 2017 demuestra que al realizar la comparacion de
4 aplicaciones, para PPG de contacto se utilizaron las siguientes aplicaciones: Instant Heart
Rate, Heart Fitness, usada para PPG sin contacto, Whats My Heart Rate y Cardiio, estas
aplicaciones solo disponibles para sistema operativo 10S, demostraron que la precision de la
frecuencia cardiaca medida por las aplicaciones en comparacién con el ECG son: Instant Heart
Rate 83%, , Heart Fitness 96%, Whats My Heart Rate 62%, Cardiio 61%, Pulse Oximetry 92%.
Donde se evidencia las diferencias considerables entre las aplicaciones probadas y se expone
que las mediciones de PPG sin contacto tuvieron un rendimiento significativamente mas bajo

en comparacion con las mediciones basadas en la yema del dedo PPG de contacto [14].

Como se puede ver en la Figura 8 , se realizaron 30 pruebas validando que las personas
realizaran la medicidon de manera adecuada esto quiere decir que el dedo indice estuviera de
manera correcta alineado con la cdmara y el flash del celular, se descartaron las pruebas donde
la medida no fue correcta por diversos factores de movimiento o de que la medida no fuera
acertada, todas las pruebas se realizaron en reposo no se realizaron pruebas durante o después
de realizar algun ejercicio fisico, estas medidas se establecieron de manera simultanea entre la
aplicacion y el oximetro de pulso y los valores se llevaron a una base de datos para su posterior
analisis. Dando como conclusion un error absoluto de 6% y un error relativo del 12% esto quiere
decir que la aproximacion del medidor tiene un error muy bajo con respecto a las aplicaciones
actuales en el mercado lo que puede indicarnos que el medidor desarrollado es bastante acertado
y que estd calculando las mediciones con una proximidad apropiada a los intereses de la

investigacion.



7. Conclusiones

A pesar de la cantidad de aplicaciones disponibles hoy en dia no es sencillo encontrar una
aplicacion que sea adaptable a una poblacion y a un entorno especifico ademas que estos datos
estén disponibles para que se tomen decisiones con respecto a los mismos. Debido a las
diferentes aplicaciones en el mercado es posible que cada persona o grupo de personas trabaje
con diferentes aplicaciones lo que hace aun mas dificil el acceso a los datos por lo cual el
proyecto es una alternativa viable para calcular la frecuencia cardiaca de una manera acertada,
y con respecto a los datos estimar el esfuerzo que se esta realizando durante la actividad fisica.
El sistema es intuitivo y permite que se realice la medicion de una manera muy sencilla, en las
observaciones realizadas no se tuvo que establecer ninguna clase de manual para que los
usuarios realizaran la medicion o hicieran la consulta de las mediciones almacenadas, todos lo

hicieron de manera intuitiva.

Una de las principales utilidades de esta aplicacion se encuentra en poder realizar un analisis
de los datos obtenidos de los diferentes usuarios y poder determinar el nivel de esfuerzo que
realizan, ademas el medidor brinda una opcién para los estudiantes que deseen monitorear la

frecuencia cardiaca de una manera simple manteniendo persistencia en sus mediciones.
8. Trabajo a futuro

El trabajo a futuro es llevar el desarrollo a los dispositivos con sistema operativo 10S, aunque
la aplicacion esta desarrollada de manera hibrida en esta version no se realizé la prueba en
dispositivos 10S, esto por falta de infraestructura tecnologica, sin embargo, queda disponible
el cédigo fuente para crear la aplicacion en este sistema operativo. Con esto se podria llegar a

mMAs usuarios y tener un mayor impacto.
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