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Resumen 
 
En este artículo se presenta un estudio sobre los efectos de los 
errores en un canal inalámbrico sobre la transmisión de vídeo 
de ecografía en tiempo real. Para simular la transmisión sobre 
un canal inalámbrico se ha utilizado el modelo de Gilbert-
Elliot, evaluándose la influencia de los distintos parámetros del 
canal en la calidad del vídeo transmitido. Además, se ha 
estudiado la eficiencia de la utilización de los protocolos de 
transporte: UDP y UDP-Lite. También se ha analizado el efecto 
de utilizar el codec de vídeo XviD con distintas tasas de 
compresión. Basándonos en los resultados obtenidos se observa 
que la elección de la tasa de compresión del codec dependerá 
de la tasa de error de bit (BER) del canal, de forma que la 
elección de una tasa de compresión alta para la transmisión de 
ecografía puede provocar una mayor distorsión en el vídeo 
recibido que si se elige una tasa de compresión menor. Por otra 
parte, se observa que utilizando el protocolo de transporte UDP 
se obtienen mejores resultados en todo los casos estudiados. 

1. Introducción 
De los numerosos campos que engloba la Telemedicina, 
cabe destacar la importancia de aquellos destinados a 
proporcionar servicios sanitarios a pacientes con 
cardiopatías, que en su mayoría tienen un carácter 
crónico. En muchos de estos casos, los pacientes deben 
desplazarse grandes distancias para llegar al hospital 
donde se encuentra el cardiólogo que realiza el 
seguimiento de la enfermedad [1]-[3]. 

La ecocardiografía es una técnica ampliamente utilizada 
en cardiología para realizar un primer diagnóstico de una 
cardiopatía y para efectuar un control periódico de las 
mismas. Esta técnica está basada en el registro de vídeo 
de ultrasonidos y presenta varias ventajas sobre otras 
técnicas de adquisición de imágenes médicas: es no 
invasiva, no produce radiación ionizada y es 
relativamente barata. Por estos motivos, el uso de las 
redes de comunicación para transmitir el vídeo de 
ecografía desde el centro de salud más cercano al 
paciente, o incluso su domicilio, hasta el hospital donde 
se encuentre el especialista supone un ahorro en tiempo, 
dinero y molestias, tanto para el paciente como para el 
servicio de salud. La rápida evolución de las tecnologías 
de redes móviles e inalámbricas ha permitido la aparición 
de nuevos escenarios de aplicación de los sistemas de 
telemedicina, como aquellos situados en zonas rurales de 
difícil acceso o en vehículos de emergencia, mejorando la 

calidad, el acceso, la equidad y la continuidad de la 
asistencia médica. Sin embargo, la utilización de canales 
inalámbricos para transmitir la información conlleva una 
serie de consideraciones relacionadas con el canal como 
son las altas tasas de error y los desvanecimientos de la 
señal.  

Tradicionalmente, las aplicaciones en tiempo real han 
utilizado UDP (User Data Protocol) como protocolo de 
transporte [4]. UDP es un protocolo no orientado a 
conexión, que no realiza retransmisiones cuando recibe un 
datagrama con errores. Esto lo convierte en un protocolo 
indicado para las comunicaciones con altas restricciones 
de retardo, como es la transmisión de vídeo en tiempo 
real. Si hay un error en el datagrama, el paquete se 
descarta y la información se pierde. UDP-Lite [5] es un 
protocolo basado en UDP que sólo realiza la detección de 
errores en la cabecera del datagrama y, opcionalmente, 
parte de los datos, permitiendo que la información llegue 
a su destino aunque contenga errores. 

Para poder transmitir la información en tiempo real es 
necesario realizar la compresión del vídeo de ultrasonidos 
con el fin de optimizar el uso de los recursos de red. Una 
solución muy extendida para comprimir el vídeo de 
ultrasonido ha sido la utilización de métodos de 
compresión para vídeo convencional, como aquellos 
usados en la codificación de películas [6]-[7]. Sin 
embargo, la compresión y transmisión del vídeo de 
ecografía no debe degradar la calidad de las imágenes, 
impidiendo efectuar un diagnostico médico a partir de 
ellas. 

En este artículo se estudia el efecto de las condiciones de 
un canal inalámbrico en la calidad del vídeo de ecografía 
transmitido. También se evalúa la eficiencia de usar los 
protocolos UDP y UDP-Lite. 

2. Materiales y métodos 

2.1. Ecocardiogramas 

El vídeo de ecografía utilizado en este estudio fue 
adquirido en la consulta de un cardiólogo utilizando un 
ecógrafo portátil, SonoHeart SonoSite Elite, conectado a 
un ordenador mediante una tarjeta digitalizadora de vídeo, 
Plextor ConvertX M-402U. Se trata de una secuencia de 
vídeo de 12 minutos de duración con una velocidad de 
frame de 25 frames por segundo y una resolución de 
640x480 píxeles codificados en formato RGB24 (24 bits 



 

por píxel). Es un vídeo de ecografía muy representativo 
ya que muestra los distintos modos de ecocardiografía: 
modo 2D, modo doppler, modo de doppler pulsado y 
continuo y modo M. 

La secuencia de vídeo original requiere la utilización de 
un gran ancho de banda para poder ser enviada en tiempo 
real a través de un canal inalámbrico (aproximadamente 
180 Mbps). Por este motivo se realiza la compresión del 
vídeo utilizando XviD [8]. Este codec está basado en el 
estándar MPEG-4, es de código abierto y permite realizar 
la codificación en tiempo real, obteniendo vídeos de 
buena calidad usando tasas de compresión relativamente 
bajas. En estudios previos [9], se ha evaluado el efecto de 
la compresión sobre la calidad del vídeo utilizando dos 
codecs basados en MPEG-4 (XviD y DivX). 

A partir de la secuencia de vídeo original, se obtienen 
trazas del vídeo comprimido con información referente a 
cada frame: número de secuencia, instante de la muestra, 
tamaño y datos del frame. 

2.2. Protocolo de transporte 

Con la información de cada frame se construye un 
paquete encapsulando los datos a través de la pila de 
protocolos, añadiendo las cabeceras correspondientes a 
cada capa. En este estudio se utilizan como protocolos de 
transporte UDP y UDP-Lite. La cabecera del datagrama 
UDP consta de cuatro campos: puerto origen, puerto 
destino, longitud y checksum. El campo longitud indica la 
longitud de todo el datagrama: cabecera y datos, y el 
checksum se utiliza para realizar el control de errores en la 
totalidad del datagrama. Si hay un error en el datagrama 
UDP, el checksum no será correcto y el paquete será 
rechazado. El datagrama de UDP-Lite es similar al de 
UDP, pero en este caso, el campo longitud es sustituido 
por el de cobertura, que indica el número de bytes 
considerados por el cheksum para realizar la 
comprobación de errores. De esta forma, si el campo 
cobertura sólo incluye la cabecera, los paquetes con 
errores en los datos no serán descartados. El protocolo 
usado en la capa de red es el protocolo de Internet (IP). 
Para este estudio, no se consideran los errores en la 
cabecera, debido a que la mayoría de los protocolos de 
redes móviles inalámbricas realizan la compresión de la 
cabecera, quedando reducida a unos pocos bytes que son 
despreciables frente a la longitud de los datos [10]. 

2.3. Canal inalámbrico 

Con el fin de simular la transmisión a través de un canal 
inalámbrico se utilizó el modelo de canal de Gilbert-Elliot 
[11], cuyo principio de funcionamiento corresponde al de 
una cadena de Markov de dos estados (Figura 1). 
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Figura 1. Modelo de canal de Gilbert-Elliot. 

Como se observa en la Figura 1, hay un estado Bueno 
donde la probabilidad de error es Pg, y un estado Malo 
donde la probabilidad es Pb. La probabilidad de error en 
el estado Bueno es considerablemente inferior a la del 
estado Malo. Los parámetros b y g representan la 
probabilidad de transición desde el estado Bueno al Malo, 
y del estado Malo al Bueno, respectivamente. Las 
siguientes expresiones muestran la relación entre las 
probabilidades de transición y las propiedades del canal. 
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siendo BER la tasa de error de bit medio del canal y ABL, 
la longitud media de ráfaga de bits erróneos. La variación 
de estos parámetros influirá en la frecuencia y duración de 
las ráfagas de errores. 

2.4. Evaluación del vídeo recibido 

Tras ser transmitidos a través del canal, los paquetes se 
desencapsulan para obtener los datos correspondientes a 
cada frame de vídeo. Si un frame es rechazado y no llega 
a su destino, se reemplaza por el frame anterior para, de 
esta forma, mantener la velocidad de frame. Cada frame 
recibido se descomprime y se compara con el frame 
correspondiente del video original para poder evaluar la 
pérdida de calidad producida tras el proceso de 
compresión y transmisión. Para poder cuantificar esta 
pérdida de calidad se utiliza el índice de distorsión señal a 
ruido (PSNR), que se calcula mediante la siguiente 
expresión: 
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donde MSE es el error cuadrático medio, I(x,y) es el 
frame original, J(x,y) es el frame descomprimido, y M x 
N es la dimensión del frame expresada en píxeles. 

3. Resultados y discusión 
Para poder evaluar el efecto de la transmisión de 
ecografías en tiempo real, se estudiaron dos modelos 
distintos de canal. Uno con un ancho de banda de 384 
Kbps, característico de las redes UMTS (Universal 
Mobile Telecommunications System), y otro con un 
ancho de banda de 1 Mbps para evaluar la transmisión en 
una red Wi-Fi. 

En ambos modelos de canal, la probabilidad de error en el 
estado Malo (Pb) fue 10-2, y en el estado Bueno (Pg) fue 
10-7. El resto de propiedades consideradas para estudiar su 
influencia en la calidad del vídeo recibido se muestran en 
la Tabla 1. Para cada combinación posible de estos 
parámetros, se simuló la transmisión del vídeo 
comprimido utilizando ambos protocolos: UDP y UDP-



 

Lite,  y para cada combinación de parámetros se repitió la 
transmisión 10 veces, con el propósito de obtener una 
media estadística significativa de los resultados, 
realizando un total de 4480 transmisiones de vídeo. 

Protocolos 
Ancho de 

banda del canal 
(Kbps) 

Tasa de 
compresión 

(Kbps) 

ABL 
(bytes) BER 

384 
64 
128 
384 UDP 

UDP-Lite 
1024 

64  
128 
384 
768 

1024 

10 
50 
100 
500 

1000 
5000 
10000 

10−6 

10−5 

10−4 

10−3 

Tabla 1. Propiedades de canal y  vídeo. 

El efecto del BER sobre la calidad del vídeo transmitido 
usando ambos protocolos se muestra en la Figura 2. Los 
resultados representados corresponden a la transmisión 
del vídeo comprimido utilizando una tasa de compresión 
de 384 Kbps, sobre un canal con un ancho de banda de 
384 Kbps y unos valores de ABL de 10, 500 y 10000 
bytes. Observando estos resultados se aprecia que cuando 
se incrementa el BER, la calidad del vídeo transmitido 
disminuye, y como para un mismo valor de BER, cuando 
el ABL es mayor, se obtienen mejores resultados de 
PSNR. Comparando ambos protocolos se observa una 
clara superioridad de UDP en todos los casos, siendo más 
significativo cuando el BER es mayor.  
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Figura 2.  Comparativa de la influencia del BER sobre la 

calidad del vídeo para UDP y UDP-Lite. 

La influencia del BER sobre la calidad del vídeo se 
muestra en la Figura 3, pero ahora, se estudia el 
comportamiento de las diferentes tasas usadas en la 
compresión del vídeo. En este caso, se evalúa la 
transmisión del vídeo usando UDP sobre un canal con un 
ancho de banda de 1 Mbps y un ABL de 500 bytes. La 
Figura 3 muestra el efecto conjunto de los errores de 
compresión y los errores introducidos durante la 
transmisión a través del canal inalámbrico. Los valores de 
PSNR en el eje Y muestran únicamente el error de 
compresión, considerando la transmisión sobre un canal 
ideal, sin errores. Cuando aumenta la tasa de compresión, 

la calidad del vídeo mejora. Sin embargo, cuando se 
incrementa el BER del canal, la calidad del vídeo 
empeora, siendo este efecto más considerable cuando la 
tasa de compresión es mayor. Esto es debido a que 
cuando se utiliza una tasa de compresión grande, los 
frames comprimidos tienen mayor longitud y por tanto, 
están más expuestos a ser afectados por los errores del 
canal.  
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Figura 3.  Efecto del BER  sobre la calidad del vídeo para cada 
tasa de compresión utilizando UDP. 

Los efectos de la compresión y transmisión en tiempo real 
sobre la calidad subjetiva del vídeo se muestran en las 
Figuras 4, 5 y 6. La primera imagen corresponde a un 
frame extraído del vídeo original, antes de ser 
comprimido y transmitido. La segunda imagen muestra el 
efecto de la compresión del vídeo usando el codec XviD 
con una tasa de compresión de 384 Kbps. Finalmente, la 
tercera imagen muestra el mismo frame comprimido tras 
ser transmitido a través de un canal inalámbrico con un 
ancho de banda de 1 Mbps y un BER  de 10-4. Como se 
observa en estas imágenes, el efecto de la compresión es 
apenas significativo, sólo se aprecia, en ocasiones, una 
pequeña pérdida de detalle o se introducen unos pocos 
píxeles erróneos. La pérdida de calidad más significativa 
se produce cuando el vídeo comprimido se transmite a 
través de un canal erróneo. 

4. Conclusiones 
Tras evaluar los efectos de las propiedades de un canal 
inalámbrico sobre la calidad del vídeo de ecografía 
transmitido, se observa que la elección de la tasa de 
compresión del codec depende del BER del canal. 
Cuantos más errores presente el canal, la tasa de 
compresión elegida no debería ser muy alta con el fin de 
obtener unos valores de calidad aceptables. Usando UDP 
como protocolo de transporte se obtienen en todos los 
casos, mejores valores de PSNR que utilizando UDP-Lite. 
A la vista de estos resultados, es mejor rechazar los 
frames erróneos, sustituyéndolos por el frame anterior, en 
lugar de introducir frames con errores. Sin embargo, es 
necesario señalar que los resultados obtenidos en este 
estudio se corresponden con índices matemáticos que 



 

proporcionan una referencia sobre la elección de los 
parámetros de compresión en una transmisión sobre un 
canal inalámbrico. Actualmente, se está llevando a cabo 
un análisis cualitativo de los vídeos por parte de 
cardiólogos, así como también se está evaluando la 
relación entre los valores de PSNR obtenidos en este 
estudio y la calidad de los videos para uso clínico. 

 

Figura 4.  Frame de vídeo original. 

 

Figura 5.  Frame reconstruido tras comprimirlo con XviD. 

 

Figura 6.  Frame reconstruido tras ser comprimido y 
transmitido a través de un canal inalámbrico con errores. 
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