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Este articulo presenta una novedosa metodologia deson cerrados y emplean protocolos propietarios que
implementacion del estandar ISO/IEEE11073 basado en imposibilitan o dificultan su extrapolacion a otexcenarios.

el paradigma de patrones para uso en plataformas de

monitorizacion  reales. Estas plataformas de
monitorizacion incluyen algunos dispositivos médic
basados en microcontroladores de baja tensién y wit-

En este contexto, algunos protocolos han emergita p
cubrir el hueco de interoperabilidad. Uno de lossma
ampliamente conocidos es el estandar ISO/IEEE11073
(X73). Inicialmente disefiado para el punto de aliddel

bajo consumo. Como prueba de concepto, el proyecto paciente Point-of-Care, X73PoC) [4], ha evolucionado

INTENSA cuyo objetivo es desarrollar y evaluar un
sistema interoperable para seguimiento de paciente®n
insuficiencia cardiaca incluyendo bascula, tensiont® y
dispositivo HOLTIN, es descrito brevemente.

1.Introduccion
EL rapido desarrollo de las Tecnologias de la Inforidin

recientemente a dispositivos de salud personal PXIB

[5], para incluir las nuevas tecnologias de transmisié
inalambrica emergentes (tales como Bluetooth, ZégBe
WiFi), y dispositivos llevables de limitadas capkaades. La
topologia béasica de un sistema de monitorizaciG@adia en
X73 comprende tres segmentos: el MD, el dispositivo
pasarela Qompute Engine, CE) y el servidos de

y de las Comunicaciones (TICs) esta impulsando [@Onitorizacion y gestionMonitoring System, MS). EI MD

transformacion de los sistemas de salud tradicésnan
entornos centrados en el paciente. El asi

(también llamadagente) adquiere la informacion biomédica

llamadola envia al CE empleando X73; el CE (también #edm

apoderamiento del pacienfé] estd cambiando el papel manager) recoge toda esa informacién junto con la debrest
convencional de pacientes y médicos en una nuedg MDs de su red person&lefsonal Area Network, PAN) y

distribucion en donde el paciente toma el conteosd salud
y bienestar.

Por otra parte, la monitorizacién de diferentesstamtes
vitales, por ejemplo ECG, peso o presién artegsiin tema
clave en el seguimiento de algunas enfermedadss ¢amo
insuficiencia cardiaca, enfermedad pulmonar obstauc
cronica Chronic Obstructive Pulmonary Disease, COPD),
hipertensién arterial (la cual es uno de los magy/dmetores

la transmite al MS; el MS tiene la tarea de reeopibda esa
informacién, realizar diagnésticos (mediante ubano para
casos triviales y diagnéstico de un especialista gasos
que lo necesiten), enviar alarmas y gestionardaerelinea
de forma global.

Sin embargo X73 tiene algunas debilidades que redeec
pena mencionar y son: la elevada complejidad, eshfd
necesario para aprenderlo e implementarlo, la natégn

de riesgo para enfermedades del corazén, apoplgjiascon Otros estandares, la falta de herramientaywu#agpara

también un indicador de prondstico de fallos res)ale la
obesidad, la cual incrementa la probabilidad deirsofras

los desarrolladores, o los requerimientos de haelwara
poder ejecutarlo. Estas cuestiones entre otraglsfmto de

enfermedades como diabetes, colesterol, hipertensi@uestro trabajo, el cual se esta llevando a cabo lao

enfermedades en articulaciones, mal funcién deetdcula
biliar o complicaciones coronarias y respiratogagre otras
[2].

Se hace esencial la disponibilidad de dispositimédicos

colaboracién del Comité Europeo de NormalizaciGBNEy
ha producido sus primeros resultadés/] usados como
base para el resto del articulo. El articulo esjarozado de
la siguiente forma. La Seccidn Il presenta unaieapion

(Medial Devices — MDs), también llamados de saludSobre una propuesta de plataforma de salud personal
personal Pernosal Health Devices), que ayuden a los interoperable basada en X73PHD para seguimiento de

pacientes a auto-gestionar el seguimiento de

spacientes

de insuficiencia cardiaca, mostrando las

enfermedades. Estos MDs seran de tipo inalambrico Pyincipales caracteristicas y debilidades encoasadias

llevables de forma que sean lo mas (tiles y malegaly
integraran estandares de comunicaciones paransmision
de informacién biomédica. Como un ejemplo,

plataforma desarrollada por nuestro grupo es HOLBINeI
cual consiste en un dispositivo llevable e inteligetipo
holter basado en tecnologia inalambrica Bluetoathenvia,
via un teléfono mdavil, eventos cardiacos a un ocedg
salud. Sin embargo en la mayor parte de los catos BIDs

tarde la seccion Ill da un repaso a X73PHD espeeiale
planteando los conceptos basicos necesarios pgrke-im

unfnentar X73 en sistemas basados en microcontroladpen

la seccion IV se propone una metodologia y unaitacjura

que permite la implementacién de X73 en sistemaadis

en microcontroladores de recursos limitados. Eselecion

V, se presenta una revision de tendencias futuras.
Finalmente, se muestran las conclusiones en lédsedc



2.Sistema de Seguimiento de Pacientes con
Insuficiencia Cardiaca

El trabajo llevado a cabo por nuestro grupo cags&ndar
de interoperabilidad X73PHD y su implementacién\vibs
llevables o dispositivos de salud personal, juntm el
desarrollo de un nuevo servicio de salud llamadd-H®,
en colaboracién con el Hospital Dr. Negrin (Lasni®a de
Gran Canaria), el cual permite le seguimiento deepées
con arritmias paroxisticas y sincopes durante sapgoiodos
de tiempo, nos lleva a la propuesta de una platefode
salud personal basada en estandares extremo mexiaa
el escenario especifico de seguimiento de paciethes
insuficiencia cardiaca (vérig 1).

La plataforma estd compuesta por distintos MDslades
recogen la informacién del estado de salud delepéeiy la
envian a un CE a través de tecnologias inaldmbtalas
como USB, IrDA, Bluetooth o ZigBee. El CE puede gpr
teléfono mavil, un set-top box o un ordenador peagoy
transmite la informacion recibida de los distink®s al MS
via ADSL, GPRS o cualquier otra tecnologia de trasi$n
de largo alcance. Toda la informacién del MS Pusele
analizada por personal médico e integrada en hsisde
informaciéon del hospital Hospital Information System,
HIS).

Para un sistema de seguimiento de pacientes
insuficiencia cardiaca los dispositivos mas intenéss son:
la béascula, el tensiémetro, el monitor de ritmodé&mo,
Sp02, e incluso un medidor de impedancia toraciteee
otros. La plataforma propuesta en este articulsteote los
siguientes dispositivos:

Bascula conforme a X73PHD[8]. El paciente se pesa
siguiendo las indicaciones del personal médica(iacia e
intervalos de medicion), y la informacion del psscenvia al
CE. Si la transmision falla ésta es
temporalmente en la bascula internamente y se ena@
tarde.
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Tensiometro compatible con X73PHD (BP)[9]. El
paciente toma la medida (el dispositivo adquieréetesion
sistolica, la diastdlica y la media) y la inform@tise envia
al CE.

Monitor Bluetooth de eventos cardiacos compatible
X73PHD. EIl dispositivo medico llevable se coloca en el
pecho del paciente y se encarga de toda la fusldilal
relacionada con la adquisicion, procesado de E€tecdion
de arritmias y eventos, almacenado y transmisiOiCEl
(Smartphone) a través de tecnologia Bluetooth. 8é e
colaborando (a través del CEN) en el desarrollouda
especializacion para el dispositivo para ECG de B a
derivaciones compatible con X73PHD para el dispasit

Refiriéndose a la interoperabilidad en MDs, es irgte
hacer hincapié en la necesidad de tecnologiasadenision
inalambrica, como Bluetooth y ZigBee, las cuales
proporcionan perfiles especificos para aplicaciaesalud
personal que hacen uso de la norma X73PHD. De esta
manera, la ZigBee Alliance anuncié recientemente el
comienzo de la elaboraciéon de un nuevo perfil deld@io
de la Salud (HCP), y el Grupo de Especial Interés d
Bluetooth (SIG) publicé el afio pasado el nuevo iPdg
Dispositivo de Salud (HDR)LO].

Una caracteristica importante en las plataformasatied
personal es que los dispositivos son llevables rtaples e
Implementados con microcontroladores, y son caiiaat#os
por un control estricto del consumo de potenciasfmugue
estan alimentados por baterias, una tamafio de naemor
reducido (tanto RAM como ROM) y una capacidad de
procesamiento reducida. Todos estos factores afedta
forma directa en la estrategia de implementacionXda.

Por el contrario, las funcionalidades del Manager s
implementan en dispositivos mucho mas potentes,ntéas
ecursos de memoria y procesamiento. Por ello no es
necesario tener en cuenta el hardware a la hora de
implementar X73 en estos dispositivos.
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Fig. 1. Proposed X73 standard based p-Health phatfor heart failure patients monitoring



3.Modelo Abstracto de la Implementacion dispositivos médicos (Medical device ER, MDER).

ISO/IEEE11073-PHD 4. Modelo de Implementacion en Plataformas
El estandar X73PHD define su modelo de referenciane Basadas en Microcontroladores

paradigma orientado a objetos ejemplar que gagantiz

extensibilidad y reusabilidad con la definicion des

modelos diferentes: el Modelo de Informacién de don

Tal y como se ha comentado anteriormente, el haedwa
de agentes y managers difieren considerablemente. Mientras

(Domain Information Model, DIM), el Modelo de Servicio el agente usa normalmepte baterias y por Fanto_ se disefia
(Service Model) y el modelo de comunicacionesSobre plataformas de bajo consumo y reducidas hahes
(Communication Model). Los conceptos basicos y lasd® memoria y procesamiento, efanager cuenta con
caracteristicas especialmente interesantes corrapogito Capacidad superior tanto hardware como softwarect{os
de implementacién se dan a continuacion: emplean cominmente un sistema operativo e incloso s
« DIM. Describe un modelo abstracto compuesto por ugaPaces de ejecutar una maquina virtual Java). festeo
juego de clases las cuales son instanciadas dagdpa hace que llevar a cabo implementacionesagentes reales
objetos que a su vez pueden ser referenciados @n sea dificil mientras que hacer lo mismo enmahager sea
comunicacién basada en X73PHD. Este modelo incluyelativamente sencillo.
una descripcion de los atributos, métodos y acsialee Las soluciones de implementacion previamente pisipse
las clases que pueden ser ejecutadas en cada efiosde usualmente traducen el modelo de referencia de MD3P
El DIM cubre la definicion de e.g. el objeto Sistem directamente a cddigo de forma que cada objeto len e
Dispositivo Medico Kedical Device System, MDS), modelo de referencia es representado por un olgato
objetos scanner, diferentes métricas, y almaceres ghdigo (Generalmente una clase C++). Ademas emplean
Métrica Permanente®¢rmanent Metrics, PM). buffers en RAM para general los mensajes X73PHDejue
* Modelo de serv.icio. Define los medios por .Ios caaEe g ma requieren una gran cantidad de memoria y eso d
manager puede interactuar con agentey distingue dos ,5cesador. Esto finalmente obliga al desarrolladet
tipos diferentes de servicio: servicios de asoomoy dispositivo a modificar el disefio del sistema padiadir un

servicios de acceso a objetos. Los SEervicios deiarson nuevo microcontrolador lo suficientemente potente ge
proveen métodos para negociar y acordar una

, L , . g X encargue de las comunicaciones X73PHD.
configuracion comudn (e.g. tipo de codificacidnheliar Sin embarao. tal v como reclama el estandar X73PHD
asociaciones, y abortar conexiones. El serviciaa®eso 90, y ’

a objetos provee métodos que permitenmanager agente y manager se puede_n ver _mutuamente como cajas
interactuar con ehgente por medio de, remotamente, la"€9ras aue ejecutan acciones internamente confa@me
ejecucion algunas acciones y el acceso a algundssde estandar, el cual Unicamente define como ambosndebe
atributos de los objetos. Estos servicios incluggortes generar y procesar los mensajes intercambiadospudto

de eventos (a menudo implementados por los objet@Portante a hacer notar es que los mensajes detortipo
scanner y por el MDS) que son iniciados poagehtey ~ Para una especializacion concreta, no difierentideasente
usados para enviar su configuracion (durante #&Nos de otros y una buena parte de la estructurmstene
procedimiento de asociacién) o datos médicos iavariante.

personales (una vez que se ha pasado a estadtivajera Este hecho lleva la idea de que los mensajes usadasa
métodosget y set que permiten al manager acceder a los

atributos de objeto, y acciones que permitemaager Agente X73
ejecutar llamadas a procedimiento remotRenfote _— Manager
Procedure Call, RPC) a los objetos dabente. Mientras Libreria de patrones X73

que los reportes de evento son iniciados por |¢pstabd

del agente, los métodosget, set y las acciones son
ejecutados sobre este e iniciados por el Manager.

* Modelo de comunicacién. Define ma&s maquinas de -

estados finitosKinite State Machines, FSM) paraagente y

manager la cual controla la asociacion entre ambos. Todas @
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las transiciones entre estados de la FSM estardei@ridos
y suponen la ejecucion de algunas acciones inteminen

"l

el agente o en elmanager, la recepcién o el envio de un Py P———r

mensaje, etc. La FSM determina los diagramas deesei Reporte de

en cualquier comunicacién X73 y un punto clave &s ¢s @ @ ’ P. | P, dP, |b| ps‘
independiente de la tecnologia de transporte (Bhikf E

ZigBee, USB, etc.) por lo que una misma implemeatgc T T T =

puede, en teoria, ser compartida por distintosodigos.
Ademas define diferentes reglas de codificacion lake Fig. 2. X73 messages synthesis from pattern-bassigr
mensajes Encoding Rules, ER), tales como las ER para



comunicacion X73PHD pueden obtenerse enlazandnDiscusion y Tendencias Futuras
unicamente una serie de bloques de bytes consteqies  Algunos puntos permanecen abiertos y activos en el
por tanto pueden ser almacenados en flash) y ubessp momento de escribir este articulo. En la linea de
variables de programa (verg 2). Los bloques son llamados metodologias de implementacion en microcontrolasice
patrones y se agrupan en una libreria que llamdilmesia estan estudiando alternativas al uso de un RTOS que
de patrones. Esto es similar a la idea de mensajatados posiblemente reduzcan ain mas el uso de recursos de
(canned messages) pero usa un algoritmo generalizado. hardware. Estas alternativas incluyen el uso demémguina
Esta idea puede llevar a una implementacion altemerirtual en combinacién con autématas de estaddtdin
optimizada cuando se aplica a &mentes X73PHD. Una vez Ademés, dado que la metodologia empleada en dtalar
se ha seleccionado una especializacion concretangb de parece adecuada para la automatizacion se estitiaesto
los patrones que Lagente necesita para procesar un mensajglgunos algoritmos para generar automaticamentéditjo
X73PHD se reduce considerablemente. La arquitectufigente del dispositivo a partir de la especificacidel
propuesta para un agente genérico se muestréageh Los  estandar definiéndola en un lenguaje procesablel(X¢it.).
componentes basicos son: la libreria de patrongsConclusiones
(mencionada arriba) y el nicleo X73. El nicleo ¥&la  E| opjetivo de INTENSA consiste en desarrollar un
tarea que se encarga del ensamblado, procesag@tema para el seguimiento de pacientes con disuadia
comparacion y transmision de los patrones. AderedSa®a  cardiaca empleando el estandar X73PHD que sirva par
el estado de la FSM, de los objetos en el DIM yldeinas eyajuar sus fortalezas y debilidades. Asi aparetgunos
sefiales que incluyen datos recibidos o enviadasexidn yetos como son la implementacién en microcontralesio
establecida, conexion perdida, sefiales de timea b pyevas especializaciones (Simple ECG specialization
escaneres (tales como PeriCfgScanner), etc. Hapidam HOLTIN), control remoto, integracion con otros estares
otros dos componentes importantes en esta arquéedtos y Historia Clinica Electrénica (HCE), etc. Todasaslse
driver especificos dependientes de la especiafinadgjue estan trabajando. En el caso de implementacion en
proveen funciones basicas al nucleo para permitirigicrocontroladores, una primera experiencia (tenstéo) y
manipular el hardware; y la capa de adaptacion mme |3 metodologia propuesta basada en patrones para
contacto al nucleo con la pila del protocolo desprte. El  jmplementacion en dispositivos con capacidadesditas se
nlcleo X73y la libreria de patrones son indepentd@de la presentan en este articulo. Los resultados han sido
capa de transporte y por tanto una misma impleriéma satisfactorios y nos animan a seguir adelante.
puede ser compartida por varias plataformas demisana Referencias
especializacion aunque usen diferentes tecnologi@s [1] J. L. Monteagudo, O. Moreno, “eHealth for Patiemig@werment in
comunicacion. EI componente mas complejo en la Europe’http://ec.europa.eu/information_society/sem/cf/itemdet
arquitectura es el nlcleo X73PHD ya que esta aocded ail.cfm?item_id=3448. Ultimo acceso: 08/09. _
correcto funcionamiento global dack X73PHD. [2] World Health Organization. Obesity: preventing andnaging the

Como prueha de concepto se ha realizado una global epidemic. Report of a WHO consultation oesity. Ginebra:
implementacién de un tensidmetro. Para agilizar gg]
desarrollo se ha usado un sistema operativo erptieeal
gue proporciona utilidades comunes de programa@iénw
depuracién (FreeRTOS) aunque no es necesario S@ruso
una plataforma final.
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Fig. 3. Architecture proposed for MDs implementatgupported by
pattern-based design and X73-compliant
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