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RESUMEN

El presente trabajo de titulacion aborda el desarrollo de un prototipo dispensador
automatico de pastillas para personas de la tercera edad, con el objetivo de mejorar
significativamente la gestién de su medicacion diaria. Este proyecto se centra en proporcionar
una solucion eficaz y segura que se adapte a las necesidades especificas de este grupo
demogréafico. Con el uso de tecnologia, como el reconocimiento facial y una interfaz de usuario
intuitiva a través de una aplicacion movil, se pretende simplificar el proceso de toma de
medicamentos y garantizar su cumplimiento en los horarios programados.

El enfoque principal de este trabajo es el Disefio Centrado en el Usuario, para lo cual
esto implica abordar una serie de fases que van desde la investigacion de las necesidades y
preferencias de las personas mayores, la definicion de los requerimientos del sistema, la
meticulosa seleccion del hardware y software adecuados para el dispensador y que sea lo méas
optimo posible, entre las opciones elegidas se encuentra la computadora de placa Unica
Raspberry Pi, pantalla tactil, caAmara y los diferentes entornos de programacién para el
controlador y la plataforma de desarrollo de aplicaciones MIT App Inventor. En base a esa
seleccion se realiza la implementacion del cddigo para el funcionamiento del prototipo, asi
como el disefio y programacion de la aplicacion movil. Esta aplicacion a su vez interactla de

forma eficiente con los servicios de una base de datos en nube de Firebase.
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Al concluir el proyecto, se realizaron pruebas para validar el funcionamiento del
dispositivo. Las pruebas evaluaron la capacidad del dispensador para dispensar medicamentos
en el horario y la dosis correctos, asi como el rendimiento del sistema de reconocimiento facial
en diferentes condiciones de iluminacién y la entrega de notificaciones al usuario final. Al
finalizar, después de las semanas de prueba, los resultados de las pruebas confirmaron que el
dispensador tiene un alto nivel de precision en el reconocimiento y la entrega de medicamentos

a los usuarios finales.
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ABSTRACT

This degree work addresses the development of an automatic pill dispenser prototype
for elderly people, with the aim of significantly improving the management of their daily
medication. This project focuses on providing an efficient and safe solution that adapts to the
specific needs of this demographic group. With the use of technology, such as facial
recognition and an intuitive user interface through a mobile application, the aim is to simplify
the medication-taking process and ensure compliance with scheduled times.

The main focus of this work is the User-Centered Design, for which this involves
addressing a series of phases ranging from researching the needs and preferences of the elderly,
defining the requirements of the system, the meticulous selection of hardware and software
suitable for the dispenser and that it is as optimal as possible, among the options chosen is the
Raspberry Pi single board computer, touch screen, camera and different programming
environments for the controller and the application development platform MIT App Inventor.
Based on this selection, the implementation of the code for the operation of the prototype is
carried out, as well as the design and programming of the mobile application. This application
in turn interacts efficiently with the services of a Firebase cloud database.

At the conclusion of the project, tests were conducted to validate the device's
performance. The tests evaluated the dispenser's ability to dispense medications at the correct
time and dosage, as well as the performance of the facial recognition system in different

lighting conditions and the delivery of notifications to the end user. After the weeks of testing,



the test results confirmed that the dispenser has a high level of accuracy in recognizing and

delivering medications to end users.
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Capitulo I: Antecedentes

1.1. Tema

DISENO DE UN PROTOTIPO DISPENSADOR AUTOMATICO DE PASTILLAS PARA

PERSONAS DE LA TERCERA EDAD

1.2. Problema

Hoy en dia es usual que las personas hagan uso de medicamentos como recurso para
tratar diferentes enfermedades, en su mayoria, son personas de la tercera edad, que debido al
deterioro de las funciones de su organismo requieren de tratamientos que involucran la
administracion continua de farmacos, que deben ser suministrados en horarios y dosis
especificas. Segun datos del Banco Mundial, en 2021 se estimé una tasa de 784 millones de
personas de 65 afios 0 mas, lo que representaba para ese entonces el 10% de la poblacion
mundial. En Ecuador, 1.3 millones de personas son adultas mayores, es decir, 8% de la
poblacion ecuatoriana. Estas cifras van en crecimiento y se encuentran relacionadas con el
aumento de la esperanza de vida de las personas, como lo indica las estadisticas de (Banco
Mundial, 2022), que estima la esperanza de vida de los hombres y mujeres ecuatorianas en 77
y 80 afios respectivamente.

De acuerdo con (Filié Haddad et al., 2009), “la mayor parte de individuos con 75 afios
0 mas, hacen uso continuo de por lo menos tres farmacos. Los mas consumidos son
antihipertensivos, diuréticos, analgésicos, antiinflamatorios, ansioliticos y vitaminicos”. En
este sentido, asegurar el uso racional de los medicamentos se vuelve primordial para aliviar los
sintomas o curar una enfermedad, pues sus beneficios pueden verse alterados y conllevar
multiples consecuencias, tanto clinicas como economicas por falta de cumplimiento en el

tratamiento.



En un estudio realizado por (Gray et al., 2001) sobre la adherencia a la medicacion en
147 participantes mayores que tomaban tres 0 mas medicamentos, resulté en que 30.6 % de los
participantes tenian un cumplimiento insuficiente y el 18,4 % de los participantes tenian un
cumplimiento excesivo con al menos un medicamento. Esto se debe a que los pacientes
comprenden con dificultad las explicaciones médicas relacionadas con el tratamiento pues
resultan complejas y confusas. Otras veces la causa es un simple olvido (Dilla et al., 2009).

En algunos casos, los pacientes toman dosis insuficientes o excesivas de los farmacos,
debido a que no se cuenta con alguien que vigile en todo momento la ingesta adecuada, lo que
provoca afectaciones en su salud, aumenta la probabilidad de aparicion de resistencia a los
farmacos (Organizacién Mundial de la Salud, 2003), y en el peor de los casos debido a la
vulnerabilidad de las personas adultas mayores, una pequefia diferencia en las dosis de
medicamentos pueden ser toxicas o incluso letales como lo indica Javier Velasco, miembro de
la subcomision de Revision del Uso de los Medicamentos de la Sociedad Espafiola de Farmacia
Familiar y Comunitaria (Sefac) (Velasco, 2022).

Es por esta razon que se plantea el desarrollo de un prototipo de dispensador
automatizado de medicamentos de tipo pastilla dirigido a personas de la tercera edad, cuyo
objetivo es el de dispensar los farmacos en dosis y horarios adecuados. De esta forma contribuir
a que el usuario lleve su tratamiento médico con la mejor la adherencia terapéutica posible y

asi evitar repercusiones negativas en la salud del adulto mayor.

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo General

Disefar un prototipo dispensador automatico de pastillas para el suministro adecuado
en horario y dosis de medicamentos a personas de la tercera edad, mediante alertas generadas

desde una aplicacién movil.



1.3.2. Objetivos Especificos

e Revisar el estado del arte de los dispensadores de medicamentos disponibles en el
mercado, conceptos relacionados con reconocimiento facial y las diferentes técnicas y
algoritmos de reconocimiento.

e Seleccionar los elementos y mecanismos necesarios para el disefio del dispensador
inteligente de pastillas con un enfoque de disefio centrado en el usuario.

e Implementar el sistema electrénico, mecanico y de reconocimiento para el suministro
de los medicamentos e interconectarlo a una aplicacién movil para la gestion remota de

las acciones del dispensador y la emisién de alertas.

Realizar pruebas para verificar el correcto funcionamiento del dispositivo

1.4. Alcance

Este trabajo de grado estara enfocado en el disefio y construccion de un prototipo
dispensador inteligente de pastillas dirigido a personas adultas mayores que hacen uso de
multiples medicamentos. El objetivo es controlar que el adulto mayor tenga acceso al tipo y
dosis adecuada de medicina, en el horario correcto. Este proyecto se desarrollard en base a un
enfoque de disefio centrado en el usuario, conformado por cuatro fases principales: analisis
contextual, definicion de requisitos, disefio y evaluacion (Garreta & Mor, 2020).

En la primera fase, se lleva a cabo una revision bibliografica acerca de los diferentes
dispositivos presentes en el mercado y que tuvieran el proposito de facilitar la toma de
medicamentos de tipo pastilla en adultos mayores. Esto se realiza con la finalidad de extraer
informacion de los conceptos y tecnologias que mejor se adapten al desarrollo de este proyecto,
ademas, sirve para identificar y comprender aquellas necesidades y dificultades a las que se
enfrentan las personas que hacen uso de medicamentos, que aun no han sido exploradas y que

pueden ser cubiertas con mayor eficiencia con el dispositivo propuesto. Ademas, se revisara



conceptos acerca de reconocimiento facial y las diferentes técnicas y algoritmos existentes para
el reconocimiento.

En la segunda fase, se preparan todos los recursos necesarios con los que debe contar
el dispositivo, se realizara una analisis y seleccion de los elementos y herramientas tecnoldgicas
que brinden un mejor desempefio al sistema planteado.

Luego de recopilar toda esta informacion, comienza el proceso de disefio. En este
sentido, el hardware del sistema estard constituido por componentes electronicos y
electromecanicos que actuaran bajo la accion de un controlador para expulsar las pastillas y
dirigir todas las acciones del dispensador, dicho controlador incorporarad caracteristicas de
comunicacion WiFi para la conexién entre el dispositivo y el celular. La fabricacion de la
carcasa y el mecanismo de dispensacion se realizara a través de impresion 3D, con el fin
generar un ambiente dptimo para la conservacion de los medicamentos. El dispositivo estara
conformado por seis compartimientos con capacidad para quince pastillas. Ademas, podré ser
usado por dos usuarios, gracias a que contara con un mecanismo de reconocimiento facial, para
la dispensacion, es decir, cuando llegue la hora de tomar el medicamento se generara una
alarma visual y sonora a través del teléfono, al acercase al dispensador una cdmara que estara
conectada al controlador, realizara la deteccion, analisis e identificacion y se dispensaré la
pastilla Gnicamente a la persona correcta. El sistema también sera capaz de controlar si la
pastilla fue retirada o no del dispensador y de notificar estd accién a la persona responsable.
Para complementar el sistema, se disefiara la aplicacion movil para el sistema operativo
Android, que sera la puerta de entrada a todas las acciones disponibles en el dispensador, el
equipo también contard con una base de datos para hacer seguimiento al uso adecuado del
dispositivo y la toma de los medicamentos. A través de la aplicacion movil, el usuario podra
ingresar informacién como: nombre de pastillas, horario de administracion, la dosis que se debe

administrar.



Finalmente, en la fase de pruebas se realizan diferentes testeos en un ambiente
simulado, para llegar a una version estable segun los requerimientos de los usuarios finales. De

ser necesario, se realizan mejoras para optimizar el dispositivo.

1.5. Justificacién

Con el paso de los afios, las personas mayores se vuelven mas susceptibles a contraer
enfermedades, esto a su vez conlleva a un aumento en el consumo de farmacos. De acuerdo
con la Organizacién Mundial de la salud, entre 65 y 90% de los ancianos consumen algun
medicamento, de esa cifra, entre un 25 y 50% cometen errores al momento de ingerir sus
medicinas (Valenzuela, 2018). Asi mismo, en un estudio realizado en tres centros de atencion
primaria de salud de Quito, se encontr6 que “1 de cada 4 pacientes (25%) olvida tomar al menos
1 dosis de su tratamiento y, 2 de cada 5 (40%) no cumplen los horarios establecidos para la
toma de medicacion, independientemente de la patologia o la duracion del tratamiento”
(Hernandez et al., 2018)

Investigaciones sefialan que incumplir el tratamiento terapéutico potencia el
agravamiento de la sintomatologia lo que provoca una recaida y en consecuencia un ingreso
hospitalario, es asi como se considera que el incumplimiento por abuso, omision o uso erratico
de medicamentos es la principal causa de ingresos hospitalarios, lo que empeora la calidad de
vida de la persona y a su vez, resulta en un impacto econémico negativo para el paciente y los
sistemas de salud (Pfizer, 2021). En los adultos mayores, los cambios a nivel fisico y cognitivo
derivan en problemas como pérdida de memoria lo que potencia los olvidos y confusiones
involuntarias a la hora de ingerir los farmacos, sumado a la complejidad para entender
tratamientos y que como resultado dificulta la toma de los medicamentos de acuerdo con las

instrucciones (LOpez-Pérez et al., 2017)..



Existen algunos métodos que buscan mejorar la adherencia terapéutica, uno de ellos es
el de disponer de una persona que suministre los medicamentos en las horas indicadas, lo que
demanda un gasto considerable de dinero. Otro de los métodos es el uso de pastilleros para
ordenar los medicamentos en varias secciones y donde el paciente debe llevar un control del
tratamiento. También existen pastilleros electrénicos con capacidad para enviar alertas al
usuario indicandole que debe tomar su medicamento. Sin embargo, no cuentan con
aplicaciones moviles que permitan la configuracion remota del dispositivo o que faciliten
realizar auditorias del cumplimiento del tratamiento por parte del paciente, ademas, no
disponen de caracteristicas que permitan que el dispositivo pueda ser usado por dos usuarios
(Moscoso & Villacres, 2020).

La Ley Organica de las Personas Adulas Mayores en el Art. 11 inciso b establece “Es
corresponsabilidad de la familia cubrir sus necesidades bésicas: una adecuada nutricion, salud,
desarrollo fisico, psiquico, psicomotor, emocional y afectivo” (Asamblea Nacional del
Ecuador, 2019).

Por tal motivo, resulta fundamental brindar una solucion tecnoldgica que contribuira a
que los adultos mayores tomen su medicacion correctamente, previniendo asi posibles
complicaciones en la salud derivadas de la falta de adherencia al tratamiento médico. A través
de un dispositivo que advierta al usuario que ha llegado la hora de tomar su medicamento,
mediante notificaciones generadas desde una aplicacion movil, y que luego asegure la entrega
de este, Unicamente al usuario que le corresponde a través de técnicas de reconocimiento facial
para evitar que terceras personas puedan manipular las medicinas. Por otro lado, se busca que
los familiares o personas responsables puedan tener un control de si el medicamento fue
retirado o no del dispensador, siendo estas las principales ventajas frente a otros dispositivos

existentes



Capitulo I1: Estado del Arte

Este capitulo se enfoca en proporcionar una revision detallada de los principales
conceptos tedricos que sirven como base para el analisis y comprension del tema de
investigacion. Se aborda la tematica de la adherencia y no adherencia al tratamiento, la
importancia de comprender este fendmeno, su impacto en la efectividad del tratamiento,
especialmente en el caso de personas de la tercera edad, y en como los dispensadores de
medicamentos pueden ayudar a mejorar la adherencia y, por lo tanto, la efectividad del
tratamiento médico. En este contexto, se realiza un andlisis de los dispensadores comerciales
existentes, asi como de los que han sido abordados como temas de investigacion en estudios
previos para identificar las limitaciones y las areas de mejora. Para complementar, se indaga
sobre los diferentes entornos y lenguajes de programacion disponibles para el desarrollo de
aplicaciones moviles. Ademaés, se exploran los conceptos fundamentales sobre el
reconocimiento facial, incluyendo los diferentes métodos y algoritmos utilizados para el
andlisis y la identificacion de rostros humanos, con especial atencion a las tecnologias de
reconocimiento facial en el disefio y construccion de dispensadores de medicamentos.
2.1. Adherencia y no Adherencia al Tratamiento

El término "adherencia” se refiere a la capacidad de un paciente para seguir las
recomendaciones y prescripciones médicas de manera consistente y a lo largo del tiempo, lo
que puede incluir tomar medicamentos regularmente, seguir una dieta especifica, hacer
ejercicioy asistir a las citas médicas programadas. La falta de cumplimiento puede tener efectos
graves en la salud del paciente, incluida la progresion de su enfermedad y una disminucion de
su calidad de vida.

En paises desarrollados, aproximadamente la mitad de los pacientes con enfermedades

cronicas cumplen con el tratamiento prescrito, mientras que la tasa de incumplimiento varia



ampliamente dependiendo del tipo de enfermedad. En contraste, en los paises en desarrollo, la
tasa de adherencia al tratamiento es significativamente menor (Ortega et al., 2018).

En Ecuador, en un reciente estudio llevado a cabo en tres centros de atencion primaria
de salud en Quito, se descubrid que el 25% de los pacientes olvidaba tomar al menos una dosis
de su tratamiento, mientras que el 40% no cumplia con los horarios establecidos para la toma

de medicacion, sin importar la patologia o la duracién del tratamiento (Hernandez et al., 2018).

2.1.1. Factores que Influyen Sobre la Adherencia al tratamiento
La OMS define cinco factores que influyen sobre la adherencia al tratamiento:
socioecondmicos, relacionados con el sistema de asistencia sanitaria, relacionados con la

enfermedad, relacionados con el tratamiento y relacionados con el paciente.

2.1.1.1. Socioeconomicos

En paises en vias de desarrollo, la adherencia al tratamiento puede verse afectada por
el nivel socioeconémico bajo, lo que hace que los pacientes deban elegir entre atender sus
necesidades de tratamiento y las demandas de otros miembros de la familia. Ademas, hay
varios factores que influyen en la adherencia, como la pobreza, el analfabetismo, la falta de
apoyo social, las condiciones de vida inestables, los altos costos de transporte y medicamentos,

entre otros.

2.1.1.2. Relacionados con el Sistema de Asistencia Sanitaria

Los servicios de salud poco accesibles o mal equipados dificultan la atencion médica
oportuna y de calidad. El retraso en la entrega de medicamentos y errores en la prescripcion
afectan la capacidad de los pacientes para seguir el tratamiento, ademas, la falta de capacitacion
del personal médico puede generar problemas de comunicacion entre el paciente y el médico,

lo que afecta la comprension del tratamiento y a su vez trae consecuencias graves para su salud.

2.1.1.3. Relacionados con la Enfermedad



Los factores vinculados con la enfermedad que el paciente experimenta dependen de la
gravedad de los sintomas, si la enfermedad es grave, es mucho mas probable que el paciente
siga de forma rigurosa el tratamiento, en cambio, si la enfermedad es leve o los sintomas
desaparecen rapidamente, es posible que el paciente descuide el tratamiento. Los efectos
secundarios del medicamento también pueden ser un problema, especialmente si son graves o
incomodos para el paciente, este problema podria incrementar a medida que el tratamiento se

extienda o prolongue, lo que puede desmotivar al paciente (OMS, 2004).

2.1.1.4. Relacionados con el Tratamiento

Explicaciones complejas y confusas sobre el régimen médico, tratamientos extensos y
que involucran multiples medicamentos, cambios frecuentes en el tratamiento son algunos de
los factores que afectan negativamente la adherencia (Pages-Puigdemont & Valverde-Merino,
2018).
2.1.1.5. Relacionados con el Sistema de Asistencia Sanitaria

Finalmente, aquellos pacientes que puedan comprender mejor su enfermedad y su
tratamiento son méas propensos a seguirlo rigurosamente. Otra de las implicaciones es la salud
mental del paciente, pues aquellos pacientes que sufren de depresion, ansiedad o cualquier otro
problema que debilite su estado emocional, pueden tener dificultados para seguir el tratamiento
médico de forma rigurosa. Por esta razon es importante que los médicos consideren estos
factores al prescribir el tratamiento y proporcionen informacién y apoyo a los pacientes para

fomentar la adherencia terapéutica.

2.1.2. Adultos Mayores: Adherencia al Tratamiento
La adherencia al tratamiento en adultos mayores es un tema de gran importancia en la
actualidad, ya que esta poblacion es cada vez mas numerosa y con mayor prevalencia de

enfermedades cronicas. En esta poblacion, la adherencia al tratamiento puede verse afectada
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por diversos factores, como la polifarmacia, la presencia de multiples enfermedades cronicas,
la pérdida de memoria y el deterioro cognitivo.

En un estudio sobre la alfabetizacion en salud y adherencia farmacoldgica en adultos
mayores con enfermedades cronicas, especificamente en pacientes con hipertension arterial, se
analiz6 una muestra de 119 sujetos y se observo que el 41.2% de ellos no cumplian con su
tratamiento médico (Figueroa et al., 2020). Esto se debe a diferentes factores, tales como que
la falta de adquisicion del tratamiento prescrito, no respetar los horarios establecidos u olvidar
tomar el medicamento.

En Ecuador, en un reciente estudio sobre la adherencia terapéutica en 25 pacientes
adultos mayores diagnosticados con enfermedades crdnicas, a través del test de Morisky Green,
se determiné que el 64% de los adultos mayores, no eran adherentes al esquema prescrito para
su enfermedad (Rincén et al., 2020).

Segun un estudio publicado en la revista “Gerokomos” en 2017, la adherencia al
tratamiento farmacoldgico en adultos mayores diabéticos tipo 2 es baja. De una poblacion de
estudio conformada por 211 adultos mayores, el 48,28% no seguia su tratamiento de manera
adecuada (Bello & Montoya, 2017). Este resultado sugiere la necesidad de implementar
medidas para mejorar la adherencia al tratamiento de un grupo vulnerable como lo son las

personas de la tercera edad y méas aun considerando los riesgos asociados a la diabetes tipo 2.

2.2. Dispensadores de Medicamentos

El término "dispensador de medicamentos” se refiere a un dispositivo capaz de
almacenar y dispensar medicamentos. Disefiado para ayudar a las personas a tomar sus
medicinas de manera efectiva y segura (Barreto, 2019). Los dispensadores de medicamentos
son especialmente Utiles para personas de la tercera edad, personas con enfermedades crénicas

y personas que necesitan tomar varios medicamentos durante el dia.
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2.2.1. Funcionamiento bésico

Los dispensadores de pastillas operan almacenando y suministrando una cantidad fija
de pastillas o comprimidos en funcion de la hora y fecha programadas para la dosis
correspondiente. En los dispensadores manuales, el usuario carga las pastillas en
compartimentos separados segun la hora de la dosis y, cuando llega la hora programada, las
dispensa manualmente. Por otro lado, los dispensadores automaticos tienen un mecanismo
programado que dispensa las pastillas en el momento indicado de forma automaética. El
funcionamiento de este mecanismo se puede observar en la Figura 1.
Figura 1

Funcionamiento basico de un dispensador

Carga de pastillas

Programacion de horarios y
dosis

Almacenamiento seguro y
protegido del medicamento

Co-

Dispensacién automatica
segun horarios y dosis

T
1
1
(.

I

1 Alertas y notificaciones de

L - | medicaciony recarga de
pastillas

Nota. Adaptado de (Barreto, 2019).
2.2.2. Dispensadores Manuales

Los dispensadores manuales de medicamentos son dispositivos disefiados para ayudar
a las personas a administrar sus medicamentos de manera mas facil y precisa. Estos
dispensadores suelen tener varias secciones, cada una etiquetada con el nombre de un
medicamento y el momento del dia en que se debe tomar. Para utilizar un dispensador manual

de medicamentos, la persona simplemente tiene que abrir la secciéon correspondiente al
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medicamento que necesita tomar y retirar la cantidad correcta de pastillas o capsulas. Estos
dispositivos pueden ser muy Utiles para personas mayores, personas con problemas de memoria
o discapacidades fisicas, y cualquier persona que necesite tomar varios medicamentos

diferentes en momentos especificos del dia.

2.2.3. Dispensadores Automaticos

En la actualidad, hay una gran variedad de dispensadores de medicamentos disponibles
en el mercado. Desde estructuras con varios compartimientos en su interior que deben ser llenos
manualmente y etiquetados de acuerdo momento del dia para la toma del medicamento, hasta
dispensadores mas avanzados, automaticos e inteligentes, que ya no solo cumplen con la
funcién de almacenar y organizar los medicamentos, sino también incluyen caracteristicas y
herramientas que permiten el envio de alertas o notificaciones dirigidos al paciente (Nunes,
2019). Ademas, permite que un familiar, cuidador o profesional de la salud, pueda realizar un
seguimiento remoto de la medicacion diaria de un paciente. En la Tabla 1, se evaltan tres de
los dispensadores automaticos mas populares, en términos de nimero de compartimientos,
tipos de medicamentos que puede almacenar, tipo de recordatorio, costo inicial, costo de
mantenimiento, entre otros.
Tabla 1

Dispensadores comerciales de medicamentos

Marca/Modelo MedMinder Hero Pria
Lanzamiento 2015 2018 2019
Capacidad de Hasta 28 dias de Hasta 90 dias de Hasta 28 dias de

almacenamiento suministro suministro suministro
Ntmero de 28 10 28

compartimientos

Tipos de Cépsulas, . Cépsulas,

. . Cépsulas, .
medicamentos que comprimidos, o comprimidos y
comprimidos, tabletas
puede almacenar tabletas tabletas



Opciones de
programacion y
configuracion de

la dosificacion

Tipo de
recordatorio

Costo inicial y
costo de
mantenimiento

¢ Qué sé necesita
para su uso?

Permite programar

horarios y dosis a

intervalos de hasta
30 minutos

Sonoras/visuales.
Envio de correo y
mensajes de texto a
los contactos de
emergencia

$75 por mes con un
compromiso de 3
afios

Conexiones
eléctricas

Permite programar
horarios y dosis a
través de una
aplicacion movil a
intervalos de hasta 30
minutos

Sonoras/visuales y
notificaciones a los
contactos de
emergencia a traves de
la aplicacion

Costo inicial de $
99.99, mas tarifas
mensuales a partir de
$44.99

Teléfono inteligente,
acceso a WiFi,
aplicacion Hero,
suscripcion a Hero
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Permite programar
horarios y dosis a
través de una
aplicacion movil. a
intervalos de hasta
15 minutos

Sonoras/visuales y
notificaciones a los
contactos de
emergencia a través
de la aplicacion

Costo inicial de $
299.99, suscripcion
mensual de $ 9,99

Teléfono inteligente,
acceso a WiFi,
aplicacion Pria,

suscripcion a Pria

Nota. Adaptado de (Cheney & Hall, 2022; Clark, 2023; MedMinder, 2023)

2.3. Forma farmacéutica

Se refiere a la forma fisica en la que se presenta un medicamento para su administracion.

Estas formas facilitan el suministro de los farmacos al organismo, pueden variar segun la via

de administracion y las caracteristicas del medicamento y tiene un impacto significativo en la

absorcion y efectividad del medicamento en el cuerpo (Pabén & Gonzélez, 2017).

2.3.1. Clasificacion de las Formas Farmacéuticas

Existen dos clasificaciones principales para las formas farmacéuticas: segun su estado

fisico y segln su via de administracion.

2.3.1.1. Segun su Estado Fisico

Segun su estado fisico se pueden clasificar en sélidas, liquidas, semisdlidas y gaseosas,

véase en la Figura 2. Cada una de estas formas farmacéuticas tiene caracteristicas Unicas que

afectan su administracién y la absorcion del medicamento en el cuerpo.



Figura 2

Formas farmacéuticas segun su estado fisico
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Polvos

SOLIDA
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ESTADO LiQUIDA

FISICO Suspensiones

Emulsiones

SEMISOLIDA Unglento

Crema

Nota. Adaptado de (Pabén & Gonzélez, 2017).

2.3.1.2. Segun su via de administracion
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Las vias de administracion de los medicamentos se refieren a los puntos de entrada y

caminos que se utilizan para que el medicamento llegue a las areas del cuerpo donde debe

actuar, ya sea en el lugar de aplicacion o después de ser absorbido en el cuerpo (Pabén &

Gonzalez, 2017). Hay dos grupos principales de vias de administracion: las indirectas o

mediatas y las directas, inmediatas o parenterales.

2.3.2. Condiciones de conservacién y almacenamiento

Los medicamentos y otros insumos para el cuidado de la salud deben conservarse de

acuerdo con ciertos estandares para mantener su calidad. En general, deben almacenarse a

temperatura ambiente, no superior a 30 °C, en un lugar seco y sin luz solar directa. Sin embargo,

algunos productos pueden requerir condiciones especiales debido a sus propiedades fisicas,

quimicas o terapéuticas.
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Para evitar que los medicamentos se deterioren, es importante que la humedad relativa
del lugar donde se almacenan no supere el 65 %. Ademas, el aire también puede contribuir a
su degradacion, ya que contiene oxigeno y humedad. Por eso, los envases deben permanecer
cerrados para proteger los comprimidos de la degradacion.

La luz también puede dafiar los medicamentos. Por eso, los envases no suelen ser
transparentes. Si lo son, suelen tener un tono opaco que filtra la luz. En algunos casos, los
envases son completamente opacos para evitar que la luz entre en contacto con el medicamento

(Garcia et al., 2022).

2.3.3. Construccion de Contenedores de Medicamentos

Los materiales utilizados en la construccion de contenedores de medicamentos deben
cumplir ciertos requisitos de seguridad e higiene, y varian segun el tipo de medicamento y su
forma farmacéutica. De acuerdo con Garcia et al. (2022), los principales materiales empleados
para la fabricacion de envases de tipo farmacéutico son el vidrio, el plastico, materiales
elastomeros y metales. En el caso de los envases primarios fabricados a partir de pléstico,
algunos de los polimeros mas usados en la industria farmacéutica suelen ser el polietileno y el
polipropileno.

El polietileno es un material termoplastico, blanquecino, puede ser transparente o
translucido, usualmente fabricado en laminas transparentes muy finas. Para las secciones
gruesas tienden a ser transllcidas y tienen una apariencia de cera. Algunas de las propiedades
que hacen del polietileno un material primario tan conveniente de utilizar para una variedad de
articulos manufacturados son, su bajo peso, flexibilidad, tenacidad y alta resistencia quimica
(Garciaetal., 2022) .

El polipropileno es un polimero de estructura similar al polietileno. Es un plastico de
alta dureza y resistencia, con color opaco y gran resistencia al calor ya que solo se ablanda a

una temperatura superior a los 150 °C. Posee una mayor resistencia impermeable al vapor de
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agua que el polietileno. Es altamente resistente a los golpes, aungue por otro lado posee muy
baja densidad (densidad-0.9 g/ml) y se dobla muy facilmente, resistiendo multiples esfuerzos

de fatiga. También es resistente a los productos corrosivos (Garcia et al., 2022).

2.4. Redes inaldmbricas

Es una agrupacion, o red, de maltiples dispositivos donde los datos se envian y reciben
a través de frecuencias de radio. Las redes inalambricas generalmente incluyen alguna forma
de transmision de radio para transmitir y recibir sefiales inalambricas a través de un rango
especifico de espectro de radiacion electromagnética. Se pueden distinguir varios tipos de redes
segun su alcance y/o tecnologia.
2.4.1. Redes Inalambricas de Area Personal (WPAN)

Se basan en el estandar IEEE 802.15. Tienen un alcance limitado de hasta 10 metros.
Con velocidades de transmision inferiores a un megabit por segundo. Este tipo de redes se
caracteriza por su bajo consumo de energia y son utilizadas principalmente para la
comunicacion entre dispositivos periféricos. Se basan en tecnologias como Bluetooth, Zigbee,
UWB (Ultra-Wideband), entre otras. En la Tabla 2 se detallan algunas de las especificaciones
de cada una de estas tecnologias.
Tabla 2

Tecnologias de las WPAN

Tecnologia Bluetooth Zigbee UuwB NFC
Estandar 802.15.1 802.15.4 802.15.3 ISO/IEC 18092
Alcance <100m <75m <10m <20 cm
Velocidad méxima <3 Mbps <250 Kbps <480 Mbps <424 Kbps
Aplicaciones Periféricos Domotica Localizacion ~ Pagos moviles

Nota. Adaptado de (Salazar, 2016).
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2.4.2. Redes Inalambricas de Area Local (WLAN)

Se basan en el estdndar IEEE 802.11. Proporcionan acceso inalambrico en zonas de
hasta 100 metros. Operan en diferentes bandas de frecuencia, como 2,4 GHz y 5GHz. Estas
redes se basan en tecnologias como WiFi que es la mas conocida, aunque existen otras, como
HiperLAN2 que no recibié tanta aplicacion comercial. El estandar IEEE 802.11 fue mas
sencillo de implementar y evoluciono con el tiempo para ofrecer velocidad de transmision mas
altas. En la Tabla 3 se muestra un resumen de los diferentes estandares en términos de
frecuencia, ancho del canal y velocidad de transmision.

Tabla 3

Estandares de 802.11

Protocolo Frecuencia Ancho del canal VEIOCId?O.l ,de
transmisién
802.11ax 2,405 GHz 20, 40, 80, 160 MHz 2,4 Gbps
802.11ac 5 GHz 20, 40, 80, 160 MHz 1,73 Gbps
802.11n 2,405 GHz 20, 40 MHz 450 Mbps
802.11g 2,4 GHz 20 MHz 54 Mbps
802.11b 2,4 GHz 20 MHz 11 Mbps
802.11 2,4 GHz 20 MHz 2 Mbps

Nota. Adaptado de (Intel, 2021).

2.4.3. Redes Inalambricas de Area Metropolitana (WMAN)

Se basan en el estandar IEEE 802.16, a menudo denominado WiMAX (Worldwide
Interoperability for Microwave Access). WiMAX es una tecnologia de comunicaciones con
arquitectura punto a multipunto orientada a proporcionar una alta velocidad de transmision de
datos a través de redes inalambricas de &rea metropolitana. Esto permite que las redes
inalambricas LAN més pequefias puedan ser interconectadas por WiMAX creando una gran

WMAN. Consecuentemente, la creacién de redes entre ciudades puede lograrse sin la
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necesidad de cableado costoso. WiMAX opera en dos bandas de frecuencia, una mezcla de
banda con licencia y banda sin licencia, de 2 GHz a 11 GHz y de 10 GHz a 66 GHz, pudiendo
alcanzar velocidades de transmisidn proximas a 70 Mbps en una distancia de 50 km a miles de

usuarios desde una Unica estacion base (Salazar, 2016).

2.4.3. Redes Inalambricas de Area Amplia (WWAN)

Las WWAN abarcan areas geograficas extensas, mas alla de los 50 kilometros y se
basan en varios estandares de tecnologias de comunicacion movil que han evolucionado a lo
largo del tiempo, como 2G (GSM), 3G (UMTS/HSPA), 4G (LTE), y ahora 5G (NR). Estas
redes ofrecen velocidades de cientos de megabits por segundo, dependiendo de la generacién,
y brindan conectividad a dispositivos de comunicacién inaldmbrica en movimiento.

2.5. Sistemas Operativos Moviles

En el mercado de los sistemas operativos mdviles, tanto Android como iOS son
considerados como los principales lideres en la industria. Segun datos de marzo de 2023,
Android tiene la mayor cuota de mercado con el 71% de dispositivos méviles en todo el mundo
que utilizan este sistema operativo, mientras que iOS tiene una participacion de mercado del
28%, posicionandose como la segunda plataforma mas utilizada a nivel mundial (Mena, 2023).
La Figura 3 muestra un mapa elaborado por el portal Statista con datos tomados del servicio
de analisis web StatCounter, que indica el sistema operativo mas utilizado en diferentes partes
del mundo. En paises de Asia, Europa, Centroamérica y Latinoamérica prevalece el uso de

Android, mientras que en Norteamérica y Australia prevalece el uso de iOS.
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Figura 3

Mapa Mundial de iOS y Android

Android

W iOS
Sin datos

* Excluye tablets.

Nota. Tomado de (Mena, 2023).

2.5.1. Android

Este sistema operativo presenta una serie de caracteristicas que la han catalogado como
una plataforma para moviles ampliamente utilizada. Gracias a su enfoque de codigo abierto,
permite a los usuarios y desarrolladores acceder y personalizar el codigo fuente segin sus
necesidades. Estd disefiado para ser adaptable a una variedad de dispositivos mdviles con
diferentes capacidades de hardware. Esto se debe a que su arquitectura esta basada en
componentes inspirados en Internet. Ademas, es posible incluir una gran cantidad de servicios
como localizacion basada en GPS, servicios de autenticacion, mensajeria, pagos, publicidad,
entre otros (Gironés, 2019).

La arquitectura Android se divide en cuatro capas. La capa de aplicacion se compone
de todas las aplicaciones que se ejecutan en un equipo Android. La capa de frameworks permite
a los desarrolladores personalizar sus aplicaciones y ajustar la estructura de su sistema para que
puedan aprovechar los diversos servicios que ofrecen las bibliotecas APl (Sarkar et al., 2019).
La capa de ejecucion de Android permite que cada aplicacion se ejecute en su propio entorno

especifico de maquina virtual Dalvik, de esta forma, diferentes aplicaciones pueden ejecutarse
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en un mismo dispositivo sin sufrir interferencias. Finalmente, en el nivel mas bajo de la
arquitectura se encuentra el kernel o nucleo de Linux que es responsable de la gestion de
procesos Yy recursos, asi como de la seguridad y el control de acceso al sistema (Universidad

Politécnica de Valencia, 2017).

2.5.2.i0S

Es un sistema operativo mévil tipo Unix desarrollado por Apple que se utiliza en sus
dispositivos mdviles. Para desarrollar aplicaciones para i0S, se utiliza el lenguaje de
programacion Swift o el antiguo Objective-C, y el entorno de desarrollo integrado Xcode, que
incluye herramientas para crear, depurar y perfeccionar aplicaciones (Novac et al., 2017).

La arquitectura de iOS es un conjunto de capas que proporcionan una plataforma segura
y estable para la ejecucion de aplicaciones. La capa de nicleo se encarga de los servicios
fundamentales, contiene las funciones de bajo nivel sobre las que se basan la mayoria de las
otras tecnologias. La capa de servicios proporciona servicios adicionales como la gestion de la
red, la gestion de la ubicacion y la conectividad de dispositivos externos. La capa de
frameworks proporciona herramientas y bibliotecas de programacion para desarrollar
aplicaciones, incluyendo frameworks para la interfaz de usuario, graficos, multimedia,
comunicaciones con otros dispositivos y servicios. La capa Cocoa Touch es responsable de
proporcionar la interfaz de usuario y la interaccion tactil en dispositivos iOS. Esta capa incluye
una amplia variedad de frameworks y herramientas de programacion, como UIKit, Core

Animation, Core Text, Core Data, entre otros (Naveen, 2023).

2.6. Aplicaciones Moviles

Una aplicacién moévil es un software disefiado especificamente para ser utilizado en
dispositivos moviles como smartphones, tablets o smartwatches. Las aplicaciones responden a
una necesidad concreta de los usuarios y permiten llevar a cabo una amplia variedad de tareas,

desde el envio de mensajes, llamadas de voz y video hasta realizar compras y transacciones en
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linea. Su facilidad de uso, accesibilidad e integracion con otros servicios las ha convertido en
una herramienta valiosa tanto para los usuarios como para las empresas (Cardenas et al., 2019).

El uso de aplicaciones moviles para recordar la toma de medicamentos es una de las
formas méas comunes en que las apps se utilizan en el &mbito de la salud. A través de las
aplicaciones, los usuarios pueden programar recordatorios personalizados de los medicamentos
que toman y la dosis en sus dispositivos moviles. Son especialmente Gtiles para personas que
hacen uso de varios medicamentos al dia y para aquellos que tienen problemas para recordar
cuando tomar sus medicamentos.

En la actualidad, existen tres tipos de aplicaciones mdviles: las aplicaciones nativas,
hibridas y web. La eleccion entre una de estas aplicaciones dependera del proyecto y sus
necesidades, como el rendimiento, requerimientos y el tiempo disponible para el desarrollo
(Achulli, 2022).

2.6.1. Aplicaciones Nativas

Son aplicaciones desarrolladas especificamente para un sistema operativo en particular,
como iOS o Android, utilizando un kit de desarrollo de software proporcionado por el propio
sistema operativo y la plataforma, lo que les permite acceder directamente a un conjunto de
codigos predefinidos conocidos como Interfaces de Programacion de Aplicaciones o API,
logrando asi la interaccion completa con las funciones y caracteristicas del dispositivo y a la

par brindar una experiencia de usuario mas fluida (Achulli, 2022).

2.6.2. Aplicaciones Hibridas

Son aplicaciones moviles que se construyen utilizando tecnologias web como HTML,
CSSy JavaScript. Estas aplicaciones se compilan y empaquetan en un contenedor web especial,
lo que permite escribir una sola base de cddigo que se puede usar en multiples plataformas,
como iOS y Android, entre otras. Esto las convierte en una excelente alternativa para los

desarrolladores que buscan crear aplicaciones méviles multiplataforma (Thomas et al., 2018).
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2.6.3 Aplicaciones Web

Estas aplicaciones se construyen para ser utilizadas en los dispositivos mdviles a través
de un navegador web, lo que significa que no es necesario adaptarlas a ningun sistema operativo
en particular. En otras palabras, los usuarios no necesitan descargarlas ni instalarlas en su
dispositivo movil, ya que pueden acceder a ellas simplemente con una conexion a Internet, lo
gue supone un minimo consumo de memoria y espacio en disco en comparacion de las
aplicaciones que se ejecutan localmente (Toapanta et al., 2022).

Cada tipo de aplicacion tiene sus propias caracteristicas y ventajas, por lo que es
importante comprender las diferencias entre ellos para poder tomar decisiones informadas
sobre cual es el tipo de aplicacion mas adecuado para un determinado proyecto. En la Tabla 4,
se presenta una comparacion de las principales caracteristicas de los tres tipos de aplicaciones
moviles.

Tabla 4

Comparacion de los tipos de aplicaciones méviles: caracteristicas

o Aplicacion L Aplicacion
Caracteristica ) Aplicacion Web o
Nativa Hibrida
Lenguaje Nativo Nativo y web, o Web
nativo unicamente
Portabilidad Bajo Alto Alto
Gréficos avanzados Alto Mediano Mediano
Flexible para actualizacion Bajo Mediano Alto
Experiencia de instalacion Alta Alta Mediana
Uso conocimiento existente Bajo Alto Alto
Soporte multiple plataforma Nulo Medio Alto

Acceso a Hardware del

dispositivo Completa Muy poco Algunos

Uso de recursos del dispositivo Alto Bajo Mediana
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Nota. Tomado de (Chandi, 2017).

2.6.4. Entorno de Desarrollo Integrado (IDE)

Es un software que combina diversas herramientas y funcionalidades para facilitar el
proceso de desarrollo de software. Los IDE suelen incluir un editor de cddigo, un depurador,
un compilador o intérprete, asi como herramientas de gestion de proyectos, entre otras
caracteristicas. Estos elementos estan disefiados para trabajar en conjunto y permitir a los
desarrolladores crear y depurar programas de manera mas eficiente y efectiva. En resumen, un
IDE proporciona un conjunto completo de herramientas y funcionalidades para facilitar la
creacion, prueba y mantenimiento de software (Amazon, n.d.).

En el contexto de las aplicaciones moviles, los IDE son herramientas que permiten a
los desarrolladores crear, probar y depurar aplicaciones mdviles para dispositivos como
smartphones y tablets. Algunos ejemplos de IDE populares para el desarrollo de aplicaciones
moviles son Android Studio para Android, Xcode para iOS, y Visual Studio para aplicaciones

moviles multiplataforma.

2.6.4.1. Caracteristicas comunes

Los IDE ofrecen un conjunto de caracteristicas para ayudar a los desarrolladores de
software a crear y mantener cddigo de manera mas eficiente. Entre las caracteristicas comunes
que se encuentran en la mayoria de los IDE se incluyen un editor de cddigo avanzado con
resaltado de sintaxis y autocompletado, herramientas de depuracion para detectar y corregir
errores, soporte para multiples lenguajes de programacion, plantillas de codigo para generar
codigo rapidamente, integracion con herramientas externas y capacidad para trabajar en linea.
Estas caracteristicas permiten a los desarrolladores trabajar con mayor rapidez y eficiencia,
reducir errores y mejorar la calidad del codigo (Amazon, n.d.). Cada IDE puede tener una
combinacion diferente de caracteristicas y funcionalidades, y es importante elegir el que mejor

se adapte a las necesidades y preferencias individuales de cada desarrollador.
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2.6.4.2. Entornos Locales y en la Nube
Los IDE pueden ser clasificados en dos categorias segun su lugar de ejecucion: IDE
locales y en la nube.

e IDE locales. Los desarrolladores instalan y ponen en marcha IDE locales directamente
en sus equipos locales. También tienen que descargar e instalar varias bibliotecas
adicionales dependiendo de sus preferencias de codificacion, los requisitos del proyecto
y el lenguaje de desarrollo. Mientras que las IDE locales son personalizables y no
necesitan de una conexion a Internet una vez instalados, presentan varios desafios,
como el alto consumo de recursos y la ralentizacion de los equipos (Amazon, n.d.).

e IDE en la nube. Los desarrolladores utilizan IDE en la nube para escribir, editar y
compilar cédigo directamente en el navegador para prescindir de la necesidad de
descargar software en sus equipos locales. Ofrecen mejor rendimiento, independencia

de las plataformas y un entorno de desarrollo estandarizado (Amazon, n.d.).

2.7. Reconocimiento Facial

El reconocimiento facial es un método utilizado para identificar a una persona a partir
de una imagen o secuencia de imagenes por medio de la deteccion y andlisis de las
caracteristicas faciales Unicas, como la distancia entre los ojos, la nariz, la forma de la cara,
entre otros (Untufia, 2022).
2.7.1. Fases de un sistema de reconocimiento facial

El desarrollo de un sistema robusto de reconocimiento necesita de tres etapas basicas
(Kortli et al., 2020): la deteccion del rostro, la extraccion de caracteristicas y el reconocimiento

o identificacion facial, como se indica en la Figura 4.
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Figura 4

Estructura de un sistema de reconocimiento facial
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Nota. Adaptado de (Kortli et al., 2020).
2.7.2. Técnicas de Reconocimiento Facial

Se trata de un conjunto de algoritmos y modelos matematicos que analizan y comparan
caracteristicas faciales Unicas de cada persona para facilitar su identificacion. Segun Anwarul
& Dahiya (2020), existen diferentes técnicas de reconocimiento facial que se pueden clasificar
en tres grupos: basados en la apariencia, en caracteristicas y en modelos hibridos, como se
observa en la Figura 5.
Figura 5

Técnicas de reconocimiento facial
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Nota. Adaptado de (Anwarul & Dahiya, 2020).

2.7.2.1. Técnicas Basadas en la Apariencia

Son aquellas que se enfocan en emparejar el rostro de una persona con imagenes de
rostros previamente almacenados en una base datos para su posterior identificacion. El objetivo
principal de este tipo de técnica es “representar la imagen facial mediante una matriz de pixeles
y este vector suele convertirse en vectores de caracteristicas para facilitar su tratamiento”
(Kortli et al., 2020). Una de las ventajas de las técnicas de reconocimiento facial basadas en la
apariencia es que se enfocan en aspectos especificos del rostro, preservando la informacion de
las imagenes y permitiendo reconocer incluso imagenes de baja calidad. Sin embargo, tienen
limitaciones debido a las variaciones faciales, o que reduce su precision en entornos sin
restricciones. Las técnicas mas populares dentro de este grupo son: analisis de componentes
principales (PCA), el analisis de componentes independientes (ICA), el analisis discriminante
lineal (LDA) y las redes neuronales convolucionales (Agrawal & Singh, 2015).

Analisis de Componentes Principales (PCA)
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Es una técnica estadistica que transforma un conjunto de datos complejos, en un nuevo
y pequefio conjunto de datos o variables, mediante la identificacién de los denominados
componentes principales. En reconocimiento facial, se utiliza el PCA para reducir la
dimensionalidad de los datos faciales, es decir, representar el rostro con un nimero reducido
de caracteristicas o también conocidas como “caras propias” como se muestra en la Figura 6
(Kortli et al., 2020).
Figura 6

Las cinco primeras caras propias obtenidas de la base de datos ORL

Nota. Tomado de (Kortli et al., 2020).

Para aplicar el PCA en las imagenes faciales, es necesario transformar las imagenes en
vectores (valores en escala de grises). Luego se crea una matriz en la que las filas representan
las imégenes que se desean tratar y, a su vez que seran introducidas en la base de datos
(Basafiez, 2018). En la Figura 7 se puede observar una representacion facial simplificada que

utiliza un conjunto reducido de caracteristicas.



28

Figura7

Ejemplo de reduccion dimensional al aplicar el anélisis de componentes principales (PCA)
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Nota. Adaptado de (Kortli et al., 2020).

Anélisis de Componentes Independientes (ICA)

Esta técnica proyecta los datos de entrada en vectores de base estadisticamente
independientes (Kortli et al., 2020). En el reconocimiento facial, los datos de entrada son las
imagenes del rostro. En este contexto, el ICA se emplea con el propdsito de separar las
caracteristicas faciales en diversas componentes independientes en la medida de lo posible, con
el fin de identificar rasgos faciales Unicos en cada persona y analizarlos de manera
independiente. De esta forma, se logra una mayor eficiencia al trabajar con imagenes que
provienen de fuentes que no estén relacionadas entre si.

Analisis Discriminante Lineal (LDA)

Es una técnica de aprendizaje supervisado que ayuda a los modelos de reconocimiento
facial a lograr un mejor rendimiento. LDA tiene como objetivo encontrar una transformacion
lineal que permita separar los datos faciales en clases especificas, reducir la dimensionalidad
de la clase y, al mismo tiempo, maximizar la separabilidad entre las diferentes clases de rostros
de un conjunto de datos. De esta forma se busca omitir caracteristicas no deseadas y atipicas

del vector final (Najafi Khanbebin & Mehrdad, 2021).
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2.7.2.2. Técnicas Basadas en Caracteristicas

En los métodos de reconocimiento facial basados en caracteristicas, se utilizan partes
especificas de la cara como la nariz, los 0jos y la boca para encontrar coincidencias entre la
imagen de la personay las imagenes de referencia almacenadas. Estas caracteristicas se utilizan
para crear un modelo que se compara con los modelos almacenados en la base de datos, para
determinar la identidad de la persona (Anwarul & Dahiya, 2020). Los enfoques basados en
caracteristicas ofrecen mayor precision de reconocimiento que los enfoques basados en la
apariencia, pero requieren grandes cantidades de datos limpios y depurados para el
entrenamiento, lo que los hace méas costosos en términos de memoria y recursos. En esta
clasificacion los més conocidos son: el reconocimiento de rostros mediante patron binario local
(LBP), redes neuronales convolucionales (CNN), histograma de gradiente orientados (HOG)
(Kortli et al., 2020).

Patrén Binario Local (LBP)

Es una técnica ampliamente utilizada en el reconocimiento facial debido a su capacidad
para extraer caracteristicas locales que ilustran la forma y textura de una imagen facial.

LBP es un operador de textura 6ptimo que marca los pixeles de la imagen mediante el

umbral de cada vecindad de pixeles y determina que el resultado sea binario. EI LBP

funciona estableciendo un umbral entre cada pixel adyacente y el valor del pixel central.

Si el valor del pixel adyacente es igual o superior al valor del pixel central, se le asigna

el valor 1; en caso contrario, se le asigna el valor 0.(Ravi & Yadhukrishna, 2020).

La Figura 8 muestra la aplicacion del operador de textura LBP sobre imagenes con

diferente intensidad.
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Figura 8

LBP sobre imagenes con diferente intensidad

Nota. Tomado de (Dominguez, 2017).

La Figura 9 muestra el calculo basico del LBP al tomar un grupo de 8 pixeles
circundantes alrededor del pixel central y luego convertirlos en valores binarios mediante
umbralizacion. Estos 8 valores binarios se utilizan como un descriptor LBP para representar
esa region especifica de la imagen.

Figura 9

Calculo del LBP basico

10| 9 6 1 0 0
11 | 10 5 Umbral 1 -T
2| 12 1 1 1 1

Cédigo Binario = 10001111

Nota. Adaptado de (Ravi & Yadhukrishna, 2020).

Redes Neuronales Convolucionales (CNN)

Son un tipo de red neuronal artificial, utilizada para el procesamiento de imagenes y
reconocimiento de patrones. Consisten en una serie de capas interconectadas que procesan la

informacion de manera jerarquica. Dentro de la red neuronal convolucional (CNN), la capa
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inicial es la encargada de recibir la imagen a analizar, mientras que la capa final es la
responsable de proporcionar el resultado final. Ademas, entre estas dos capas se encuentran
multiples capas intermedias, donde se lleva a cabo el proceso de convolucion, como se observa
en la Figura 10. Estas capas son capaces de detectar patrones visuales cada vez mas complejos,
desde caracteristicas simples como bordes y esquinas hasta formas y objetos mas complejos.
De acuerdo con (Quiroz et al., 2021), en las capas de convolucion de una red neuronal, se
aplican filtros a la imagen de la capa anterior. En la siguiente capa, se incluyen submuestras de
la capa anterior y, opcionalmente, capas de pooling que combinan los resultados de las
submuestras para reducir la complejidad de la red. La capa de conexién total conecta cada
neurona de una capa con cada neurona de la siguiente. Los mapas de caracteristicas ya sean de
convolucion o submuestreo, se obtienen al conectar cada neurona con una pequefia regién de
la imagen.

Figura 10

Red Neuronal Convolucional Tipica
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Histograma de Gradientes Orientados (HOG)

Es una técnica que se utiliza para la descripcion y extraccion de la forma y textura de
las regiones faciales. De acuerdo con (Kortli et al., 2020), se puede utilizar la técnica HOG
para describir la forma de la cara analizando la distribucion de la direccion de los bordes o los

gradientes de intensidad de la luz en una imagen facial. El proceso consiste en dividir la imagen
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en celdas o regiones pequefias, crear un histograma de la direccion de los bordes o gradientes
de cada celda, y luego combinar los histogramas de todas las celdas para obtener una
caracteristica facial Unica. Finalmente, se realiza un proceso de normalizacion y se crea el
vector de caracteristicas concatenando las propiedades de los blogues pertenecientes a la
ventana de deteccién, como se observa en la Figura 11. De esta forma, se obtiene una
representacion precisa de la forma de la cara en la imagen.

Figura 1l
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Nota. Adaptado de (Alvarez, 2020).

2.7.2.3. Técnicas Hibridas

Son una combinacion de los enfoques de reconocimiento facial basados en apariencia
y basados en caracteristicas Estas técnicas aprovechan las fortalezas de cada enfoque y las
combinan para obtener un rendimiento superior.
2.8. Placas de Desarrollo

Las placas de desarrollo, también conocidas como Kkits de desarrollo, son una
herramienta esencial para los disefiadores de sistemas. Estas placas facilitan y aceleran el
desarrollo y la prueba de proyectos, ya que incorporan todo el hardware necesario para ejecutar

el microcontrolador de destino.
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Las placas de desarrollo suelen incluir memoria adicional, puertos de entrada y salida, LED,
interruptores, un programador y otras interfaces periféricas, como UART, 12C y SPI. El
hardware de estas placas ha sido probado previamente por los fabricantes, por lo que el
disefiador puede centrarse en el software de la aplicacion, sabiendo que el hardware funciona

correctamente (lbrahim, 2021).

2.8.1. Microcontroladores

Placas basadas en una pequefia computadora, generalmente construidas con procesos
CMOS. Para que el microcontrolador pueda llevar a cabo sus funciones, es necesario
proporcionarle un conjunto de instrucciones precisas que indiquen como debe interactuar con
los componentes del sistema. Estas instrucciones se codifican en un programa de software que
se carga en el microcontrolador para su ejecucion (Teran et al., 2022).

Se compone de cuatro bloques funcionales bésicos: CPU (unidad central de
procesamiento), memoria ROM (memoria solo de lectura), memoria RAM (memoria de acceso
aleatorio) y periféricos de entrada y salida. Estos bloques estan interconectados y trabajan en
conjunto para llevar a cabo las tareas especificas que se le asignan (Teran et al., 2022). Cabe

destacar que esta estructura puede variar dependiendo del modelo y del fabricante del producto.

2.8.2. Placas SoC System-on-Chip

Esta placa integra en un Unico chip de silicio la mayoria de los componentes esenciales
de un sistema electrénico. Ademas del procesador, el SoC generalmente incluye una GPU
(unidad de procesamiento grafico), memoria, interfaces de entrada/salida, circuitos de gestion
de energia y periféricos integrados. Gracias a la integracién de hardware y software en un solo
chip, los SoC consumen menos energia, logran un rendimiento superior, ocupan menos espacio
fisico y presentan una mayor fiabilidad en comparacion con los sistemas con multiples chips

(Intel, 2023).
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2.8.3. Computadoras de Placa Unica (SBC)

Es una placa de tamafio reducido que contienen todas las funciones de una computadora
en un solo dispositivo completamente funcional, incluyendo el microprocesador, puertos de
entrada/salida, memoria y otras funcionalidades que se ajustan a diferentes aplicaciones.
También ofrece soporte para diversos sistemas operativos como Linux o Windows, lo que se
traduce en la utilizacion de una variedad de lenguajes de programacion. Las SBC suelen
disefiadas para ser compactas, aunque su tamafio es mayor que los SoC, poseen mayor
capacidad y no dependen de ranuras de expansion para agregar capacidades periféricas
adicionales (Rodriguez et al., 2018).

2.8.4. Caracteristicas de las Placas de Desarrollo

Para elegir una placa de desarrollo de adecuada, es importante considerar las
necesidades especificas de su proyecto. Las siguientes son algunas de las caracteristicas mas
importantes a tener en cuenta:

o Conectividad: La conectividad es esencial para las aplicaciones de 10T, ya que permite
que los dispositivos se comuniquen con el mundo exterior. Las placas de desarrollo de
loT pueden ofrecer una variedad de opciones de conectividad, como Wi-Fi, Bluetooth,
Zigbee y Ethernet.

o Capacidades periféricas: Las capacidades periféricas permiten a las placas de
desarrollo de 10T interactuar con otros dispositivos y componentes. Algunas
capacidades periféricas comunes incluyen HDMI, USB, UART, GPIO, pin-out PWM
y compatibilidad con PCI/SPI.

« Memoria: La memoria es necesaria para almacenar datos y codigo. Las placas de
desarrollo de 10T pueden ofrecer una variedad de opciones de memoria, como memoria

flash integrada, tarjetas microSD y MiniSD.
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o Potencia de procesamiento: La potencia de procesamiento determina qué tan rapido
puede funcionar la placa de desarrollo de 10T. Las placas de desarrollo de 10T pueden
ofrecer una variedad de opciones de potencia de procesamiento, como

microcontroladores, CPU, CPLD y FPGA.

2.9. Metodologia

Se refiere al conjunto de procedimientos, técnicas y herramientas utilizadas para llevar
a cabo la investigacion cientifica y obtener nuevos conocimientos. Estos procedimientos y
técnicas son disefiados para asegurar la validez, confiabilidad y rigor cientifico en la
investigacion y para responder a la pregunta de investigacion o hipétesis planteada en el
estudio. La metodologia de investigacién incluye varios elementos fundamentales, tales como:
el sujeto, que se refiere al investigador; el objeto, que es aquello que se investiga; el medio,
que esta conformado por los métodos o aspectos requeridos para la investigacion; y el fin, que
es la solucion al problema de estudio (Villanueva, 2022). Cada uno de estos elementos es
esencial en la metodologia de investigacion y contribuye a garantizar la calidad y validez de
los resultados obtenidos en el estudio.
2.9.1. Disefio Centrado en el Usuario

El disefio centrado en el usuario (DCU) es una forma de crear productos que se enfoca
en las necesidades y actividades de las personas que los usaran. Esto implica comprender mejor
al usuario objetivo y utilizar ese conocimiento para disefiar, evaluar y mejorar el producto en
todo el proceso de disefio. El objetivo final es crear productos que sean mas Utiles y faciles de

usar para los usuarios (Trujillo et al., 2016).
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DCU, como muestra la Figura 12, se puede desglosar en cuatro fases interconectadas:

especificaciones del contexto de uso, especificaciones de los requerimientos, produccion de

soluciones de disefio y la evaluacion. A traves de estas fases, se busca entender mejor al usuario

objetivo y sus actividades, para asi poder disefiar, evaluar y mejorar las propuestas de disefio

en todo el proceso. Esto tiene como objetivo final crear productos mas utiles y usables para los

usuarios. Las fases del disefio centrado en el usuario se detallan a continuacion (Navarro et al.,

2019):

e Especificar el contexto de uso. Se enfoca identificar a los usuarios finales del

producto o dispositivo, cdmo utilizaran el producto en diferentes situaciones y

entornos.

e Especificar los requisitos. Se enfoca en identificar y definir las funcionalidades y

caracteristicas que deben incluirse en el producto o servicio disefiado para satisfacer

las necesidades y deseos de los usuarios.
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Producir soluciones de disefio. Conforme a los datos que se obtienen en las dos
fases anteriores se lleva a cabo el disefio del producto o aplicacion.

Evaluacion. Durante esta etapa, se lleva a cabo una evaluacion de la aplicacion o
producto para determinar si cumple con los requisitos establecidos previamente y

satisface las necesidades para las cuales fue disefiada.
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Capitulo I11: Disefio del Sistema

En este capitulo se detalla el proceso de disefio y construccidn del sistema mecanico y
electronico del prototipo, siguiendo las fases de la metodologia de Disefio Centrado en el
Usuario (DCU). Para complementar la primera fase, descrita en el capitulo 1, se realizara un
acercamiento con un especialista en geriatria y gerontologia con el objetivo de conocer las
limitaciones y necesidades de los adultos mayores en relacion con el manejo de medicamentos.
Posteriormente, se desarrollara la segunda fase, en la cual se establecen los requerimientos para
la seleccidn del hardware y software necesarios para completar la tercera fase, donde se llevara
a cabo el disefio sistema, cumpliendo con los requisitos establecidos. Con este enfoque se
pretende garantizar que el prototipo final sea funcional y satisfaga las necesidades de los
usuarios finales.

3.1. Andlisis de la Situacion Actual

En el capitulo Il fue posible un primer anélisis de los usuarios finales del dispositivo y
de los diferentes productos disponibles en el mercado. Este apartado se centra en identificar la
interaccion de los adultos mayores en relacion con el uso de medicamentos, tanto los problemas
como las dificultades que enfrentan aquellos que estan sujetos a la administracion de maltiples
medicamentos.

Se realiz6 una entrevista al Dr. Edwin Salazar, geriatra y gerontologo. El propdsito de
la entrevista fue recopilar informacion sobre las necesidades y preocupaciones especificas de
los adultos mayores con respecto al uso de medicamentos, lo que permitira esclarecer las
preguntas relacionadas con el disefio del sistema.

Durante la entrevista se abordaron temas como las enfermedades mas comunes que
afectan a este grupo etario, las principales barreras que impiden que las personas tomen sus

medicamentos segun lo prescrito y las precauciones o consideraciones que deben tenerse en
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cuenta al disefiar un dispensador de pastillas para adultos mayores, tales como accesibilidad,
facilidad de uso y seguridad. Las preguntas de esta entrevista se encuentran en el Anexo 1.

En concordancia con la primera pregunta, el Dr. Salazar menciona que hay muchas
enfermedades que se presentan en las personas de la tercera edad. Sin embargo, las de mayor
prevalencia son la diabetes, la hipertensidn, cancer y sobre todo las relacionadas con la
demencia, en especial la demencia por Alzheimer.

El especialista menciona que generalmente se receta medicacion en forma de pastillas
o0 capsulas a los adultos mayores, ya que se considera que soluciones liquidas u otras formas
de medicamentos no estan recomendadas para este grupo. En este sentido, los medicamentos
que se recetan con mayor frecuencia para tratar enfermedades crénicas son los
antihipertensivos, antidiabéticos orales como metforminay la insulina, y para las insuficiencias
cardiacas, los betabloqueantes y diuréticos. Estos son solo algunos de los muchos
medicamentos que se recetan a las personas de la tercera edad que padecen estas tres
enfermedades.

La ansiedad y la depresion son ejemplos comunes de trastornos de salud mental que
afectan a los adultos mayores. Estos trastornos pueden ser desencadenados por una serie de
factores, y existen varios tratamientos para abordarlos. Entre los medicamentos que se utilizan
comunmente para tratar la ansiedad y la depresion en los adultos mayores, se encuentran los
triciclicos, la sertralina y la amitriptilina, segun ha mencionado el especialista.

En el caso de enfermedades mas comunes, como las infecciones respiratorias, el
especialista menciona que se intenta utilizar antibiéticos débiles y, en funcion de la respuesta
del paciente, se van aumentando las dosis de acuerdo con una escala y terminologia que se
maneja en los hospitales publicos. En este contexto, los medicamentos mas recetados son la
amoxicilina, levofloxacina y claritromicina. Por otro lado, en el caso de enfermedades

gastrointestinales se tienen medicamentos como ciprofloxacina y la ampicilina.
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El Dr. Salazar afirma que cerca del 25% de sus pacientes que permanecen mas tiempo
en su consulta consumen cinco o0 mas medicamentos. Sin embargo, en el caso de aquellos
pacientes que han sido atendidos por otros especialistas 0 que vienen de otras instituciones de
salud, mas del 75% consumen cinco 0 mas medicamentos. En este sentido, menciona que el
objetivo principal del médico geriatra es reducir el consumo innecesario de medicamentos.

Entre los mayores desafios que enfrentan los adultos mayores al tomar sus
medicamentos destaca la dificultad que tienen para recordar cuando tomarlos. Considera que
aquellos pacientes que acuden a diferentes especialistas tienen mayor dificultad para cumplir
con su régimen de medicamentos, ya que tienen que seguir varias recetas al mismo tiempo.
Otro gran desafio son las limitaciones fisicas o cognitivas. La gran mayoria de sus pacientes
tienen problemas de pérdida de vision o movilidad, por lo que manipular los farmacos se vuelve
una tarea dificil.

El especialista considera que los dispensadores de medicamentos son Utiles para los
adultos mayores, siempre y cuando se adapten e individualicen segun las necesidades de cada
paciente. En este sentido, menciona el caso de los pacientes que padecen de hipoacusia y que
no podrian escuchar una alarma auditiva, lo que podria limitar la efectividad del dispositivo en
su caso particular, por lo que hace énfasis en que el disefio se debe adecuar a las necesidades

individuales de cada paciente.

3.2. Requerimientos del Sistema

Dentro de esta fase se establece el conjunto de requerimientos que el prototipo debe
cumplir para que sea beneficioso y se adapte a las necesidades del adulto mayor. Para poder
definir estos requisitos, se utiliza la definicion y terminologia establecidas en el estandar
ISO/IEC/IEEE:2018, como se muestra en la Tabla 5. A partir de este estandar, se definen los
requerimientos de las partes interesadas (stakeholders), requerimientos del sistema y los

requerimientos de arquitectura.
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Tabla s

Nomenclatura de los requerimientos

Abreviatura Descripcion
StRS Especificacion de requerimientos de stakeholders
SyRS Especificacion de requerimientos del sistema
ArRS Especificacion de requerimientos de arquitectura

Nota. Adaptado de (ISO/IEC/IEEE, 2018)

3.2.1. Stakeholders

Este término hace referencia a las personas involucradas o actores clave en el desarrollo

del proyecto. La Tabla 6 contiene un listado de los stakeholders identificados, quienes tendran

influencia en la toma de decisiones durante el proceso de disefio y construccion del prototipo,

incluyendo la parte electronica, mecéanica y de reconocimiento.

Tabla 6

Stakeholders del proyecto

No Denominacion Rol

1  Adultos mayores Usuarios directos del proyecto

2  Personas que conviven con adultos mayores Usuarios indirectos del proyecto
3 MSc. Jaime Michilena Director del trabajo de titulacion
4  MSc. Carlos Vasquez Asesor del trabajo de titulacion
5 Geovana Colimba Autor del trabajo de titulacién

Nota. Autoria

3.2.2. Requerimientos de Stakeholders

Son los requisitos que deben ser satisfechos por el dispositivo para cumplir las

necesidades y expectativas de los adultos mayores y otras partes interesadas. En la Tabla 7 se
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detallan los requerimientos de los stakeholders, clasificados de acuerdo con su prioridad, que

puede ser alta, media o baja.

Tabla 7

Requerimientos de stakeholders

StRS
Requerimientos de stakeholders
o Prioridad »
No Requerimiento i ___ Relacion
Alta Media Baja
Requerimientos de usuario
StRS1 Facilidad de wuso y manipulacion del
v
dispositivo
StRS2  Programacion de horarios y dosis v
StRS3  Notificaciones visuales y auditivas v
StRS4  Capacidad para almacenar  diferentes
v
medicamentos
StRS5  Registros y seguimiento del uso de la
v
medicacion
StRS6  Guia de uso del sistema v
Requerimientos operacionales
StRS7  Conexion eléctrica estable v
StRS8  Capacidad de conectarse a una red WiFi y
comunicarse a través de ella con un teléfono v
inteligente
StRS9  El smartphone en el que se va a implementar la

aplicacion debe contar con wun sistema

operativo Android 8.0 y superior



43

StRS10 Operacién permanente v

Nota. Autoria.

3.2.3. Requerimientos del Sistema

Son un conjunto de especificaciones que describen las funciones y caracteristicas que
un sistema debe poseer para satisfaces las necesidades y expectativas del usuario final. Dentro
de este conjunto se encuentran los requerimientos de uso, rendimiento, interfaces y fisicos. La
identificacion y definicion de estos requerimientos debe involucrar a todos los stakeholders de
esta forma se asegura que el sistema cumpla con todos los objetivos y requisitos establecidos.
En la Tabla 8 se detallan los requerimientos del sistema.
Tabla 8

Requerimientos del sistema

SYRS

Requerimientos del sistema

o Prioridad »
No Requerimiento : _ Relacion
Alta Media Baja

Requerimientos de uso

SyRS1  Capacidad para dispensar automaticamente las

v

pastillas

SyRS2  Sistema con capacidad para identificar al .
usuario que intenta acceder al medicamento

SyRS3  Programacion de horarios de dispensacion y
personalizados

SyRS4  Registro del cumplimiento de la medicacion v

SyRS5  Cada medicamento debe ser almacenado en un ,

contenedor diferente
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Requerimientos de rendimiento

SyRS6 Tiempo de respuesta rapido al recibir
v
comandos desde la aplicacion movil
SyRS7  Alta precision en la dispensacion de las
v
pastillas
SyRS8 Los sensores deben estar regulados vy
v
calibrados
SyRS9  La aplicacién debe estar en ejecucion continua v/
Tiempo de espera que determina que no se ha
SyRS10 SyRS5
tomado la medicacién
Requerimientos de interfaces
SyRS11 Puerto disponible para el acople de unacdmara v/
SyRS12 Placa con pines de entrada/salida digital v
Requerimientos fisicos
Seis contenedores individuales, cada uno con
SyRS13 v
capacidad para 15 pastillas
Disefio ergondmico que facilite el uso por parte
SyRS14

de personas de la tercera edad

Nota. Autoria

3.2.4. Requerimientos de Arquitectura

En la Tabla 9 se establecen los requerimientos de la arquitectura los cuales establecen

una base sélida para el disefio y construccion del sistema.

Tabla9

Requerimientos de arquitectura

ArRS
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Requerimientos de arquitectura

o Prioridad .
No Requerimiento i ___ Relacion
Alta Media Baja
Requerimientos de disefio
Capacidad suficiente para albergar y mantener
protegidos a los contenedores, sensor, placa de
ArRS1 v
desarrollo y demas elementos tanto mecanicos
como eléctricos.
ArRS2  Mecanismo de dispensacion seguro v
ArRS3 Resistente al uso diario y prolongado v
Caracteristicas para adaptarse a las
ArRS4 v
necesidades especificas de cada usuario
Requerimientos de software
ArRS5 Librerias compatibles con el sensor v
ArRS6 Plataforma de desarrollo de codigo abierto v
Sistema operativo de uso libre compatible con
ArRS7 v
la placa
Entorno de programacion intuitivo y facil de
ArRS8 v
usar
Compatibilidad con el sistema operativo
ArRS9 v
Android
Compatible con el lenguaje de programacion
ArRS10 v
Python
Compatibilidad con librerias de vision
ArRS11 v

artificial y manipulacion de imagenes



ArRS12

Aplicacion para la adquisicion de imagen

compatible con camara
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Requerimiento de hardware

ArRS13

ArRS14

ArRS15

ArRS16

ArRS17

ArRS18

ArRS19

ArRS20

ArRS21

ArRS22

ArRS23

ArRS24

Placa de desarrollo con conectividad WiFi
integrada

Placa de desarrollo debe contar con entradas y
salidas digitales

Placa de desarrollo con espacio para una
tarjeta de almacenamiento

Placa de desarrollo con un procesador y
memoria de alta capacidad

Placa con puerto de conexidn para una camara
Sensores compatibles con la placa de
desarrollo utilizada

Sensores con  pines de  conexion
analdgico/digital

Sensores con voltaje de operacion de 5V
Camara con una interfaz compatible con la
placa

Camara con un conector fisico compatible con
la placa

Resolucion de cdmara no menor a 5 MP
Resolucion y formato compatibles con la

placa

StRS8

Nota. Autoria
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3.3. Eleccion de Hardware y Software

En este apartado se realiza la seleccion del hardware y software adecuados para
garantizar el éxito del proyecto. El proposito es evaluar las caracteristicas de los distintos
componentes de hardware disponibles y seleccionar aquel que se ajuste y satisfaga los
requerimientos definidos en la fase 2 de este proyecto. Del mismo modo, se pretende elegir el
software con el que se puedan desarrollar las tareas y actividades de manera eficiente y efectiva.
En este sentido, es muy importante asegurar que tanto el software como el hardware sean

compatibles y puedan interactuar sin ningln inconveniente.

3.3.1. Hardware
Esta seleccion se lleva a cabo tomando en cuenta las especificaciones de la seccién de

requerimientos de hardware detallados en la Tabla 9.

3.3.1.1. Placa de Desarrollo

La placa es el componente principal de hardware, ya que permite la comunicacién entre
el dispositivo y la aplicacion mdvil, ademas del control de actuadores y sensores. En este
sentido, se han considerado tres alternativas de placas, cada una de ellas con caracteristicas
Unicas que pueden adaptarse a las necesidades del proyecto. En la Tabla 10 se exploran las
especificaciones clave de estos dispositivos.
Tabla 10

Comparativa de placas de desarrollo

Especificacion ~ Arduino Mega Raspberry Pi 4 ESP32
Broadcom BCM2711, Cortex- Dual-Core Xtensa
Procesador ATmegazs60 A72 Quad-Core 1.5GHz LX6 240MHz

Memoria RAM 8 KB SRAM 1GB, 2GB 0 4GB LPDDR4 520 KB SRAM

802.11 b/g/n/ac 802.11 b/g/n
No incluye Bluetooth 5.0, BLE Bluetooth 4.2,
Gigabit Ethernet BLE

Conexion
inalambrica
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Puertos USB 2 puertos 2.0 2 puertos 3.0 1 micro USB
2 puertos 2.0

GPIO 54 40 36

Salida de video No tiene 2 micro HDMI No tiene

Salida de audio No tiene 3.5 mm jack, HDMI No tiene

Voltaje de. 7-12V 5V 5V

alimentacion

Nota. Adaptado de (Raspberry Pi Ltd, 2019).

Con base en la Tabla 10, se realiza una evaluacion para determinar si las tres alternativas
propuestas cumplen con los requerimientos establecidos para el prototipo. La valoracion se
dispondra con un valor de 1 si cumple con el requerimiento y 0 si no lo cumple. La Tabla 11
muestra la valoracién de los requerimientos para la eleccién de la placa de desarrollo.

Tabla 11

Valoracion para la eleccion de la placa de desarrollo

Seleccion de la placa de desarrollo

Requerimientos Valor
StRS8 ArRS13 ArRS14 ArRS15 ArRS16 ArRS17 total

Hardware

Arduino Mega

0 0 1 0 0 0 1
2560
Raspberry Pi 4 1 1 1 1 1 1 6
ESP32 1 1 1 0 1 1 5

“1” Cumple  “0” No cumple

Nota. Autoria
Eleccion: De la Tabla 11 se deduce que la computadora de placa Unica Raspberry Pi 4

se ajusta a los requerimientos y necesidades del proyecto ya que brinda una mayor potencia de
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procesamiento y soporte para deteccion facial. Ademas, dispone de una entrada para la

conexion de la cAmara y de otros componentes de hardware como sensores Yy actuadores.

3.3.1.2. Pantalla TActil

Para la seleccion de la pantalla se ha considerado dos alternativas disponibles en el
mercado.

La Tabla 12 muestra las especificaciones técnicas en términos de voltaje de
alimentacién, dimensiones, distancia de deteccion, consumo de corriente y d&ngulo de deteccion
del sensor E18-d80nk y el sensor FC-51.

Tabla 12

Especificaciones técnicas de las pantallas LCD

7" TFT 1024%600 LCD

Especificacion HDMI FC-51

Voltaje de alimentacion 5V 33V-5V
Dimensiones 15cm x 9cm Depende del fabricante
Potenciometro No Si

Consumo de corriente 100 Ma 23 mA (3.3V); 43 mA (5V)
Angulo de deteccion 35° 35°

Tiempo de respuesta <2ms No se especifica

Nota. Autoria

Eleccion: Segun los datos presentados en la Tabla 12, se puede concluir que la pantalla de 7
pulgadas TFT con resolucion de 1024x600 y conexion HDMI se destaca como la opcion mas
idonea. Esto se fundamenta en sus propiedades mencionadas previamente, las cuales confirman
que, gracias a sus dimensiones, satisface el requisito de permitir a una persona de la tercera

edad leer con comodidad y utilizar el dispositivo de manera eficiente.
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3.3.1.3. Sensor de proximidad

Una vez definidas las caracteristicas de los dos sensores, se realiza una evaluacion para
determinar si cumplen con los requisitos de hardware establecidos en la Tabla 9. El sensor que
cumpla con la mayor cantidad de requerimientos sera considerado como el éptimo para el
desarrollo de proyecto. En la Tabla 13 se muestra la valoracion.
Tabla 13

Valoracion para la eleccion del sensor de proximidad

Seleccion del sensor de proximidad

Requerimientos

Hardware Valor total
ArRS18 ArRS19 ArRS20
MC-38 1 1 1 3
FC-51 1 0 1 2

“1” Cumple  “0” No cumple

Nota. Autoria

Eleccidn: En la Tabla 13 se puede observar que la valoracion total de los dos sensores
se puede concluir que el sensor MC-38 es éptimo debido a que cumple con mas requerimientos
de los cuales son tanto energéticos como funcionales para el correcto funcionamiento del
prototipo.
3.3.1.4. Camara

En el mercado existe una amplia variedad de camaras enfocadas en realizar tareas de
reconocimiento facial. La eleccidn de este dispositivo depende de varios factores como la
resolucion, la calidad de imagen, la sensibilidad a luz y otros aspectos como la compatibilidad
con la placa escogida, incluso del entorno en donde se planee poner en marcha el proyecto.
Para este caso especifico se han tomado en consideracion tres alternativas, en la Tabla 14 se

detallan las especificaciones de mayor interés y aporte para el sistema.



Tabla 14

Especificaciones técnicas camaras para Raspberry Pi

o1

L Camara HQ Camara Camara Raspberry

Especificacion _ ) )

Raspberry Pi Raspberry Pi v2 Pivl

OmniVision
Sensor Sony IMX477R Sony IMX219
oVv5647

Resolucion 12,3 MP 8 MP 5 MP
Tamaiio de pixel 1,55pum x1,55um 112 um x 1.12 pym 1,4 um x 1,4 pm

Campo de vision

Enfoque
Apertura
Conexion
Formato de

imagen

Precio de mercado

62,2° horizontal
48,8° vertical
73,5° diagonal
Fijo
f/2.0
CSI-2 (15 pines)
Iméagenes fijas: JPEG
y RAW

$59.99

62° horizontal
48° vertical
73° diagonal
Fijo
f/2.0
CSI (15 pines)
Iméagenes fijas:
JPEG

$45

54° horizontal
41° vertical
65° diagonal
Ajustable
f/2.9
CSI (15 pines)
Iméagenes fijas:
JPEG

$10,92

Nota. Adaptado de (Raspberry Pi, 2020).

A partir de la Tabla 14, se realiza una evaluacion de las caracteristicas de cada

dispositivo para determinar cual se ajusta mejor a las necesidades del sistema. A breves rasgos

es posible inferir que las tres cdmaras cumplen con los requerimientos establecidos. Sin

embargo, hay que tomar en consideracion el costo de adquisicion y envio del producto, con el

fin de reducir en gran medida los costos totales de construccion del prototipo. La Tabla 15

detalla la valoracién realizada a las tres alternativas.
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Tabla 15

Valoracion para la seleccion de la cAmara

Seleccién de la camara

Requerimientos Valor
Hardware
ArRS21  ArRS22  ArRS23 ArRS24 total
Camara HQ Raspberry Pi 1 1 1 1 4
Camara Raspberry Pi v2 1 1 1 1 4
Céamara Raspberry Pi v1 1 1 1 1 4

“1” Cumple “0” No cumple

Eleccién: En este caso particular, las tres alternativas tienen caracteristicas que
satisfacen con todos los requerimientos del proyecto, como las prestaciones, el formato y
compatibilidad con la placa elegida. Por esta razén, la seleccion se la hara en torno al precio
del producto. Como se observa en la Tabla 15, la cAmara Raspberry Pi v1 tiene el menor costo
y es posible encontrarla en tiendas nacionales, por lo que su envio no representa precios
elevados. A diferencia de las otras opciones en las que su valor se eleva de manera considerable.

El objetivo de esto es reducir en gran medida el costo de construccion del prototipo.
3.3.2. Software

Después de seleccionar el hardware necesario para la construccién del prototipo, se
procede con la seleccion del software, tomando como punto de partida los requerimientos
definidos en la Tabla 9 de este documento. Con esta premisa, se pretende garantizar la
compatibilidad entre hardware y software
3.3.2.1. Aplicacion Movil

La eleccion de la plataforma de desarrollo de la aplicacion movil para el sistema

operativo Android se realiza en torno a tres alternativas. Analizando cada una de sus
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caracteristicas, se determina cual es la dptima para el sistema. La Tabla 16 muestra las

especificaciones y consideraciones de cada una de estas opciones en términos del lenguaje de

programacion, plataformas que soporta y del tipo de licencia.
Tabla 16

Especificaciones técnicas de las plataformas de desarrollo Android

Especificacion Android Studio App Inventor Flutter
Lenguajes de Java, Kaotlin,
g , Blockl Dar
programacion C++,C, XML Java, Blockly art
. i Android, i0S,

Plataformas soportadas Android Android Web
D | .

esarrollo NGO NG si

multiplataforma

Licencia Cadigo libre Caodigo libre Cadigo libre

Una vez listadas las caracteristicas méas relevantes, se realiza una evaluacion para

determinar cudl de las opciones cumplen con los requerimientos de software que se indican en

la Tabla 9. La valoracién permitird escoger la plataforma que mas se ajuste a las necesidades

del sistema. La Tabla 17 muestra la valoracion de cada uno las alternativas propuestas.

Tabla 17

Valoracion para la seleccion de la plataforma de desarrollo

Seleccion de la plataforma de desarrollo Android

Requerimientos Valor
Hardware
ArRS6 ArRS8 ArRS9 ArRS10 total
Android Studio 1 1 1 0 3
App Inventor 1 1 1 1 4
Flutter 1 1 1 0 3

“1” Cumple  “0” No cumple




Nota. Autoria

Eleccién: La valoracidn total muestra a App Inventor como la plataforma que satisface
los requerimientos de software debido a enfoque en la facilidad de uso, la programacion visual

mediante bloques y compatibilidad con el lenguaje de programacién Java, componentes con

los que se puede desarrollar una aplicacién movil adecuada para el control del dispensador.

3.3.2.2. Base de datos

El almacenamiento y organizacién de los datos es crucial para mantener los datos de la
aplicacion de manera persistente, por esto razén se han considerado dos alternativas, las cuales
se evallan en base a sus especificaciones técnicas. La Tabla 18 muestra una comparativa de

las tres opciones en términos de arquitectura, almacenamiento, seguridad, escalabilidad, entre

otros.

Tabla 18

Caracteristicas técnicas de bases de datos

Especificacion MySQL Firebase
. . NoSQL sincroniza los datos
Arquitectura Relacional Q .
en tiempo real
Almacenamiento .
No Si
en la nube
) C, C++, C#, Java, JavaScript, Node.js, Java,
Lenguajes . o :
JavaScript, Perl, PHP, Objective-C, Swift, Python,
soportados . . .
Python, Ruby, Visual Basic Unity
- Escalan verticalmente (datos Escalan horizontalmente
Escalabilidad . . .
en un solo servidor) (datos en varios servidores)
Funcionan bien con . o
. . Sistemas distribuidos que
Rendimiento operaciones de lectura de
: N reducen la carga
conjuntos pequefios
. ntrol Autenticacién y regl
Seguridad Control de acceso y utenticacion y reglas de

autenticacion

acceso personalizadas
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La seleccion se la realiza en torno a dos diferentes arquitecturas de base de datos. En la
Tabla 19 se muestra la valoracion de acuerdo con el requerimiento de software satisfecho.
Tabla 19

Valoracion para la seleccion de la base de datos

Seleccién de la base de datos

Requerimientos Valor
Hardware
ArRS6 ArRS8 ArRS9 ArRS10 total
MySQL 1 1 1 0 3
Firebase 1 1 1 1 4

“1” Cumple “0” No cumple

Nota. Autoria

Eleccidn: La valoracion total muestra a Firebase como la mejor alternativa de base de
datos para este proyecto. La integracion con Mit App Inventor permitira gestionar los archivos
y datos en la nube, sumado a al acceso eficiente de los datos sincronizados automaticamente
en tiempo real, lo que a su vez permite el envio de notificaciones push al usuario.
3.4. Disefo del sistema

Luego de realizar el andlisis de los requisitos de hardware y software, se inicia con la
tercera fase del desarrollo, que implica la creacion de una propuesta de disefio, tomando en
consideracién los requerimientos de stakeholders, sistema y arquitectura definidos en el

apartado 3.2 de este documento.

3.4.1. Arquitectura del Sistema
El sistema electronico tiene como elemento central a la computadora de placa Unica
Raspberry Pi, que tiene a su cargo el control y gestion de otros componentes de hardware como

el sensor de proximidad E18-d80nk, cuya funcién es la de detectar la presencia del usuario y
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determinar si este ha recogido la pastilla que se encuentra dispensada; los actuadores cuya
funcién es la del control mecéanico de los contenedores de pastillas para garantizar que se
dispense la pastilla de forma correcta; y la camara v1 para Raspberry Pi utilizada para la captura
del rostro del usuario, accidn con la que pretende controlar el acceso del usuario a su respectiva
dosis.

Del lado del componente de Software, se desarrolla una aplicacién movil especifica
para el dispensador de pastillas. A través de esta aplicacion, los usuarios pueden programar
horarios y dosis personalizadas para la toma de los medicamentos y recibir los recordatorios
en la hora programada. Para guardar los datos del registro de horarios, se utiliza el
almacenamiento en la nube de Firebase, que permitira guardar y sincronizar los horarios
programados, al tratarse una de una base de datos en tiempo real, los datos se mantendran
actualizados. En la Figura 13 se describe la arquitectura correspondiente al disefio del prototipo
de dispensador automatizado de pastillas, gestionado mediante una aplicacion movil. Esta
representacion permite evidenciar los procesos que deben ejecutarse para la puesta en marcha

del sistema.
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Figura 13

Arquitectura del sistema

¢—| Camara

Actuadores

Placa de
procesamiento

E4
G@

Aplicacion movil Registro de
horarios y
medlcamentos
= ) «—> Ol
e
Base de datos
Alertas y
* I notificaciones 4=

Nota. Autoria

3.4.2. Diagrama del Flujo del Funcionamiento del Sistema

El funcionamiento del dispensador de pastillas gestionando por una aplicacion movil,
radica en una serie de procesos que deben ser ejecutados de manera secuencial. Antes de
empezar con la configuracion del dispensador, es necesario llenar los compartimientos con las
pastillas de forma manual. Luego, el usuario debe registrarse en la aplicacion movil, al
momento de registrarse se le solicitara el nombre de usuario, la contrasefia y una foto de su
rostro, estos datos son enviados a una base de datos en Firebase. Mientras tanto, la Raspberry
Pi ya se encuentra funcionando y realiza sondeos cada 60 segundos a los datos de los
disponibles en la base de datos. En cuanto, descubra que ya hay informacion de alguno de los
compartimientos, inmediatamente empieza a leer, extraer y tratar esos datos, de tal forma de

que pueda almacenar en variables la hora, minutos y pueda compararlos con el horario actual
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del sistema. Por otro lado, la Raspberry descarga la imagen ingresada en el registro y realizar
el entrenamiento del algoritmo de reconocimiento. Una vez que este proceso este completo y
se hayan registrado los datos desde la aplicacién mdvil el sistema estara listo para usarse.

En caso de detectar una coincidencia entre el horario actual y el horario programado
desde la aplicacion, se enviara una notificacién al usuario para recordarle que es la hora de
tomar su medicamento. En cuanto se acerque al dispensador, accionara un botén que le
permitira verificar a través de la camara su identidad. Si se descubre que quien intenta acceder
es el usuario previamente registrado, se ejecuta una secuencia que activa el servomotor
correspondiente al compartimiento y la pastilla se dispensa para que el usuario pueda retirarla.
Es posible observar este proceso en el flujograma de la Figura 14.

Figura 14

Flujograma del sistema

onfiguracion del ora actual = Hora
sistema completa programada

Entrada manual de

%[ Notificacion ]

pastillas
. ) y , 7
¢ Si
e ~ 4 - ~
Entrenamiento de :
Servomotores lqori d Usuario
desactivados a gontrpo_ © i verificado
reconocimiento Si
. J . vy 4 ™
v T Motores
’ \ activados
Iniciar proceso Sincronizacion con ~ wlv 7
Raspberry Pi - N
\
) g Distribuir pastilla
Configuracion de f ] h No
apl|ca0|on movil Envio de datos a e 2 ~\
Firebase Envio de
~ ¥ d notificacién
. J
No . i
Usuario Si Conflggrar . )
. —>» compartimientos y Fin <€
registrado .
L horarios )

Nota. Autoria
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3.5. Desarrollo del Sistema
El desarrollo del dispensador de pastillas se ha dividido en tres subsistemas:
dispensacion, reconocimiento y la aplicacion movil. Estos subsistemas trabajan en conjunto

para proporcionar un sistema totalmente funcional.

3.5.1. Subsistema de Dispensacion

El subsistema de dispensacion se encarga de la entrega precisa de los medicamentos
programados. Para lograr esto, se ha implementado el uso de servos, que son dispositivos
electromecénicos capaces de controlar el movimiento de manera precisa. Estos servos se
activan mediante sefiales eléctricas y permiten que el dispensador libere la dosis correcta de

medicamento en el momento adecuado.

3.5.1.1. Diagrama de Conexiones del Subsistema de Dispensacion

Para este subsistema se ha requerido la accion de servomotores que controlaran los
movimientos necesarios para dispensar las pastillas. Este dispositivo electromecénico cuenta
con un motor que es responsable del movimiento fisico, un sistema electronico que controla el
motor y garantiza que se mueva a la posicion correcta y también un mecanismo de
retroalimentacién que conocer la posicion actual del dispositivo. En la Figura 15, se logra

apreciar la estructura de este elemento.
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Figura 15

Estructura del servomotor

Juego de engranes

Resistencia Motaor
varighle — dEE—

;? Tarjeta de control
4

Cubierta inferior

Nota. Extraido (MecatronicaLATAM, 2021)

El servomotor mg995 tiene un rango de movimiento de 120°, lo que significa que puede
girar el objeto 60° en cada direccion y puede detenerse en cualquier posicion dentro de ese
rango. Para determinar la posicion deseada del eje de salida, el mg995 utiliza una sefial de
control Ilamada modulacién de ancho de pulso (PWM), la duracién de un pulso PWM
determina el angulo al cual debe girar.

El mg995 requiere una sefial PWM con una frecuencia de 50 Hz para funcionar
correctamente, por lo que, si se utiliza una frecuencia mayor o menor a este valor, provocara
un mal funcionamiento del servomotor. Como se ilustra en la Figura 16, cada ciclo de la sefial
PWM debe tener una duracion de 20 ms para una frecuencia de 50 Hz.

Figura 16

Ciclo de trabajo del servomotor

Ciclo de trabajo

20 ms (50Hz)
Periodo PWM
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Nota. Adaptado de (Jones, 2016)

La Raspberry Pi tiene 40 pines GP10, como se muestra en la Figura 17, que se pueden
utilizar para controlar una variedad de dispositivos, incluyendo servomotores. Los pines GPIO
son pines digitales, lo que significa que pueden enviar o recibir sefiales digitales, como 1 0 0.
Para el control de un servomotor con una Raspberry Pi, es necesario la conexion del pin de
sefial a uno de los pines GPIO, en este caso la sefial es una onda cuadrada que varia la posicién
el servomotor.

Figura 17

Disposicion de 40 pines GPIO en Raspberry Pi

Foner

GPIOS
GPIO13
GPIO19
GPI026

Ground

Nota. Tomado de (Hawkins, 2018)

Aunque todos los pines de la Raspberry Pi se pueden utilizar para controlar los
servomotores, los pines GPIO 17, 27, 22, 23, 24, 25, 8, 10 suelen ser comdnmente utilizados,
los otros pines GPIO suelen tener problemas de compatibilidad con todos los modelos de
servomotores disponibles en el mercado. En la Tabla 20 se muestran los pines GPIO utilizados

para general sefiales PWM y controlar la posicion y velocidad de los servomotores.
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Tabla 20

Pines para el control de los servomotores

SERVO
GPIO

PWM
GPIO 24 1
GPIO 27 2
GPIO 25 3
GPIO 22 4
GPIO 17 5
GPIO 23 6

Nota. Autoria

En la Figura 18 se logra apreciar la interaccion de los componentes eléctricos y
electromecanicos. En principio, debido a que la Raspberry Pi no puede proporcionar suficiente
corriente a traves de su salida de 5V para alimentar los seis servomotores, es necesario agregar
una fuente de poder externa de 5V. Para este caso en especifico se estan utilizando
servomotores que consumen 250 mA. Para calcular el consumo total se multiplican el consumo
de corriente de un solo servomotor por la cantidad de servomotores.

Consumo total de corriente = consumo de cada servo X nimero de servos
Consumo total de corriente = 250 mA X 6
Consumo total de corriente = 1.5 A

Tomando como premisa el resultado de la Ecuacion 1, se determina que para alimentar
correctamente a los seis servomotores se requiere de una fuente de alimentacion con una
capacidad de corriente igual o superior a 1.5 A. Esta fuente externa se conectara en paralelo a

la entrada VCC de cada servomotor para suministrarles la tension de operacion requerida. Los
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pines de tierra de los servomotores se uniran a una tierra comdn y estos a su vez se conectaran
a una tierra de la placa, garantizando asi que todos los componentes compartan una misma
referencia de voltaje. Para controlar cada servomotor de forma independiente, la Raspberry Pi
enviara sefiales PWM a través de seis pines GPIO configurados especialmente para esta
funcién. Variando el ancho de pulso de estas sefiales, la Raspberry Pi puede modular la posicion
y velocidad de cada motor por separado. Las conexiones para este subsistema se detallan en la
Figura 18.

Figura 18

Conexiones del subsistema de dispensacion

Servom otor

Fuente
extema 5V

Raspbermy Pi

Nota. Autoria

3.5.1.2. Programacion del Subsistema de Dispensacion

Para automatizar la dispensacion de medicamentos desde los seis compartimientos, se
deben extraer los valores de hora, minuto y AM/PM para cada compartimiento, estos datos
provienen de la base de datos vinculada a la aplicaciébn movil y son almacenados en una
estructura denominada diccionario. Cada compartimiento y sus atributos se guardan en forma
de pares clave: valor, donde clave representa el nombre del compartimiento y valor es el

conjunto de atributos asignados a ese compartimiento, como son hora, minuto, ampm vy la
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cantidad. Luego, se define un diccionario denominado datoDefecto con valores
predeterminados para los atributos de los compartimientos y se extraen la informacion del
diccionario datos utilizando el método get. Parte de la codificacion se observa en la Figura 19.
Figura 19

Extraccion de los datos almacenados en cada compartimiento

48 #Extraccion de compartimientos

49 datoDefecto={ : . . : , K
50 compl= datos.get( , datoDefecto)

51 comp2= datos.get( , datoDefecto)

52 comp3= datos.get( , datoDefecto)

53 comp4= datos.get( , datoDefecto)

54 comp5= datos.get( , datoDefecto)

55 comp6= datos.get( , datoDefecto)

Nota. Autoria

A continuacién, se inicializan las variables necesarias para cada compartimiento y sus
atributos con cadenas vacias. El propdsito es extraer informacion especifica de manera
estructurada para luego realizar la manipulacién y conversion de los datos.

Luego, se definen las funciones entero, enteroCant y horario. La funcién entero toma
un valor como entrada, elimina cualquier comilla alrededor y verifica si existe algo después de
quitar las comillas. Si hay un valor, intenta convertirlo a entero, en caso de tratarse de un valor
que convertible a entero. La funcion enteroCant esté disefiada para eliminar las comillas vacias
de cantidades. Si el valor esta rodeado de comillas vacias o no hay valor, devuelve 0. Si el valor
es convertible devuelve el entero, caso contrario devuelve 0. La funcion horario verifica la
informacion del periodo del dia en el que se haya definido el horario. Ya sea am o pm. Si existe
el valor, lo devuelve sin alteraciones, en caso de no existir devuelve, noampm. Los valores
transformados se asignan a variables correspondientes a cada compartimento. Ademas, las
cantidades asociadas a cada compartimento también se convierten a enteros. Finalmente, se
crea una lista que almacena las cantidades convertidas de todos los compartimentos. En la

Figura 20 se presenta un fragmento de la codificacion utilizada para transformar los valores
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provenientes de la base de datos a valores enteros y que pueden ser manipulables para ejecutar
las acciones del dispensador.
Figura 20

Conversién de los valores a enteros

1806 #Compartimiento 1

181 horaCcompl=entero{hCompl)

182 minutoscompl=entero{mcompl)
133 ampmCompl= horario(ampCompl)
134 #Compartimiento 2

135 horacompZ=entero{hCompz)

186 minutoscompZ=entero{mcompz2)
137 ampmComp2= horariofampComp?2)

Nota. Autoria

Posteriormente, se utiliza el médulo datatime para obtener la hora actual del sistema 'y
se almacena en otra variable denominada hora_total. Esta variable se extrae en un formato de
24 horas, se convierte a entero y se almacena en dos variables. Se verifica si la hora actual es
mayor que 12, lo que indica que es despueés del mediodia. De ser asi, se resta 12 de la variable
definida para la hora actual y de esta forma se representa la hora en el formato de 12 horas. De
mismo modo, se extraen los minutos, se convierten a entero y se almacenan en una nueva
variable. Para determinar si se trata de am o pm en el nuevo formato de hora, es necesario
basarse en el valor de la segunda variable para la hora actual. Si es mayor o igual se establece
el horario como pm, caso contrario se establece como am. En la Figura 21 se presenta el

fragmento del codigo implementado para extraer la hora del sistema.
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Figura 21

Extraer la hora actual del sistema

231 #Extraer Hora del sistema

232 hora_total= datetime.now().time()

233 horaActualS= int(hora_total.strftime| ))
234 horaActualsS2= int(hora_total.strftime( ))
235 0o if horafActualS=12:

236 horaActualS= horaActuals-12

237 minutoActualS = int(hora_total.strftime( ))
238 horario=

239 if horaActualSz>=12:

248 E horario=

241 H else:

242 horario=

243 print( , horario)

244 print(horaActuals, )

245 print (minutoActuals, )

Nota. Autoria

A continuacion, se inicializa una variable booleana para controlar si el compartimiento
debe ser accionado 0 no. Y se crea una lista vacia con seis elementos, destinada a registrar el
numero de compartimiento que ha sido activado. Luego, se verifica si la hora programada para
el compartimiento coincide con la hora actual en formato de 12 horas. Si esta condicién se
cumple, se verifica si los minutos programados coinciden con los minutos actuales. En caso de
que se cumplieran estas dos condiciones, se realiza un llamado a la funcién para notificar al
usuario que es la hora de tomar su medicamento. Este proceso se repite para verificar si se
cumplen las condiciones de tiempo para activar cada compartimiento individualmente. En la
Figura 22, se puede apreciar el fragmento referente al compartimiento 1.
Figura 22

Encontrar coincidencias entre la hora actual y la hora programada

262 #Condiciones Compartimiento 1

263 if horaCompl==horaActuals and horario==ampmCompl;
264 print(

265 if minutoscompl==minutoactuals:

266 #Ejecuta el bot con la notificacion

267 notifRecordatorio( )
268 varcontrol=True

269 lista[e]=1

Nota. Autoria
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Se crea una funcion que recibe dos argumentos para determinar si se debe activar el
compartimiento y cudl es el compartimiento que debe activarse. Si el primer argumento de la
funcién es verdadero, se llama a la funcion pantalla, cuya funcién es la de presentar un botén
al usuario que le permite desplegar la camara para el reconocimiento facial. Si el usuario es
verificado correctamente, muestra la notificacion de retiro exitoso. Y se llama a la funcién para
activar los servos segun la lista proporcionada. En caso de que la verificacion del usuario no se
haya completado, se envia una notificacion de retiro no exitoso. En la Figura 23 se aprecia el
cddigo implementado para ejecutar las acciones de reconocimiento facial y activar los
servomotores.

Figura 23

Funcién para activar servomotores

326 #Funcion activadora rec facial y servos

327 [ def accionador(condicionFinal, lista):

328 global listacantidades

328 [ if condicionFinal == True:

330 correcto= False

331 correcto = pantalla()

332 if correcto==True:

333 notifRetirosi()

334 print( )

335 funservos(lista)

336 #Mostrar la cantidad

337 o for i, elemento in enumerate(lista):
338 o if isinstance(elemento, int) or isinstance(elemento, float):
33 o if listacantidades[i] = o:
3408 listacantidades[i] -= 1

Nota. Autoria
En la Figura 24 se muestra el flujograma de programacion de los compartimientos o

contenedores de medicamentos del dispensador.
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Figura 24

Diagrama de flujo de programacion de los compartimientos
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Nota. Autoria

Para controlar la velocidad del servomotor usando la modulacion de ancho de pulso se
utiliza la libreria RPi.GP1O en Python, que permite controlar los pines GPIO de la Raspberry
Pi. Una vez definido este parametro, se crea una funcién que recibe como argumento el nUmero
del pin GPIO al que se encuentra conectado el servomotor. Despues, se configura este pin como
una salida, es decir, que se envie una sefial eléctrica desde la Raspberry hacia el servomotor
para que este puede ejecutar acciones. Posteriormente, se definen dos objetos, el primero se
utiliza para controlar la posicion del servomotor y recibe como parametros al nimero de pin'y
la frecuencia de la sefial PWM. El segundo objeto PWM define un ciclo de trabajo inicial en
0, durante este ciclo el servo mantiene una posicion neutral. A través de la funcién set_speed

que toma como parametro la velocidad del servomotor, se cambia el ciclo de trabajo de la sefial
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en funcion de la velocidad de entrada y luego se usa el método ChangeDutyCycle para aplicar

este nuevo ciclo de trabajo a la sefial PWM, como se observa en la Figura 25.

Figura 25

Programacion de lo servomotores

Nota. Autoria

GPIOD.setmode(GPIO.BCM)
GPIO.setup(servo_pin, GPIO.OUT)

pwm

pwm.,

def

try:

= GPIO.PWM(servo_pin, 50) # Frecuencia de PwM: 50 Hz
start(e) # Iniciar el PwM con un ciclo de trabajo del o%

set_speed(speed):

duty cycle = speed * 8.1 + 1.7 # Ccalcular el ciclo de trabajo necesario para la
pwm. ChangebutyCycle(duty_cycle)

print{duty_cycle)

set_speed(1) # Establecer la velocidad maxima en sentido horario (valor de 1@)
time.sleep(®.148) # Mantener la velocidad maxima durante 5 segundos
set_speed(B) # Detener el servo

Las llamadas a set_speed(1) y set_speed(0) establecen la velocidad del servo motor en

1y 0, respectivamente. Se introduce una pausa mediante la funcién time.sleep después de cada

cambio de velocidad, lo que permite que el servomotor se desplace a la posicion

correspondiente. En la Figura 26, se muestra un diagrama de funcionamiento del servomotor

conectado a los pines correspondientes en la Raspberry Pi.
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Figura 26

Diagrama de bloques del funcionamiento de los servomotores
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Nota. Autoria

3.5.2. Almacenamiento en la Nube

Se ha optado por utilizar los servicios de Firebase para almacenar y sincronizar los datos
en la nube, de esta forma los registros de pastillas y su horario de dispensacién se guardaran de
forma segura. Gracias a su caracteristica de sincronizacion en tiempo real, los cambios que se
realicen en la aplicacion se reflejaran rapidamente en la Raspberry para que pueda ejecutar las
diferentes acciones. En la Figura 27, se puede apreciar la arquitectura para la conexion entre la

aplicacion, Firebase y la Raspberry Pi.



Figura 27

Almacenamiento en la nube
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Nota. Autoria

3.5.2.1. Conexion Raspberry Pi — Firebase
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Para realizar la conexion entre el script de Python que correra en la Raspberry Pi y

Firebase, es necesario tener el proyecto ya creado en Firebase y la base de datos para poder

interactuar. Por otro lado, en la Raspberry se debe instalar la biblioteca Pyrebase de Python

para poder interactuar con los servicios de Firebase desde la computadora de placa Unica.

Luego, se definié un diccionario que contiene los datos de configuracion necesarios para

establecer la conexién, como lo son la clave de APl y el dominio de autenticacién del proyecto.

Ademas, la URL de la base datos y el bucket de almacenamiento de Firebase. Esta

configuracién se utiliza para inicializar la biblioteca Pyrebase. Finalmente, se obtiene una

referencia con la que se pueden acceder y manipular los datos disponibles en la base de datos

desde el codigo de Python. En Figura 28 se puede observar el codigo implementado en un script

de Python.



Figura 28

Configuracion de la conexion Raspberry Pi - Firebase
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# Configuracidn de la conexidn a Firebase
config = {

# Inicializacion de la conexidn a Firebase
firebase = pyrebase.initialize_app{config)

# Obtencidn de una referencia a la base de datos
db = firebase.database()

Nota. Autoria

3.5.2.2. Conexion Aplicacion Movil — Firebase
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Este proceso le permite a la aplicacion creada en App Inventor, almacenar y recuperar

datos en tiempo real desde la base de datos en Firebase. Para lograr esta conexion, es necesario

obtener las credenciales de configuracion del proyecto en Firebase, que se ingresan en el

componente de FirebaseDB en App Inventor, como lo son el Firebase Token, que es la clave

secreta de la base de datos y se utiliza para autenticar la aplicacion con la base de datos. El

Firebase URL que es la direccion URL Unica de la base de datos y que permite que la aplicacion

localice a la base de datos en la nube. Ademas, el Project Bucket que representa al nombre de

la base de datos. Una vez que se hayan establecido la conexidn, desde la aplicacion se podran

leer y escribir datos en la base de datos. En la Figura 29 se pueden observar las propiedades

del componente FirebaseDB1 en App Inventor.
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Figura 29

Configuracién de la conexion de la aplicacion movil — Firebase
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Nota. Autoria

3.5.3. Subsistema de Seguridad

Dentro del subsistema de seguridad se encarga de monitorizar el estado del dispositivo,
en especifico la compuerta para el ingreso de pastillas a los compartimientos, donde emitira
una alarma al momento de reconocer que la compuerta se encuentra en estado abierto, siendo
este el caso emitira un sonido que alarme al usuario donde indicard que la compuerta se
encuentra abierta, caso contrario la alarma queda inactiva y no emite ningin sonido.
3.5.3.1. Diagrama de conexiones del subsistema de Seguridad

Para el subsistema sea requerido de un sensor MC-38 el cual fue seleccionado debido
a sus caracteristicas, el cual trabaja enviando sefiales de unos y ceros, y la Raspberry leer a los
datos enviados por el sensor y si el sensor envia un uno la Raspberry lo reconoce y mandara la
sefial hacia el buzzer que esta conectado directamente a la Raspberry. El diagrama de conexiéon

de este subsistema se ilustra en la Figura 30.
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Figura 30

Diagrama de Subsistema de Seguridad

Sensor MC-38
Buzzer

Raspberry Pi 4

Nota: Autoria
3.5.3.2. Programacion del Subsistema de Seguridad

Para garantizar la seguridad de los medicamentos, es necesario mantener el ambiente
en el que se encuentran en condiciones estériles. Para ello, se ha disefiado un sistema de alarma
que se activa cuando la compuerta que da acceso a los compartimientos de los medicamentos
esta abierta. Si la compuerta esta cerrada, el sistema no emite ninguna alarma. De esta manera,
se evita que cualquier impureza pueda contaminar los medicamentos y causar su deterioro.

En resumen, el sistema de alarma funciona de la siguiente manera:

e Si la compuerta esta abierta: El sistema emite una alarma para alertar a los
usuarios de que los compartimientos de los medicamentos estan expuestos a la
contaminacion.

e Si la compuerta estd cerrada: El sistema no emite ninguna alarma, ya que los

compartimientos estan protegidos de la contaminacion.
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Para esto, es necesario leer el estado del sensor, configurar condiciones iniciales y en el
momento en el que se cumplan dichas condiciones, se activa o desactiva el sensor, como se
observa en la Figura 31.

Figura 31

Programacion del subsistema de seguridad

import RP1.GPIO as GPIO
import time

# Pin donde e
sensorPin
buzzerPin = 18

conectado el sensor MC38

CONDOEWN

GPIO.setmode(GPI0.BCM)

nsor pin como entrada
.setup(sensorPin, GPIO.IN)

sor pin como salida

14 GPIO.setup(buzzerPin, GPIO0.OUT)

16 [Etry:

17 B while True:

18 # Leer el estado del sensor

19 sensorState = GPIO.input(sensorPin)

20

21 # Verificar si se detectdé un contacto
2 B if sensorState == GPIO.HIGH:

23 print( )
24 # Encender el buzzer

25 GPIO.output(buzzerPin, GPIO.HIGH)
26 time.sleep(0.2)

27 #Apagar el buzzer

28 GPIO.output(buzzerPin, GPIO.LOW)

29 time.sleep(0.2)

3 o else:

31 print( )
32 # Apagar el buzzer

33 L GPIO.output(buzzerPin, GPIO.LOW)

Nota. Autoria

3.5.4. Subsistema de Reconocimiento

El subsistema de reconocimiento se enfoca en la identificacion del usuario, utilizando
técnicas como el reconocimiento facial para verificar su identidad antes de dispensar los
medicamentos. Esto asegura que solo el usuario autorizado tenga acceso a los medicamentos,
evitando errores o confusiones. Por otro lado, con esta funcionalidad se pretende evitar que se
dispensen dosis duplicadas. Si el sistema no reconoce al usuario, no se dara paso a la
dispensacion, previniendo la ingesta indebida del medicamento.

El proceso comienza con la captura de la imagen facial del usuario a través de la camara.
Una vez capturada la imagen, se guarda en la base de datos asociada a un usuario denominado
usuario X. Después de guardar la imagen, se procede a entrenar un clasificador, que es un
algoritmo que aprende a reconocer las caracteristicas faciales especificas del usuario a partir

de las fotos almacenadas en la base de datos. Una vez que el clasificador esta entrenado, se



76

crea una base de datos para el usuario X. Esta base de datos contendra las caracteristicas
faciales y cualquier otra informacion relevante. Luego, se procede al reconocimiento facial, en
donde el sistema realiza una comparacion de las caracteristicas faciales de una nueva foto
capturada con las caracteristicas almacenadas en la base de datos del usuario X. Si existe
coincidencia, se procede a dispensar la pastilla, caso contrario el sistema no se activara. Este
proceso se representa la Figura 32.

Figura 32

Diagrama general del proceso de reconocimiento facial

Camara Camara
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\ | J Tsl
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Guarda al usuario Reconocimiento Verficar con
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X facial

de datos

No lNo
p Entrena No se dispensa el
clasificador medicamento

Si

Base de datos

usuario X

Nota. Elaborado por el autor

3.5.4.1. Conexiones del Subsistema de Reconocimiento Facial

La Raspberry Pi dispone de un conector exclusivo para la conexion de cédmaras
denominado puerto CSI (Camera Serial Interface). Este puerto se utiliza para la transmisién de
imagenes desde la camara hacia la Raspberry. La estructura del cable CSI de la camara consiste

en una cinta plana de 15 pines, protegidos por una capa aislante para evitar interferencias. Tiene



77

una longitud estandar de aproximadamente 15 cm y estd equipado con un conector en forma
de Z en el extremo que se conecta a la placa, esta caracteristica asegura una conexion estable,
previniendo que se desconecte accidentalmente.

En la Raspberry Pi, el puerto CSI esta ubicado entre la salida de audio/video y uno de
los puertos micro HDMI, para asegurar que la conexion se realice de forma exitosa y brindar
seguridad, es necesario utilizar la pestafia de retencion en el conector. La Figura 33 muestra el
diagrama de conexidn de este subsistema.

Figura 33

Conexiones del subsistema de reconocimiento

X2
o8
'\gl Raspberry Pi

Camera v2.1

Nota. Autoria

La Figura 34 es una representacion visual que ilustra coémo se conecta y comunica la
pantalla téctil con la Raspberry Pi. En este esquema, se utiliza el puerto DSI (Display Serial
Interface), un conector de 15 pines que permite una transmision de datos de video desde la
Raspberry Pi hacia la pantalla, transmitiendo los datos uno tras otro en una secuencia dptima
para garantizar una experiencia visual fluida y nitida. Para la configuracion, se requiere

conectar fisicamente el conector DSI de la pantalla al puerto DSI de la Raspberry.
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Figura 34

Conexion pantalla — Raspberry Pi

Nota. Autoria

La Raspberry Pi, en combinacion con la cdmara, son los dos componentes de hardware
clave para el desarrollo de esta seccion. A traves de la Raspberry Pi, es posible implementar y
ejecutar el algoritmo de reconocimiento facial.

Para empezar, es necesario configurar el entorno, es decir, instalar un sistema operativo
en la Raspberry Pi, en este caso se utilizara Raspbian. La imagen de este sistema operativo esta
disponible en el sitio oficial de Raspberry Pi. Una vez que se haya descargado, se procede a
grabar la imagen en la tarjeta microSD. Al finalizar este proceso, la tarjeta esta lista para ser
insertada en la ranura correspondiente de la Raspberry Pi. Por otro lado, es necesario tener
habilitada la conexion a la Raspberry Pi Camera Module.
3.5.4.2. Datos de Entrenamiento

Como parte del proceso es necesario asegurarse de que el lenguaje de programacion
Python esté disponible (generalmente ya esta instalado en las Raspberry Pi), ya que este sera
el lenguaje que se utilizard para implementar reconocimiento facial. Otra de las dependencias

necesarias es la biblioteca de OpenCV, con ella se puede tener acceso a funciones para el
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procesamiento de imagenes y el reconocimiento facial. También se debe incluir la libreria que
permite la interaccion con el sistema operativo y los componentes especificos de la camara.
La programacion inicia definiendo el nombre de la persona cuyo rostro se va a capturar,
como muestra la Figura 35, una vez que se define el nombre, se crea una carpeta que
almacenara las imagenes capturadas del usuario en la carpeta images. Esto lo hace a través de
un bucle continuo que captura cien imagenes, una vez que sobrepasa este valor, el bucle se
rompe.
Figura 35

Agregar nuevo usuario a la base de datos de imagenes

geany_run_script_CV64A2 sh v oA

Nota. Autoria

Luego, se lleva a cabo la deteccion de facial, este paso permite localizar, delimitar e
identificar la region de la imagen en donde se encuentra un rostro. OpenCV proporciona un
clasificador de cascada pre entrenado, denominado Haar, el cual ha demostrado ser efectivo en
la deteccion de rostros frontales. El algoritmo esta dado en el formato XML, y se lo puede
obtener directamente de la pagina oficial de OpenCV. En este archivo se encuentran contenidos
los parametros y caracteristicas necesarios para detectar rostros.

A través de un bucle, se obtiene un fotograma individual o una imagen estéatica del video
que se estd capturando desde la cAmara. Posteriormente, se realiza una estandarizacion del
tamafio de la imagen, al tener un tamafio definido de las imagenes, se reduce la carga
computacional y se simplifica el manejo de cada una de ellas. Luego de detectar los rostros en
la imagen en escala de grises, se dibuja un rectangulo en la imagen original y se procede a

recortar esa area, es decir, extraer inicamente aquella region donde se encuentra un rostro como
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se observa en la Figura 36 y se guarda en la carpeta images. Por otro lado, el contador se
incrementa para llevar un registro del nimero de imagenes capturadas.
Figura 36

Deteccidn del rostro
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File Edit Tabs Hi

Nota. Autoria

En la Figura 37, se puede observar todas las imagenes de los rostros redimensionadas,
convertidas a escala de grises y guardadas en la carpeta especificada. Estas imagenes seran la
base para que el modelo aprenda a distinguir las caracteristicas Unicas de cada usuario. Este
proceso de preprocesamiento es muy importante para preparar los datos antes de entrenar el
modelo de reconocimiento facial, puesto que se garantiza que el modelo reciba datos

consistentes durante el entrenamiento.



Figura 37

Conjunto de imagenes del usuario
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Nota. Autoria

Todo el proceso de programacion del cddigo para obtener los datos para el

entrenamiento se encuentra detallado en flujograma de la Figura 38, que describe paso a paso

las acciones necesarias para adquirir las imagenes que contienen los rostros a reconocer.

Figura 38

Flujograma de la programacion para obtener los datos de entrenamiento
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Nota. Autoria

3.5.4.3. Entrenar el Modelo

Las imé&genes de los rostros ya guardadas se utilizan como datos de entrada para el
entrenamiento del algoritmo de reconocimiento. Para empezar, es necesario establecer la ruta
de la carpeta que contiene las imagenes de los rostros. A continuacion, se obtiene una lista de
personas presentes en la carpeta y se inicializan las listas para el almacenamiento de las
etiquetas y los datos de los rostros de forma temporal. A medida que se recorre cada persona
en la lista, se procesan las imagenes de los rostros que correspondan a esa persona, una vez
procesadas, se les asigna un nimero Unico y se almacena en la lista de etiquetas. Luego, se crea
un objeto de reconocimiento facial utilizando el método LBPH, y se entrena el modelo
utilizando las imagenes de los rostros y sus respectivas etiquetas, este proceso se puede
observar en la Figura 39.
Figura 39

Procesamiento de las imagenes correspondiente al usuario de prueba

File Edit Tabs Help

Nota. Autoria
Al finalizar, se guarda el modelo entrenado en un archivo “yaml” para su uso posterior
en el reconocimiento del usuario del dispensador de medicamentos, como se observa en Figura

40. Es decir, el usuario se acerca al dispensador y sistema de reconocimiento se activara, la
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camara captura una imagen del rostro del usuario y esta serd procesada, de manera que se
extraen las caracteristicas mas importantes y ser comparan con las caracteristicas almacenadas
en la base de datos. En caso de encontrar coincidencia entre las dos caracteristicas, se considera
al usuario como autorizado.

Figura 40

Entrenamiento del modelo
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Nota. Autoria

El diagrama de flujo de la Figura 41, representa el proceso de recopilacion,
procesamiento y entrenamiento de imagenes de rostros para efectuar el proceso de
reconocimiento facial. En primer lugar, se detectan las caras en las imagenes, se les asigna
etiquetas Unicas a cada persona, se crea un modelo de reconocimiento basado en LBPH y se

entrena con las imagenes procesadas.



Figura 41

Diagrama de flujo del algoritmo de entrenamiento

Nota. Autoria

3.5.4.4. Algoritmo Implementado en la Interfaz del Dispensador
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El algoritmo que se ha implementado en la interfaz del dispensador utiliza el modelo

previamente entrenado. Detecta rostros en cada fotograma capturado utilizando el clasificador

de cascada frontal Haar. Luego, se realiza el reconocimiento facial mediante un modelo

previamente entrenado y se obtiene un identificador de la persona reconocida junto con un

valor de confianza.

En cuanto a la codificacion, configura un sistema de reconocimiento facial en una

Raspberry Pi. El sistema carga un diccionario de etiquetas de personas desde un archivo y crea
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un hilo para controlar un relé. La camara de la Raspberry Pi se configura para capturar
iméagenes en resolucion 480x480 y 30 cuadros por segundo.

En un bucle principal, el sistema captura imagenes continuamente desde la camara. Para
cada imagen, el sistema la convierte a escala de grises y detecta caras utilizando el clasificador
Haar. La imagen se muestra en una ventana llamada "Reconocimiento facial" y las caras
detectadas se analizan.

El sistema utiliza un modelo previamente entrenado basado en LBPH para intentar
predecir la identidad de cada rostro. La confianza de la prediccion se compara con un umbral.
Si la confianza es suficiente, el sistema inicia un hilo para activar el relé. El sistema continla
capturando imagenes hasta que se detectan 50 rostros, como se muestra en la Figura 42. En ese
momento, el sistema cierra la camara y destruye las ventanas, finalizando la ejecucion del
programa.

Figura 42

Algoritmo de reconocimiento en ejecucion
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Nota. Autoria
3.5.5. Programacion de Alertas
Uno de los criterios mas importantes en el disefio del dispensador, es la generacion de

alertas que faciliten la toma de medicamentos al usuario. A través de estas alertas el usuario
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puede recordar cuando es el momento exacto para la toma de su medicacion, en especial para
aquellos que los consumen regularmente y en horarios especificos.

Una forma innovadora para el envio de alertas es a través de bots de Telegram, que
permiten enviar recordatorios personalizados y oportunos directamente a los usuarios a través
de esta plataforma. Para realizar esta accion se utiliza BotFather, que es un bot oficial de
Telegram para la creacion de bots.

Para empezar, en la barra de busqueda de Telegram, buscar BotFather, posteriormente
se despliega una ventana para iniciar la conversacion, como se muestra en la Figura 43.
Figura 43

Iniciar conversacion con BotFather

< ¢:§ BotFather #

¢Qué puede hacer este bot?

BotFather is the one bot to rule them all.
Use it to create new bot accounts and
manage your existing bots.

Abo

Contact @ ort if you have
questions about the Bot API,

Nota. Autoria
Al iniciar una conversacion con BotFather, se muestran una serie de comandos para

interactuar con él. Estos comandos se dividen en dos categorias: comandos de informacion y
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comandos de administracion. Los comandos de informacion proporcionan informacion sobre
BotFather y sus funciones. Los comandos de administracion se utilizan para crear, editar y
eliminar bots. Para crear un nuevo bot, se debe enviar el comando /newbot como se observa en
la Figura 44.

Figura 44

Creacion del nuevo bot

é;‘f. BotFather @

¢Qué puede hacer este bot?

BotFather is the one bot to rule them all
Use it to create new bot accounts and
manage your existing bots

About Telegram bots
hitps://core.telegran

jpport if you have
questions about the Bot AP

24 de julio
/start pagz &
I can help you create and manage Telegram
bots. If you're new to the Bot AP, please see

n L
anual

You can control me by sending these
commands

v bot

Edit Bots
setname - change a bot's name
n - change bot description
t - change bot about info
- change bot profile photo
f ds - change the list of commands
deletebot - delete a bot

Nota. Autoria

Posteriormente, es necesario designar un nombre al bot y también un nombre de usuario
para el bot. EI nombre de usuario debe ser Gnico y terminar con la palabra "bot". Como muestra
la Figura 45. Una vez que se haya elegido el nombre de usuario, BotFather generaré un token
de acceso Unico para el bot. Los bots de Telegram tienen dos nombres: uno para que los
usuarios los identifiquen y otro para que los distinga de otros bots. EI nombre de usuario es el
mas importante, ya que debe ser Gnico para que los usuarios puedan encontrarlo facilmente. El

token de acceso es una clave que permite a los bots interactuar con la APl de Telegram. Es
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importante mantener el token de acceso seguro y confidencial para evitar que terceros puedan
acceder a él.
Figura 45

Nombre y nombre de usuario para el bot.

< ﬁkg’ BotFather @

Games

25 - edit your games
2 - create a new game
es - get a list of your games
edit a game
e - delete an existing game

/newbot 1326 &

Alright, a new bot. How are we going to call it?
Please choose a name for your bot.

Alertas Dispensador 3,7 .»
Good. Now let's choose a username for your
bot. It must end in "bot’. Like this, for example:

TetrisBot or tetris_bot.

AlertasDispensadorBot 13.9¢ »

Done! Congratulations on your new bot. You

Nota. Autoria

Para configurar el bot en el teléfono celular, se debe crear un nuevo grupo o canal en la
aplicacion de mensajeria y agregar el bot como miembro. Las notificaciones del bot llegaran
al grupo o canal que se haya creado. Se pueden afadir otros usuarios al grupo o canal, como
familiares, encargados del cuidado, entre otros.

El cddigo utiliza la API de Telegram para enviar notificaciones a un canal o chat
especifico. Estas notificaciones se pueden enviar en funcion de las condiciones que se cumplan
dentro del programa principal. El codigo define tres funciones para enviar notificaciones:

e La funcion notifRecordatorio envia un mensaje de recordatorio para tomar una
medicina especifica. EI parametro de esta funcion es el nombre del compartimiento que
contiene la pastilla. EI mensaje que se envia indica que es hora de tomar la medicina

del compartimiento especificado.
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e La funcidn notifRetiroSi envia un mensaje indicando que el medicamento ha sido
retirado exitosamente.

o La funcidn notifRetiroNo envia un mensaje indicando que el medicamento no ha sido
retirado y se sugiere hacerlo a través de la aplicacion.

Estas funciones utilizan la biblioteca requests para realizar una solicitud POST a la API
de Telegram. La solicitud incluye una URL de la API de Telegram, el token de acceso y el
chat_id del canal o grupo al que se enviara el mensaje. Parte de la codificacion se observa en
la Figura 46.

Figura 46

Programacion de notificaciones

import requests

text = + valor +
requests.post(
data = { : . ; text})
;def notifretirosi()

;def notifrRecordatorio(valor)

1= e I = T A L ) L ]

text =
requests.post(
data = { : . : text})

text =
requests.post(
data = { : . » text})

13 ;def notifretironNo():
Nota. Autoria
Cada una de las funciones definidas para el archivo notificador.py son invocadas por el
codigo principal implementado en el dispensador en la funcién denominada accionador cuando
se cumplen determinadas condiciones:
e notifRetiroSi(): Si la condicion condicionFinal es verdadera y se determina que todo
esta en orden (correcto == True), la funcion Accionador llama a notifRetiroSi()

e notifRetiroNo(): Si la condicion condicionFinal es verdadera, pero se detecta algin

problema (correcto == False), la funcién Accionador llama a notifRetiroNo().
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3.5.6. Programacion de la Interfaz del Dispensador

La pantalla tactil del dispensador permite al usuario controlar el dispositivo, incluyendo
la conexion a la red wifi, la configuracion de la hora, el estado de los compartimientos vy el
reconocimiento facial. También se desarroll6 una aplicacion de escritorio con Tkinter que
muestra informacion sobre el estado de los compartimientos. La funcion actualizar_labels
recupera datos de Firebase cada 60 segundos y los actualiza en la interfaz de usuario. En la
Figura 47 se ilustra la interfaz.
Figura 47

Interfaz para mostrar el estado de los compartimientos

v ~ x  Dispensador de medicamentos

Registrar Estado del dispensador v A X
Usuario
Compartimiento|  Medicamento |  Cantidad |
1 paracetamol
2 Ibuprofeno
3 Losartan
Apagar 4
S ARSEAL| 5 ‘
0701 6 Predsidona
-
Lo

Nota. Autoria

Al presionar el boton "Registrar usuario”, se abre una ventana emergente, como se
ilustra en la Figura 48 que permite al usuario registrar su rostro. Para ello, debe ingresar su
nombre y luego presionar el botdn "Iniciar captura”. Esto abrira la cAmara y el usuario debera
tomarse las muestras faciales requeridas. Una vez que se hayan tomado las muestras, el botdn

"Guardar usuario" guardara al nuevo usuario en el sistema.
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Figura 48

Acciones del botdn registrar usuario

Registrar
Usuario

Apagar C.v A X

Ingrese el nombre de la persona:

07:02

A

-

o

Iniciar Captura

Guardar Usuario

Nota. Autoria

El botdn "Apagar" abre una ventana emergente que permite al usuario apagar o reiniciar
el dispensador. El icono de "Wireless" permite conectarse a Internet, lo cual es necesario para
ejecutar las diferentes acciones del dispensador.

3.5.7. Disefio de Aplicacion Android

Uno de los objetivos planteados para el desarrollo de este trabajo, es la implementacion
n de una aplicacion movil especifica para el control del dispensador. Con esta herramienta, el
usuario puede realizar una gestion optimizada de la medicacion disponible en cada uno de los
contenedores. En otras palabras, a traves de la aplicacion, el usuario podra programar el
horario, dosis y recordatorios personalizados para cada medicamento.

Para su desarrollo se hard uso de la plataforma App Inventor. Al tratarse de una
aplicacion dirigida a adultos mayores, es necesario tomar en cuenta algunas consideraciones
en cuanto al disefio, como el uso de colores suaves y claros que contrasten entre si, fuentes
grandes y faciles de leer, iconos simples y elementos bien espaciados.

Entre los colores optimos para la aplicacion resaltan el azul, pues se considera que es

un color calmante y relajante que puede ayudar a reducir el estrés, al igual que el verde. A estos
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se suma el amarillo que se considera un color que puede ayudar a mejor el estado de &nimo y
es facil de ver y finalmente el blanco que brinda una sensacién de espacio y claridad.
3.5.7.1. Inicio de Sesién y Registro

La primera pantalla est4 dirigida al inicio de sesion y registro de nuevos usuarios. Esta
ventana proporciona a los usuarios la posibilidad de ingresar las credenciales existentes o crear
una nueva cuenta. Una vez que se haya registrado, la informacién sera guardada en la base de
datos. Al ingresar con las credenciales correctas, se desplegara la ventana principal, en donde
se encuentran las funcionalidades y caracteristicas completas de la aplicacion. En la Figura 49
se puede apreciar el diagrama de flujo de este proceso.
Figura 49

Diagrama de flujo de la ventana de inicio y registro

0

Mostrar ventana de L
S . <
inicio de sesion

Si

Iniciar sesion
Ingresar
credenciales

No

. Tiene cuenta?,

.«

7 Credenciale
correctas?

Si
Inicio de sesion
exitosa
- Almacenar los datos
del nuevo usuario en

Firebase

Error de inicio de
sesion

2 Credenciales
correctas?

Nota. Autoria
La ventana de inicio de sesion es la pantalla que aparece cuando el usuario abre la
aplicacion mavil por primera vez. Por lo que el disefio ha sido pensado para ofrecer una interfaz

amigable y funcional, donde los usuarios puedan ingresar sus credenciales de manera confiable.
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La ventana incluye los campos necesarios para que el usuario ingrese su nombre de usuario y
contrasefia, todo esto a través de cuadros de texto y el campo de contrasefia, como se observa
en la Figura 50. El botén "Iniciar sesién" es la puerta de acceso a la ventana de Registro de
medicamentos.

Figura 50

Disefio de la ventana inicio de sesion.

INICIO DE SESION

o

Usuario
Contrasena

Iniciar sesion

¢No tienes cuenta?

Registrarse

Recuerda no usar espacios en tu nombre de
usuario

Nota. Autoria

Ademas del boton “Iniciar sesion”, el dispensador también incluye un boton
"Registrarse™ para que los usuarios que no estén registrados puedan hacerlo. La ventana de
registro, que se muestra en la Figura 51, solicita al usuario que proporcione su nombre de

usuario y contrasefia.
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Figura 51

Programacion de la ventana registro

REGISTRO

(3)

Usuario

Contrasena

Recuerda no usar espacios
en tu nombre de usuario

Nota. Autoria
3.5.7.2. Registro de Alarmas

Una de las caracteristicas mas importantes que debe tener el dispensador de pastillas,
es la facilidad para la gestion del medicamento. Es por esta razon que se ha implementado una
ventana que permita al usuario registrar y administrar sus pastillas. A través de esta ventana el
usuario podra registrar el nombre del medicamento, el horario en el que debe tomarlo y el
compartimiento en el que se encuentra alojado. Esta informacion se guardaré en la base de
datos, para su sincronizacién con la Raspberry. En la Figura 52, se encuentra el diagrama de

flujo del funcionamiento de esta ventana.
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Figura 52

Diagrama de flujo del funcionamiento de la ventana registro de alarmas

Inicio de sesidn
exitosa

s )
Mostrar la ventana de

registro de medicamentos
\ J

Y

Elegir compartimiento

\ J/

No
No
> >
l Si

Si
- Nombre del medicamento| [ )
- Definir horario - Elimina datos del
compartimiento
i' seleccionado
| W,
No i, Inf e A

\_____ /¢Informacion - N

? , .
correcta’ - Actualiza en Firebase

la informacion de los

: tratamientos
H Si \. J

- Almacenar tratamiento en
Firebase
- Actualizar en Firebase la
informacién del tratamiento
k Desplegar lista de
»|compartimientos utilizados

A

Nota. Autoria
En cuanto al disefio, la pantalla incluye los campos que se ilustran en la Figura 53.
- Compartimiento: donde el usuario puede elegir el compartimiento donde se colocara
la medicina.
- Nombre de la medicina: donde el usuario especificara el nombre de la medicina

disponible en el compartimiento.
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- Horade la toma: campo disponible para que el usuario especifique el horario para que
se libere la pastilla.

- Cantidad de pastillas: para que el usuario indique la cantidad de pastillas que se
colocaran en el compartimiento seleccionado.

- Lista: en donde se muestran todos los compartimientos que han sido programados.

- Botones agregar/ modificar y limpiar: a través de estos elementos, el usuario podra
ejecutar las acciones de agregar el medicamento y limpiar los campos para el ingreso
de nueva informacion.

Figura 53
Disefio de la ventana registro de alarmas

A
REGISTRO DE ALARMAS

Medicamento

596/ Nombre del medicamento

Compartimiento
Selecciona el compartimiento

@ Compartimiento v

Ingrese el nimero de pastillas

Cantidad ~

Horario

@ Hora v Min ~ Fran. ~

Hora programada ~ * = -

ergistrar) G Limpiar )
GMOdOVIBjE) ( Pr:g':;m:fias)

Nota. Autoria
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La ventana "Alarmas programadas” muestra las alarmas que el usuario ha programado
para cada compartimiento. Al seleccionar un compartimiento, se muestra la informacién
almacenada para ese compartimiento. En la Figura 54 se ilustra el disefio de esta pantalla.
Figura 54

Disefio de la ventana alarmas programadas

ALARMAS PROGRAMADAS

Consulta la informacion de cada
compartimiento

Compartimiento 5

Compartimiento 6

Compartimiento 3

Compartimiento 1

Compartimiento 2
LISTADO DE ALARMAS

Medicamento:
Horario: ——
Cantidad disponible: 0

Nota. Autoria

3.5.7.3. Modo Viaje

En ocasiones, el usuario tiene que ausentarse de casa. Sin embargo, al tratarse de un
dispensador que tiene la necesidad de estar conectado ininterrumpidamente a la conexion
eléctrica para funcionar, no es posible transportarlo de un lugar a otro. Para resolver este
problema, se ha disefiado un modo de salida de casa que brinda al usuario la posibilidad de
llevar sus medicamentos sin necesidad de pasar por el procedimiento de cumplimiento de la

hora programada. Al presionar el boton de activacion desde la aplicacion mavil, el dispensador
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recibe la sefial, se verifica al usuario y el servo correspondientes se activa para girar y dispensar.

En la Figura 55 se ilustra el diagrama de flujo de esta ventana.

Figura 55

Diagrama de flujo del funcionamiento del modo viaje

Nota. Autoria

{ )
Mostrar la ventana
del modo viaje

. 7
2
Elegir
compartimiento
L (Expulsar)
4 ¢ A

Reconocer al usuario

- >

v

Usuario
verificado

Si
Expulsar pastilla

o

In

Para la programacion en App Inventor, se asignaron los bloques necesarios, como el

bot6n de activacion y seleccion del nimero de pastillas como se ilustra en la Figura 56. Para

utilizar este modo, el usuario debe abrir la aplicacion movil, presionar el boton modo viaje y

posteriormente el botdn expulsar dependiendo del nimero de pastillas que desee retirar.
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Figura 56

Disefio de la ventana del modo viaje

A
MODO VIAJE

Presiona el botén expulsar, para liberar pastillas de
cada compartimiento

Compartimiento 1: w
Compartimiento 2: m
Compartimiento 3: m
Compartimiento 4: w
Compartimiento 5: m
Compartimiento 6:

Volver

Nota. Elaborado por el autor
3.5.8. Disefio de Estructura

Una de las mayores preocupaciones al disefiar los contenedores para pastillas es
adaptarlos a la diversidad de formas y tamafio disponibles en el mercado. Por lo que se ha
optado por construir contenedores tipo ruleta, estos ofrecen la flexibilidad necesaria para
acomodar pastillas de distintas formas y tamafios.

La estructura fisica del dispensador de pastillas se disefid para albergar todos los
componentes, tanto electrénicos como mecanicos. Esto asegura la comodidad, la organizacion
y la confiabilidad en la dispensacion de medicamentos. La caja del dispensador tiene forma

cubica, como se observa en la Figura 57 y tiene las siguientes medidas: 30 cm de largo, 22,5
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cm de alto y 20 cm de profundidad. Este tamafio es adecuado para su ubicacién en diversos
entornos.

e En la parte superior de la caja se encuentran distribuidos los contenedores de pastillas,
que estan dispuestos en una rueda que gira para dejar caer la pastilla.

e En la parte lateral izquierda se encuentra la bandeja en la cual caeran las pastillas que
hayan sido dispensadas.

e En la parte frontal se encuentra distribuidas la camara y la pantalla. La cAmara se utiliza
para reconocer el rostro del usuario, lo que ayuda a garantizar que solo el usuario
autorizado pueda acceder al dispensador. La pantalla muestra informacién sobre el
estado del dispensador, como la cantidad de medicamentos disponibles y el horario de
las dosis.

Los componentes electronicos se encuentran ubicados en la base del dispositivo para
evitar el contacto entre ellos y los medicamentos
Figura 57

Estructura del dispensador de pastillas

Vista frontal Vista lateral Vista superior

Nota. Autoria
Se disefiaron dos tipos de contenedores, cada uno compuesto por 15 secciones disefiadas
para albergar una pastilla. Los contenedores de mayor didmetro, con 8 cm, estan pensados para

albergar pildoras, tabletas y comprimidos con formas circulares, mientras que los contenedores
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de menor diametro, con 7,5 cm estan pensados para albergar formas farmacéuticas sélidas tipo
capsulas, pildoras, tabletas y comprimidos con formas rectangulares u ovaladas. El disefio de

estos contenedores se ilustra en la Figura 58.

Figura 58

Estructura del contenedor de tabletas

Nota. Autoria

En cuanto al material seleccionado para la elaboracién de la carcasa, se ha elegido el
acrilico por sus cualidades y ventajas significativas. El acrilico es un polimero termopléastico
altamente resistente que ofrece una serie de beneficios para el disefio del pastillero.

El acrilico es conocido por su durabilidad y rigidez, lo que garantiza una estructura
solida y confiable para proteger adecuadamente los medicamentos de la humedad y el polvo.
En la Figura 59, se puede apreciar la estructura final del pastillero, en la que se muestra como

el acrilico ha sido habilmente moldeado y ensamblado para brindar un disefio funcional.
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Figura 59

Estructura en acrilico

Nota. Autoria

Finalmente, se unieron cada uno de los subsistemas para obtener un prototipo funcional
del dispensador de pastillas. En la Figura 60, se puede apreciar la vista general del prototipo
completo, resultado de la integracion de los diferentes componentes.
Figura 60

Prototipo funcional

Nota. Autoria
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Capitulo IV: Pruebas de Funcionamiento

Al concluir las fases de analisis de requerimientos y disefio del sistema, se da paso a la
fase de pruebas en la cual se evalta el funcionamiento general del prototipo dispensador de
pastillas. En esta fase se evaluara si las acciones realizadas desde la aplicacion son reflejadas
de manera precisa en el dispensador, tanto para el registro de usuarios, medicamentos y
horarios. También se pondré a prueba aspectos como la fiabilidad de la liberacion de pastillas
y la generacion de alertas. El objetivo es involucrar a usuarios reales, especialmente a adultos
mayores, para probar el sistema en condiciones reales. Estas pruebas constituyen el dltimo
componente de la metodologia de Disefio Centrado en el Usuario (DCU), marcando asi el cierre

de la integracion de cada fase del proceso metodoldgico.

4.1. Cronograma de Pruebas de Funcionamiento del Sistema

El cronograma de pruebas ayuda a verificar cada funcionalidad del dispositivo, a su
vez tomar el tiempo de respuesta de cada una de estas funcionalidades para comprobar que el
dispositivo funciona de una manera optima y eficiente, todo esto se puede visualizar en la
Tabla 21, donde se distribuye cada una de estas actividades.
Tabla 21

Cronograma de Pruebas

Cronograma de Pruebas

) Ubicacion de .
Tipo de Prueba Resultado Esperado Duracion
la Prueba
Prueba de registro y Obtener la creacion de un perfil de usuario .
) L Entorno 1 dia
sincronizacion de la app donde se puedan almacenar en la nube y
. controlado ] ] 14/07/2023
movil sincronizarse con el dispensador.
Prueba de gestion de Verificar las funcionalidades agregar,
) Entorno o o . 1 dia
medicamentos desde la modificar y eliminar medicamentos y
controlado 17/07/2023

app movil horarios de toma de la medicacion.



104

Obtener resultados 6ptimos de tiempos de

Prueba de tiempo de ) 3 dias
Entorno  respuesta de cada proceso que se realiza
respuesta del ) ] 18/07/2023 -
] controlado en dispensar el medicamento en el
dispensador ] 20/07/2023
prototipo.
Obtener informacion de la adaptabilidad, 7 dias

Prueba de usabilidady Viviendadel ) .
facilidad 'y  maniobrabilidad  del 20/07/2023 -

dispositivo. 26/07/2023

. o Obtener informacion de la adaptabilidad, 7 dias
Prueba de usabilidady Viviendadel ) -
o ) ] facilidad y  maniobrabilidad  del 27/07/2023 -
experticia (Usuario 2) usuario2 -
dispositivo. 02/08/2023

- o Obtener informacion de la adaptabilidad, 7 dias
Prueba de usabilidady Vivienda del
facilidad y  maniobrabilidad  del 03/08/2023 -

dispositivo. 09/08/2023

experticia (Usuario 1)  usuario 1

experticia (Usuario 3) usuario 3

Nota. Autoria

Los tiempos establecidos para cada una de las pruebas fueron pensados para garantizar
que se cumplan todos los objetivos planteados, desde un punto de vista critico como técnico.
Se asigno un dia de prueba para verificar la creacion usuarios, enviar esta informacion a la nube
y sincronizarla con el dispositivo. Un dia adicional se utilizara para verificar el uso de la
aplicacion para manipular los horarios de distribucién de pastillas. Una vez que se completen
estos procesos, se comenzara con las pruebas de tiempo de respuesta el cual tendra una duracion
de 3 dias. Estas pruebas deben tener en cuenta cada uno de los procesos para la dispensacion
del medicamento y los tiempos de respuesta de cada uno de ellos. Por ultimo, las pruebas de
usabilidad y experiencia del usuario que tendran una duracion de una semana para uno de los
usuarios y se utilizardn para evaluar la maniobrabilidad béasica de la tecnologia y la
conectividad a Internet para la manipulacién del dispensador.

A continuacion, se describen con més detalle cada una de las pruebas:

e Creacion de usuario: Esta prueba se utilizara para verificar que el proceso de creacion
de un usuario sea sencillo y rapido. El usuario debe poder crear una cuenta, ingresar sus

datos personales y sincronizar su cuenta con la nube.
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e Verificacion del uso de la aplicacion: Esta prueba se utilizara para verificar que el
usuario pueda usar la aplicacion para manipular los horarios de distribucion de pastillas.
El usuario debe poder agregar nuevos medicamentos, cambiar los horarios de
distribucidon y eliminar medicamentos.
e Pruebas de tiempo de respuesta: Estas pruebas se utilizaran para verificar que los
tiempos de respuesta para la dispensacién de medicamentos sean aceptables. El usuario
debe poder recibir sus medicamentos en un tiempo razonable, independientemente de
la cantidad de medicamentos que esté dispensando.
e Pruebas de usabilidad y experiencia del usuario: Estas pruebas se utilizaran para
evaluar la maniobrabilidad béasica de la tecnologia y la conectividad a Internet para la
manipulacion del dispensador. El usuario debe poder usar la tecnologia de manera facil
y rapida, incluso si no tiene experiencia previa con ella.
4.2. Prueba de Registro y Sincronizacion de la Aplicacion Movil

Con esta prueba se pretender verificar si es posible crear cuentas en la aplicacion movil
de manera exitosa, asi como también que los datos ingresados se almacenen de manera
adecuada en la base de datos de Firebase y que a su vez los cambios realizados en la aplicacion
se sincronicen con el dispensador. El primer paso seréa tener la aplicacion movil instalada en el
teléfono. El siguiente paso serd crear registrar un nuevo usuario ‘“usuarioprueba”,
posteriormente se verifica que no se pueda volver a ingresar ese usuario ya registrado.
Inmediatamente se revisa el estado de la base de datos, para corroborar que se haya registrado
con ¢éxito al nuevo usuario “usuarioprueba”, en la Figura 61, se puede visualizar al nuevo

usuario registrado.
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Figura 61

Registro de usuario

REGISTRO

(3

Usuario

usuarioprueba

Contrasena -3 Usuarioprueba: "usuarioprueba--*xxrx"

Registrarse

Volver

Recuerda no usar espacios
en tu nombre de usuario

Nota. Autoria

Posteriormente se intentara iniciar sesion con este usuario, pero antes se probara el
ingreso con un usuario no registrado. En la Figura 62, se verifica este proceso. Al ingresar un
usuario no registrado se despliega un mensaje de “Usuario no existe” y finalmente cuando se
prueba con las credenciales correctas, se despliega la siguiente ventana de registro de

medicamentos.
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Figura 62

Inicio de sesidn del usuarioprueba

INICIO DE SESION REGISTRO INICIO DE SESION

(3 N (3

Usuario Usuario

Usuario

user
usuarioprueba usuarioprueba

Contrasena Contrasena

Contrasena
B Usuario no existe — L
Registrarse
¢No tienes cuenta? ¢No tienes cuenta?
« T

Recuerda no usar espacios en tu nombre de Recuerda no usar espacios Recuerda no usar espacios en tu nombre de
usuario en tu nombre de usuario usuario

A "o < 4 o < 4 "o < 4

Nota. Autoria
4.3. Prueba de Gestion de Medicamentos Desde la Aplicacion Movil

Esta prueba se enfoca en evaluar la funcionalidad y eficiencia de la aplicacion movil
para permitirle al usuario agregar, modificar y eliminar medicamentos y horarios de toma de
la medicacién. El paso previo para realizar esta prueba es verificar que el dispensador esté
correctamente cargado con las pastillas y que la aplicacion esté instalada y configurada en el
dispositivo movil.
4.3.1. Agregar Nuevo Medicamento

Para comprobar esta funcionalidad, es necesario desplazarse hasta la ventana de registro
de medicamentos y prestar atencion al boton agregar/modificar desplegado en la interfaz. Se
utiliza los campos disponibles y se ingresa informacion como el compartimiento a utilizar,
nombre del medicamento y el horario de administracion. Posteriormente, se verifica que el
medicamento se agregue correctamente y se muestre en la lista de medicamentos. Ademas, se

comprueba gue esta informacion se haya guardado en la base de datos. En la Figura 63, puede
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observar la informacion guardada tanto del compartimiento, el nombre del medicamento y el

horario programado.

Figura 63

Agregar nuevo medicamento

Nota. Autoria

REGISTRO DE ALARMAS

Medicamento

S) Nombre del medicament

Compartimiento
Selecciona el compartimiento

Compartimiento

AT
(093]

Ingrese el nimero de pastillas

Cantidad -

Horario

1y
(=) Hora = Min ~ Fran. =

REGISTRO DE ALARMAS

Medicamento

'%:j ) | Losartan

Compartimiento
Selecciona el compartimienta

E)( Compartimiento 1~

Ingrese el nimero de pastillas

5 -

Horario

(L
_— .‘\_,,/I 7 = 0o bt ik
Hora programada - - Hora programada 7 00 AM
(L) (o) |
D G=
Programadas Modowa;e

4.3.3. Verificar Notificaciones Generadas

"Losartan™

ento: "Compartimiento 1"

Para realizar esta prueba, se configura una alarma desde la aplicacion, cuando se cumpla

el horario establecido, se mostrarad una notificacion en la pantalla del dispositivo mavil del

usuario.

En el escenario 1, el usuario no se acerca al dispensador y no verifica su identidad.

Después de transcurridos 3 minutos, se enviara una notificacion para indicar que no se ha

retirado el medicamento y que se lo puede hacer a través de la aplicacion utilizando el modo

viaje. En el escenario 2, el usuario se acerca al dispensador y verifica su identidad. Una vez

que el usuario se ha identificado, el dispensador activa el servomotor que abre el

compartimiento correspondiente. EI medicamento se dispensa y se envia una notificacion al

dispositivo movil del usuario para indicar que el medicamento ha sido retirado. Estas

notificaciones se muestran en la Figura 64.
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Figura 64

Alertas generadas a través del bot de Telegram

< (@ Dispensador de medicament:

Compartimiento 1.
Acércate a tu dispensador.

Son las 7:19 AM

Retira tu "Losartan" del
Compartimiento 1.
Acércate a tu dispensador.

Son las 7:19 AM

Retira tu "Memantina" del
Compartimiento 2.
Acércate a tu dispensador.

Son las 7:19 AM

Retira tu "Paracetamol” del
Compartimiento 3.
Acércate a tu dispensador.

El medicamento no ha sido retirado.
Para hacerlo puedes retirarlo mediante
la app.

Son las 7:26 AM

Retira tu “Losartan" del
Compartimiento 1.
Acércate a tu dispensador.

Son las 7:26 AM

Retira tu "Memantina" del
Compartimiento 2.
Acércate a tu dispensador.

Son las 7:26 AM
Retira tu "Paracetamol” del

Compartimiento 3.
Acércate a tu dispensador.

L El medicamento ha sido retirado.
‘ Son las 7:29 AM
}

@]

Nota. Autoria

4.4. Tiempo de Respuesta del Dispensador de Pastillas

Estas pruebas se utilizaran para verificar que los tiempos de respuesta para la
dispensacion de medicamentos sean aceptables. El usuario debe poder recibir sus
medicamentos en un tiempo razonable, independientemente de la cantidad de medicamentos
que este dispensando.
4.4.1. Tiempo de Entrega de Medicamento

Desde la aplicacion se configuraron diferentes compartimientos para que se entreguen
pastillas en intervalos aleatorios de tiempo, con la intencion de medir el tiempo empleado desde

que el usuario es reconocido por la camara hasta que el medicamento esté listo para ser



110

recogido. La precision de esta prueba depende de factores como la precision del
reconocimiento y velocidad de respuesta de los servos. En la Tabla 22 se detallan los resultados
obtenidos.
Tabla 22

Tiempo de dispensacion registrado

Nro. Compartimiento Tiempo (S)
1 1 8,68
2 2 8,26
3 3 8,17
4 4 7,95
5 5 8,35
6 6 7,96
7 1 8,81
8 2 9,14
9 3 8,46
10 4 8,51
11 5 8,89
12 6 8,03

Nota. Autoria

Se tomaron 12 muestras para un obtener un conjunto de datos suficiente para realizar el
analisis. Partiendo de estos valores se obtiene un tiempo maximo de 9 segundos y un tiempo
minimo de 7 segundos para la entrega del medicamento. El calculo del tiempo promedio de
entrega del medicamento se calcula utilizando la Ecuacion X, donde t es el tiempo de cada una

de las pruebas y n el nUmero de muestras tomadas.
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. . - ?:1 ti
Tiempo promedio =t = —
F_ 101,41
12
t=8,45s

Se obtuvo un tiempo promedio de 8,43 segundos que el dispensador requiere para
dispensar una pastilla. Como una forma de obtener una métrica mas completa del rendimiento
de las pruebas de tiempo de entrega del medicamento, se calcula la desviacién estandar con la
Ecuacién X, donde t; es el tiempo de cada muestra. A través de este valor se puede conocer la

variabilidad de los resultados de prueba y a su vez la fiabilidad del dispensador.

, ’Z" t; — )2
Desviacion estandar = o = 1(1—7
n

16169
= 712
o = 0,3648

Se considera que no hay un valor éptimo especifico para la desviacion estandar que se
pueda aplicar a todos los procesos, pues este valor depende del contexto en el que esté el
producto. Sin embargo, hay pautas generales que pueden ser tomadas en consideracién para
evaluar un determinado proceso, estas pautas se muestran en la Tabla 23.

Tabla 23

Pautas para el establecimiento de un valor 6ptimo de desviacion estandar

Requerimientos del proceso % de desviacion estandar
Alta precision — Baja variabilidad 5% al 10%
Precision moderada 10% al 20%

Flexibilidad en la precision Hasta el 30%
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Necesidad de optimizacién Mayor al 30%

Nota. Autoria
El porcentaje de desviacion estandar se calcula dividiendo la desviacion estandar entre

la media y multiplicando el resultado por 100 para obtener el valor en porcentaje.

%o =

~i| Q

0,3648

845 x 100

%o =

% o =431%

La desviacién estandar para el tiempo de entrega del medicamento fue de 4,31%, al
comparar este valor con los de la pauta general, resulta en que este proceso del sistema es
optimo.

4.4.2. Tiempo de Entrega de Notificaciones

Con esta prueba se pretende verificar que las notificaciones y recordatorios se envien
correctamente a la aplicacion mavil para recordar al usuario sobre las tomas de medicamentos.
Para verificar y evaluar el tiempo que transcurre entre el horario programado para la toma del
medicamento y la alerta entregada por el bot de Telegram en el teléfono celular, se programé
una serie de horarios aleatorios de tiempo para la toma del medicamento. Para esta prueba es
necesario prestar atencion en la hora definida para la entrega del medicamento y registrar la
hora exacta en la que se entrega la alerta. Con la diferencia entre estos dos parametros se puede
analizar el tiempo promedio de entrega de alertas.

Tabla 24

Tiempo de entrega de notificaciones a través del bot de Telegram

Nro. Compartimiento Hora Hora entrega

programada alerta




1 1 8:00 am
2 2 10:00 am
3 3 10:30 am
4 4 11:00 am
5 5 11:15am
6 6 12:00 pm
7 1 12:45 pm
8 2 1:00 pm
9 3 2:00 pm
10 4 2:30 pm
11 5 3:00 pm
12 6 5:00 pm

8:00 am
10:00 am
10:30 am
11:00 am
11:15am
12:00 pm
12:45 pm
1:00 pm
2:00 pm
2:30 pm
3:00 pm

5:00 pm

Nota. Autoria
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El tiempo registrado en la Tabla 24 se basa en el tiempo registrado por el bot de

Telegram. Cuando la notificacién llega al teléfono celular, el bot registra la hora en la que llegd

la notificacién. Este tiempo se compara con el tiempo registrado en el dispensador para

determinar si hay un retraso. Los resultados de la comparacién muestran que no hay retrasos

que excedan el minuto, puesto que en el momento en el que el programa detecta una

coincidencia de horario, se envia la notificacion.

4.4.3. Precision en la Dispensacion

Para esta prueba se han definido horarios de prueba especificos, para simular diferentes

momentos de medicacion. Los parametros de precision de la alerta y precision en la

dispensacién, es decir, que el medicamento que se dispensa corresponde al medicamento

programado seran registrados en la Tabla 25.



Tabla 25

Resultados prueba de precision
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Horario Medicamentos Medicamentos
Hora de alerta
programado programados entregados
7:30 1,24 7:30 1,24
8:45 2,6,5 8:45 2,6,5
9:30 1,2,3,4 9:30 1,234
12:00 1 12:00 1
12:45 4,3,2,1 12:45 43,21
13:15 2 13:15 2
15:00 45,2 15:00 45,2
15:30 5 15:30 5
16:15 51 16:15 5,1
17:00 6,3,4 17:00 6,3,4

Nota. Autoria

En la Tabla 25, se evidencia que se ha logrado un cumplimiento del 100% en los

horarios y una precision total en la dispensacion de medicamentos.

4.5. Prueba de Usabilidad y Experiencia de Usuario

Con esta prueba se pretende evaluar como los usuarios interacttan con el dispensador

de pastillas y la aplicacion de gestion. Para esto se ha seleccionado y solicitado la colaboracion

de tres adultos mayores, con los que se realizara un seguimiento durante un periodo de tres

semanas, distribuidas en intervalos de tiempo de una semana para cada uno. Todos estos

usuarios toman medicamentos diariamente para tratar sus enfermedades y cada uno tiene

diferentes niveles de experiencia con el uso de dispositivos electrénicos, desde aquellos que
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son muy habiles con los dispositivos digitales, hasta aquellos que tienen poca experiencia. Esta
diversidad brinda la posibilidad de tener una visién mas completa de como diferentes adultos
mayores pueden interactuar con el dispensador y la aplicacién movil.

Durante el periodo de prueba, los usuarios seran guiados en el uso del dispensador de
medicamentos y la aplicacion mévil como parte de su rutina diaria de toma de medicamentos.
Se les solicitara que programen las alarmas para la toma de sus medicamentos y a la par que
brinden una retroalimentacidn sobre su experiencia en general, incluyendo cualquier dificultad
gue hayan encontrado durante su uso.

Los datos recolectados durante la prueba incluyen la frecuencia con la que los usuarios
utilizan el dispensador de pastillas y la aplicacion mavil. El tiempo que tardan los usuarios en
completar las tareas relacionadas con el dispensador de pastillas y los comentarios de los
usuarios sobre su experiencia.

4.5.1. Prueba Usabilidad: Caso 1

Este usuario ha sido denominado “Usuario N01”, se trata de un adulto mayor de 75 afios
que consume diariamente cinco medicamentos diferentes. De acuerdo con la informacion
registrada en la Tabla 26, la mayor parte de sus medicamentos deben ser tomados por las
mafanas. Este usuario en particular opta por tomar sus pastillas en intervalos de una hora.
Tabla 26

Perfil del usuario 1 — Caso 1

Nombre Edad Discapacidad Medicamento Dosis Hora
Esomeprazol 1 diaria 6 am

Prednisona 1 diaria 8 am

Usuario NO1 73 No Memantina 1 diaria 8am
Complejo B 1 diaria 9am

Alopurinol ldiaria  10am
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Lasix (furosemida) 1 diaria 2 pm

Nota. Autoria

En la Figura 65 se puede observar la interaccion del usuario 1 con el dispensador de
medicamentos.
Figura 65

Interaccion del usuario 1 con el dispensador

Nota. Autoria
La Tabla 27 se utiliza para registrar el desempefio del dispensador durante las pruebas
realizadas con el usuario 1. La tabla incluye cuatro columnas que recolectaran los datos de los
siguientes parametros:
e Reconocimiento del usuario (1/0): indica si el dispensador reconocid
correctamente la identidad del usuario.
e Generacién de alerta (1/0): indica si el dispensador generé una alerta para

recordarle al usuario que se cumplié la hora para la toma del medicamento.
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e Entrega de medicamento (1/0): para indicar si el dispensador entregé el
medicamento.

e Medicamento correcto (1/0): para indicar que si el dispensador entrego la dosis
correcta de medicamento.

Con el fin de realizar una evaluacién objetiva del funcionamiento del dispensador, por
lo que la valoracion se ha realizado en términos de 1y 0, donde el 1 indica que se cumplio el
parametro evaluado, por otro lado, el 0 indica que el dispensador no cumplié con el pardmetro.
Esto se realiza en base a cada una de las alarmas diarias configuradas, que para este caso son
6. Al finalizar se realiza una sumatoria de todos los valores obtenidos en cada parametro, la
sumatoria brindara una perspectiva general de como esta funcionando el dispensador.

Tabla 27

Resultados de la interaccion del usuario 1 — caso 1

Dia Reconocimiento Generacion Entrega de Medicamento
del usuario /6 de alertas /6 medicamento /6  Correcto /6

1 6 6 6 6

2 6 6 6 6

3 6 6 6 6

4 5 6 5 5

5 5 6 5 5

6 6 6 5 5

7 5 6 5 5
Valoracion 39 42 39 39
42 puntos

Nota. Autoria
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4.5.2. Prueba Usabilidad: Caso 2

El usuario del caso 2 ha sido denominado “Usuario N02”, se trata de un adulto mayor
de 71 afos que consume diariamente seis medicamentos diferentes. De acuerdo con la
informacion registrada en la Tabla 28, la mayor parte de sus medicamentos deben ser tomados
por las mafianas. Este usuario en particular toma su medicacion de la mafiana, después del
desayuno, lo hace paulatinamente en el horario de 10 am.
Tabla 28

Perfil del usuario 2 — Caso 2

Nombre Edad Discapacidad Medicamento Dosis Hora
Losartan 1diaria  10am
Clopidrogrel 1diaria 10 am
Memantina 1diaria  10am

Usuario 70 No

NO02 Sertralina 1diaria 2 pm

Alopurinol 1diaria  10am
Complejo B 1diaria  10am

Nota. Autoria
En la Figura 66 se puede observar la interaccion del usuario 2 con el dispensador de

medicamentos.
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Figura 66

Interaccion del usuario 2 con el dispensador

En la Tabla 29 se recopilan los datos referentes a los aciertos o fallos generados por
las diferentes funcionalidades del dispensador.
Tabla 29

Resultados de la interaccién del usuario 2 — caso 2

Dia Reconocimiento  Generacién Entrega de Medicamento
del usuario /6 de alertas /6 medicamento /6  Correcto /6
1 6 6 6 6
2 6 6 6 6
3 5 6 S) 5)
4 5 6 3) 5)
5 6 6 6 6
6 6 6 6 6
7 6 6 6 6
Valoracion 40 42 40 40

42 puntos
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Nota. Autoria

4.5.3. Prueba Usabilidad: Caso 3

El usuario del caso 3 ha sido denominado “Usuario N03”, se trata de un adulto mayor
de 70 afos que consume diariamente seis medicamentos diferentes. De acuerdo con la
informacion registrada en la Tabla 30, sus medicamentos deben ser tomados en la mafiana, en
la tarde y mayormente en la noche.
Tabla 30

Perfil del usuario 3 — Caso 3

Nombre Edad Discapacidad Medicamento Dosis Hora
Irbesartan 1diaria  9am
Levotiroxina ldiaria 7 am
Memantina ldiaria  8am

Usuario S No
NO3 Sertralina 1diaria 2 pm
Trayenta 1diaria 8 pm
Atorvastatina 1diaria 8 pm

Nota. Autoria
En la Figura 67 se puede observar la interaccion del usuario 3 con el dispensador de

medicamentos.
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Figura 67

Interaccion de usuario 3 con el dispensador

Nota. Autoria

En la Tabla 31 se recopilan los datos referentes a los aciertos o fallos generados por
las diferentes funcionalidades del dispensador.
Tabla 31

Resultados de la interaccion del usuario 3 — caso 3

Dia Reconocimiento  Generacién Entrega de Medicamento
del usuario /6 de alertas /6 medicamento /6  Correcto /6
1 6 6 6 6
2 5 6 5 5
3 6 6 6 6
4 6 6 6 6
5 6 6 6 6
6 6 6 6 6



Valoracion
42 puntos

41

42

41

41
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Nota. Autoria

4.6. Resultados

4.6.1. Resultados Cuantitativos

Los datos numéricos y las mediciones precisas son necesarios para evaluar de forma

objetiva el rendimiento del dispensador y la aplicacién movil. La Tabla 32 muestra un resumen

detallado del desempefio del dispensador en cuanto al cumplimiento de horarios, la efectividad

del reconocimiento facial y la entrega de notificaciones al usuario. Este analisis incluye tanto

los aciertos como los fallos, lo que proporciona una visién completa de la eficacia del sistema

en estas areas.

Tabla 32

Rendimiento general de las funciones del dispensador

. Reconocimiento  Generacion  Entrega de Medicamento
Usuario ) )
del usuario de alertas  medicamento Correcto
Usuario 1 39 42 39 39
Usuario 2 40 42 40 40
Usuario 3 41 42 41 41
Valoracion 120 126 120 120
126 puntos

e Precision en la Administracion de Medicamentos. La capacidad del dispensador para

mantenerse fiel a los horarios programados es esencial para asegurar que los usuarios

reciban su medicacion en el momento adecuado. En este sentido, el dispositivo

demostro una precision del 95,24 % en la distribucion correcta de pastillas segun los

horarios programados a través de la aplicacion mdvil. Este nivel de precision es un

indicador de que el dispensador es confiable para la administracion de medicamentos.
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e Eficacia del Reconocimiento Facial. El sistema logro identificar a los usuarios
autorizados con una precision del 100 % en condiciones de iluminacion optimas. Sin
embargo, en condiciones de poca luz, la precision del sistema se redujo a un 95,24 %.
Esta disminucion en la precision sugiere que el sistema debe colocarse en un area bien
iluminada para mejorar su rendimiento.

e Entrega de Notificaciones. El sistema logro entregar las notificaciones a través del bot
de Telegram al usuario con una precision del 100%. Los recordatorios puntuales y
confiables para tomar la medicacion de acuerdo con los horarios programados son

posibles gracias a esta alta precision.

4.6.2. Resultados Cualitativos
e Experiencia con la Aplicacion Mdvil. La interaccion con la aplicacion movil fue
desafiante para uno de los tres usuarios de prueba. Dos de los usuarios pudieron
interactuar con la aplicacion y la describieron como “facil de usar”. Sin embargo, el
tercer usuario tuvo complicaciones debido a su falta de experiencia en el uso de
aplicaciones maviles y problemas de vision. Estos resultados eran predecibles debido a
que este grupo etario esta poco familiarizado con el uso de la tecnologia y en si de las
aplicaciones mdviles. Sin embargo, la ventaja clave destacada por todos los usuarios
fue la capacidad de programar la aplicacion de forma remota, ya que, si encontraban
dificultades con la aplicacién, un familiar o cuidador podia ayudarlos desde cualquier

ubicacion con acceso a Internet.



124

Conclusiones y Recomendaciones

Conclusiones

La revision del estado del arte de los dispensadores de medicamentos disponibles en el
mercado revel6 que, si bien ofrecen soluciones Uutiles, a menudo carecen de la capacidad de
reconocer las necesidades individuales de los usuarios y adaptarse a los diferentes tamarios de
medicamentos, una implicacion especialmente relevante para las personas mayores, que suelen
tomar una amplia gama de medicamentos con formas y tamafos variados.

La determinacion de los requerimientos para el dispensador automatico de pastillas
utilizando una metodologia de Disefio Centrada en el Usuario ha sido un paso fundamental en
este proyecto. Al examinar de cerca las necesidades especificas de las personas mayores y
considerar su comodidad y seguridad, se ha asegurado que el dispositivo sea funcional y
adecuado para su uso diario.

El disefio del software, empleando un lenguaje de programacién como Python ha
permitido responder a las necesidades y problemas planteados en el control del sistema y el
interfaz de usuario. Su simplicidad y el potencial que presenta lo convierten en un lenguaje
amigable para el desarrollador, pero sin perder ni un apice de competencias.

La fase de implementacion ha sido fundamental en la creacion de nuestro dispensador
inteligente de pastillas. Se logrd interconectar con éxito el sistema electrénico, mecanico y de
reconocimiento con una aplicacién movil. Esto permitirad a los usuarios gestionar las acciones
del dispensador de forma remota y recibir alertas importantes para el seguimiento de su
medicacion.

El prototipo de dispensador automatizado de pastillas ha demostrado el rendimiento
esperado al superar con éxito una serie de pruebas. Estas pruebas abarcaron desde la entrega
precisa de medicamentos en horarios programados hasta la efectividad del sistema de

reconocimiento facial en diversas condiciones de iluminacion. Los resultados de estas pruebas
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confirman que el dispensador es un dispositivo de alta calidad y confiable que cumple con su
propdsito de proporcionar una gestion eficaz de la medicacion para las personas de la tercera
edad. Ademas, se ha demostrado que el disefio centrado en el usuario ha contribuido
significativamente a su facilidad de uso y accesibilidad, lo que lo convierte en una herramienta

valiosa para mejorar la calidad de vida de los usuarios.
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Recomendaciones

En futuras iteraciones, se recomienda adaptarle al dispensador un tipo de bateria o
banco de baterias que abastezca por un largo periodo de tiempo. Esto aumentaria
significativamente la autonomia del dispensador, permitiéndole funcionar durante cortes de
energia prolongados. De esta forma, se garantizaria la continuidad en la administracion de
medicamentos, incluso en situaciones de emergencia

La aplicacion movil, inicialmente implementada en el sistema operativo Android, puede
expandirse a 10S para aumentar su accesibilidad en diversos smartphones, con dicha estrategia
de desarrollo multiplataforma permitira que un puablico mas amplio, independientemente del
sistema operativo de sus dispositivos moviles, pueda aprovechar las ventajas y la funcionalidad
que la aplicacién proporciona.

Se sugiere incorporar sensores adicionales al prototipo para obtener una vision mas
completa del estado de salud del usuario. Estos sensores podrian medir pardmetros como la
temperatura corporal, la frecuencia cardiaca o la presion arterial. La informacion recopilada de
estos sensores podria ser de gran utilidad para los cuidadores y profesionales de la salud, ya
que les proporcionaria una visién mas detallada de la condicion del usuario. Esto podria resultar
en una atencion médica mas precisa y oportuna.

Se recomienda instalar el dispensador a una altura adecuada para las personas mayores,
teniendo en cuenta sus limitaciones de movilidad. Ademas, es importante garantizar
condiciones 6ptimas de iluminacion en el lugar donde se coloque el dispensador. Una
iluminacion adecuada facilita la interaccion con la pantalla tactil y el sistema de reconocimiento

facial, lo que contribuye a una experiencia de uso segura y comoda
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Anexos
Anexo 1. Entrevista a especialista en geriatria
Nombre: Dr. Edwin Salazar
Entidad: Clinica Metropolitana Ibarra
Pregunta 1: Cuales son las enfermedades mas comunes en adultos mayores que ha
observado en su practica clinica?
Respuesta del Dr. Salazar: Bueno, en mi préactica clinica he observado que las enfermedades
mas comunes en adultos mayores son la diabetes, la hipertension, el cancer y, sobre todo, las

relacionadas con la demencia, en especial la demencia por Alzheimer. Hay muchas otras
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enfermedades que afectan a este grupo, pero estas son las que suelen tener una mayor
prevalencia.

Pregunta 2: Cudles son los medicamentos que mas receta para enfermedades cronicas en
adultos mayores, como la diabetes, la hipertensién o la enfermedad cardiaca?

Respuesta del Dr. Salazar: En general, para enfermedades crénicas como la diabetes, la
hipertension y las enfermedades cardiacas, suelo recetar medicamentos en forma de pastillas o
capsulas. Entre los medicamentos mas recetados se encuentran los antihipertensivos,
antidiabéticos orales como la metformina e insulina, y para las insuficiencias cardiacas, los
betabloqueantes y diuréticos. Hay muchos otros, pero estos son algunos ejemplos comunes.
Pregunta 3: Cuales son los medicamentos mas comunes que receta para la ansiedad o la
depresion en adultos mayores?

Respuesta del Dr. Salazar: Para tratar la ansiedad y la depresién en adultos mayores, suelo
recetar medicamentos como triciclicos, sertralina y amitriptilina. Estos son ejemplos de
farmacos que se utilizan cominmente para abordar trastornos de salud mental en este grupo de
edad.

Pregunta 4: Cudles son los medicamentos que se prescriben con mayor frecuencia para
tratar enfermedades comunes en los adultos mayores, como las infecciones respiratorias,
las infecciones del tracto urinario y las enfermedades gastrointestinales?

Respuesta del Dr. Salazar: En el caso de enfermedades comunes como infecciones
respiratorias, suelo recetar antibidticos como amoxicilina, levofloxacina y claritromicina. Para
enfermedades gastrointestinales, algunos de los medicamentos comunes son ciprofloxacina y
ampicilina. La eleccion especifica depende del tipo de infeccion y la respuesta del paciente.
Pregunta 6: Qué porcentaje de sus pacientes adultos mayores estd tomando cinco 0 mas

medicamentos al mismo tiempo?
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Respuesta del Dr. Salazar: Cerca del 25% de mis pacientes que permanecen mas tiempo en mi
consulta consumen cinco 0 mas medicamentos. Sin embargo, en el caso de pacientes atendidos
por otros especialistas o de otras instituciones de salud, mas del 75% consumen cinco 0 mas
medicamentos. Mi objetivo como médico geriatra es reducir el consumo innecesario de
medicamentos.

Pregunta 7: Cuales cree gue son los mayores desafios que enfrentan los adultos mayores
al tomar sus medicamentos correctamente?

Respuesta del Dr. Salazar: Los mayores desafios que enfrentan los adultos mayores incluyen
la dificultad para recordar cuando tomar cada medicamento, especialmente aquellos que
reciben multiples recetas de diferentes especialistas. También enfrentan limitaciones fisicas o
cognitivas para manipular los medicamentos, como pérdida de vision o movilidad. La falta de
apoyo o cuidado por parte de un cuidador también puede ser un desafio significativo.
Pregunta 8: Cree que un dispensador de medicamentos automatizado podria ser util para
los adultos mayores que tienen dificultades para recordar cudndo tomar sus
medicamentos?

Respuesta del Dr. Salazar: Si, considero que un dispensador de medicamentos automatizado
podria ser atil para adultos mayores con dificultades para recordar cuando tomar sus
medicamentos. Sin embargo, es crucial que el disefio se adapte e individualice segin las
necesidades de cada paciente, teniendo en cuenta limitaciones individuales, como la hipoacusia
que podria afectar la eficacia de una alarma auditiva.

Pregunta 9: Qué caracteristicas cree que deberia tener un dispensador de medicamentos
para ser eficaz para los adultos mayores?

Respuesta del Dr. Salazar: Un dispensador de medicamentos eficaz para adultos mayores
deberia tener caracteristicas como facilidad de uso, seguridad en la dispensacion de

medicamentos, capacidad para almacenar varios medicamentos, flexibilidad en la
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programacion, alarmas visuales y sonoras, y la opcion de programar dosis para varias semanas.
Ademas, el costo deberia ser asequible para garantizar su accesibilidad.
Anexo 2. Manual de uso del dispensador
Contenido
1. Introduccién
2. Requerimientos basicos
3. Ubicacion del dispensador
4. Seguridad
5. Inicio rapido
6. Uso de la aplicacién movil
7. Dispensacién de medicamentos
8. Modo viaje: funcionalidad y configuracién
9. Mantenimiento y cuidado
10. Problemas comunes y soluciones
1. Introduccién
El dispensador de medicamentos es un dispositivo que ayuda a las personas a tomar sus
medicamentos de manera segura y cdmoda. Esta disefiado para pacientes que necesitan tomar
medicamentos de forma continua. Este manual proporciona instrucciones detalladas sobre
cémo utilizar el dispensador y la aplicacion movil para obtener los mejores resultados.
2. Requerimientos basicos
e Fuente de alimentacion: Para que el dispensador funcione correctamente, debe estar
conectado a una fuente de alimentacion eléctrica constante.
e Conexidon a Internet: Para acceder a todas las funciones y caracteristicas del
dispensador, es necesario que esté conectado a una red wifi activa y estable.

3. Ubicacion del dispensador
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1. Ubicar el dispensador en un lugar bien iluminado. Evitar areas con sombras o
reflejos intensos, ya que pueden afectar a la calidad de las imagenes.
2. Colocar el dispensador en una superficie plana y estable. Asegurese de que el
dispensador no esté en riesgo de caerse o volcarse.
3. Colocar el dispensador a una altura adecuada. Para que los usuarios puedan alcanzar
a la cdmara sin ninguna dificultad.
4. Seguridad
Antes de utilizar el dispensador, leer todas las instrucciones y advertencias de seguridad en este
manual.
e Mantener en un ambiente limpio y con el compartimiento cerrado.
o Mantener el dispensador fuera del alcance de nifios y mascotas.
« Evitar que el dispensador entre en contacto con liquidos o humedad.
« Desconectar el dispensador de la fuente de alimentacion antes de limpiarlo.
5. Inicio Rapido
e Conectar el dispensador a la fuente de alimentacion utilizando el cable suministrado.
e Conectar el dispensador a una red wifi (en la pantalla se muestra el icono para que
pueda establecer la conexion)
En su teléfono celular:
e Instalar la aplicacion movil con el uso del archivo APK disponible para el sistema
operativo Android para esto siga los siguientes pasos:
1. Descargue el archivo APK que se encuentra en el siguiente enlace Aplicativo

dispensador de medicamentos

2. Para abrir el archivo que se acaba de descargar, siga estos pasos:
« Abra la aplicacion de Explorador de archivos.

« Vaya a la carpeta Descargas.


https://utneduec-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gecolimbap_utn_edu_ec/Ejdik7zqDo5BvYqR6xKzx1IBr93QvVy45q8R9941Gk4Pvw?e=A0SRmd
https://utneduec-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/gecolimbap_utn_edu_ec/Ejdik7zqDo5BvYqR6xKzx1IBr93QvVy45q8R9941Gk4Pvw?e=A0SRmd
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e Toque el archivo que desea abrir

DispensadorDeMedicinas.apk

3. Una vez que se haya descargado la aplicacion, aparecera una ventana

preguntando si desea instalarla. Presione el boton "Instalar"

e DispensadorDeMedicinas

¢Deseas instalar esta aplicacion?

4. Se despliega una nueva ventana. Busque y presione en “Mas detalles”.

Se bloqueo la app no
segura

9 DispensadorDeMed
O icinas

Play Protect no reconoce al
desarrollador de esta app. Algunas

apps de desarrolladores

desconocidos podrian no ser
seguras.

Mas detalles v
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5. posteriormente presione “Instalar de todas formas” y espere hasta que se haya

completado la instalacion.

Se bloqued la app no
segura

e DispensadorDeMed
O icinas

Play Protect no reconoce al
desarrollador de esta app. Algunas
apps de desarrolladores
desconocidos podrian no ser
seguras.

La instalacion de esta app podria
poner tu dispositivo en riesgo.

Obtén mas informacion sobre Play
Protect.

Instalar de todas formas

6. Al finalizar observara una ventana con el mensaje “Se instal6 la app”.

e DispensadorDeMedicinas

Se instalo la app.

6. Uso de la aplicacion movil
Para iniciar sesion en la aplicacion, es necesario estar registrado. Si no esta registrado, puede

crear una cuenta nueva. Para ello, presione el botdn "Registrate™ que se encuentra en la pantalla
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de inicio de sesion. Este botdn abrira una nueva ventana de registro en la que debe ingresar un
nombre de usuario y contrasefia. Para este ejemplo, se cre6 un usuario llamado "usuarioprueba”
(no olvide que no debes usar espacios en tu nombre de usuario). Una vez que se haya ingresado
el nombre de usuario y la contrasefia, presione el botdn "Registrar” y ya estara registrado y

podra volver a la pantalla de inicio de sesion.

REGISTRO

(3,

Usuario

usuarioprueba
Contrasena

[

Recuerda no usar espacios
en tu nombre de usuario

Para iniciar sesién, escriba el nombre de usuario y contrasefia que creo anteriormente (para este
ejemplo el nombre de usuario es “usuarioapp”). Luego, presione el boton de inicio de sesion.

Una vez que haya iniciado sesion, podra acceder a la pantalla de registro de medicamentos.
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INICIO DE SESION

(3

usuarioprueba

Usuario

Contrasefia

—>| Iniciar sesion |

¢No tienes cuenta?

Recuerda no usar espacios en tu nombre de
usuario

e Registro de rostro para reconocimiento facial
Como primer paso para el registro es necesario encender el dispensador, donde se podra
visualizar 3 botones y para registrar deberemos presionar el primer botdn que dice registro de

usuario, y se nos desplegara una ventana donde debemos de presionar en la casilla en blanco.

v ~ x Dispensador d

Registrar
Usuario
Apagar C.wv A X
Ingrese el nombre de la persona:
07:02
e Iniciar Capt
niciar Captura
[ P

Guardar Usuario '

Una vez presionado, se nos desplegara un teclado donde escribiremos el nombre de usuario de

la persona que se registro en la aplicacidn anteriormente.
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Keyboard v A X Keyboard v A X

qwer tyuiop « qwer tyuiop &
asdfghijkl d asdfghjklIl &
"t zxcvbnm t zxcvbnm

: GV A X —b: C.v A X

B — o -

Iniciar Captura -, > - Iniciar Captura -.'-'.‘ -
Guardar Usuario | g "w Guardar Usuario g.’w
Seleccionaremos el botdn de iniciar captura para que se nos despliegue una ventana donde se

visualizara la camara y colocaremos el rostro del usuario.

Keyboard v A X

qwer tyui

X frame v A X

asdfghijk
tf zxcvbnm
| Cov oA x
o

[ ]

Guardar Usuario

Una vez hecho eso se observara un mensaje donde nos informara que se ha creado
correctamente el directorio, por Gltimo, deberemos colocar en guardar usuario para que el

algoritmo de reconocimiento empiece el entrenamiento con el nuevo usuario.

C.. v ~n X C.v A~ X

Ingrese el nombre de la persona: Ingrese el nombre de la persona:

In|::|ar Captura I > Iniciar Captura

Guardar Usuario Guardar Usuario 3

Se ha creado el directorio con éxito. Se ha creado el directorio con éxito.

e Programacion de horarios para la toma de medicacion
Una vez que se despliega la pantalla de registro de alarmas, puede configurar cada uno de los

compartimientos. Para esto, primero agrege el nombre en el campo correspondiente. En este

ejemplo, el nombre del medicamento es “Losartan”.
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N
REGISTRO DE ALARMAS
Medicamento
n .; Nombre del medicamentc I
Compartimiento
Selecciona el compartimiento REG'STRO DE ALARMAS

) Compartimiento ~

Medicamento
Ingrese el nimero de pastillas

&) | Losartan
Cantidad ~ |

Horario
/\'\

(~) Hora ~ Min ~ Fran. ~

Compartimiento

Selecciona el compartimiento

Hora programada ~ * - -

@ Compartimiento 1~

Luego, seleccione el numero del compartimiento que desee utilizar en la lista desplegable. Los

compartimientos estdn numerados del 1 al 6. En este ejemplo, seleccionamos el
compartimiento 1.

<.
REGISTRO DE ALARMAS

Medicamento

&) Nombre del medicamento

Compartimiento 7
. - Compartimientos
Selecciona el compartimiento

&9 compartimiento ~ Compartimiento  (©)

Ingrese el nimero de pastillas Compartimiento 1
Cantidad ~

Compartimiento 2 (

. Horario Compartimiento 3 (.
i;'jﬁ Hora v Min ~ Fran. ~
- Compartimiento 4
Hora programada -~ * =

Compartimiento 5

° Compartimiento 6
([t

Ahora debe especificar el nimero de pastillas que ha ingresado en el compartimiento
seleccionado. A través de la lista desplegable, selecciona el nimero de pastillas. Por ejemplo,

si ha ingresado 10 pastillas en el compartimiento, seleccione el nimero 10 en la lista

desplegable.
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N
REGISTRO DE ALARMAS

Medicamento

S¢) Nombre del medicaments

Numero de pastillas

Compartimiento

Cantidad
Selecciona el compartimiento
H Compartimiento  +
Ingrese el nimero de pastillas
Cantidad ~
Horario
‘I;l ) Hora v Min ~ Fran. ~

Hora programada -~ * - -

Para configurar la hora de la alarma, siga estos pasos:
1. En la pantalla, vera tres listas desplegables.
2. Enla primera lista, seleccione la hora.
3. Enlasegunda lista, seleccione los minutos.
4. En latercera lista, seleccione la notacion del horario (am o pm).
Por ejemplo, si quiere programar la alarma para la toma de un medicamento a las 7:00 a.m.,

seleccionaria la hora 7 en la primera lista, los minutos 00 en la segunda lista y la notacion am

en la tercera lista.
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N
REGISTRO DE ALARMAS
Medicamento

&3¢ Nombre del medicamento
4
([,

Compartimiento
Selecciona el compartimiento

é’g Compartimiento =

Ingrese el nimero de pastillas - Minutos

Cantidad ~

(&
- Franja Horaria
(D Mi 3 ® -
- . e 2 - ©
Hora programada = @ = = e

T=) (=)
(o)

Una vez que haya completado todos los campos, presione el boton registrar/modificar para que

todos los cambios se guarden correctamente. Repita el proceso para cada uno de los

compartimientos.
N N
REGISTRO DE ALARMAS
ALARMAS PROGRAMADAS
Medicamento
& | Losartan Consulta la informacion de cada
compartimiento

Compartimiento

; s g Compartimiento 5
Selecciona el compartimiento

&7) compartimiento 1~ Compartimiento 6
. Compartimiento 3
Ingrese el nimero de pastillas
Compartimiento 4
5 v

Horario —_

Compartimiento 2

Bz ~00 - M -

Hora programada 7 * 00 AM LISTADO DE ALARMAS

Medicamento: Losartan

a ik .m Horario: 700AM
° Prmaarx:hs

Cantidad disponible: 5
e Interfaz del dispensador

Al momento de encender el dispensador se indicara la siguiente ventana donde se tiene el

estado del dispensador con el historial en tiempo real de los medicamentos y su posicion en el
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dispensador, tambien consta con los botones que nos sirve tanto para registro, apagado del
sistema y configuracion WiFi.

v ~ x  Dispensador de medicamentos

Registrar Estado del dispensador v A X
Usuario
Compartimiento|  Medicamento | Cantidad |
1 paracetamol 2
2 Ibuprofeno 4
3 Losartan 4
4 0
5 0
6 Predsidona 6

Para la configuracion WiFi se debe de presionar el icono y nos saltara la ventana como se
muestra a continuacion donde seleccionaremos la red que deseemos y colocaremos la

contrasefia correctamente.

v ~ x  Dispensador de medicamentos

Registrar
Usuario

Turn Off Wireless LAN

v Familia_Baez1 R 3
MULTIMARKETIN_CNT & s
NAPL @ s
NETLIFE-BAEZ @ s
NETLIFE-RICHARD 56/ 5

Para el boton de apagado basta con presionarlo y se desplegara la siguiente ventana donde

debemaos de colocar lo deseado ya sea apagar el sistema o bien reiniciarlo.



v A X

Rtrar
Usuario

O

Apagar

07:26
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Dispensador de medicamentos

Confirmar Apagado v A X

;Desea apagar o reiniciar la Raspberry Pi?
Apagar
L ——

Reiniciar

7. Dispensacion de medicamentos

Una vez que se cumpla el horario programado mediante la aplicacion, el bot de Telegram

enviara una alerta a su dispositivo celular. La alerta incluird el nmero del compartimiento del

cual se dispensara la pastilla.

Para dispensar medicamentos

1. Acérquese al dispensador.

2. Cuando se despliegue la ventana donde se podra observar la camara y debera colocarse

al frente del dispositivo para que funcione el reconocimiento facial.

3. Coloquese frente al dispensador de tal forma que su rostro quede completamente visible

para la cdmara (debera ver su rostro completamente en la pantalla) como se muestra en

la siguiente figura y manténgase hasta que dicha pantalla desaparezca.

4. EIl dispensador reconocera su rostro y abrira el compartimiento correspondiente al

medicamento programado.
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5. Retire su medicamento de la bandeja ubicada en la parte lateral izquierda del
dispensador.
6. Introduzca la bandeja en la ranura correspondiente.
8. Modo viaje: funcionalidad.
Para utilizar el modo viaje, dirigase a la ventana registro de alarmas, presione el boton “modo

viaje” y se desplegara una nueva pantalla. Para dispensador el medicamento, es necesario que

A, A
REGISTRO DE ALARMAS MODO VIAJE

Medicamento Presiona el botén expulsar, para liberar pastillas de
cada compartimiento

Compartimiento 1: @
Compartimiento
Selecciona el compartimiento o e
< Compartimiento 2: m
7% Compartimiento ~
Ingrese el nimero de pastillas Compartimiento 3: @
Cantidad ~

Horario Compartimiento 4: m
Hora » Min ~ Fran. ~
Compartimiento 5: m

Hora programada

GE) GTM) Compartimiento 6: m
>
(0CD) |( )

Para acceder a ala funcionalidades del modo viaje, el usuario unicamente debe acceder a la
pantalla modo viaje y presionar expulsar en el comapartimiento en el que se encuentre su

medicamento para que este pueda ser expulsado



9. Mantenimiento y cuidado

MODO VIAJE

Presiona el botén expulsar, para liberar pastillas de

cada compartimiento

Compartimiento 1: @
Compartimiento 2: m

Compartimiento 3: @

Su medicamento se

dispensara en un
momento
Compartimiento 5: (837111

Compartimiento 6: @
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e Limpie la pantalla y la camara con un pafio suave y limpio regularmente para eliminar

la suciedad, el polvo y las huellas dactilares.

e Mantenga el dispensador enchufado para evitar interrupciones en la administracion de

medicamentos.

10. Problemas comunes y soluciones

« Si el dispensador no se enciende, verifique la conexion de la fuente de alimentacion.

o Si el reconocimiento facial no funciona, asegurese de estar bien iluminado y sin

obstaculos frente a la camara.

Anexo 3. Cddigos implementados en la Raspberry Pi

Enlace a los cédigos implementados en la Raspberry Pi

https://qgithub.com/GeovanaColimba/Dispensador-de-medicamentos
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