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Introduccion

La hipoxemia (niveles bajos de oxigeno en sangre) es una afeccion que puede causar convulsiones, dafio cerebral, paro
respiratorio o cardiaco especialmente en pacientes con enfermedades cronicas como el asma. Las personas con problemas
cardiacos, como insuficiencia cardiaca coronaria, pueden no ser conscientes de que estan sufriendo hipoxia, sobre todo si
los sintomas se desarrollan lentamente y se confunden con otros problemas de salud, como fatiga o dolor torécico. En
personas con enfermedades como la pulmonar obstructiva crénica o el asma, se estima que 30-50% de los pacientes pueden
no ser conscientes de sus bajos niveles bajos de oxigeno (hipoxia), sobre todo en las primeras fases de la enfermedad, cuando
los sintomas son leves o no tan evidentes o hasta que los niveles de oxigeno en sangre descienden hasta niveles peligrosos.
Una forma de prevenir la hipoxemia es asegurarse de que sus que los pulmones reciben y transportan suficiente oxigeno a
la sangre, y una forma de hacerlo es medir nuestra oxigenacion.

Este proyecto propone el desarrollo de una pulsera capaz de medir con precisién los niveles de oxigenacion de la sangre,
abordando el reto técnico de la calibracion del sensor para esta variable. La monitorizacién continua de la oxigenacion
sanguinea (Sp0.) es un parametro vital para pacientes con afecciones respiratorias como el asma.

Este proyecto sienta las bases para futuras interacciones que podrian incorporar validacion clinica, algoritmos de alerta
precoz o la integracion con sistemas de telemedicina, contribuyendo asi soluciones accesibles para la vigilancia de la salud
respiratoria.

Metodologia

El sistema de monitorizacion de SpO2 fue desarrollado utilizando Arduino IDE, con el sensor MAX30102 encargado
de realizar lecturas periddicas de los niveles de oxigenacion. Se implementaron algoritmos para procesar las sefiales y
eliminar interferencias por movimiento, mejorando la precisién, aungue el sensor mantiene un margen de error tipico de
+2% en condiciones ideales. El sistema incluye una légica de alerta: si el SpO2 baja del 90%, se activa un zumbador y se
enciende un LED amarillo; si los valores son normales, un LED azul permanece encendido como indicador de seguridad.
Los datos obtenidos por el sensor se transfieren automaticamente a Python, donde se almacenan en un archivo
estructurado (DATA.txt) y se visualizan en tiempo real con la biblioteca Matplotlib. Esto permite monitorear graficamente
las variaciones en los niveles de oxigeno y detectar rapidamente caidas por debajo del umbral de seguridad. El sistema
proporciona asi una supervision continua y clara del estado respiratorio del usuario.
Utilizando el software CATIA V5, se disefid una carcasa para alojar todos los componentes electrénicos y garantizar su
funcionalidad. El disefio comprende la carcasa principal, la base y un resorte que asegura el dispositivo a la mufieca.

Resultados y Discusion

En todos los experimentos realizados, se establecieron intervalos de medicion de 10 segundos. En este caso, (Fig.3) se
realiz6 una prueba de oxigenacién con el sujeto en estado de reposo, sin realizar ningln tipo de esfuerzo fisico. Los
resultados obtenidos mostraron cierta variabilidad en los niveles de oxigenacion, aunque siempre dentro de los pardmetros
considerados seguros para una persona sana (mayores o iguales al 95%). Se observo que el valor mas frecuente fue 97 %,
que coincide con la medicién proporcionada un oximetro médico de referencia, que registré un valor constante del 97%.
Estos datos confirman que, a pesar de las variaciones registradas, el nivel de oxigenacion se mantuvo dentro del rango
normal, y validado por el dispositivo médico de control.

Durante la prueba de esfuerzo, (Fig.4) en la que el sujeto corria a su maxima velocidad hasta alcanzar la fatiga, se registraron
los niveles de saturacién de oxigeno inmediatamente después de terminar la actividad.

Los datos obtenidos revelaron un comportamiento notablemente estable en valores de oxigenacion. La medicion con la
pulsera mostrd que la saturacién permanecié predominantemente en el 94% durante un periodo de mas de 8 segundos, con
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un ligero descenso posterior hasta el 93%. Estas mediciones se validaron con un oximetro médico, que registro
sistematicamente una saturacion del 94%, lo que confirma la exactitud de los datos obtenidos.

Los resultados obtenidos en este caso (Fig.5) en este caso se realizaron en una prueba con un resultado menor a 90%.
primero, se hizo correr a la persona hasta alcanzar un esfuerzo significativo y, después, aguantar la respiracion.
Inmediatamente se tomd la oxigenacion, dando como resultado un valor por debajo de 90%, de 86% a 89%.

Es importante sefialar que este sensor puede llegar a tener alteraciones con las mediciones, en condiciones no controladas,
sobre todo especialmente cuando estan presentes factores como el movimiento o el ajuste del sensor.

El proceso experimental también identificd ciertas limitaciones que deben tenerse en cuenta. En primer lugar, se observé
gue el margen de error de 4% tendia a aumentar ligeramente (hasta +6%) cuando el usuario realizaba movimientos
moderados.
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Conclusiones

El desarrollo de esta pulsera de monitorizacion de la oxigenacidn ha demostrado ser una solucién tecnoldgica eficaz para
monitorizacion continua de los niveles de oxigeno en sangre.
La frecuencia de muestreo de 0,12 segundos permite un registro de datos detallado y preciso, lo que facilita la identificacion
de patrones registro de datos detallado y preciso, lo que facilita la identificacion de patrones y tendencias en la oxigenacién
del usuario. El dispositivo ha demostrado en una variedad de escenarios, desde condiciones normales a episodios de
hipoxemia prolongada, manteniendo la integridad de las mediciones. Estos resultados validan
el potencial del prototipo como herramienta de monitorizacion preventiva, especialmente para personas con afecciones
respiratorias o riesgo de hipoxemia.
Aunque el prototipo actual tiene algunas limitaciones que habra que abordar en futuras repeticiones, como la sensibilidad
al movimiento y la necesidad de calibracion periddica, su disefio modular y accesible sienta las bases para un desarrollo
posterior mas avanzado.
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Anexo
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