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RESUMEN

En el presente proyecto se exponen los principios, el disefio y |a construccion
de un madulo de adquisicion de sefales bioelécincas del corazon (EKG). Se
toma una derivacion bipolar de la sefial eléctrica del corazén (D1, D26 D3) y
se |a transmite hacia una computadora personal (PC) mediante el puerto
paralelo. El modulo estd compuesto de diferentes blogues: a) blogue de
adquisicion de la sefal cardiaca, b) blogue de filtrado de la sefal c) blogue
de amplificacion y desplazamiento DC, d) digitalizacion y transmision de |a
sefial hacia la PC a través del puerto paralelo. El blogue para |a adguisicion
de |la sefal se encarga de conseguir una sefal con muy poco ruide, luego
gsta sefal es filtrada para eliminar sefales de frecuencias no deseadas y se
la amplifica para que ingrese al convertidor analogico-digital {ADC) y asi
obtener la sefial digitalizada. A la salida del ADC se colocan buffers para
aislar el puerto paralelo del circuite, Mediante la ulilizacion de un software se
crea la interfaz de la PC que toma los datos a través del puerto paralelo vy
los muestra en el monitor. La interfaz se realiza en Visual Basic 6.0, el
misma que mostrard en la pantalla tanto la sefial de EKG como la frecuencia

cardiaca del pacients.
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INTRODUCCION

Las enfermedades del corazdn son en nuestros dias una de las principales
~gusas de muerte. Factores genéticos, hipertension artenial, diabetes
tabaguismo, lasas altas de colesterol y estrés provocan el funcionamiento
ncorrecte del corazén. La electrocardiografia es un método clave para el
diagnostico de enfermedades cardiovasculares. En muchos lugares de
atencion médica, ya cuentan con computadoras para el diagnostico clinica,
L s riencia médica actual cuenta con equipos de diagnostico indispensables
para poder ayudar a la gente que lo requiera, pero |a realidad es gque estos
equipos tales como los electrocardiografos, son demasiado costosos para las
labores propias del médico clinico.

En este proyecto realizamos un electrocardiografo tratando de que la
respuesta que brinda sea exactamente igual al electrocardidgrafo comercial
con materiales de bajo costa y con el beneficio de proporcionar una interfaz
grafica mediante un software, en el cual el galeno podra visuatizar la sefal
cardiaca en una computadora personal (PC) y guardar los datos obtenidos
para su correspondiente estudio.

Ademas de ser un equipo de un costo relativamente bajo, es portatil y
necesita sdlo dos baterias para funcionar; de esta forma el especialista que
no cuente con un equipo comercial tendra un aherro considerable de hempo

y podra de forma expedita controlar a sus pacientes.




CAPITULO 1

1. EL CORAZON HUMANO

1.1 Anatomia del Corazdn

El corazdn es el drgano principal del aparato circulatorio, propulsor
de la sangre en el interior del organismo a traves de un sistema
cerrado de canales que son [0s vasos sanguineos

Estd compuesio esencialmente por tejida muscular principalmente &l
miocardio y, en menor proporcion, por tejido conechivo y fibroso
como los tejidos de sosten, valvulas, etc. Como se puede apreciar
en |la figura 1 1 se encuentra subdividido en cualre cavidades, dos
derechas y dos izquierdas, separadas por un tabigue medial; las dos
cavidades superiores son llamadas auriculas, las ofras dos
cavidades inferiores se denominan ventriculos  Cada auricula
comunica con el ventriculo que se encuentra por debajo mediante un
orificio que puede estar cerrado por una valvula; las cavidades

zquierdas no comunican con las derechas en el corazon. El corazén
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asta situado en el centro del pecho entre los pulmones, tiene una
forma que puede compararse a la de un cono aplanado con el

vértice hacia abajo y desplazado a la izquierda

VENS CEE SUPEnor

Artania pulmonar : Venas

pulmananes

Auricula mquierds
Vahvula pulmonar

Auricula derecha

Valvula fricispide L yakvula mitral

Ventriculs
iFquserdo

Yentricule derecha

Vena cava inferiar

Figura 1.1. Estructura Anatémica del Corazon

(Tomado de hitp:/iwww. botanical-online.com)

La base continia con los vasos sanguineos arleriales y venosos;
estos son la arteria aorta v pulmonar, las venas pulmonaras y cava
gque contribuyen a mantenerlo y estd compuesto por dos hojas, una
de ellas intimamente adherida al érgano, el epicardio, y la ofra que
continuandose con la primera se refleja en la base en tormo al
corazén para rodearlo completamente denominado pericardio; entre

las dos hojas, gue no estan adheridas entre si. existe una cavidad




virtual qgue permite los libres mavimientos de la contraceidn cardiaca,
Al exterior del pericardio existe tejido conectivo. muy laxo y débil, de
la parte infenior del mediastino, que facilita todos los movimientos e
incluso la colocacion del corazon, El corazdn esta preferentemente
formada por la auricula y por el ventriculo derecho; la auricula
izquierda es totalmente posterior, y del ventriculo se ve sdlo una
peguefia parte que forma el margen izquierdo del corazon. En la
union de los dos ventriculos se forma un surco interventricular en el
cual, se encuentra la rama descendente de la arteria coronaria
anterior. La punta del corazon esta formada sdlo por el ventriculo
izquierdo, El margen derecho esta formado por la pared superior de
la auricula derecha que sigue hacia arriba con |la vena cava superior,
el ventricule derecho, gue forma el borde infenor, avanza hacia
armiba con la arteria pulmonar, que sobrepasa el ventriculo izquierdo,
dirigiendose hacia el margen izquierdo del corazon. Entre la vena
cava superior y ia arteria pulmonar se encuentra la parte inicial de la
arteria aorta que tiene su origen en la parte superior del ventriculo
izquierdo y dirigiendose también hacia la izquierda se avanza sobre
la arteria pulmonar y el bronquio izquierdo. Entre |as auriculas y los
ventriculos se forma un surco auricula-ventricular, por el cual van las
ramas horizontales de las arterias coronarias, destinadas a |a

nuiricion del corazan.



1.2

El tejido muscular del miocardio estd compuesto por células fibrosas
astriadas. las cuales, a diferencia de las fibras musculares de los
musculos voluntarios, se unen unas a otras por sus extremidades de
manera que forman un todo unico para poder tener una accion
contractil simultanea: cada fibra contractil esta formada por fibrillas
slementales, dispuestas longitudinalmente, que tienen la propiedad
de acortarse y alargarse en su didmetro longitudinal.

El tejiido muscular es mas abundante en el ventriculo izquierdo, que
debe ejercer el trabajo de expeler |a sangre a todo el organismo; un
poco menos abundante es en el ventriculo derecho, que se limita a
expeler |a sangre sélo a la circulacion pulmonar, por fanto, la pared
del ventriculo izquierdo es de mayor espesor, mas del doble; que |a

del derecho

Conceptos Fundamentales

El corazén es una bolsa compuesta por musculos con vasos
sanguineos que entran y salen de &l Esta situado entre los
pulmones a la izauierda del torax, apoyado sobre el diafragma y
detrgs del esternén. La masa muscular que lo constituye recibe el
nombre de miocardio y estd formada por tejido muscular de tipo
cardiaco que se caracteriza por no estar sometido a la voluntad, sino
que funciona de manera automatica

El interior del corazon esta dividido en cuatro camaras, dos auriculas
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y dos ventriculos, cada auricula esta separada del ventriculo por
valvulas llamadas tricuspide, en la parte derecha, y mitral en el lado
izquierdo del corazén, Unas gruesas paredes musculares separan
la parte derecha e izquierda del corazon, gue actuan como dos
corazones coordinados: |la parte izquierda para la sangre artenal rica
en oxigeno, y la derecha para la venosa pobre en oxigeno y llena de
Impurezas.

Funcionamiento del Corazdn

El funcionamiento del corazon se compara al de una bomba que
aspira y expele. La sangre llega al corazdn, a |la auricula derecha a
través de las dos venas cavas superior e inferior ademas del senc
coronario, En la auricula izquierda las cuatro venas pulmonares
ingresan la sangre oxigenada después del paso por la circulacion
pulmonar. El flujo de sangre es continuo y se lleva a cabo porgue la
nueva sangre que llega a traves del terntono pulmonar al corazon es
lanzada a la circulacion de todo el organismo hasta volver otra vez al
corazon. Desde las auriculas la sangre pasa facimente a los
ventriculos a traves de los amplios orificios auricula-ventriculares
con las valvulas abiertas, mientras que las paredes de los
ventriculos relajados no oponen ninguna resistencia hasta que las
cavidades no esten totalmente llenas (diastole de los ventriculos). Al

final del periodo diastolico se produce la contraccion de las auriculas




que sirve para completar con un aumento de presion, el llenado
ventricular, Una vez llena las cavidades ventriculares las valvulas
iricuspide y mitral se cierran de manera total.  Se inicia ahora |a
contraccion (sistole) de los ventriculos de manera que a pesar del
aumento de presion gque sucede en la cavidad ventricular, |as
valvulas resisten sin abrirse hacia arriba, de tal modo gque colaboran
perfectamente cemrando el orificio auricula-ventricular. Asi el retorna
de sangre se ve impedido no logrando por tanto refluir hacia las
auriculas; apenas la presion en el interior de los ventriculos es
mayor que la existente en la arteria pulmonar y en la aorta, por lo
tanto se abren las valvulas de los respectivos orificios y la sangre
sale a las arterias. Terminada la sistole ventricular el miocardio se
relaja v la presidn en las arterias supera a la existenie an los
ventriculos, ello produce &l reflujo de la sangre nuevamente a la
cavidad ventricular pero esto es impedido por la tension y cierre de
las wvalvulas semilunares pulmonar y aortica, que Ccierran
perfectamente los orificios.  Asi la progresion de la sangre es s0l0
desde el corazon hacia las arterias. En la figura 1.2 se pueden
observar algunas de las venas y artenias que forman parte del
corazdn y comparar los tamafios que existen, entre las diferentes
arterias y venas del mismo.

Los términos sistole y diastole se refieren a los ventriculos; se habla




también de sistole y diastole auricular. La accion aspirante de la
cavidad ventricular es como una diastole activa, muy escasa;
mientras que existe un notable influjo sobre el retorno de la sangre al

corazon desde la periferia por la ventilacién pulmonar.

Bama auricuiar
derecha antenor
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Figura 1.2. Arterias y Venas del Corazon

(Tomado de http: /fwww monografias com)

La sistole ventricular cada vez y por cada ventriculo envia una
cantidad de sangre de unos 80 a 70ml (lanzamiento sistdlico), que
es inferior al contenido total de la cavidad, por tanto, no se produce
un vaciamiento completo, y por ello no existe un momento en el cual

los ventriculos estén completamente vacios de sangre. Existiendo




légicamente la posibilidad de una pequefa diferencia en cada una
de las sistoles entre &l lanzamiento sistdlico del ventriculo derecho y
el izguierdo, esta diferencia sera compensada en las sisloles
sucesivas, porque si existe constantemente una diferencia, aun por
minima gue sea, sucederia gue |la cantidad de sangre que sale por
los dos ventriculos multiplicada ésta por el numero de sistoles, se
alcanzaria en breve tiempo el efecto de que toda la sangre estaria
acumuiada en la circulacion mayor (periférica) ¢ en la circulacion
menor (pulmonar), siendo eslo una circunstancia incompatible con la
vida El complejo de los movimientos del corazdn se denamina ciclo
cardiaco. Consiste en distintas fases: la diastdlica o de llenado. la
sistolica o de expulsion; la fase diastolica comprende |a dilatacion de
los ventriculos y el ingreso de la sangre en sus cavidades desde las
auriculas hasta el llenado compieto que llega al maxima con la
sistole auricular; la fase sistdlica va desde el cierre de las valvulas
auricula-ventriculares hasta la completa expulsion de |la cantidad de
sangre gque forma el lanzamiento sistdlico a traves de los orificios
arteriales.

Esta sucesion de movimientos produce fenomenos mecanicos y
fenomenos acusticos. Los fendmenos mecanicos, que interesan en
medicina, son agquellos que se reconocen clinicamente; y ademas,

se pueden reconocer solo las pulsaciones cardiacas y las de los
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1o

vasos arteriales (aparato circulatorio), Estos, estan producidos por
el movimiento que tiene la punta del corazon conira la pared toraxica
en el momento de la sistole que provoca un aumento de espesor de
la pared del ventriculo izquierdo y con ello un mayor contacto con la
pared del torax por una leve rotacidn del corazon de izquierda a
derecha

Enfermedades del Corazon

El corazdn constituye el motor que mueve la sangre dentro del
cuerpo. Esun drgano tremendamente vital y necesano para la salud
del organismo de manera gue, las enfermedades que le afectan
tienen un caracter grave.

A continuacién se nombra algunas de las enfermedades cardiacas

mas comunes debido a la mala salud del corazon:

¥ Infarto de Miocardic o Atague de Corazén.- Se produce
cuando la sangre no llega alguna parte del corazen y produce |a
muerte de parte del musculo cardiaco. Las razones que impiden
la llegada de la sangre se deben a la obstruccion de las arterias
coronarias por la presencia de placas o la existencia de algun
coagulo. Cuando se produce; |la mayoria de |las veces genera
dolor, aunque algunas veces es asintomatico. Ambas formas
pueden dafiar el corazon y producir la muerte de la persona

afectada La lesion causada en el corazdn depende de la




cantidad de musculo afectado y del tiempo que esté sin riego

sanguineon

Angina de Pecho.- Es el dolor producido en el pecho cuando no

llega suficiente aporte sanguineo al corazon,

Enfermedad Coronaria.- Se produce por la obstruccion de las

arterias coronarias que son las que llevan la sangre al corazon

Arritmias Cardiacas.- Son alteraciones del ritmo normal del
corazon. Un corazdn normal de una persona en reposo realiza
entre 60 y 100 latidos por minuto (BPM} con un ritmo
acompasado. Esta frecuencia puede aumentarse con el ejercicio
fisico, con las emociones, con el estrés o con la presencia de

algunas enfermedades.

Insuficiencia Cardiaca.- Es |a incapacidad de los ventriculos dal
corazon de impulsar la sangre que recibe. Es una enfermedad
grave del corazon muy frecuente que afecta especialmente a las
personas mayores de 65 afos. Puede afectar a un lado del
corazen ¢ a ambos lados Al no poder hombear la sangre
adecuadamente, |las partes del cuerpo que no reciben el caudal

sanguineo adecuado quedan dafiadas.




CAPITULO 2

2. SENALES BIOELECTRICAS DEL CORAZON

2.1 Generacion de Senales Bioeléctricas

En las membranas de todas las células del organismo hay
potenciales eléctricos.  Algunas células como las nerviosas vy
musculares son excitables y capaces de generar impulsos
electroquimicos rapidamente cambiantes en sus membranas. En
casi en todos los casos, eslos impulsos se pueden utilizar para
transmitir sefales a lo largo de las membranas nerviosas o
musculares. Estos potenciales son mantenidos por la diferencia de
concentracion de iones dentro y fuera de la célula. Los principales
iones que producen estos potenciales son: sodio (Na'), potasio (K™)
y cloro (CI) La celula puede encontrarse en dos estados
denominados potencial de reposo y potencial de accion,

2.1.1 Potencial de Reposo

El potencial de reposo es el voltaje a traves de la membrana




de una célula no estimulada,

Todos los potenciales fransmembranales se expresan como
interior relativo al exterior, El potencial de reposc es negativa
y varia entre —-65 a —90mV en neuronas. Estd causado
principaimente por la tendencia de los iones potasio a sequir
su gradiente de concentracion, desenmascarando un pequefio
exceso de carga negativa al interior celular. Otros iones
contribuyen poco al mantenimiento de este potencial La
fuerza electroquimica que lleva a un idn cruzar la membrana
es la diferencia entre el potencial de repaso y el potencial de
equilibrio del 1on. El potencial de equilibric para un ion es el
potencial en el que no hay un flujo neto de iones a través de |a
membrana.

La existencia del potencial de reposo se debe a gque se
alcanza un punto de equilibrio entre el proceso de difusion
pasiva y la bomba de sodio-potasio. Para que se alcance y se
mantenga, se requiere que la célula dispanga de suficiente
energia, pues en caso confrario la bomba se detiene vy la
difusion pasiva distribuiria los iones a ambos lados de |a
membrana. Esta bomba, constituida por una estructura
proteica de la membrana celular, se encarga de fijar Na* del

interior y K™ del exterior y cambiarlos de lado, liberandolos en
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el lado opuesto. En la figura 2.1 se aprecia que en este
proceso se intercambian 3 Na® por 2 K', por lo que hay un
flujp catiénico neto hacia el exterior, lo que provoca la

polarizacion de la membrana.

|
“ B Melabolismo

» 2K dentro

Figura 2.1. Bomba de Sodio-Potasio

(Tomadao de hittp-/fwww virtual.unal edu ca)

2.1.2 Potencial de Accidn
Potencial de accion es la inversion del potencial de la
membrana con una duracion menor a 1ms y gque puede llegar
hasta +30mV. Obedece a la regla del todo o nada; el estimulo
debe ser lo suficientemente grande como para despolarizar a
la neurona por encima del valor umbral, si no se alcanza el
umbral no hay disparo, si rebasa el umbral, el potencial de

accion siempre tiene el mismo tamafio. Las neuronas no




pueden excitarse durante la despolarizacion y son dificiles de
excitar durante la repolanzacion.
El potencial de accidn, que es pasajero, se puede apreciar
mejor en la figura 22, en el cual se observa que esta
canstituido por varias fases que se describen a continuacion:

1. Fase de despolanzacion

2 Fase de repolarizacion

3. Fase de hiperpelarizacion

4. Fase de reposo

:

o

=)

- —]

=

T +50 Potencial nu‘ﬁccuﬁn

@

.m |

s W ALa

5 0 —_———
% 1 2 B & s & T & 49 10
<t}

© 60 | y

3 = . i3 4
5 Potencial de

E Reposo Tiempo

00 L (milisegundos)

Figura 2.2. Proceso del Potencial de Accion

(Tamada de hitp:fwww virtual unal.edu co)

La aparicion de esta serie de cambios es el resultado de la




aparicion transitoria de modificaciones en la permeabilidad de
la membrana al Na” y K, al ponerse en marcha nuevos

procesos activos que se superponen a los ya existentes. La

SBCUSNCia con que se producen es:
s Aumento de parmeabilidad al Na’
» |nactivacion de la permeabilidad al Na”
s Aumento de la permeabilidad al K’

» |nactivacion de ia parmeabilidad al K~

2.2 Senal Eléctrica

Figura 2.3. Sefial Elécirica del Corazon

La imagen gue se observa en la figura 2.3, representa el
electrocardiograma de un corazon sano, esta es |la forma de onda

que la aclividad eléctrca de las celulas de un corazon normal
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genera. Las diferentes ondas se originan por la despolarizacion y
repolarzacion de distintas zonas del miocardio y se denominan P
Q, R S T, Uy tienen voltaje positivo o negativo con respecto a ia
linea base isoelactrica.

En el corazon existe un grupo de células que se hallan ubicadas en
la parte superior de la auricula derecha, cerca de la vena cavs
Superior, que se denomina “nodo sino-atrial’ (nodo SA). Aqui, en el
nodo SA se generan las comientes i6nicas de forma voluntaria Yy COn
gran precision gque se riegan por las fibras hasta llegar al
nodo atrio-ventricular (nodo AV) para realizar las diferentes
contracciones del corazdn.

En &l nodo AV ocurre un pequerio retardo de tiempo para completar
‘a contraccion de las auriculas antes que la contraccion de los
ventriculos empiece. Luego éste impulso eléctrico sigue por &l haz
de His hasta llegar a las fibras de Purkinje que se esparcen por los
ventriculos ocasionande la contraccion de estos. En la figura 2.3 se
aprecian las diferentes ondas y segmentos de ondas gue se toman
&n cuenta a la hora de analizar un EKG.

Onda P

La onda P representa la actividad eléctrica de la contraccion de
ambas auriculas. Después de la onda P el impulso llega al nodo AV

produciendose una pausa, en ese instante, ya gue se requiere cierto
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tiempo para que la sangre pase por las valvulas y llegue a los
ventriculos; entonces la auricula se contrae expulsando la sangre.
Después de la pausa, el nodo AV se encuentra estimulado y se inicia
al impulso eléctrico que se dinge hacia abajo por el haz de His y las
ramas del mismo. A medida que éste se va alejando se produce la
llarmada despolarizacion ventricular. Cuando no existe habitualmente
estamos ante una fibrilacion auricular u otro tipo de arritmia que
corresponde a la onda P. Es muy dtil en el estudio de las arritmias y
se aplican en las derivaciones donde se observa mejor la onda P
gue son expresamente las derivaciones V1, V2. D2. En condiciones
normales es la primera marca reconocible en el EKG.
La onda P tiene una duracidn menor de 100ms y su voliaje no
axcede los 2,5m\.
Intervalo PR
Esta representado en la figura 2.4, indica periodo de inactividad
eléctrica correspondiente al retraso fisiologico que sufre el estimulo
en el nodo atno-ventricular. Su duracion debe estar comprendida
entre 120 y 200ms. Es la distancia entre el comienzo de la onda P y
el principio def QRS.

« Alargado: suele corresponder a blogueo AV de primer grado

« Acortado; Tagquicardias, sindromes de pre-excitacion, ritmos

nodales o auricularas bajos.




Segmentos

PR ST

Figura 2.4. Segmento PR v ST de la Sefal Cardiaca

nda
Es la pnmera deflexion negativa del complejo QRS. Anchura en las
derivaciones D1, aVfL, V5 y VB no superior a 40ms. Esta vinculada a
la necrosis miocardica. A menudo esta onda suele no visualizarse en
el EKG, cuando existe siempre es la primera en el complejo QRS
Int o
Comprende desde el inicio del QRS hasta el final de la onda T, como
se indica en l|a figura 2.5 Representa la despolarizacion y
repolarizacion ventricular y se ajusta a la frecuencia cardiaca,
A mayor frecuencia cardiaca, QT mas corto. Existen reglas
especificas para medirlo, aproximadamente es el 45% del ciclo del

latido. Se mide en las derivaciones precordiales donde exista onda




Q, por ejemplo en V5, V6. Su duracion esta comprendida entre |os
320 y 400ms. Se define como la expresion eléctrica de toda la

sistole ventricular.

Segmentos

Figura 2 5. Segmento PR y QT de la Sefal Cardiaca

lejo
Ei complejo QRS comprende 3 ondas; Q, R, S, y representa la
despolarizacién del miccardio ventricular es decir, sistole electnca.
Representa la despolarizacion de ambos ventriculos. Su duracion
debe estar comprendida entre los 80 y 100ms. Es importante
observar esta sefial ya que identificara la mayor parte de las
arritmias que amenazan la vida. Si no existe complejo QRS, el ntmo

debe de ser sistolia o fibrilacion ventricular.




Segmento ST

Figura 2.6. Segmento ST y Onda T de la Sefal Cardiaca

Comprende desde el final del QRS hasta el inicic de la onda T, se
puede apreciar mejor en la figura 2.6. Se denomina repolanzacion al
segmento ST y a la onda T, gque a veces no se distinguen
claramente y se habla de repolarizacion ¢ de ST-T. El segmenio ST
es isolelecirico y recto.

Debe estudiarse siempre en cada derivacion y es basico en el
diagnostico de la cardiopatia isguémica.

Onda T

Corresponde a la repolarizacion ventricular, apareciende al final del
sagmento ST Permitiendo que todas las células cardiacas recobren

su carga positiva y poder despolarizar de nuevo. Posee una
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polandad positiva en todas las derivaciones. Aungue S
excepciones en las derivaciones aVR, V1 y D3, La parie ascendess
de la onda es mucho mas lenta; mientras, la descendente es mas
rapida Por ello, suele tener una forma asimétrica

Onda R

Primera deflexion positiva del compleje QRS. Voltaje entre 6 y BmV,
como maximo 25mV en casos excepcionales.

Onda S

Deflexion negativa que sigue a la onda R. No siempre presente. En
las precordiales derechas se detecta la onda § cuando se produce i
alejamiento del gran vector del ventriculo izquierda.

Onda U

Pequena deflexion positiva obtenida tras la onda T. Se ve a vecss en
EKG normales y debe de tener la misma direccion que la T Pusde
indicar, si no es asi, cardiopatia isquémica, etc. Corresponde & Iz
despolarizacion de las fibras de Puwrkine o para otros s
despolarizacion del tabique basal

Obtencion de la Seiial Eléctrica

Cuando se trabaja con circuitos eléctricos v se necesita medir iz
diferencia de potencial entre dos puntos de los mismos =l
procedimiento habitual es colocar las puntas de prueba entre los

puntos a medr. Cuando se trata de efectuar mediciones de
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parametros electrofisiolégicos esta técnica fan simple no puede ser
empleada. Para la realizacién de este tipo de mediciones se debe
tener en cuenta que los puntos sobre los cuales debemos efectuar
las mediciones no son ya conductores metalicos sino que se trata de
tejidos vivos, los cuales presentan la caracteristica de ser
conductores ionicos. Al querer efectuar una medicion de estos
potenciales se debe recurrir al auxilio de instrumentos elecironicos,
por lo que se presenta la necesidad de tomar los potenciales
bioeléctricos a fin de gque puedan ser defectados por el instrumento.
El dispositivo que se usa para recoger tales potenciales es conocido
con el nombre de “electrodo”.
2.3.1 Electrodos
Los electrodos son dispositivos gue convierten potenciales
wanicas en potenciales eléctricos,
En electrofisiologia el problema es mas critico por cuanto al
adherir el electrodo sobre una porcion de lejido se crea una
interfase entre ambos, que es el lugar en donde se produce la
conversion ionico-electronica.  Esta interfase presenta |as
caracteristicas de pila. condensador y resistor debido a las
reacciones quimicas y fisicas que se producen entre el metal
del electrodo y la solucion electrolitica que bafa el tejido. Esta

pequefa tensién dependera del electrolito y del metal con el
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que esté confeccionado &l electrodo. A este peguefio potencial
se lo conoce con el nombre de “potencial de offset del
electrodo”, siendo deseable gue su valor sea lo mas bajo
posible,

Cuando se colocan dos electrodos similares sobre cualquier
tejido, incluso la piel aparentemente seca, pero en realdad
humedecida por la secrecion sudoripara, se forman casi
inmediatamente  pequenisimos  polenciales que aungue
generalmente de sustancias poco reaccionantes ( Pt, Ag, Cu),
generan efectos indeseables debidos a cambios en
el “potencial de offset’ del electrodo, que pueden ir de un valor
de pocos mV hasta unos 300mV, segun |a calidad de los
electrodos utilizados. Estos efectos pueden obstaculizar
seriamente la medicion de los potenciales bicelecinicos que.
excepto en casos excepcionales, no sobrepasan los 200mV,
aunque sin embargo en el caso de los potenciales cerebrales
tomados scbre el cuero cabelludo, estan alrededor de los
500mV. Los cambios que se producen durante un lapso muy
breve de tiempo. se conocen como ” Fluctuaciones Rapidas ©
0 " Ruido *

Un factor a tener en cuenta es que e material utiizado en la

construccion de los electrodos debe ser un buen conductor, a




2.3.2

| B ]

fin de que los potenciales recogidos sobre el tejido lieguen al

instrumento con la menor atenuacion vy deformacion posibles,

Los materiales mas usados en la confeccion de electrodos

metalicos son: plata alemana (aleacion de Ni-Cu y Zn),

aleacion de Ni-Ag, aleacion de Ni-Acero, amalgama de

AgfAgCl y Ag con un proceso de cloruracion con Ag/Cl en su

cara activa,

Tipos de Electrodos

Existen tres tipos de electrodos para fines de diagnosticos,

1. Electrodos de Superficie

1.

Capacitivos.- Consisten en una placa metalca
recubierta por una delgadisima capa de material
aislante de elevada constante dieléctnca (ado de
aluminio, oxido de tantalio, didxido de silicona). La
piel debajo del electrode constituye la otra placa del
condensadar.  Estos electrodos son usados cuando
s& desea |ndependizarse de los fenomenos de
polarizacion, fluctuaciones, almacenamiento de carga
o el uso de pasta de acople.

De Contacto Directo.- Son los mas comunmente
utilizados en EKG, VCG (veclorcardiografia), EEG,

EQG (electrooculografia) v GSR (respuesta galvanica




de la piel). Son usados en menor medida en EMG
(electromiografia).  Existen las siguientas vanedades:
planos, de succion, multipuntuales, suspendidos
miniatura radiotransparentes, de interfase anhidra y
finalmente, intracavitarios. En nuestro caso hemos
utilizado electrodos de contacto directo planos, estos
son los mas requeridos. Pueden ser rectangulares,
cuadrados o circulares. Su superficie varia entre
20cm® para EKG y Smm® para EEG. Al hablar de
superficie nos referimos a |la gue aparenta lener
macroscopicamenta ya que su superficie efectiva
puede llegar a ser hasta 8 veces mas grande gracias
a ftratamientos especiales gue oCasionan una
porosidad a la cara de contacto. La impedancia de
contacto para los electrodos mas grandes, a 100Hz
es de alrededor de BKQ promedio, a 1000Hz es de
unos 2000 Para los electrodos mas pequefios la
impedancia de contacto a 10Hz esta alrededor de
10k promedio; a 1000Hz es de unos 5000
2. Intratisulares
También llamados subintergumentales, son aguellos que

se enclavan profundamente en los tejidos. Se destacan
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los utilizados en EMG y electrodiagnostico por ser estas.
practicas habituales de diagndstico.  Son utilizados
ademas en experiencias de laboratono, o durante algunas
operaciones neurologicas (cerebrales), pocas veces en
EEG y menos aun en EKG y EQG. Existen dos tipos de
electrodos intratisulares: Intracerebrales subcorticales y
alectrodos de aguja de usos diversos pero sobre todo en
EMG.

3. Intracelulares
A fin de estudiar los eventos bioeléctricos gue tienen lugar
dentro de las celulas vy aun extraer conclusiones acerca
de los elementos eléciricos equivalentes gue yacen en
gilas se utilizan los llamados microelectrodos o elecirodo
intracelulares. Los tipos de electrodos utilizados sonc el
metalico y el de micropipeta.

2.3.3 Forma de Colocar los Electrodos

Una vez elegido el material y el tamafio del electrodo, se lo

debe aplicar sobre el tejido a estudiar tratando gue guede lo

mas adherido posible, de manera que capte nitidamente los

biopotenciales del corazon.

Ello se logra en la practica interponiendo una buena paslta o

gel conductor no reaccionante con el tejdo, cbviamente el




tejido deberd estar desengrasado después de haberlo
limpiado con alcohol antes de aplicar el gel electrolitico.  Es
necesario que una solucion electrolitica sea intermediaria
entre el tejido y el electrodo con el objeto de evitar distorsion
por movimientos del sujeto como suele suceder al efectuar
ECG, EEG y EMG.
En el momento de la lectura el paciente al que se le han
aplicado los electrodos debe de estar lo mas relajado posible y
evitar moverse para gue los electrodos no se despeguen o
cambien de lugar en la piel.
2.4 Derivaciones
Dependiendo de la posicion sobre la superficie del cuerpo del
paciente donde se coloquen los electrodos, se tendran distintas
derivaciones o pares de puntos, en resumen estas denvaciones son.
dernvaciones bipolares, derivaciones unipolares y derivaciones
precordiales.
2.4.1 Derivaciones Bipolares
Las derivaciones bipolares se aprecian en la figura 27 y son
las que se obtienen con el llamado “triangulo de Einthoven’
en las cuales los electrodos se colocan en las extremidades
superiores e inferiores. Registran la diferencia de potencial

electrico entre dos puntos
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Denvacion D1 6 |- Reqistran las diferencias de potencial

entre &l brazo izquierdo (LA+) y el brazo derecho (RA -)

Figura 2.7. Derivaciones Bipolares

{Tomada de http:/fwww igh.es)

Derivacion D2 o Il- Los electrodos se colocan en la pierna
izquierda (LL+) y el brazo derecho (RA -).
Denvacion D3 o Ill.- Mide el potencial entre |a pierna izquierda
(LL+) y el brazo izquierdo (LA -) respectivamente

2.4.2 Derivaciones Unipolares
Registran las variaciones de potencial de un punto con

respecto a otro que se considera con actividad elécirica 0. Son



30

tres y s& muestran en la figura 2.8, Estas derivaciones se
dencminan aVR, aVL y aVF que significa:
aVR: vector aumentado al brazo derscho,
aVL vector aumentado al brazo izquierdo

aVF: vector aumentado al pie

=2 ke

d.-‘-.h"-,._f- I E'l:fl_
[ " aVR T
Derivaciones unipolares

avVF
— o

Figura 2 8. Dernvaciones Unipolares

(Tomado de http\\www. igb.es)

Se obtienen conectando las tres extremidades a un punto
denominado "terminal central” que a efectos practicos se
considera que tiene un potencial cero y sirve como electrodo

indiferente o de referencia. Esto permite gue al colocar &l




electrodo explorador en la extremidad superior derecha, la
exiremidad superior izquierda o la extremidad inferior
izquierda, se puedan registrar los potenciales eléctricos en
dicha extremidad La letra "V identifica a la derivacion
unipolar y las letras "R", "L" y "F" a las extremidades
respectivas,

2.4.3 Derivaciones Precordiales

Lires
Borria Borde Lines axilar  Linea
estemal  leslemal  modio apierion: medio
derecho guierds  clavicular "‘--#’,'_ wlar

- > Wl R~

Figura 2.9. Derivaciones Precordiales

{Tomado de hitp:/f'www. igb.es)

Seis medidas mas denominadas dervaciones precordiales se

observan en la figura 2 9; éstas examinan &l vector cardiaco




en el plano transverso, el plano que corta al pecho de!
paciente. Segudn la posicion del ‘Chest’ las derivaciones
toman los siguientes nombres:
V1 Cuarto espacio intercostal derecho pegado al esterndn,
V2 Cuarto espacio intercostal izquierdo pegadao al esternsn.
V3 Simetrico entre V2 y V4.
V4 Quinto espacio intercostal izquierdo siguiendo la linea
media clavicular,
V5 Quinto espacio intercostal izquierdo siguienda la linea
anterior axilar.
V6 Quinto espacio intercostal izquierdo siguiendo la linea

axilar media.



CAPITULO 3

3. ARQUITECTURA GENERAL DEL SISTEMA

3.1 Funcionamiento del Sistema de Adquisicion de Datos

El sistema se basa en |a elaboracién de un madulo de adquisicidn de
sefiales bioeléctricas del corazdn (EKG). Se colocan los electrodos
en los brazos y piernas del paciente para tomar una derivacion
bipalar de la sefal eléctrica del corazon (D1, D2 6 D3); esta sefial
obtenida del paciente por medio de los electrodos, ingresa al circuito
de eliminacion de ruido en donde las sefales de modo comun son
eliminadas

Para asegurar que la frecuencia de la sefial adquirida esté entre 0.05
y 100Hz, que es el rango de frecuencias que establecen las normas
medicas para las sefales bioeléclricas del corazon la sefial
adquinda ingresa al filtro pasa banda que regula el ancho de banda
de estas frecuencias.

La seftal hasta ahora obtemida ingresa al convertidor
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analégico-digital ADCOB0S para ser convertida en una sefal digital
de B bits, El convertidor ADCOB09 toma 100ms en el proceso de
conversion de la senal y ademas, el relo) conectado externamenta a
éste, tiene una frecuencia de muestreo de la sefal a convertir de
100Hz, la cual es una frecuencia razonable para poder observar |a
senal luego en la pantalla de la computadara

La senal analdgica oblenida del paciente a traves de los electrodos
se ha transformado en una sefial digital de 8 bits, ideal para gue la
computadora pueda leer estos datos a traves del puerto paralelo.
Mediante el uso efectivo del software se crea la interfaz de la PC que
toma los datos a traves del puerio paralelo y los muestra en el
monitor

El software utilizado para crear la interfaz grafica es Visual Basic 6.0
debido a su facil lenguaje de programacion y a la gran cantidad de
herramientas que dispone para crear interfaces graficas con mayor
facihdad y sencillez. Esta interfaz muestra en la pantalla |la sefal de
EKG del paciente y determina tambien la frecuencia cardiaca del
misSmo.

Diagrama de Bloques del Sistema

En la figura 3.1 se muestra el diagrama de blogues general del

médule EKG; basicamente estd compuesto de los siguientes

blogues:
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Fuente de Alimentacion.- El disefic de esta fuente es sencilo
debido a que consta de dos pilas de 9v y de un regulador de voliae.
LM7805 que ofrece en su salida +5v. Con las dos pilas podemos
obtener + 8v y energizar toda la parte analdgica del circuito general
y @ través del regulador de voltaje LM7805 se energizan todos los

circuitos digitales

Fuente de alimentacién

Y i 8 et o e b o, e e g e i < e

Baterias + Oy 1 Regulador +5v

i-L Adquisicion de la sefal U Digitalizacién

A S = - d

| [ Ampiicador de | | ’ s
, | Instrumentacion | | _‘::-D ADC 0809 i
! Filtra :
E Pasa Banda : Exdimar .
i | FioNoten || - |
I | =
3

[ r— =
Amplificad S —
mplificador _.__>— I." _—'ﬂil'-.ll

Blogue de Control y Periféricos

Figura 3.1. Diagrama de Bloques




Blogue de Adqguisicion de la Sefial - Esta determinado por los
circuitos que forman el Amplificador de Instrumentacion, el Filtro
Pasa-Banda, el Filtro Notch y el Amplificador Sumador Inversor. La
senal gue se obtiene del paciente va directamente al amplificador de
nstrumentacion cuya caracteristica principal es amplificar la senal
diferencial que existe entre sus enfradas y al mismo tiempo reducir al
minimo las sefiales que son comunes en estas enfradas

El filtro pasa banda se encarga de eliminar las sefales que no se
encuentren dentro del rango de frecuencias en las gue estan las
sefales bioeléctricas del corazén. La sefal hasta ahora procesada
ingresa al filtro Notch para eliminar el ruido inducido por las senales
de 60Hz y luego se tiene el amplificador sumador inversor que sirve
para dar ganancia a la sefial cardiaca y desplazarla de tal manera
que su maximo y minimo se encuentre entre Ov y Sv para ingresaria
al blogue de digitalizacion. Todos los circuitos de este blogue son
analogicos y son energizados con +8y,

Bloque de Digitalizacion - En este blogue el principal elemento es
el converlidor analogico-digital ADCOBOS2 que digitaliza la sefial
cardiaca para poder transferirla a la computadora personal por
medio del puerto paralelo. En este bloque se halla también el buffer
7415244 que sirve para proteger al pueric paralelo de la

computadora en caso de fallas en el electrocardiografo.
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Blogue de Control y Periféricos.- Agui se encuentra & monitor del

computador, en el que se visualiza la interfaz grafica que dibuja en la

pantalla |a sefial cardiaca del paciente;, ademas esta el CPU en

donde se encuentra grabado el programa creado en Visual Basic 6.0

y su respectivo puerto paralelo, medio por el cual se reciben los

datos que provienen del hardware,

Principios y Fundamentos para el Disefio

3.3.1 Fundamentos para la Adquisicion de la Seial
La sefal obtenida debe ser amplificada y filirada ya gue una
caracterishca de los potenciales biceléctricos es su baja
amplitud. Para elevar dichos potenciales se deben emplear
configuraciones electronicas especialas. Ademas es
necesano que este equipo presente una elevada impedancia
de entrada para disminuir las corrientes de fuga, las cuales
pueden ocasionar gue algun evento externo afecte el narmal
funcionamiento del corazén.
Por otro lado, ademas de la sefal elécirica gque excita las
células cardiacas, existen interferencias de todo tipo: la
actividad muscular genera potenciales que no aportan nada al
estudio, la red eléctrica induce sobre &l cuerpo cormentes gue
enmascaran la verdadera actividad cardiaca  Por eso0s

motivos la etapa de enirada esta compuesta por un
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amplificador de instrumentacion que esta constituido por dos
seguidores de voltajg y un amplificador diferencial. dicho
amplificador ofrece una elevada relacion de rechazo de mode
comun (CMRR). Debido a esta propiedad del amplificador las
pequefas sefales que provienen del corazon pueden ser
amplificadas sin que se amplifiquen las sefiales de ruido
Filtros

Las sefiales provenientes de la fase anterior tienen un nivel de
ruido indeseado, lo que impide un tratamiento efectivo de la
informacion.  Para evitar estos inconvenientes se utiliza un
filtro pasa-banda que ayuda a limitar el rango de trabajo de
frecuencias entre 005 - 100Hz  Estudios realizados
demuestran que sefales amba de 100Hz no son
cardiologicas, Ademas filtrando las frecuencias menores de
0.05Hz eliminamos una diferencia de potencial ocasional entre
los electrodos y la superficie de la piel que alcanza niveles de
hasta 300mV y que puede llegar a saturar los circuitos del
amplificador. Una vez limitado nuestro ancho de banda se
implementa un fitro Notch © de muesca de B0OHz
consiguiende de esta manera atenuar las interferencias

preducidas por |2 red eléctrica en el monitoreo.
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Amplificador

En la dltima etapa se quiere tener la senal lista para ser
procesada por el convertidor analogico-digital (ADC), pero
éste trabaja entre 0 y Sv, por lo tanto no podemos tener a la
senal cardiaca oscilando entre -9v y +8v,

Para oblener como resultado una sefial que oscile entre los
valores de tension deseados, se suma a la sefial obtenida una
safnal continua para desplazarla hacia arriba; esta suma se
logra a traves de un amplificader sumador inversor de manera
que obtenemos una senal positiva agregando ademas una
pequena ganancia a la senal de entrada para asegurar que
esté entre Ov y Sv.

Conversion Analdgica a Digital

Para digitalizar la sefial analdgica usamos un ADCO803. Este
circuito  integrado puede digitalizar sefales analogicas
comprendidas entre 0 y 5 voltios, a sefales digitales de salida
paralela de 8 bits. Para que &l convertidor analogico a digital
pueda realizar su tarea de manera satisfactoria necesitamos
un oscilador de gran precision. El oscilador cumple la funcion
de reloj y envia los pulsos de control para el inicio de |a
conversion y mantiene el ADC sincronizado. Para generar los

pulsos se ha ufilizado el LMS55 conectado en modo astable,
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logrando de esta forma una sefal cuadrada estable y de
periodo fijo. La frecuencia de oscilacion es regida por el
capacitor y las resistencias involucradas. El capacitor hace
aumentar |la frecuencia de manera inversamente proporcional
a su capacidad obtemendo un periodo menor y como
consecuencia de esto una mayor cantidad de puntos
digitalizados,

Buffers

Una vez que la senal es procesada a través del ADCO80S
obtenemos sefales digitalizadas necesaras para la
comunicacion con la computadora. Después de obtener dicha
sefal, las salidas digitales del ADCOB0S van conectadas al
multiplexor 74L8157 vy luego deberian ir conectadas
directamente al puerto paralelo, pero se interpone el buffer
74L5244 vy las salidas del buffer van al puerto paralelo de la
computadora. Esto se realiza con el fin de poder obtener |a
etapa de aislamiento que sirve para proteger y aislar la
computadora de todo el circuito. Ademas al colocar el buffer
se puede manejar una mayor corriente debido a que el buffer

es energizado por la fuente de Sv
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2.4 Lectura y Escritura de Datos a través del Puerto Paralelo
El Puerto Paralelo es el conector hembra que usualments se situs
en la parte trasera del gabinete de la PC, y en donde se conecta Iz
impresora u otros dispositivos, como escaneres y demas  Sin
embarge, y en especial en aplicaciones electronicas se le puede
extraer mucho provecho a este medio de comunicacion entre la PC y
el exterior, aprovechando con esto las grandes prestaciones de |a
misma. Se llama puerto paralelo porque tiene un bus de datos de 8

lineas y se pueden escribir en &l 8 bits al mismo tiempo.
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Figura 3.2 Pines del Puerto Paralelo del PC
En la figura 3.2 se pueden apreciar los tres registros o puertos que
forman el puerto paralelo, los cuales se detallan a continuacién:
Registros de Datos. DO D1 D2 D3 D4 D5 D6,
Registros de Estado: 53 54 §5 86 57,

Registros de Control: CO C1 C2 C3 C4 C5,




En el presente proyecto se ha utilizado el Puerto Paralelo Estandar
(SPP por sus siglas en ingles) en el modo nibble definiendo los
registros del puerto de la siguiente forma:

El puerto DATOS: tiene B bits y es solo de escritura

El puarto ESTADO: tiene 5 terminales y es solo de lectura

El puerto CONTROL: tiene 4 terminales y es de lecturalescritura
Tierra: Las restantes 8 terminales estan aterrizadas

Entonces, se observa que se puede utilizar el regisiro de DATOS
para escribir hacia el hardware porgue es un registro de salida de
datos no de entrada, y se puede utilizar el registro de ESTADO
para leer datos desde el hardware debido a que este registro sirve
para ingresar datos y no para enviar los datos hacia fuera, hacia el
hardware.

En este proyecto se ha utilizado el software Visual Basic 60 para
leer y escribir datos en el puerto paralelo de la PC, y ademas se ha
creado una interfaz grafica que muestra la sefal bioeléctrica del
corazen,

El programa \isual Basic 60 no tiene instrucciones propias para
escribir o leer datos del puerto paralelo. Lo que se hace es controlar
el puerto por medio de una DLL, que significa libreria de enlace
dinamico. La libreria de enlace dinamico es uno de los

elementos principales del sistema operativo Windows 89X, En su




conceplo basico, se trata de archivos ejecutables independientes
que contienen funciones y recursos que pueden ser llamados por los
programas y por otras DLL para realizar ciertos trabajos. Una DLL no
puede ser ejecutada en forma independiente; entra en accion hasta
que un programa u otra DLL llama a una de las funciones de la
libreria. El término "enlace dindmico” se refiere al hecho de que el
codigo que contiene la DLL se incorpora al programa ejecutable que
la llama solo hasta el momento en que es requerido, en tiempo de
gjecucion
Dentro de la DLL tenemos funciones que conirolan el puerto paralelo
¥y que pueden ser llamadas desde Visual Basic logrando con esto
nuestro objetivo,
En Internet se puede encontrar una gran cantidad de estas librerias:
la que nos dio mejor resultado es la INPOUT32.DLL debido a que
trabaja bajo cualguier Windows, incluso el XP
Para utilizar esta libreria desde Visual Basic, lo primero que
debemos hacer es declararla de |a siguiente manera:

Fublic Deciare Function Inp Lib “inpout32.dif* _

Alias “Inp32" (ByVal PortAddress As Integer) As Integer

Fublic Declare Sub Outp Lib "inpout32.dif" _

Alias "Out32" (ByVal ForlAddress As Integer, ByVal Value As

Integer)




Para escribir datos en el puerto se hace de la siguiente manera;

Outp DireccionPuerto, dato a escnibir
La funcidn Quitp estd declarada arriba y sirve para escnbir en el
puerto. La sintaxis de la funcidn es escribir la direccion del registro
del puerto al que se va a enviar el dato que en este caso es la
direccion del registro DATOS, seguido de una coma el valor que
deseamos cargar en &l puerto.
Para leer datos en el puerto se hace de forma similar:

Byte_leido = Inp{DireccionPuerto + 1)
La funcion Inp también declarada arriba sirve para leer los datos que
provienen desde el hardware. La sintaxis de la funcion es escribir |a
direccion del puerto en el que desec leer que seria la direccién del
registro ESTADO. Este dato leido se guarda en la vanable
Byte_leido para uso del programa de la interfaz grafica.
Para que estas instrucciones declaradas en el modulo principal del
programa funcionen correctamente, se tiene que copiar la libreria
INPOUT32.DLL en el sistema operativo. Para realizar esta accion
se ubica primero la carpeta “windows” y luego dentro de ésta se abre
la carpeta "system” y aqui se copia la libreria.
Cuando se ha cargado la libreria en nuestro sistema, el siguiente
paso a seguir es conocer [a direccidn del puerto paralelo y para esto

solo basta con revisar las propiedades del puerto LPT1, que en |la
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mayoria de los casos, |a direccion “base” es la 378h.

Cuando se habla de la direccion del puerto paralelo se observa el
término “direccion base’. La razén de esto radica en gue el puerto
tiene tres registros y |a direccion base da informacian de la dirgccion
del registro de DATOS, |a direccion ‘base+1" se refiere a la direccion
del registro de ESTADO y la direccion "base+Z" al registro de
CONTROL  Asi, dependiendo si se escribe o se lee datos del
puerto, se tiene que colocar en el programa |a direccidn del registro
al que se desea acceder.

Interfaz y Control por Software

El principio fundamental para crear la interfaz grafica es permitir que
el usuario no solamente pueda observar la sefal cardiaca sind que
ademas disponga de ciertas utilidades que el software puede
ofrecer. En la figura 3.3 se puede apreciar la interfaz grafica creada
para este proyecto, ésta es muy sencilla y facil de interpretar en
comparacion con ofras que pueden ser mucho mas elaboradas.

La interfaz del proyecto mostrada en la figura 3.3 permite realizar
bésicamente seis controles por software. Tres de estos controles
radican en los botones de comando etiquetados con los nombres de
Iniciar EKG. Detener EKG y Guardar. Estos han sido creados para
que el usuario tenga el control total del sistema de adquisicion de

safal. Al hacer clic en el botan Iniciar EKG el galeno da inicio a la
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adguisicion y graficacion de |a sefal cardiaca, obteniendo el
electrocardiograma del paciente. Con un clic en el boton Detener
EKG da por terminado fa adguisicion y graficacion del
alectrocardiograma. Con el boton Guardar el galeno puede grabar el
electrocardiograma del paciente como imagen de mapa de bits

(extension bmp) en la carpeta que este desee, para luego podear

astudiar con mas detalle el electrocardiograma

Fmecear LK1
Diwtamar E KD
Gurdar
HEnA
Masamn
: Frarvany Rodngaz
Pacisnle e FFidapie 72
Ednad = wfios Suam -
= y T Salir
Pesn Lbs £ sintwm . L]

Figura 3.3, Interfaz Grafica

Los ofros dos controles que realiza el software |los realiza
internamente con |la ayuda de la barra vertical ajustable que se

encuentra en la parte 1zguierda de la interfaz. Estos resultados se
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muestran en los cuadros etiquetados como BPM y BPMaprox. Los
numeros que se observan en estos cuadros son el numero de pulsos
que realiza el corazon cada 60 y 20 segundos respectivaments.

Por dltimo si no se desea ocupar mas el electrocardidgrafo
salamente se pulsa el botdn Salir para cerrar la interfaz y se paga el
electrocardiografo.

En la interfaz tambien hay casilleros en donde se debe escribir el
nombre del paciente, edad, sexo, peso y estatura; gue son datos

utiles para el galeno y que se imprimen en el electrocardiograma.




CAPITULO 4

4. DISENO E IMPLEMENTACION

4.1 Adquisicion de la Sefial
La sefial cardiaca que se desea graficar en la computadora es de
amplitud muy pequefia, de aproximadamente 1mV y ademas se
encuentra mezclada con sefales de interferencias y artefactos. De
manera que para obtener la sefal limpia de estas sefales sa la debe
procesar a través de varios circuitos electronicos; estos circuitos se
presentan a confinuacion
4.1.1 Amplificador de Instrumentacion
Es el circuito mas importante dentro del médulo EKG, debido
al rechazo gue ofrece a las sefiales de modo comun,
eliminandolas casi por completo, amplificando solo |as sefnales
de entrada diferencial Esta formado basicamente por un
amplificador diferencial acoplado y un amplificador diferencial

basico.
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En la figura 41 se muestra la estructura del ampiificador de

instrumentacion implementado en el module EKG.

Figura 4 1. Amplificador de Instrumentacién

En la figura 4.1 se pueden cbservar los dos seguidores de
voltaje, conectados a traveés de las resistencias R1, R2 y R3.
Este circuito pequefia se denomina amplificador diferencial
acoplado.

Los dos seguidores de vollaje sirven para mantener una
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elevada impedancia de entrada del circuito, y las tres
resistencias nos ayudan a tener una amplificacion diferencial
ajustable. Aungue se aumente el valor de estas ftres
resistencias, la elevada resistencia de entrada se mantiene
inalterada por medio de los seguidores de voliaje.

El control de ganancia diferencial se realiza en esta etapa
debido a que, en el amplificador diferencial basico que sigue a
continuacion del amplificador diferencial acoplade, las
resistencias deben estar perfectamente acopladas de dos en
dos, por lo que resulta dificil controlar la ganancia en este
circuito fratande de variar resistencias. Se puede dar una
ganancia fija pero no variable en el amplificador diferencial
basico.

En la salida de cada seguidor de voltaje tenemos las sefales
Vol y Vo2 respectivamente, mientras que en ia resistencia R3
que casi siempre es un potenciometro, tenemos el voltaje
diferencial. E1 - E2, debido a los seguidores de voltaje.
Teniendo en cuenta esto, el voltaje diferencial que se presenta
en los terminales de salida del amplificador diferencial

acoplado es;
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Igualando las resistencias R1 y R2, y ademé&s haciendo que
estas dos tengan una constante "a" de proporcionalidad con
respecto a la resistencia R3, tenemos la siguiente formula

para ia salida del amplificador diferencial acoplado:

Vot1-Vo2 =(1+2a [ Ey -E3)

Se puede apreciar que |a ganancia diferencial depende de la
constante “a’, de manera que se puede ajustar la ganancia
aumentado o disminuyendo el valor de “a”

La segunda etapa del amplificador de instrumentacion es el
amplificador diferencial basico que tiene como caracteristica
principal permitir captar y amplificar una sefial pequefia que se
presenta junto con una sefial de ruido mucho mas grande,
debide a que es inevitable |la abundante existencia de voltajes
inducidos y de ruido, provenientes de diversas fuentes y que
muchas veces no es facil detectar.

En la figura 4 1 se muestra el amplificador diferencial utilizado:
éste estd formado por cuatro resistores y un solo amplificador
operacional. Realizando el andlisis para cada una de las
entradas tenemos que las ecuaciones que rigen este circuito

son las siguientes:
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Vsalidal = - :—g"ﬂ'm » debida a |a senal Vo

Vealidaz = g}‘d’m . debido a al sefial Vo2

R
Vsalida = —:"-"ﬂz = E"“’ui

R Rs
Se observa que la magnitud del voltaje de salida depende de
los valores de las resistencias que integran el amplificador
diferencial. Comao el proposito de este circuito es amplificar la
sefal diferencial de entrada (Vo1 - Vio2) y eliminar o reducir al
minimo las sefales gue son comunes en ambas entradas,
como el ruido y demas interferencias, por lo que se debe
hacer que la ganancia que se da a cada enirada, tanto a Vol
como a Vo2, sean iguales para que, la amplificacion de las
sefiales de modo comun sea nula. Este objetivo se logra
igualando de dos en dos las cuatro resistencias involucradas,

de la siguiente forma.

Rs =R4 =R

Hﬁ =H? = mR

A las resistencias RE y RY se les han dado un valor de ‘'m”
veces las ofras dos resistencias para dar ganancia a esta

atapa, sino se desea amplificar la senal, se deben dar el




mismeo valor a las cuatro resistencias,

Las sefiales de ruido en teoria no son amplificadas perc como
no se han utilizado resistencias de precision, sino resistencias
con valores muy proximes entre si, existe una pequena
amplificacion de las sefales de ruido que se pueden observar
en la senal de salida.

Entonces, acoplando las resistencias en la forma mencionada
se tiena que el voltaje de salida al final del amplificador de

instrumentacion se puede calcular con la siguiente formula;

Vsalida = m(1 +2a)Eq-E3)

Donde ‘m" es la ganancia que se da a la sefal mediante &l
amplificador diferencial basico y *(1 + 2a)" es la ganancia que
se obtiene en la pnimera etapa,

Como se puede apreciar, el voltaje de salida depende de |a
constante "m{1+2a)" y de |a diferencia de las dos sehales de
entrada, logrando gque las sefiales que son comunes en
ambas entradas se anulen y se amplifique sdlo la diferencia
de las dos sefnales de entrada.

En la construccion del amplificader de instrumentacion se
emplea el circuito integrado TLO74 que tiene en su interior

cuatro amplificadores diferenciales de tecnologia JFET. Se
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utiliza este amplificador operacional debido a gue tiene una
corriente de polarizacidn muy pequefia, y por lo tantg, el
desequilibrio del circuito es pequefio dando como resultado
una amplificacién pequefia del ruida,
42 Filtro Pasa Banda
A continuacion del amplificador de instrumentacién se encuentra el
filtro pasa banda comprendido entre 0.05Hz y 100Hz, que es la
banda de frecuencias en la que se encueniran las senales
bioeléciricas del corazon, segun lo establecide por las normas
médicas Mediante este filtro se logra eliminar también las senales
de interferencia de altas frecuencias.
En esta etapa, la sefial biceléctrica también recibe amplificacion y
se la puede calcular reemplazando los capacitores del filtro pasa
banda por sus respectivos circuitos equivalentes en la frecuencia de
operacion, Se puede realizar esta accion debido a que en la
frecuencia de operacion, el capacitor C2 es equivalente a un
cortocircuito y @l capacitor C1 es equivalente a un circuito aberto,
Entonces e circuito mostrado en la figura 4.2 se reduce a un
amplificador no inversor cuya sefial de salida se expresa de la

siguiente manera:

Vout = 1 4 E"jv.n
LR
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Los valores de frecuencia de 0.05Hz y 100Hz, definen las
frecuencias de corte inferior (fL) y superior (fu) respectivamente;
obteniendo un ancho de banda (B) de 99.95Hz.
4.2.1 Filtro Pasa Bajos
La parta dal circuito mostrado en |a figura 4 2 que actua como
filtro pasa bajos es la red formada por la resistencia R2 y el

capacitor C1.

1
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Figura 4.2, Filtro Pasa Banda (0.05Hz — 100Hz)

Esta red esta disefada para dejar pasar sefiales de hasta
100Hz como maximo, sefales gue estén por arriba de los

100Hz son atenuadas y eliminadas. Cuando ingresan sefales
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inferiores de 100Hz, el capacitor C1 se comporta como un
circuito abierto y deja pasar la senal, en cambio cuando la
sefial de entrada sobrepasa los 100Hz, el capacitor C1 actua
como un cortocircuito y evita que la senal pase.

Conociendo &l valor de la frecuencia de corte superior (fu -
100Hz); los valores de R2 yv C1 se encuentran a partir de la

siguiente expresion:

v ™ 3vmaci

Filtro Pasa Altos

Este filtro es también parte del filtro pasa banda, mostrado en
la figura 4 2 y esta formado por la resistencia R3 y el capacitor
C2. En la frecuencia de operacién el capacitor C2 se comporta
como un circuito cerrado vy deja pasar la sefal, en cambio
cuando la sefial de entrada es inferior a los 0.05Hz, e
capacitor C2 actua como un circuito abierto y la senal, es
rechazada.

En este circuito la resistencia R3 y el capacitor C2 actuan
coma filtro pasa altos y el valor de estos elementos define |a
frecuencia de corte inferior (fL), de 0.05 Hz La expresion

empleada para calcular estos valores es |a siguiente:

| T I —
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Filtro Muesca

Una vez que se ha dsterminado el rango de frecuencias para |a
sefial gue se obtiene, lo que gqueda por hacer es ingresar esta senal
a un filtro muesca (Notch), debido a que la presencia del ruido en el

registro de biopotenciales es practicamente inevitable,
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Figura 4.3 Filtro Rechazo de Banda {Notch)

Este tipo de filtro se caracteriza por eliminar senales de una

frecuencia especifica. En este proyecto se trata de eliminar el ruido
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inducido por la red elécirica y demas aparatos como luces,
computadores, y ofros dispesitivos que funcionan con la red eléctrica
doméstica de 60Hz. Entonces se implementa el filtro Notch para una
frecuencia de 60Hz, eliminando de esta manera las sefales de ruido
producidas por esta frecuencia que distorsionan la  senal
electrocardiografica

En la figura 4.3 se muestra el filtro Notch utilizado, en &l cual el valor
de R1 es igual a R2; y el valor de R3 es |la mitad de estos. De la
misma forma el valor de los capacitores C1 y C2 es &l mismo y el
valor del capacitor C3 es la suma de C1 y C2. La siguiente expresion

determina el valor de |a frecuencia que se desaa sliminar:

Amplificador

La senal obteruda hasta ahora necesita ser manipulada para que
alcance una amplitud comprendida entre Ov y 5v, para poder
digitalizarla con el ADCO809, que acepta como entrada solo senales
que estén comprendidas entre esas valores

Esto se logra con un amplficador sumador inversor que se muestra
en la figura 4.4, Se suma un voltaje DC de manera gue se obliene
una senal positiva y ademas se le da ganancia para asegurar gue

esté entre Ov y Sv.
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Figura 4 4. Amplificador

El opamp U1:A, mostrado en |a figura 4.4, es un buffer seguidor de
voltaje gue sirve para separar esta etapa de la anterior para que la
sefial no se vea afectada por algun cambio de impedancias.
Conversion Analégica a Digital

En la salida del circuito amplificador mastrado en la figura 4.4 se
tiene |a sefial cardiaca del paciente libre del ruido e interferencias en
lo posible y ademas |a senal esta comprendida entre 0 y 5 voltios.

De manera que la sefial obtenida al inicio ha sido procesada vy
dejada lista para ser digitalizada, y asi, poder ingresarla al PC a
través de puerto paralelo. En la figura 4.5 se muesira al circuito
digital general que interactia con el PC mediante el puerto paralelo

para mostrar |a sefial cardiaca en el monitor del computador.
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Este circuito esta compuesto basicamente por el convertidor
analogico-digital (ADC) ADCOB0S el cual toma la sefial cardiaca
analogica comprendida entre 0 y 5 voltios vy la convierte en una
senal digital paralela de B bits proporcional al valor gue existe en la
entrada del ADC . El voltaje de referencia aplicado al ADC es +5v por
lo que el rango del paso mas pequenc para 1 LSB (resolucion) es
19.5mV y el tiempo que toma para digitalizar la senal es de 100us.

El ADC ftrabaja en conjunto con dos relojes digitales que estan
construidos con los circuitos integrados temporizadores LM555. En
la figura 4.5 se puede observar que los dos integrados LMSSS
operan en modo astable de manera que en la salida de cada uno de
ellos se tiene una sefal cuadrada de una frecuencia gue esia
determinada por las resistencias y capacitores conectados en cada
uno de ellos. Para calcular la frecuencia se debe emplear la

siguiente formula:

[H—:}T . para el integrado US
SRl aat Bl
1.44

{H3 +2{Rq +R2 :II'C . para el integrado U4

El ADCOBOS necesita recibir una sefal de relo) en el pin 10 (CLOCK)

para gue sus circuitos internos trabajen, y para esto se ha utilizado el
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Figura 4 5. Circuito Digital General
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ntegrado US gue tiene en su salida una sefial cuadrada de
85 64Khz,

El otro integrado, el U3, es utilizado para muestrear la sefial cada
10ms abteniendo una frecuencia de muestreo de 100Hz que es
aceptable para poder visualizar la sefial en el monitor de Ia
computadora. Para poder controlar que el convertidor reciba el pulso
de conversion cada 10ms, la sefial cuadrada de salida del integrado
U3 es conectada al pin 6 (START) del ADCOB09 iniciando asi cada
10ms una nueva conversion de ofro valor de |a sefial analdgica
obtenida del paciente

Buffers

En la figura 4.5 se observa que el circuito integrado  74L5244 es &l
que transfiere la sefal digital hacia el puerto paralelo representado
en la figura 4.5 como el conector DB25.

Este inlegrado no es mas que un buffer octal de tecnologia CMOS
que se utiliza para separar todo el circuito digital y analdgico del
puerto paralelo de la computadora

Conexion al Puerto Paralelo de la PC

Para poder establecer un enlace entre el circuito electrénico y la
computadora  personal a través del puerto paralelo se debe
conocer para que sirve cada uno de los 25 pines de gue consta

este puerto,




Se puede encontrar una amplia bibliografia que detalla el uso
especifico de cada terminal con respecio a la imprasora, pero lo gue
interesa es conocer en qué terminales del puerto paralelo de la
computadora personal se puede escribir dalos hacia el hardware y
en que terminales podemos leer datos desde el hardware ademas
del tipo de logica de las sefiales es decir si son sefales con logica
positiva o negativa detalle al que se deberia prestar atencion para
evitar la lectura o escrilura de datos erroneos.

Como se explicd anteriormente en el puerto paralelo podemos
encontrar tres registros o puertos: DATOS (DO - D7), ESTADO (53
— 57) y CONTROL (CO — C5), estos registros se los puede apreciar

mejor en |a figura 4 6

D7|D&|D5| 04 (D3 D2 D1 DO

Figura 4 6. Puerio Paralelo

El puerto DATOS es de B bits los cuales son de salida, es decir este
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registro esta conectado en el bus de datos pero no cumple la funcion
dual de leer y escribir en el bus, tan solo lee los datos que se
encuentran en el bus y los transfiere a sus pines de salida de los
cuales se pueden disponer fisicamente en el conector DBZ5 hembra
que estd en la parte posterior del gabinete da la PC dasde el pin 2
hasta el pin 9 Los 8 pines de salida de este registro son de logica
positiva por lo que no hay que realizar ningun ajuste en el dato a
escribir.

El puerto ESTADO es también un registro de 8 terminales pero
fisicamente solo se utilizan 5 terminales que son de entrada. En &l
conector DB25 estos terminales son el 1513, 12, 10, 11 Este
registro no puede leer datos del bus y transferirlos a sus pines de
salida; tan solo puede escribir en el bus de datos, de manera que los
valores que recibe desde el hardware externo los transfiere hacia el
bus de datos para gue el programa disenado adquiera estos valores
y efectie las operaciones correspondientes. Solo el pin §7 es de
lGgica negativa, esto se debe tener en cuenta al momento de adaquirir
el dato en cuyo caso se debe hacer la negacion logica para evitar
errores en la lectura

El puerto CONTROL es un registro de B bits pero fisicamente se
utilizan 4 terminales y es de lectura/escntura, es decir, s& puede

enviar 0 recibir sefales electricas, segun nuestras necesidades. De
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los 8 bits de este registro solo se utilizan los cuatro de menor peso o
sea el CO, C1, C2 y C3, con un pequefio detalle, los bits CO, C1, y
C3 son de logica negativa. Algunos pines de este registro de control
son utilizados para habilitar el modo bidireccional del puerto paralelo
en aquellas computadoras gue constan de esta ventaja. Debido a
que solo se necesita 1 linea para enviar datos y cinco lineas para
leer los valores que envia el hardware externo, este registro de
control no fue utiizado en este proyecto, utilizandao salo los registros
de ESTADO Y CONTROL. Las restantes 8 terminales (18-25) estan
aterrizadas.

Entonces, se observa que se puede utilizar el registro de DATOS
para escribir hacia el hardware y el registro de ESTADO para leer
datos desde el hardware,

Al utilizar el registro ESTADO (STATUS en inglés). se observd
anteriormente que este registro consta de solo 5 lineas de datos y no
de ocho, por lo que |a sefal digitalizada en 8 bits que se obtiene en
la salida del convertidor analogico-digital ADCOB09 se la divide en
dos grupos de 4 bits mediante el multiplexer T4LS157; esto se puade
apreciar mejor en la figura 4.5; de tal forma gue primero se lean los 4
bits LSB (de menor orden) y luego se |lean los otros 4 bits MSB (de
mayor orden) para luege mediante el software reconstruir la =efial de

8 bits. Como solo se van a ocupar 4 lineas del registro de ESTADO
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se usan los pines de logica positiva que son el 53, 54, S5y el S6.
Para reconstruir el byte se utilizan los operadores logicos AND, OR y
XOR v los operadores matematicos de la multiplicacion y divisién
con los que Sse pueden manipular los bils gue se desean,
aprovechando que la mayoria de los lenguajes de programacion
constan de estos operadores. La accion de adguirir vy luego
reconstruir el byte se explica paso a paso y graficamente en lo que
sigue. En las tablas gue siguen a continuacion una X o una Y indican
bits que se leen o necesitan mientras que “ 7" indican bits que no
s0n necesario conocerlos, ademas se escriben los codigos utilizados
&n el programa fuente del proyecto.
= Extraccion del semi-byte bajo (LSB)
Outp DireccionPuerto, 0 ‘Seleciono Byte LSB en el multiplexor

74L8157

Byte_leido1 = Inp{ DireccionPuerto + 1)

TIX | XX | X|?]|?]|7

120 en binario

0 1 1 1 1 0|0 0

Byte_leidot = Byte_leida? And (120)

O X | X | X ]| X]|]0)|0] O
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8 en binario

Byte_leido1 = Byte leidol /8

0 0|0 |0 | X | X | X | X

Como resultado se tiene el byte "0000XXXX' que es lo que se
deseaba, ingresar al nibble “XXXX" en el registro del programa como
el nibble de menor orden. El nimero 120 en binario se usa para
limpiar el byte leido por medio del operador l6gico AND, es decir
para colocar "0° en los bits que no interesan Al dividir para 8 se
reduce el numero binano desplazandolo tres espacios haciz la
derecha
» Extraccidn del semi-byte alto (MSB)

Outp DireccionPuerto, 1 'Seleciono Byte MSB en el multiplexor

f4L5157

Byte_leido2 = Inp({DireccionPuerto + 1)

TIY ||| Y| ®? 7 i

120 en binaric

0 1 1 1 1 0 0 0




Byte_leido2 = Byte_leida2 And (120)

0 Y|Y|]Y|Y]| O 0 0

2 en binano

ojo 0|0 |O0| O 1 0

Byte_leido2 = Byte leido2 * 2

Y| Y|Y|Y]|]O0o]|oO 0| 0

El resultado es el byte "YYYYO00Q" logranda asi, ingresar al nibble
YYYY" en el registro del programa como el nibble de mayor orden
Nuevamente el numero 120 en binaric se usa con el operador lGgico
AND para colocar “0" en los bits que no interesan. E| byte abtenido
se multiplica por 2 para aumentar el valor binario y asi desplazario
dos espacios hacia la izguierda,

» Recaonstruccion del byte

Byte leido1
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Byte_leido1 = Byte_|eido? + Byte_leido2

Y | Y| Y| Y| X | X | X ]| X

De esta forma se logra ingresar cada uno de los valores digitales
gque corresponden a la senal analogica en el array de datos que se
haya asignado en el programa. En este proyecto ese registro se
denomina "Byte_leido1”

En algunas computadoras se pueden tener puertos paralelos en los
cuales los registros de datos, estado y control, pueden tener una
funcién dual, es decir pueden servir tanto para leer como para
ascribir datos.

Esta caracteristica de puerto bidireccional es propia de las
computadoras modernas y para habilitarlo o deshabilitarlo se utiliza
el bit 5 & 6 del puerto de control. Una vez que se ha hecho esto se
pueden hacer lecturas de la informacion a traves del puerto de
datos.

Pero debido a que no todas las compuladoras gozan de esta ventaja
se ha utilizado el "modo nibble" del Puerto Paralelo Estandar (SPP
por sus siglas en ingles), antes explicado para conectar &l hardware
al computador personal logrando con esto que el electrocardiografo

pueda ser coneclado a cualguier PC,




CAPITULO 5

DISENO DEL SOFTWARE

5.1 Diagrama de Flujo General

En la figura 5.1 se muestra la secuencia en que el programa efectua

la recepcion y la graficacion de la senal en la computadora.

Como se puede ver en el diagrama de flujo de la figura 5.1, la

interfaz grafica aparece en el monitor de la computadora cuando se

ejecuta el programa cargandose inmediatamente el formulario |
correspondiente. El programa empieza a recibir la sefial cuando se
activa la variable "Muestrec” mediante el boton de comando “Iniciar
EKG" que aparece en la interfaz. Como primer paso, realiza la
lectura del byte (B bits) de la sefal digitalizada en el ADCO0809
adquiriendo primero los cuatro bits menos significativas (LSB) v
luego los siguientes cuatros bits mas significativos (MSB). Entonces
reconstruye el byte que corresponde al valor de la sefial en ese

momeanto y la grafica en el monitor
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Reconstruir Byle
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Figura 5.1. Diagrama de Flujo General
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La sefial empieza a mostrarse desde la parte izquierda hasta la parte
derecha de la pantalla, graficando exactamente 512 puntos, que son
el numero de puntos en gue se ha divido de manera horizontal el
cuadra negro que es parte de la interfaz en donde se grafica la
sefal. Cada vez que llega al ultimo punto, el programa debe realizar
varias acciones. La pnmera es borrar el grafico actual para seguir
dibujando la senal desde el inicio de la pantalla y luego debe verificar
si han transcurrido 20s o 60s; en tales casos mostrara el valor de los
latidos del corazdn por minuto, BPM (por sus siglas en inglés beats
per minte).

Por ultimo, el programa wverifica si se ha activado la opcion
guardar, en cuyo caso guarda la sefial (electrocardiograma) como
archivo de mapa de bits (bmp) en la carpeta asignada por el usuario.

5i no es asi va al inicio para comenzar todo otra vez.

Cddigo Fuente del Programa

Dialogo

Option Explicit
Dim Listindex1 As Integer
Dim ListCount1 As Long

Dim Contador1 As Long




Dim Contador2 As Long
Dim cadenital As String

Dim posicion1 As Integer

T3

Private Sub CancelButton_Click()
Unload Me
End Sub

Private Sub Dir1_Click()
Dim str1 As String
str1 = Dir1.List(Dir1. Listindex)
ChDir (str1)
File1.Path = str1

End Sub

Private Sub File1_Click()
Dim str1 As String
str1 = File1 List(File1. Listindex)
Text1. Text = str1

End Sub

Private Sub Drive1_Change()
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On Error Resume Next
Dim str1 As Stning
str1 = Dnve1.Drive
ChDrive (str1)
If (Err = 0) Then
str1 = CurDir$
Dir1.Path = str1
File1.Path = str1
Listindex1 = Drive1 Listindex
Else

Drive1 Listindex = Listindex1

Er=0
End If

End Sub

Private Sub Form_Load()
Dim ListindexMax As Long
Listindex1 = Drivet Listindex
'En Text1 Text debe ponerse un nombre de archivo de imagen,
‘por ejemplo Img00001.BMP, si este archivo ya existe en el
'directorio actual, entonces se pone Img00002 BMP, y asi hasta

'Imge8898 BMP, al cual s improbabie que se llegue.
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ListCount1 = File1.ListCount
if ListCount1 <= 0 Then
Text1. Text = "Img00001 bmp”
Exit Sub
End If
For Contador1 =1 To 98999
cadenital = "Img" & Format(Contador1, "00000") & " bmp"
For Contador2 = 0 To (ListCount1 - 1)
if UCase({cadenital) = UCase(File1 List{Contador2)) Then
GoTo Label1
MNext
GoTo Label2
Label1:
Next
Label2:

Text1. Text = cadenital

End Sub

Private Sub OKButton_Click()
On Error Resume Next
Dim DirName As String

Dim m As Integer
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DirName ="
if Text1.Text =™ Then Exit Sub
If Text1. Text <="™ Then
DirName = Dir{Text1 Text)
End I
If (DirName ="'} Then GoTo Label1
‘para abrir archivo para escribir
If (DirName <= ") Then
m = MsgBox("Sobreescribir el archive " & UCase(DirName) & " 7",
vbinformation + vbYesNo, "Archivo ya existe")
If {m = &) Then
If (GetAttr(DirMame) And vbReadOnly) = vbReadOnly Then
Call MsgBox{"No se puede sobreescribir, el archiva " &
UCase(DirName) & " es de solo lectura”, vbExclamation +
vbOKOnly, "No se puede sobreescribir)
Exit Sub
End If
If (GetAttr(DirName) And vbHidden) = vbHidden Then
Call MsgBox{"No se puede sobreescribir, el archive " &
UCase(DirName) & " as oculto.”, vbExclamation + voOKOnly, "No se

puede sobreescribir')




Exit Sub
End If
If (GetAttr{DirName) And vbSystem) = vbSystem Then
Call MsgBox("No se puede sobreescribir, el archivo " &
UCase(DirName) & " es de sistema.”, vbExclamation + vbOKOnly
"No se puede sobreescribir”)
Exit Sub
End If
If {GetAttr{DirName) And vbVolume) = vbVolume Then
Call MsgBox("No se puede sobreescribir, el archive " &
UCase(DirName) & " es de volumen ", vbExclamation + vbOKOnly,
"MNo se puede sobreescribir'')
Exit Sub
End If
If {GetAtir(DirName} And vbDirectory) = vbDirectory Than
Call MsgBox{"No se puede sobreescribir, el archivo " &
UCase(DirName) & " es un directorio.”, vbExclamation + vbOKOnly,
"MNo se puede sobreescribir”)
Exit Sub
End If
GoTo Label

End If
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Exit Sub
End If
Label1:
SavePicture Form1 Picture3 Image, (Text1 Text)
‘Open Text1 Text For Output As #1
'Print #1, cadenita?
'Close #1
'Call MsgBox{"Archivo Guardada”, vbOKOnly, "Exite”)
Unload Me

End Sub

FORMA

Option Explicit

Private Sub cmdiniciarEKG_Click)
Dim | As Long
If Muestreo_activado = 0 Then
‘Open "Samples txt" For Input As #1
Contador =0
Forl=0To 511

Muestreos{l) =0 'Estos son los puntos que se grafican.
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Muestreos_Antenores(l) = 0

Next
For | =0 To INTERVAL_LENGTH - 1
Samples(l) =-1  'Estos "Samples” son del filiro digital

Next

peak_detect =0
Form1.Picture1.Cls
Dibuja_Cuadricula

Muestreo_activado = 1

End If

End Sub

Private Sub cmdDetenerEKG_Click()
'If Muestreo_achvada = 1 Then
Contador! =0
‘peak_detect =0
Muestreo_activado =0
‘Close #1
"End If

End Sub




Private Sub cmdGuardarimagen_Click()

Private Sub chkMinimo_Click()
If chkMinimo. Value = 1 Then
opt = 1
Pantallas =0
Pant=0
Else
apt=10
Pantallas = 0

Pant=0
End If

End Sub

Private Sub cmdSalir_Clickd{)
End

End Sub

Private Sub Form_Load()

Dim | As Long




'Configurar el puerto paralelo:
Outp DireccionPuerto + &H402, &HED
Outp DireccionPuerto + 2, 0
Outp DireccionPuerto, D
Muestrec_activado = 0
Filtro_activado =1

Contador1 =0

Picturel AutoRedraw = True
Picture3 AutoRedraw = True
Picture1 ScaleMode = vbPixels
Picture1. ScaleHeight = 260
Picture1 ScaleWidth = 516
Picture3. ScaleMode = vbPixels
Picture3. ScaleHeight = 260
Picture3. ScaleWidth = 516
chkFiltro. Value = 1

End Sub

dl

Private Sub Form_Unload{Cancel As Intager)
Outp DireccionPuerto, O
End

End Sub
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Private Sub chkFiltra_Click()
If chkFiltro Value = 1 Then
Filtro_activado = 1
Else
Filtra_activado = 0
End If
End Sub

Private Sub Timer1_Timer()
Dim | As Long
Dim J As Long
Dim Byte_enviado As Integer

End Sub

"

Private Sub vsbLimite_Change()
Limite = vsbLimite. Value

End Sub

MODULO:

Option Explicit




Public Const DireccionPuerto = &H378

Public Declare Function Inp Lib "inpout32 dil" _

Alias "Inp32" (ByVal PortAddress As Integer) As Integer

Public Declare Sub Outp Lib "inpout32.dll" _

Alias "Out32" (ByVal PortAddress As Integer, ByVal Value As

integer)

Public inicio As Long
Public sav As Integer

Public Limite As Double

Public Contador1 As Long
Public ¢, m As Integer

Public Muestreos_Antericres_1(0 To 512} As Integer
Public opt As Long
Public Picos(0 To 512) As Integer

Public numero_picos As Integer

Fublic BPM As Integer
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Public Pant As integer

Public Pantallas As Integer

Public Muestreo_activado As Integer
Public Filtra_activado As Integer

Public Muestreos{0 To 512) As Integer

Public Muestreos_Anteriores(0 To 512) As Double
Public Tiempao_Inicial As Double

Public Tiempo_Final  As Double

Public Tiempo_Transcurrido As Double
Public Tiempo_Muestreo As Double

Public Tiempo_lnicial1 As Double

Public Tiempo_Final1 As Double
Public Tiempo_Transcurrido_1 As Double

Public Frecuencia_Muestreo As Double

Public Frecuencia_Cardiaca As Double
Public Const INTERVAL_LENGTH =5

Public Const INTERVAL_LENGTHZ =&




Public Samples(0 To 100) As Integer

Public peak_detect As Integer
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Publc Sub Main()

Dim | As Long

Dim Byte_leido1 As Integer

Dim Byte leido2 As Integer

Contador1 =0

Forl=0To 511 'llenocon'0 los arrays de 512 posiciones
Muestreos(l) =0  'Estos son los puntos que se grafican,
Muestreos_Anteriores(l) = 0

Next

For | =0 To INTERVAL_LENGTH - 1
Samples(l) =-1  'Estos "Samples” son del filtro digital

MNext

peak_detect = 0

Form1.Show

'Form1.Picture2 ForeCaolor = QBColor{15)

Dibuja_Cuadricula

Label 2




If Muestreo_activado = 0 Then
sav=10
BPM =0
Pant=0
Form1.1bl_BPM. Caption = Format(0, "##00")
Form1.1bl_BPM20.Caption = Format(Q, "##00")
GoTo Label_1
End If
For 1 =0 To 100000
Byte leido1 = Inp{DireccionPuero + 1)

If Byte_leido1 >= 128 Then

GoTo Label_3 'Pregunta si el bit 7 esta en ALTO.

End If
Next
GoTo Label_1
Label_3:
For 1 =0 To 100000
Byte_leida1 = Inp(DireccionPuerto + 1)

If Byte_leido1 < 128 Then

GoTa Label_4 'Pregunta si el bit 7 esta en BAJO.

End If

Mext

86




87

GoTo Label_1
Label 4
Outp DireccionPuerto, 0 'Seleciono Byte LSB
Forl=0To10; Next 'Peguenisimo retardo, para que se estabilicen
los 4 bits

Byte_leido1 = Inp(DireccionPuerto + 1)

Byte_leido1 = Byte_leido1 And (64 + 32 + 16 + B)

Byte_leidat = Byte_leido1 / 8

Outp DireccionPuerto, 1 'Seleciono Byte MSB

For | = 0 To 10: Next ‘Pequedisimo retardo, para que se
estabilicen los 4 bits

Byte_leido2 = Inp{DireccionPuerto + 1)

Byte_leidoZ = Byte |eido2 And (B4 + 32 + 16 + B)

Byte_leido2 = Byte_leidoZ = 2

Byte_leido1 = Byte_leido1 + Byte_leido2

i Filtro_activado = 0 Then

Muestreos{Contador1) = Byte_leido1
End If
i Filtro_activado = 1 Then
Muestreos{Contador1) = Digital_Filter(Byte lesdo1)
End If

If Contador! = 0 Then
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Form1.Picture1 Line (Contadort + 1, 257 - Muestreos{Contador1

-1)HContador1 + 2, 257 - Muestreas(Contador1))

End Iif
If Contador1 = 0 Then
Tiempo_Inicial = Timer()
End If
If Contador1 = 511 Then
Tiempo_Final = Timer()
Tiempo_Transcurrido = 5 Tiempo_Final - Tiempo_Inicial

If Tiempo_Transcurrido < O# Then Tiempo_Transcurrido =

Twempo_Transcurrido + 86400

if Tiempo_Transcurrido = O# Then Tiempo_Transcurrido = 0.1
'Para evitar division por cero

Frecuencia_Muestreo = (511 / Tiempo_Transcurrido)

'Form.Label2 Caption = Format|Frecuencia_Muestreo,
"#00.00") & " Hz."

"‘Close #1

End If

Tiempo_Muestreo = 5/ 511 Tiempo_Transcurrido / 511
Form1.Picturei. ForeColor = QBColor(12)
Form1.Picturel . Line (1, Limite}-{514, Limite)

Form1.Picture ForeColor = QBColor{15)
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Contador1 = Contador + 1
If Contador1 = 512 Then
Contador1 =0
f sav =1 Then
Muestreo_activado =0
‘Copia Picture1 en Picture3 pero con los colores invertidos.
Form Picture3 PaintPicture Form1 Picturei.Image, 0. 0, |
..+ vbNotSrcCopy
Form1.Picture3 Picture = Form1 Picture3 Image
‘Abre la ventana que pide el nombre de archivo para guardarlo.
Dialog1. Show
End If
Forl=0To 512
Muestreos_Anteriores(l) = Muestreos(l)
Muestreos Anteriores_1(1) = Muestreos(|)
Next
Form1.Picturei.Cls
Dibuja_Cuadricula
Pantallas = Pantallas + 1
If Pantallas = 1 Then

Pant = Pant + 1




End If
Actualiza_ Picture2
End If
Label 1:
DoEvents

GoTo Label 2

End Sub

O

Public Sub Dibuja Cuadnculal)
Dim | As Integer
Form1.Picture1 ForeColor = QBColor(3)
Form1.Picture? Line {0, 0)-(516, 0}
Form1. Picture1. Line (0, 1)-(516, 1)
Form1.Picture1.Line (0, 259)-(516, 259)
Form1.Picture1 Line {0, 258)4{516, 258)
Form1 . Picturet Line (0, 0)-(0, 259)
Form1.Picturei Line (1, 0)-(1, 259)
Form1. Picturei Line (514, D)-(514, 258)
Form1.Picturel.Line (515, D){515, 259)
Forl=21To 511 Step 20

Form1.Picturet.Line (I, 2}, 258)

MNext
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Forl =18 To 255 Step 16

Form1.Picturel Line (2, 1)-4{514, 1)

Next

Form1
Ferm?
Form1
Form1

Formi

Picturei.ForeColor = QBColor(15)
Picture1.CumrentX = 412

Picture1. CurrentY = 4

Picture, CurrentX = 398

Picture1. Current¥ = 21

'Pacienta

Form1
Form
Form
‘edad

Form
Form1
Ferm
'SEX0

Form1
Form?

Form1

Picture!.CurrentX = 10
Picture1. CurrentY = 4

Picture1 Print Form1 txt_Paciente. Text

Picture1 CurrentX = 10
Picture1, CurrentyY = 245

Picturet.Print "Edad:", " ", Form1.txt_Edad Text " "afios”

Picturet.CurrentX = 120
Picturei.Currenty = 245

_Picture1.Print "Sexo:™; " " Form1.txt_Sexo Text




'‘Pesa
Form1.Picture1 CurrentX = 200
Form1 Picture1 CurrentY = 245
Form1_Picture? . Print "Peso.”; " ", Form1.txt_Peso Text " ", "Lbs"
‘Estatura
Form1.Picturet.CurrentX = 300
Form1.Picturel. CurrentY = 245
Form1 Picture1 Print "Estatura”, " ", Form1 txt_Estatura Text; " "
o
'Fecha
Form?.Picture1. CurrentX = 425
Form1 Picturel CurrentY = 245
Form1.Picture1. Print Farmat{Now, "dd - mmm - yyyy")

End Sub

== mam=

Public Sub Actualiza_Picture2({)
Dim Maximo As Double
Dim Minimo As Double
Dim x As Integer
Dim m As Integer

‘CALCULA EL NUMERD DE PICOS




if opt = 0 Then
inicio =0

Maximo = (257 - Form1 vsbLimite Value)

If (Muestreos(0) >= Maximo) Or (Muestreos(1) == Maximo) Or

{Muestreos(2) == Maximo) Or (Muestreos(3) == Maxima) Or
{(Muestreos(d) == Maximo) Then
Forx=0To258
If Muestreos(x) == Maximo Then
Muestreos(x) =0
Else
inicio = inicio + 1
If inicio == 1 Then GoTo label &
End If
Next
End If
label_&;
'Procedimiento para calcular el numearo de maximos
For x =0 To 511 'coloco & 1 todos los valores mayores a

maximo
Muestreos Anteriores(x) = Muestreos(x)
If Muestreos Anteriores(x) == Maximo Then

Muestreas_Anteriores(x) = 1
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Else
Muestreos_Antencresi{x) =0
End If
Next
m=0
For x =0 Ta 511 '‘coloco a 0 los pulsos continuos y dejo a 1
todos los primeros maximaos
If Muestreos_Anteriores(x) = 0 Then
m=0
End If
If Muestreos Anteriores(x) = 1 Then
m=m+1
End If
If (Muestraos_Anteriores(x) = 1) And (m = 1) Then
Muestraos Antenores{x) =0
End K
Next
numero_picos =0
Forx=0To 511 ‘'calculo el numero de picos (latidos) que hay
en Ssegl1 pantalla)
If Muestreos_Antenores(x) = 1 Then

Picos{numero_picos) = X
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nuUMerc_picos = NUMera_picas + 1
End If
Next
Else
'Procedimiento para calcular el numero de minimos
inicio =0
Minimo = (257 - Form1 . vsbLimite Valua)
Forx=0To 511
Muestreos_Anteriores(x) = Muestreos_Anteriores_1(x)
MNext
If {(Muesireos_Anteriores(0) <= Minimo) Or
{(Muestreos _Anteriores(1) == Minimo) Or (Muestreos_Anteriores(2)
<=  Minimo) Or (Muestrecs Anteriores{3) == Mirimo) Or
{Muestreos_Anteriores(4) <= Minima) Then
Forx=0Ta 258
If Muestreos_Anteriores(x) == Minimo Then
Muestreos Anteriores(x) =0
Else
inicio = inicio + 1
If inicia == 1 Then GoTo label_7
End if

Mext




End If

label_7:
Forx=0To 51
If Muestreos_Antenores(x) >= Minima Then
Muestreos_Anteriores(x) = 0
Else
If Muestreos_Anteriores(x) = 0 Then
Muestreos_Anteriores(x) = 0
Else
Muestreos_Anteriores(x) = 1
End If
End Iif
Next
m=0
Forx=0To511
If Muestreos_Antenores(x) = 0 Then
m=0
End If
If Muestreos.Anteriores(x) = 1 Then
m=m+1

End If

06



If (Muestreos_Anteriores(x) = 1) And (m > 1) Then
Muestreos Anteriores(x) = 0
End If

Mext

numero_picos =0
Forx =0 To 511
if Muestreos_Antenores(x) = 1 Then
Picos{numero_picos) = x
RUMEro_pIicos = numero_picos + 1
End If
MNext

End If

If Pantallas > 1 Then
BPM = BPM + numero_picos
End If
If Pant = 4 Then
c = BFM
Farm1.lbl_BPM20 Caption = Format{BPM * 3, "##00")

End If
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If Pant = B Then
c=BPM-c¢c
Form1.Ibl_BPMZ20.Caption = Format(c * 3, "##00")

¢ =BPM

End If

If Pant = 12 Then
c=BPM-c
Form1.lbl_BPM.Caption = BPM
Form1.1bl_BPM20.Caption = Format(c * 3, "##00")
Pant = O#
BPM = O#
Pantallas = 15#
e=0
m=0

End If

End Sub

Public Function Digital_Fiiter{Sample As Integer)
Dim a As Long
Dim ¢, d, variations, slope, slope_prev As Integer

Dim max, min, tmp As Double




Oy

a = Sample
Forc=(INTERVAL _LENGTH2 -1)To 1 Step -1
Samples{c) = Samples(c - 1)
Next
Samples{0) = a
It (Contador < INTERVAL_LENGTH - 1) And
(Samples(INTERVAL_LENGTH - 1) =-1) Then
a=0
Forc =0 To Contador1
a = a + Samples(c)
Next
a=a/l{Contador! + 1)
GoTo Label
End If
If Samples(0) = Samples(1) Then slope_prev = 0
If Samples(0) < Samples(1) Then slope_prev = 1
If Samples{0) > Samples(1) Then slope_prey = -1
slope = slope_prev
variations = 0
Forc=1To INTERVAL_LENGTH -2

If Samples(c) < Samples(c + 1) Then slope = 1




oD

If Samples(c) > Samples(c + 1) Then slope = -1

If (slope = 1) And (slope_prev = -1) Then variations = variations +

If {slope = -1} And (slope_prev = 1) Then variations = variations +

slope_prev = slope
MNext
If {vaniations == 0) Then
If peak_detect = 0 Then

If peak_detect = 4 Then a = (Samples(0) + Samplesi1)) /2

If peak_detect = 3 Then a = (Samples(0) + Samples(1) +
Samples(2))/ 3
If peak_detect = 2 Then a = (Samples(0) + samples(1) +

Samples(2) + Samples(3)) /4

If peak_detect = 1 Then a = (Samples(0) + Samples(1) +
Samples(2) + Samples(3) + Samples(4)) /5
peak_detect = peak_detect - 1
GoTo Label1
End If
max =0
min =0

Forc=3To INTERVAL_LENGTH
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tmp = Samplesic)
if tmp > max Then
max = tmp
End If
If tmp < min Then
min = tmp
End If
Next
if CDbl{Samples(0) - min) == 1.3 * CDbl(max - min) Then GoTo
Labeld
If CDbl{max - Samples(1)) == 1.3 * CDbl{max - min) Then GoTo
Labeid
If CDbl{Samples(1) - min) >= 1.3 * CDblimax - min) Then GoTo
Labeld
If CDbl{max - Samples(1)} == 1.3 * CDbl{max - min) Then GoTo
Label4
lf CDbl{Samples{2) - min) == 1.3 * CDbl(max - min) Then GoTo
Labeld
If CDbl{max - Samples(2)) == 1.3 * CObl{max - min) Then GoTa
Labeld
GoTo Label3

Labedd:




If peak_detect = 0 Then peak_detect = 9
GoTo Label?

tmp = Abs{Samples(0) - Samples(1))

if Samples(0) >= Samples(1) Then max = Samples(0): min

Samples(1)

If Samples{0) < Samples(1) Then max = Samples(1) min
Samples(0)
If CDbl{Samples{2) - min) == 1.7 * tmp Then GoTo Label1
If CDbl{max - Samples(2)) == 1.7 *tmp Then GoTo Labell
If CDbl(Samples(3} - min) >= 1.7 *tmp Then GoTo Label1
If CDbl{max - Samples(3)) == 1.7 * tmp Then GoTo Label
max =0
min=0
Forc=0To INTERVAL_LENGTH -3
tmp = Samples(c)
If tmp > max Then
max = tmp
End If
If tmp < min Then
min = tmp
End If

Mext




If CDbl(Samples(INTERVAL_LENGTH - 1) - min)
CDbl{max - min) Then GoTo Label2

If CDbl{max - Samples(INTERVAL_LENGTH - 1))
CDbl{max - min) Then GaTe Label2

If CDbl{Samples(INTERVAL_LENGTH - 2} - min)
CDbl{max - min) Then GoTo Label2

If CDbl(max - Samples(INTERVAL_LENGTH - 2))
CDblimax - min) Then GoTa Label?

GoTo Label3
Label2:

a=0

Forc=0To INTERVAL_LENGTH - 4

a=a + Samples(c)

MNext

a=a/(INTERVAL_LENGTH - 3)

GoTo Label
Label3;

max = 0

min=0

Forc=0To INTERVAL_LENGTH - 1

imp = Samplesic)

if tmp > max Then

E
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max = tmp
End If
If tmp < min Then
min = tmp
End If
Next
a=10
Forc=0To INTERVAL_LENGTHZ -1
a=a+ Samples(c)
Nexd
a=alINTERVAL_LENGTHZ
End If
Label1:
Digital_Filter = a

End Funchon




CAPITULO 6

6. INSTALACION Y FUNCIONAMIENTO DEL SISTEMA

6.1

Instalacion del Software

El software esta empaquetado dentro del CD de instalacion; en él
@sta el instalader, el Setup exe, de manera gue se instala haciendo
doble clic sobre &l y la instalacion procede. Al igual que en cualquier
otro software, se abre el cuadro de didloge del instalador gue
interactua con el usuario en el cual se deben elegir las opciones
pertinentes como por ejemplo el nombre de la carpeta en la gue se
desea instalar y demas; luego se hace clic en icono instalar del
cuadro de dialogo y procede |la copia del programa en la ruta
especificada por el usuario. El programa de instalacién crea un icono
gjecutable en el directorio "programas” del mend inicio desde el cual
se gjecuta la interfase

Luego de haber hecho la instalacion, se copia la libreria

Inpout32 dll en la carpeta system que estd dentro de la carpeta
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Windows, para gue el programa creado en Visual Basic pusds
controlar el puerto paralelo de la computadora.

Modo de Operar el Sistema

Luego de instalar el programa correctamente en el disco duro de
ia computadora, se conecta el electrocardiografo (hardware) a esta
mediante el cable que contiene los dos conectores DB25 macho
Uno de estos, se conecta en el puerto paralelo del PC; mientras que
el otro va conectado al electrocardiografo, en la parte posterior de
éste, en donde se encuentra ubicado el conector DB25 hembra,

En el electrocardiografo, en la parte frontal, se encuentran tres
terminales con denominacion RA (Right Arm), LA (Left Arm), RL
(Right Leg);, en cada uno de éstos, se debe conectar uno de los
extremos de los cables apantallados de color negro. El otro extremo
va conectado al electrodo correspondiente de la siguiente forma; el
cable RA va conectado al electrodo que se encuentra en la mufieca
de la mano derecha; el cable LA se conecta al electrodo localizado
en la mufeca de la mano izquierda; y el cable RL hace conexion con
el electrodo que se ubica en el tobilio de la piema derecha. Al
realizar este bpo de conexiones se puade obiener la sefal cardiaca
de la derivacion D1 del paciente.

Entonces, se verifica que las pilas estén colocadas v funcionando

correctamente; se enciende el electrocardidgrafo y haciendo doble




clic en el icono del programa se corre la interfaz grafica del mismo =

cual s& puede apreciar a continuacion en la figura 6.1.

Inbcrar EXG
Dstasar ENG
LETTTL 0 LT
BEnA
Minirsa
F hoaye Aodrigiee
N HPMapane 72
Fitiid - wifirra SrEis "
v " T Salir
Pern Lbs Erintarn m

Figura 6.1. Interfaz Grafica

En esta podemos ver tres botones rectangulares grandes ubicados
en la parte supenor derecha. Para empezar a graficar la sefal del
electrocardiograma se debe hacer clic en el boton "Iniciar EKG" y se
observa en &l cuadro negro como empieza a mosirarse |la senal del
electrocardiograma. Siguiendo hacia abajo encontramos el boton
‘Detener EKG” v al hacer clic sobre este se detieng el programa vy

por consiguiente no se sigue graficando la senal del EKG en el




cuadro negro; para iniciar otra vez, nuevaments pulsamos &l botdn

‘Iniciar EKG" y

electrocardiografica.

w, Buaidar archive como Bl |

programa vuelve a mostrar

| |horears Fodngued bmp

B
oMy Dacuments
_YTESIS

1.bmp
125 bmp
12801 bmp

la sefisl

1258 bmp
arska bmp
Carmer bmp
Celo bmp
D00 b
Julio brnp

b ana.bmp
mitonecgay.bmp
Pacheco bmp
pefect bmp
pa. bang

‘wiadi bmp

gFEIIIDS

1] 4

| =& ISPIKE] -]

Figura 6.2. Cuadro de Dialogo Guardar

El tercer boton gue esta debajo del anterior es "Guardar” v al hacer

clic sobre &l se abre el cuadro de dialogo gue se muestra en la figura
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6.2. Este sirve para especificar la carpeta donde se desea guardar el
archivo coma mapa de bits (extension bmp) y asignar el nombre con
el que se lo identificara para su uso posterior.

En la parte inferior de a interfaz se encuentran casilleros en blanca
en donde se debe introducir desde el teclado los datos personales
del paciente como el nombre. edad, sexo, peso y la estatura, los
mismos gue son transferidos a la pantalla negra de la interfaz a
medida gque se vayan ingresando, de manera que cuando se guarde
una imagen (electrocardiograma) en éste vayan incluido los datos
personales del paciente, al que perlenece la sefal cardiaca para
avitar confusiones.

En la parte izquierda hay una barra desplazadora, que puede subir y
bajar a lo largo del eje vertical del recuadro negro. Esta sirve para
controlar la posicion de la linea roja, que se ve en Ia pantalla negra
la misma que se utiliza para contar el numero de pulsos cardiacos
por minuto. Esta linea roja es necesaria, ya que los pulsos cardiacos
pueden ser no iguales debido a alguna anomalia en el corazén,
dando como resultado unos picos mas grandes que otros, por lo que
se |la debe situar un poco por debajo de los picos de la sefal del
electrocardiograma para poder contarlos.

Por ultimo, se tiene dos cuadros amarillos que indican los latidos por

minuta (BPM) gue realiza el corazon, cada 60 y 20 segundos. En el
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cuadro denominado BPMaprox se tiene el numero de latidos gue
hace en un minuio el corazan, pero para el cdlculo de este valor sa
contabilizan solo los latidos que hace el corazdn en 20 segundos
para luego referenciarlos a los 60 segundos. Esto se realiza para
poder oblener el valor de los BPM del corazdn en un tiempo coro.
En el cuadro BPM se tiene también el ndmero de latidos que realiza
el corazon en un minuto, pero la diferencia es que este valor es
exacto porque cuenta todos los latidos que se originan durante los
80 segundos. Es relativamente un poco mas tardio obtener este
valor debido a que tarda 60 segundos en dar la respuesta de los
BEPM del paciente, pero la ventaja es que es exacio. La diferencia
entre estos dos valores puede radicar a veces en dos o tres pulsos

pero no mas.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En el mercado de equipos médicos, la adguisicidn de un electrocardicgrafo
tiene un costo elevado, resultando poco accesible para varios medicos.
Entonces, se presenta la idea de contar con un equipo eficienie v de bajo
costo. El modulo de EKG construido en este proyecto, cumple con el
propdsito de obtener un electrocardidgrafo, de simple disefio, confiable y lo
mas importante, de bajo costo (menor que $300), con una respuesta de la
actividad eléctrica del corazon, tan fiel como la de los electrocardiografos
comerciales; proporcionande una herramienta muy importante para &
diagnastico clinico y ambulatorio. Una de nuestras metas a fuluro es que este
dispositivo tenga aceptacion entre los médicos de nuesira comunidad, a fin
de que la comunidad médica pueda hacer uso de esta herramienta, que esta
al alcance de la economia general.

El aspecto mas importante en el disefio de un elecirocardiografo es obtener
un amplificador de instrumentacion de buena calidad, que ofrezca un alto
rechazo a las sefales de modo comun, gue son las que entorpecen la nitidez
de la sefial adquirida. El sistema que se a desarrollado destaca, ademas de

su bajo costo y portabilidad, la capacidad de poder visualizar las imagenes
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desde cualguier PC que funcione con el sistema operativo Windows, tan solo
~onectando el hardware al puerto paralelo, logrando con esto su uso desde
cualguier lugar. La interfaz creada en Visual Basic 6.0 controla la lectura y
ascritura de los datos en el puerto, de forma estandar. Este quiere decir,
que el puerto trabaja con la configuracion SPP (Standard Parallel Port), que
es la configuracién predeterminada de éste en cualguier computadora; por
consiguiente, la recepcion de los datos se realiza en el “modo nibble”. La
velocidad con la que se adguieren los datos en este modo es relativamente
inferior, comparada con las otras configuraciones EPP o ECP del puerto, en
\as cuales se leen o escriben acho bits al mismo tiempo, Pero la ventaja que
se obtiens al trabajar con la configuracion SPP del puerto, es la forma
predeterminada de ésta, evitandose con esto gue, al momento de conectar al
slectrocardiografo a la computadora, el usuario vaya hasta el BIOS de la
misma y haga los cambios 8 medo EPP & ECP del puerto, resultando poco
practico y laborioso

Una de las mejoras que se debe realizar a este prototipo es el aumento de
canales. de tal modo gue se puedan obtener todas las derivaciones para
realizar un estudio mucho mas exhaustivo del paciente

La interfaz, puede ser mejorada y puede mostrar otras derivaciones al mismo
tiempo, asi a través del software, se pudiesen implementar funcionalidades
para el estudio de enfermedades diagnosticables a partir de la visualizacion

de la sefal electrocardiografica.
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Resumen

&l presente provecia se expanen los principios, el divefio v ba construceion de un mddide de adguisiciin de
B hiselicteivar del corandn (EKG), Se fomo nno devivecitn hipotar de Lo seial eléorrica del vorazén (0T,
D3} v we la iransmite hacia wna compuiadera persatial (PO mediante el prerin pavaleln. Bl modwlo esei
st de diferentes blogues, al Mogue de adawixicion de la sehal cardigea, i Ko ol filivado oe Lo seflal,
fue de amplificacion v desplazamiento DC, df digitalizacion v transmisidn de lo seiial hacia la PC 6 v
vt paralelo,  E blogue para fo odquivicidn de fo seial MO o CONEEEIIE g seihel con Y o
fwepo exta seial ex filtrada pera eliminar seiales de Jrecwencias no deseadkes y se bx amplifica para gue
¢ al comvertidor analogico- digisal (ADCT v asi obtencr la sefal digitalizada. A fa xalida del ADC 5o
# buffers para. aislar of puero paralelo del circuitn, Mediame la utilizacion de un veifhware se crea o
= de la PC gue toma los dates o través del puerto paralela v los muesira on ef monitor  La imerfiz s
rem Vicual Busie 8100, ef misme que mostrard en Lo pantalla fanin la sefial de EKG como la frecuencia
ra el paciemie.

as Claves: Sedlal cardiaea, devivaciin bigolar, prrerta pavalels, compudador pereomal

Abstract

arficle presents the design and construction of an EKG felectrncandingraphic! aoguisitton module 4
“derivatio (DI, D2 or D3) is processed and frammitted i o personal compater (PCY shrowgl ity paraliel
Farshware v haveed on the following Mocks, an eeginition glage. o filter, an awplifier and an amalog to
curverter for the processing of the cardioc signal The signalimoise ravio i very higth, rexulting b o fow
et modile.  Safiware iv hased on Visnal Bavic 5.0 and alfows intterfacing the cardiee informanion and
i the EXG signad avd the cavdlar frequency in the manitor of the PC.

‘nduccitn

enfermedadees del comzon son en nuestros dias
las principales cousas de muerte.  Factores
¥, hipertension arterial, diabetes, tabagquismo,
has de colesterol v stress provocan el
amiento incorrecte del corain.,
lectrocardiografla es un método clave para ¢l
tew de enfermedades candiovasculares [1), Fn
lugares de atencidn médica, ya cuentan con
wlorns peird el diagnostico clinice.  La clencia
wciual cuenta con equipos de disgndstico
mables para poder ayudar a la genme que lo
« pero o realidad es que cstos equipos: tales
s electrocardidgrafos, son demasisdo costosos
labores propias del médico clinice.
ite. proyecto redlizamos un electrocardiografo
de que la respuesta gque brinda sen

exactamente igual o wn electrocardidgraf comercial
con materiakes de baje coso v con el beneficio de
proporcionar una  interfaz  grifica  mediante  @n
softwire, en el cual ef galeno poded visualizar la sefinl
curdiaca en wa computadors personal vy guardar Jos
dastes obtenidos para su correspondients estadio,

Ademas de ser mn equipd de un costo
relativamente bajo, es poritl, necesita solo dos
baterlas para funciorar; de esta forma el especialista
quo D cuenie Con un equipoe profesional wendri un
shome considerable de tiempo v pecded de forma
expedita controlur o sus pacientes

Debido al avance de los sistemas computacionales,
el electrocardiograma obtenido, podrin ser enviado vin
e-mail a cunlquier otro lugar del pais o del mundo;
pusde mmbién ser guardnde en algin medio e
almacenamiento fisico con la disponibilidad de levar
la informacion de un lugar o otro.




'E,Ili!eln analbgico

beefal carclines es de amplitud muy pequedia
e de ImV), & cual seencuenimn inmeorsas
P & otras schales que son de una amplited
Pemmo por ciemplo ¢l artefacto. producido por fa
!t tlHz.  Para poder registrar lis  seniles
s debemos fimpisrtas del resto desefindes gque
Eeresan, climinandolns. con  procedimigniios
s, Por csins meones laoseial que se deses
B debe recibic un tratamiento especial pans . gue
e de ruido;

gmoceso de obtener y filinar la seial candiaca se
bem el blogue de - “adquisicidn de sefal™, gue s
.h confinuacion en la figurs 1,
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Figura 1. Disgrama de biogues.
quisicidn de la sefal

& fgura I posbemes ver el ciowto gue s
b para adguine le sefial cardiaca.

sata de un amplificador de instromentacion, el
i construido ¢on dos seguidoces de voltaje ¥ un
Bowdor  diferencinl.  Las o pequenns  senafes
pentes del coreon pusden ser amplificadss ¥ o
ta minimiEan las senales de mido, lo cual se
gracias 0 la propiedad  del  amplificador
ecial, de rener mary b ganancin en maodo
L Los opamps wbilizados son de wecnologls
s cugles presentan una alie impedancia de
B v une minime coriente de polarizacion,

brindande sxi un morgen de segundod eléctnca para
el pucrenie

En el coreuito de la fgurm2 se pusden observar las
entradas Via ¥ Vi, gue son los potenciales claricos
de lp mang derecha ¢ izquierda respectivamente; Vel
s ol potencial eléctrico de la pierns derecha v ¢ la

utiliza  como  referencia de lose potenciales
Eaoeléctneos.
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Figura 2, Amplificador de instrumentackn,

Lay resigencias B1 vy B2 deben tener igunl valor
[2]: von esw podemos concolpr o ganancia de esta

seecion del circuite tan ssle con 1o relacion entre las:

registencias B3 y Bl o B2 Luegs pars que Tnsefal de
ruido sea eliminada s debe cumplic-que B6 y BT sein
iguales, ndemas. que K5 v B4 tambidn Lo sean
Tormaado en coenta esns considersciones L expresion
que define la sefin] de salida es la sgusente:

ke Y 2R "
Pt Ry H i +1 IV WAl
out []-tj I B3 | HMA L

LA Filiro poass banda

Lasenal obrenida se ingresa al filoo pasa banda, Ly
que psepurn que este dentro de la banda especificads
por -tas noimas médicas, que el entre los 005Hz ¥
S P

Estudios realizados denuestran que sefiales arriba
de 1HHHz pe son candiologicas v ademas, filtrando
frecucncias menores de 005Hz climinomos  uns
diferencia de potencial entre los elecrodos v ln
superficie de o picl que alcanzan niveles de hostn
WMWY v que pueden Hepar & spturar los cireuibos-del
ampli ffcador Eliminandy  estas foecuencias
asegurmos una sl gamancia de L senal BRG.




figura 3 s observa el circuit del filro pasa
&n e circuito la resistencia R3 v el
L1 actian como filtre pasa altes v el valor
elementes define 1a frecuencia de corte
§IL ), de 0,03 He. La expresion empleada par
estos vakores e la siguiente:

f]_ e I
2nR3{2

resistencia R2 v el capacitor C1 por o
@, forman el filtro pass bajos requerido,
la frecuencia de core supenior (fH) de
Los valores de B2 y €1 se encuentran a partic
BlEnIie CXPEESion:

= I
H  “ZnRICI

smplificacion que obticne La sefial on esta etiapa

se [ puede caleular anulando  Ios
involecrados, Se puede  realiznr  esta
debido a que en lis frecuencias de operacion el
C2 es cquivalente a un conocircuito v ¢l
€l es equivalente a1 un circuito abgerto.
el circuite &2 reduce o un amplificador no
cuya sefal de salids se express de Mo
fmrcra:

Vour = | 14 *2 Mg
Rl

este circaito se logra dar una amplificacion a
¥ ademds restringimos B bando de Frecuencin
0.05Hz hasta 100Hz.
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Figura 3, Filtro pasa banda,

2.4. Filtro Notch

Una: vez que hemos determinedo o memge &=
frecuencias. para la sefinl que obtenemos, ko Jul m
queda es ingrasar esta sefial a un filtro Notch, debde
& que la presencia del mido en o rops de
biopotenciales s practicamente inevitable. Fsir tipo
de filtm se caracteriza por elimings sefales de ==
frecuencia especifica. En esic proyecto sc e de
eliminur el ruida inducido por la red ebéctrica ¥ demds
sparitos ccomo  |uces. compumdores, v ot
dispositivos  que  funcionan con la red eléomcs
doméstica de 60Hz Entonces se implements ¢ iy
Motch para una frecuencia de 60Hz, eliminando de
esta maness los sefiales de ruide producidas por esta
frecuencia qus distursionin la seiial
electrocardiografica [3].

Figura 4. Filtra rechazo de banda {Notch).

En 1 figurn 4 se muestra el filieo Noteh wtili zdo,
ent el cual el valor de BRI es igual 8 R2: v el valor de
K3 vs ko micad de cstos: Dhe'la misma fonma el valor de
los capacitores C1 ¥ C2 25 el mismo v ¢ valor del
capacitor €3 es la suma de €1 y €2 La siguiente
expresion determing ¢l valor de la frecuencia que e
desea eliminar:

5 -k
INR2C2

L5, Amplificador

La seflal obtenida hasta  shorn necesita  ser
manipuiada  parm  que  wlcance  una amaplifudd
comprendida entre Ov ¥ 3v, para poder digitalizarla
con el ADCORGR, que acepta como entrada sida
sefiales que estén comprendidas entre esos valones.

Esto se logra con un amplificador  sumados
inversor que se_muestts en la figura $. Sumamos un
volmje DC de manera que obenemos una scfial
pustivi ¥ ademas le dames ganancia para asegurar



B enire (hr y 5w,

fepamp ULA, mostrado en 1a figura 5, es un
E seguidor de voltaje que sirve para Separar sto
Fée la asenor para que la sefal no se vep
&% por algin cambio de impedancias [4].

Flgura 5. Amplficador.
Egitalizaciin v buffers

& blogue esti compuesio practicamente por el
& miegrado ADCOR09, que es un convertidor de
¥ analdgicas comprendidas entre v ¥ Sy, o
i digitales de 8 bats.

Poesle circuilo integrado obtenemos  sefiales
adas necesarias parn ln comunicacion con el
tzdor,

i salida del ADCORDY se coloca un buiTer [5],
feste caso es ol T4L.5244, el cual sirve para

odo el circaito del computidor
Fout

ontmuacidn s muesira el proyecto final en
o,

Figura 6. Folo del proyecto.

¢ figura & podemnos observar tres pinzas que
m los electrodos; éstos se colocan, uno en Iy
wecha (RAL otro en la mano izquierda (LA) v
* electroda en ¢l whillo de la piema derecha
L gue sirve de referencin (BL YL

Los cables que se usan para conectar los electrodos
al circuito son cables coaxiales apantallados ojue
ayudlan en gran parte a eliminar ¢l ruido.

Para conectar el mddulo de EKG al computador
personal usamos ¢l cable de la impresors que fiene en
um extremo un consctor DB2S macho, que se ajusta
perfectnmente on el puerto paralelo de la PO

La fuente de alimentacion son un par de baterias
de v, con las que disminuimos enomemente e ruido
debide a que of médule no estd conectade o la rod
elécinica.

4. Dvisedio del software

Parn disefiar el software debemos tener en cuenta
que el puerto de comunicacion gque utilizaremos es el
puerto paralelo de la PC; por lo tnto, agui hacemis
wia  breve deseripcion de  los  comceptos  mis
importanies en o que se refiere a este puerto de
comnicacin,

4.1. Registros del puerto paralelo

Se llama paralelo porque tiene un bus de datos de 8
lineas y se pueden escribir en &1 & hits al mismo
tempo. En las computadoras éste se encuentra en la
parte posterior ¥ es un conector DB25 bembra en la
miyoria de los casos

Se puede encontrar una amplia bibliografia que
detalla el wso especifico de cada terminal con respecta
a la impresora; pero lo que nos interesa es conocer en
qué terminoles podemos  escribic datos hacia el
hardware y en qué terminales podemos leer datos
desde el hardware,

[o7[os]os]oafosfoz[o1]oo

wlaly ¢alalaledelalaly
= Bk |
=

- & @
019 18 17 16 Islu
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-
Ll

eelssfsecl ]
EREREREE

Figura T. Puerto paraleio.

Como podemos ver en la figura 7, en ol puerto
paralele  podemos  encomtrar fres regiatios:
DATOS I - D7) ESTADINS2 - 37 y
CONTROLICD — C5).

El puerin DATOS: tiene B terminalbes de salida

El puertn ESTADC: tiene 5 terminales de entrada.

El puerto CONTROL: tiene 4 terminales de salida.




lLas restantes 8 termmindles (18-25) estan
5.

o8, obwenvamos que podemos  atilizar el
¢ DATOS para escribir hacia el hasdware v
utilizar el registro de ESTADO parn leer
le el hardware.

ura ¥ escritura de datos en ol puerto
usundo Visual Basic 6.0

pgrama  Yisual  Hasic 60 oo tene
s propias para escribir o leer daos del
aelo. Lo gue se have es controlar ¢l pueno
vde unn DLL, que significs libreria de
amico, Las librerias de enlace dindgmico
de los clementos principales del sistema
Windows 9X. En su concepto bdsico, se
archives cjecutables independientes - gque
funciones y recursos que pueden ser
wr fos programns ¥ por ofras DLL para
ertos trabajos, Una DLL no puede ser
en forma independiente: entra en sccion
i progeama @ oted DLL Nama a wa de las
de la librerie.  El térmioo  “enlsce
se refiere ol hecho de que el codipo que
DLL s incorpora al progrima cjecutable
ma o salt hasta el momento en que o3
o tiempo de gpeowcion.
ke In DLL wnemos funciones que controlan
arakclo ¥ gue pueden ser Hamadas desde
¢ tograndi con esto muesro objetivo,
net se-puede ehcontror una gean cantidad
reriass la que nod dio mejor resultadn es 1
DLL [6] debido o que tabaja bajo
findows, incluso el XP
s esta librern desde Visual Basic [7], lo
w dibemos hacer es declamrla de la
AnETa

eclare Function Inp Lib "inpout32.dll" _
2" (ByVal PortAddress As Integer) As

eclare Sub Outp Lib “inpou32.dil® _
27 (HyVal PortAddress As Integer, ByVal
teger)

ribir datos em el puerto se hace de Ia
ineTiL

weionfuero, datg o eseribir

m Chitp esti declarada arriba ¥ sicve para
ol puerto, Lo sintaxis de In fancién es
ineccion del registro del puerto al que s
i dato, seguido de una coma el valor que

rgar en gl puerto,
datos en el puerts se hace de fonma

S0 g
Byte_leido = I DireccionPuerto + 1)

La funcion Inp también declarada arriba sirve pars
teer Jos dutos que prowienen desde o hardware. La
sinmaxis de la funcidn e escribir ln direccion del
registro del puerto en ¢l que deseo leer.  Fste dato
leidio s guarda en la variable Byte_leido para nso del
progranta de la interfaz grifica.

Pora que estas instrucciones - declaradas en ¢
modulo  principal  del  progrema  funcionen
CUTECAmente, s tene  que coplar las libeeris
INPOUTIZDLL en e sistema operativo,  Par
reilizar esta sccion se ubica primeros la carpeta
“windows" y luego dentro de ésta-se abre I carpeta
“system” ¥ aqui se copia la libreria.

Cimndo s¢ ha cargado ln libeerla en nuestro
sistemni, el siguiente paso a seguir o5 conocer b
direccién del puerto paralelo v pam esto solo basta
con revisar lis propiedades del puerto LT ), que en la
meayoria de los casos, 13 direccion “hase™ es Ta 378h,

Cuando se habla de |a direccion del puerto paralelo
8¢ observa ¢l wermine “direccitn base™. L razin de
esto madica en que el puerto tiene tres regiswos v |
direccion base da informacion de la direccion del
registro de DATOS, la direccion “bases ] “se refiere &
la direccion del registro de ESTADO v la direccion
“base+ 2" al registre de control. Asl dependiendo si se
escribe o se lee datos del puerio, tenemos que cologar
en el programa ln direccion del registro al que se
desea aceeder.

5. Diagrama de Nujo

A contineacion en o figura B ose muesira s
secuencia en que el progmma efectia la recepcibn ¥
la srificncion de la <=fial an el cormpstador,

Come se puede ver en la figura 8, ¢l programa
cmpicza u recibir la seful cusndo la variahle
“Muestren™ se activa. Como primer paso, realiza la
bectura del byte (8 bits) de la sefial digitatizada en el
ADRCOREDY, adguiriendo primers fos custro bits menos
significativos (LSH) v luego bos siguientes cuatros bits
mis significativos. (M5B EFotonces reconstnng ¢l
byte que conesponde al valor de la scinl en cse
mamento v kI prafica en ¢ monitor

La sefial empieza a mostarse desde fn parte
izguictdn hasts la parte derecha de la pantalla,
graficando exactamente 512 pumtos, Cada ver gue
lega al Gltimo punto, ¢l progmma debe cealizar varias
acciones. La primera es borrar el grifico actunl para
vedver a dibujar ln sefial desde ¢l micio de Ia pantalla
¥ luego debe verificar si ha tanscwrrido 208 o Gl ¢n
tales casos mostrari el valor de los litidos del corazan
poe minuto, BPM por sus siglas en inglés,

El  proprams  permite  puasdis  Ja osedal
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Figura 8. Diagrama de flujo.

tado final

resultndo final TETHCITS un
dografo en muestn PO de moy baje costo
3 ocon equipes ocomercinles,  los  cuales
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Figura 9. Interfaz grafica,

En la figum % 2¢ muoestrs ln interfae prifica
dhesarrollcka en Visual Basic 6.0, Fsta interfaz, a mas
de mustrumos. fn sefal electrocardiografics, nos
visualiza tmbién log lntidos del coramon por minuts
{BEFM).

Parg comenzar 4 cocrer ¢l Prograe siilor dehemos
hacer un clic en el botdn “lniciar EKG" ¥ ln interfaz
comignza a graficar lo senal elecorecardiografica comn
se muestrn en o fgara 10,

Flgura 10. Visualizacion de la senal cardiaca,

Fn L figura 10 no s aprecia realmente Ja nitidez
de [ senel debido al amafio del grifico, peoo el
resultude os une zefin] limpis de oido, en s cual e
galtenr puede observir con fidelidad el resuliado

Para detener @l Prosram solo hpsta con hacer un
clic en ¢l bovdn “Derener FKG™ v o interfie congela
la imngen obienids hasm ese moment,

Bl sofbwame ademis  permute. guardar el




wEmma como un archive mapa de hils
=0 el hopgar del disco duro gue se desee. La
puardada como mapa de bits s¢ presenta en o

Figura 11, Electrocardiogramat.

et manera iengmes un archive con extensidn
== el cual se peede wer claamente el
iograma por el mddulo registrado; A
wm se presentan dos archivos bmp que
los  electrocaordiooramas tomados 8 dos
en  nuestro  laboratorio de  Electrdnica
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i N fmss

Figura 13. ElectrocardiogramaZl

Bmo podemos apreciar en las figuras 12 v 13
W mostradas,  los electrocardiogramas obtensdos
messro electrocandidgrafo muestan claramente ka
fdad eléctrica del comedn con lo coal un
logo puede decir el buen o mal funcicnamiento

EESErD COrazon.

csaclusiones

Bfemnos ddecir que  hemos cumplido  con el
Bsito de construir un electrocardidgrafo de simple
. confiable y bajo costo (mener que S300), con

una respucsia de |3 activided eféciren de nuoestro
corazdn tan fiel come b3 ode o elecirocardidgrafios
comerciakes.

Uns de nuestras metas a fuluro es gque este
dispositivo lengn aceptacion entre los médicos de
nuestrn comunidad a fin de que la comunidad médica
pueda hacer uso de estz hemamienta que esth al
alcance de b economia general,
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APENDICE B

DIAGRAMAS DE LOS CIRCUITOS DISENADOS
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DIAGRAMA ELECTRICO DEL CIRCUITO DIGITAL




APENDICE C

DIAGRAMAS DE LAS TARJETAS ELECTRONICAS



Diagrama de la Tarjeta Electrénica del Circuito
Analégico General




Diagrama de la Tarjeta Electrénica del Circuito Digital
General
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APENDICE D

HOJA DE DATOS DE LOS CIRCUITOS INTEGRADOS



TLO72

Caracteristicas
* Bajo consumo de potencia
Proteccion contra cortocircuito

Entrada de alta impedancia (JFET)
= Amplios intervalos de voltaje en mado comin y diferencial

Compensacion de frecuencia interna

[ ]

Corrientes de entrada de desvio y desplazamiento bajas

Empaguetamiento 8 DIP

T [ g - s Veo
HH= ] . sl 20UT
1+ ] - v [] 2IH -
e [ SENE

Valores maximos absolutos

FAE Simbolo | Valor | Unidad

Voltaje de entrada diferencial | Vg |-30A+30| V
Voltaje de entrada V| -1ISA+15 | WV
Potencia de r.tlsrpacmn | P 680 m
Rango de operacion de |a .
temperatura para el empaquetamiento | Te s G
Rango de la temperatura de .
almacenamiento | Tere |BSA+150| °C




Caracteristicas eléctricas Vec = “15SA+15V

Parametro | Condiciones | Min, | Typ. | Mﬂx._l Unidad
Voltaje de | v=-n S ' T T I
desplazamiento de Hsf 500 6 g v
lentrada L T |_ i
Corriente de |
desplazamiento de Vo= 0 | 5 100 | pA
entrada _ | |

| |
Corriente de desvio Vo=0 65 | 200 | pA
deentada | | | %/ =l |

| Ri=10kQ | 12

Voltaje pico de Ri> 10 k0 +12 Y,
salida | Ri> 2 k) | +10
Ganancia de | — ags mHz
Ancho de Banda | TA=25C | | 3 | |
Resistencia de | Py | | apiz |
Entrads Ta=25C 10 O
Relacidn de " =
RechazoenModo | V=0 R=50W | g5 | o dB
Coman il
Velocidad de N | |
crecimiento en ; I;jﬂ_ﬂk:{ 5 | 13 | Vius
ganancia unitaria : | |

- |




Diagrama Esquematico
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Curvas Caracteristicas

Corriente de desvio de entrada vs. temperatura del empaquetamiento

Corriente de desvio de entrada

I = &

N
= TR L == —
Z
Wy ———————
}.
7
1
F ol
a1 /-
= i
1
.

Temperatura del empaguetamiento

Tc.°C
Figura 1

|
W 125

Relacion de rechazo en modo comun vs, Temperatura del

Relacién de Rechazo en Modo Carmdn

CMRR - dB

empaquetamiento
Ak T L] Sl
Voo =15 W
RL = 10 ki
it '
AT
1A __T=L—
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Temperatura del empaquetamiento
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Vallaje Pico de Salida
Vow- W

o |

i
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Voltaje pico de salida vs. Frecuencia

FTTTTT
Voo o= sl i = 10
] TAS25C
[ Sea Figuwa 2
J ’ n J
Ve = 1Y
I |
Yog. =«
J” | } B
1 I K 14k 100 k I M 1014

Frecuencia Hz
Figura 3




Caracteristicas

ADCO0809

» Facilidad para interfases con todos los microprocesadores

» Multiplexor de ocho canales con direccion logica
» Rango de entrada de voltaje de 0 A +5 v

» Resolucion de ocho bits

« Tiempo de conversion de 100 us

» Bajo consumo de potencia

= Mo requiere ajuste de full escala o ajuste de cero

Condiciones de operacién

* Rango de Temperatura - 40°C < T, < + 85°C

* Rango de voltaje de alimentacidn 4.5 Vo A 6.0 Ve

Caracteristicas eléctricas

Parametro _ Condiciones Min. Typ |[Max. |Unidad |
Voltaje maximo de Ia Medido a Vv Vee Y
escaleraVeeryy | Refi(y) |  |Ylipq0| V'
Voltaje centro de la Veel2- | Vo | Vee2+
escalera 01 2 | 01 v

(Virer -t Vg2 ) '

Yarsle minimo s e Medidoa | 01 | 0 v
REFi-) Ref. (-)

Comparador de entrada | g +0.

d_E E-GI'I'i_EI"ItE_ f-=640 kHz -2 5 2 LA




Parametro |Condiciones| Min. |Typ| Max. Unicas.
Capacitancia de entrada Eztﬂ;gg:;a; 5
control L 19 Pr
Capacitancia de salida
tres estados Todas las
salidas de 1) 1% | pF
tres estados
Frecuencia del reloj f- 10 640 1280 | k2
Tiempo de conversion 1. f.=640 kHz a0 100! 118 us
Tiempo de espera t-o. Periodo
Y B+2us | 4o reloj
Voltaje de entrada
16gico “1" Wiy, Vee-1.5 v
Voltaje de entrada v
légico “0" Vo, 1.5
Fuente de corriente I | f.,, =640 kHz | 03] 30 | mA




Diagrama de conexiones

Dual-in-Line Package
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LM555

Descripcion General

El LM355 es un dispositivo altamente estable capaz de generar pulsos
de tiempo u oscilaciones exactas. En operacion monostable, los pulsos
son controlados por un resistor externo y un capacitor. En operacién
astable, la frecuencia y el ciclo de trabajo son controlados por dos

resistores externos y un capacitor.

3-DIP

8.S0P ‘

Caracteristicas

= Corriente maxima de salida de 200 mA

* Ciclo de trabajo ajustable

* Estabilidad de temperatura de 0.005% / °C
= Cronometra desde microsegundos a horas

= Reemplazo directo para SES55/NESS5




Operacion en modo monoestable v astable

Compatibilidad TTL

Aplicaciones

Generacion de pulsos

Generacion de tiempos de retraso
Tiempos de precision

Tiempos secuenciales
Modulacion de ancho de pulsos
Modulacion de posicién de pulsos

Generacion de rampa lineal




Valores maximos absolutos ( Ta=25°C |

FAIANYA0 Simbolo | Valor | Unidad
Voltaje aplicado | Ve [ 18 [V |
Disipacion de potencia Po 600 mwW
0~+70 -
Rango temperatura de operacion Torr _40 ~ +85 G
Temperatura ( soldando 10seg.) | Teeap 300 B
Rango temperatura almacenada Terz | -65~+150 | °C
Caracteristicas eléctricas
| Parametro __Condiciones [Min. "Typ. Max. | Unidad
Voltaje aplicado (Vcc) 2 45 | - | 168 | V¥
Ve = 5V,
s - 3 | 6 | mA
Corriente aplicada (ICC) Voo = 15V, - —]
R = = - | 75| 15 | mA
Incertidumbre de tiempo
{Monoestable)
RA=1k(l a
» Precision inicial 100kQ 1 130 %
(ACCUR) - )
* Fluctuacion con la C=0.1uF =3 PR
temperatura (AVAT)
= Fluctuacion con el 0:1 0.5 wiV
voltaje (A/AVeg) , .




Incertidumbre de tiempo

2.29

{ Astable)
RA=1k{l a o,
= Precision inicial 100k} .
(ACCUR) v o0
= Fluctuacion con la C =0.1yF 120 | PR
temperatura (AVAT) 0.3 % f W
* Fluctuacion con el
voltaje (AVAVee)
Voltaje de control (Vo) | Vec= 16V | 9.0 | 10.0 | 11.0 [ V
Vee=5V 26 | 333 | 4.0 W
Voltaje de alcance Veem 15V ‘ - 10.0 - W
maximo I:"'I.I'IITH} | |
Vee= 5V - 3.33 - Vv
Cormriente de alcance
Maximo (l+w) 2 ] 0.1 | 0.25 HA
Voltaje de disparo (Vi) Vec= 15 Y 4.5 S 5.6 v
Vee=5 V 11 1.67 | 2.2 W
Corriente de disparo (L) Vg =0V ' 001 | 20 WA
Voltaje reset {Visy) B 0.4 0.7 10 v
Corriente reset (lysy) ; 0.1 0.4 mA
; T : Vee=15V
Woltaje salida nivel bajo |s|::;:='| OmA 006 | 0.25 \
; |5IHH:5DTT1A 0.3 0.75 Y
‘.""'L:I..I' UI:'::E "l,,l" ['; I:I 35 "I.|"
| leme=5mA 3 it




U(;.:;I 15V |
lsoumce=
Voltaje salida nivel alto 200mA 12.76.| 125 v
— | 133 | v
(Vi) TEDJ'I"I'A
1||.I'r|3|:=5 Vv
|5{:||__IH|:E= 2.75 3.3 vV
100mA
lempo de subida en la
salida (1) ) # i
[
Tiempo de descenso en la
salida (1) - = [)ese .
|
Tabla de operacién basica
Vrn Vir Reset | Salida | Descarga
(pin &) (pin2) (pind) | (pin 3) {pin 7)
¢ | $ _bajo | bajo | activado |
ll||_'|:'|"|-| > E\!FEE: /3 II'nl"l'|'|-| - EU.;;E _113_ _ﬂ_lh:l 1 bﬂ]'_:l : activado
Vee /3 < Viy< Vee /3 < Vg < alto i N
2Vec/3 2V /3 _
Vg < Vee/ 3 Vi < Ve /3 alto alto apagado




.urvas Caracteristicas

i purlm:iu.iu'l'l
[

(LEITH

Frecusida (Hz)

i urva de relacion entre la frecuencia de oscilacion,

Voltaje de descarga (pin 7) vs. Corriente

1000 FF. = T -
:_:‘ . 1‘:“: ;i1w' Vec=15W
; R
e ’ #125-C .
= ifa :%# —— =
E ~ LT = =
? |I b
E ¥ = pa
e . -55°C
§ " oy
- == |
T A &
14 - - - 4
0.0 0.1 1.0 10 100

Iz (MA) pin 7




1000 =3 .
PR T T
— Wep - 5V . :
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APENDICE E

TABLAS DE ELEMENTOS Y SIMULACIONES DE LOS

CIRCUITOS



Amplificador de Instrumentacion

Valor Tolerancia |

(Ohmios) (%) |

100k 5 ‘
10k 5
33k0 5

Elemento Descripcidn
R1. R2 Resislanc_:ias de
carbon
Resistencias de
R3. R4, R5 b .
Resistencias de
RE, RY caroén
U1:A, U1:B, Integrado
U1:G TLO74
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Filtro Pasa Banda

il
=

Valor | Valor

Elemento = Descripcion | Resistencias Capacitores Tﬂ'ﬂ:nma
— (Ohmios) | (Faradios) (%)
Resistencia de | . —
" carbon 1okR ~ | 5
Resistencia de
R2 Eatias 330k0 - 5
Resistencias de . |
i carbon B20k0 i S
| Capacitor de
“ poliéster o 4.7n 20
Capacitor de
o poligster g 3.5 20
U1D  |Integrado TLOT4 = .
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Filtro Muesca

-
k.

AN,
GCEk
¥3 c1
() I
J_1m'-.|" 0 47l
- R3
Valor Valor
Elemento | Descripcién @ Resistencias Capacitores Tn!rxn;cia
___(Ohmios) | (Faradios)
Resistencias de |
R1, R2 DAL 56kD p— 5
Potenciometro |
R3 plastico de 2 Bk} B 1 vuelta
| caben |
Potenciometro
R4 plastico de 500k} . 1 vuelta
carbon
Capacitores
G108 ceramicos 0.47u 20
Capacitor =
_CE _ ceramico _ o 094y 20
uta
. U1B Integrado TLO72 - — .
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Amplificador Sumador Inversor

Valor )
Elemento | Descripcion | Resistencias Totamncig
(%)
B (Ohmios) |
Resistencia de
R1 | ca l’hﬁf] | 10k0) 5
Resistencia de
R2 carkd G80k0 5
Paotenciémetro
R3 plastico de M0 1 vuelta
carbon | o |
Potenciometro
R4 plastico de 250k 1 vuelta
carbon
LA,
UtB integrado TLOTZ -—
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CIRCUITO DIGITAL




Elementos Utilizados en el Circuito Digital

Valor

Valor

Voltaje 7805

_ | .
Elemento | Descripcion | Resistencias |Capacitores Tolerancia
. (Ohmios)  (Faradios) (%)
esistencia de
| R ek 5.1k0) e 5
Resistencia de =1
R .
~ Re carbon 1.2K0) SR 5
Resistencia de =5
i carbon Tkl — B
Resistencias de
R4
RS csrben 5600 e 5
Capacitor
“ slectralitico o 1 20
Capacitor
= ceramico S 10n 20
Capacitor
B8 Y cerdmico _ 0.1u 20
U1 Multiplexor T
74L8157 G e -
Convertidor
Analogico
2 Sy
Y Digital - -
ADC0809
Integrado
_UE.UE LMS55 . o o
U4 | Buffer 7415244 - = — |
Ue Regulador de B |
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