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Resumen: . La evolucién de las tecnologias de la informacién
y comunicacién (TIC's) ha transformado la forma en que
se maneja la salud de los adultos mayores. Con la creciente
miniaturizacién de los dispositivos mdviles y la interaccidon
entre seres humanos y computadoras, los sistemas mdviles
pueden desempefiar un papel importante en la promocién del
bienestar de este grupo poblacional. En este estudio se presenta
la propuesta de una arquitectura de software basada en internet
de las cosas (IoT) y tecnologfa mévil para mejorar el autocontrol
emocional en adultos mayores. El sistema utilizard sensores,
almacenamiento en la nube y desarrollo mévil para adaptarse
a las necesidades y preferencias de cada individuo. De esta
manera, se podrd evaluar el potencial de las herramientas de
IoT y la tecnologfa mévil para el desarrollo de soluciones de
software en el 4rea de salud y la atencién de los adultos mayores.
La arquitectura ofrece una solucidn personalizada para cada
individuo, permite mejorar su calidad de vida y brindar un mayor
nivel de autonomia.

Palabras clave: IoT, tecnologfa mévil, software de salud, salud
digital, adultos mayores.

Abstract: . The evolution of information and communication
technologies (ICTs) has transformed the way in which the
health of older adults is managed. With the increasing
miniaturization of mobile devices and human-computer
interaction, mobile systems can play an important role in
promoting the well-being of this population group. This study
presents the proposal of a software architecture based on internet
of things (IoT) and mobile technology to improve emotional
self-management in older adults. The system will use sensors,
cloud storage and mobile development to adapt to the needs
and preferences of everyone. In this way, it will be possible to
evaluate the potential of IoT tools and mobile technology for
the development of software solutions in health and care of
older adults. The architecture offers a personalized solution for
everyone, improving their quality of life and providing a higher
level of autonomy.

Keywords: IoT, mobile technology, health software, digital
health, elderly people.
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1. INTRODUCCION

Una de las transformaciones sociales mas importantes del siglo XXI es el envejecimiento de la poblacién

mundial. Segtin un informe de Naciones Unidas [1], para el afio 2050, una de cada seis personas en el mundo

tendrd mas de 65 afios. Se prevé que la poblacién de adultos mayores aumente de 900 millones a més de 1.400
millones entre 2015 y 2030 [2]. Este proceso de

envejecimiento se estd produciendo en todas las regiones del mundo y afecta a paises con distintos niveles
de desarrollo [3].

El envejecimiento de la poblacién ha dado lugar a debates entre distintos sectores de la sociedad sobre
c6mo abordar temas como la salud, la nutricidn, la

vivienda, los ingresos, la educaciodn, la recopilacién y el anélisis de datos y la mejora de las actitudes hacia
los adultos mayores. Panamd no escapa de esta tendencia de envejecimiento global y la poblacién de adultos
mayores ha aumentado significativamente desde 1971 al ano 2020, llegando a ser 368 mil personas en 2020

aproximadamente [4].

La pandemia de la Covid-19, cuyo primer caso fue detectado en Panama en marzo del afio 2020, ha
tenido un impacto negativo en toda la poblacién, a raiz de esto son mas las enfermedades fisicas y mentales
que se deben atender en los hospitales. Los adultos mayores, por ser personas de edad avanzada, tienen un
mayor riesgo de sufrir complicaciones graves y morir a causa de esta enfermedad, debido a que su sistema
inmunoldgico se debilita con mucha mas facilidad. Lo que ha puesto de relieve la necesidad de mejorar la
atencion y los servicios médicos para los adultos mayores, considerados una de las secciones de la poblacién
mas vulnerable [5]-[9].

Las tecnologfas de informacién y comunicacién (Tic’s) pueden desempenar un papel fundamental en
la promocién de actividades para los adultos mayores. El Internet de las Cosas (IoT) y los dispositivos
inteligentes, han impulsado mejores enfoques para desarrollar sistemas de apoyo a la asistencia sanitaria y
de este modo, mejorar la salud y la calidad de vida de la poblacién de adultos mayores [10]. Potenciados
con la visién del IoT se han mejorado varias caracteristicas como la disponibilidad y accesibilidad y tener
la capacidad que el sistema sea mas compatible con las necesidades individuales. Las tecnologias accesibles,
como los lectores de pantalla o el texto a voz, pueden ayudar a superar las barreras relacionadas con la edad
en la vision, audicién, destreza y cognicién [11].

En este sentido, el objetivo de nuestra investigacion es proponer el disefio y desarrollo de una arquitectura
integral y flexible basada en la utilizacién de componentes de IoT y desarrollo mévil para lograr apoyo
emocional alos adultos mayores, mejorando asi su calidad de vida y previniendo complicaciones a largo plazo.

El resto del documento se compone de seccién 2 marco tedrico, seccidén 3 materiales y métodos, secciéon
4 resultados y seccién 5 conclusiones.

2. MArco TEORICO.

Este estudio se realizé mediante una revisién bibliogréfica de fuentes cientificas y técnicas, como articulos
de revistas y libros, en espanol e inglés desde el ano 2017 hasta la actualidad. Se emplearon buscadores como
IEEE Explore, Mdpi, PubMed, Base y Scopus para identificar las tecnologfas més recientes en el cuidado de
la salud de adultos mayores. Con esta informacion, se desarrollé una arquitectura basada en componentes
tecnoldgicos con el fin de mejorar su calidad de vida, sin incluir patentes en el estudio.

Para identificar las 4reas de mayor relacién en el campo de la mejora de la calidad de vida de las personas
adultas mayores se us6 VOSviewer con esta herramienta se visualizo la relacion entre los diferentes temas y
subtemas abordados en los 43 estudios incluidos en nuestro andlisis [12]. Estas 4reas incluyen el Machine
Learning (ML), IoT vy aplicaciones mdviles, las cuales son tecnologias emergentes que se utilizan en el
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desarrollo de sistemas que permiten tomar mejores decisiones a los gestores de salud [13]. En la figura 1
podemos apreciar la relacién existente entre los distintos temas relacionados con esta investigacion.
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FIGURA 1.

Relacién de articulos mediante palabras claves

Sefiala la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) que para que una persona esté saludable no basta la
ausencia de una enfermedad, sino que la generacién de las condiciones que permiten el desarrollo pleno de
las capacidades y potencialidades humanas son el resultado de un complejo proceso en donde interactian
factores bioldgicos, econémicos, psicoldgicos, sociales, politicos y ambientales [14]. La pandemia por la
Covid-19 ha aumentado el aislamiento social, lo que ha ocasionado problemas relacionados con la salud
mental como miedo, ira, estrés, depresion y ansiedad. La utilizacién de tecnologias como IoT y ML podrian
dotar a la poblacién de herramientas basicas de control, cuidado y prevencién de enfermedades, lo que
permitiria al paciente beneficiarse del empoderamiento de su salud [15]. A su

vez, el empleo de aplicaciones méviles de ficil acceso y usabilidad dedicadas a la salud (mHealth)
posibilitarfa desarrollar un aspecto preventivo de la salud en la sociedad, esto reduciria costos sanitarios [16].

2.1.IoT

Los dispositivos IoT, como relojes inteligentes, desempefan realizan una tarea importante, puesto que
posibilitan el monitoreo remoto, y en tiempo real, de pacientes [17]. El seguimiento de pacientes a través de
dispositivos de IoT permite una rapida intervencién en las emergencias del paciente y el andlisis de los datos
recopilados sobre estos dispositivos basados en métodos estadisticos puede utilizarse para construir modelos
que permitan la prediccién de una situacion futura [18].

22.1A

La IA nos permite crear sistemas expertos y ha evolucionado el concepto de aprendizaje automético (ML)
y aprendizaje profundo o Deep Learning (DL). Con la IA se estdn realizando proyectos de andlisis de datos
trabajando con ML, sin embargo, este tipo de soluciones son muy escasas, sobre todo en el drea médica
panameidia [19].

2.3. Aplicaciones moviles

En nuestro pais el desarrollo de aplicaciones méviles ha aumentado durante los tltimos afos, en parte, esta
p p p
popularidad se debe a que concentraron la mayoria de sus esfuerzos en aplicaciones de mHealth para el
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seguimiento de contagiados con el virus de la Covid-19 y a contenidos orientados a la atencién médica [20]-
[22]. Algunos usos de una aplicacién mHealth en para el autocontrol de salud mental incluyen: la posibilidad
de interactuar con profesionales de la salud mental en tiempo real, recomendaciones acerca de determinados
problemas, técnicas o ¢jercicios en forma de autoayuda [23].

Las contribuciones de nuestra investigacién son varias:

(1) disefiar una arquitectura de software basada en TIC que permita lograr el apoyo emocional a los adultos
mayores, mejorando asi su calidad de vida y previniendo complicaciones a largo plazo mediante la utilizacion
de componentes como IoT y tecnologia mévil; (2) apoyar a los encargados de la salud mental en Panam4
con una herramienta valiosa en la lucha contra los efectos adversos de la pandemia en la salud mental de
la poblacién en especial los adultos mayores; y (3) destacar ¢l modelo de software creado para que otros
investigadores continuen sobre los estudios realizados.

3. MATERIALES Y METODOS
3.1. Metodologia

En el desarrollo de este proyecto se utilizé una metodologia basada la programacién extrema (XP) que es una
metodologfa de desarrollo de software, la cual, a su vez, es parte de las metodologias dgiles, la cual proyecta
soluciones progresivamente, tiene como objetivo permitir la realizacién de productos de software de calidad
adaptables y evolutivos a los requisitos que demande el usuario [24].

3.2. Arquitectura propuesta

Dado el interés y laimportancia de la tecnologia en el émbito del desarrollo de software de calidad, ha surgido
la idea de disenar una arquitectura con componentes tecnoldgicos que mejoren la calidad de vida de los
adultos mayores [25]—[29]. La figura 2 muestra visualmente la concepcién principal de nuestra arquitectura
integral.
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FIGURA 2.
Arquitectura del sistema propuesto

A continuacidn, explicamos su funcionamiento:
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3.1 Adquisicion de los datos

En esta seccion utilizaremos un reloj inteligente para aprovechar él a través de monitoreo constante, permitird
captar los signos vitales del adulto mayor. Este dispositivo se usarfa en la muneca de la persona, y la
informacidn recopilada se almacenaria en una base de datos en la nube respaldada por un servidor. El objetivo
es lograr recabar datos y en caso de una urgencia se pueda dar una atencién médica oportuna que prevenga
complicaciones y brinde soluciones tempranas [30].

3.2 Procesamiento de los datos en la nube

La capa de almacenamiento en la nube es responsable de guardar los datos de manera persistente y a largo
plazo para proporcionar servicios de monitoreo y notificaciones constantes a los adultos mayores. Para
lograr esto, se utiliza la informacion obtenida a través de la monitorizacién en linea y fuera de linea, de los
dispositivos de IoT del usuario y de las infraestructuras

sanitarias como hospitales y asilos [31]. Una ventaja importante de la nube es la accesibilidad de la
informacion desde cualquier lugar y momento. Los documentos pueden ser consultados desde cualquier
dispositivo con conexi6n a Internet, permitiendo acceder a ellos en cualquier momento y lugar [32].

3.3 Aplicacion mdvil

El objetivo principal del desarrollo de la aplicacién mévil (MobileCalm) es brindar un sistema de
recomendaciones para los adultos mayores en episodios donde se necesita ayuda, ya sea porque la persona
sufra un estado de estrés o ansiedad al utilizar la aplicacién MobileCalm se le sugieren actividades como
ejercicios de respiracién, yoga y la utilizacién de E-books para brindar apoyo y relajacion a la situacién
presentada. Ademds, en caso de emergencia extrema, se notificard a los familiares, cuidadores o servicios de
emergencia. En la figura 3 se muestra la pantalla principal [33].

FIGURA 3.
Pantalla principal de MobilCalm
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4. RESULTADOS Y DISCUSION

El desarrollo de la aplicacién MobilCalm actualmente estd en un 60% de avance, se aplicaron cuestionarios
que permitieron conocer algunas necesidades del usuario final para que de esta manera fuera agradable al
momento de su uso. A continuacion, se describen las etapas en el desarrollo de MobilCalm.

o Anilisis y disefio: Se ha seguido el patrén de diseio Modelo-Vista-Controlador (MVC) para el modelado y se analizaron
caracteristicas y funcionalidades de diversas aplicaciones relacionadas con el manejo y control de situaciones psicoldgicas,
lo que nos ayudé

a tomar decisiones importantes con respecto al desarrollo de la aplicacién [34].

¢ Desarrollo: En Panamd, ¢l 86% de las personas con Smartphones utilizan Android, el 13% utilizan el sistema iOS y
el 1% restante utiliza otras alternativas, MobilCalm se estd desarrollando en una primera ctapa para el sistema operativo
Android [35].

e Pruebas: Esta aplicacién atn estd siendo desarrollada, hemos generado solo un prototipo para algunas pruebas y
garantizar que sea un producto de calidad. Aplicamos una prueba de usabilidad al prototipo, basada en los pardmetros de las
heuristicas de usabilidad de Jakob Nielsen [36].

e Proteccion de los datos del usuario: Nuestra propuesta debe cumplir con la Ley 81 para garantizar los derechos y
libertades de los usuarios en cuanto al tratamiento de sus datos personales [37].

A lo largo de este estudio se ha comprobado la existencia de soluciones tecnoldgicas enfocadas en la salud
de los adultos mayores, como es de las soluciones basadas IoT y aplicaciones méviles. La integracién de
dispositivos y sensores en el hogar facilita el monitoreo y cuidado de la salud en un entorno ambulatorio. El
uso de dispositivos IoT en la atencién de la salud de los adultos mayores puede mejorar la calidad de vida
de la persona y disminuir la demanda de los cuidadores y sistemas de atencién médica. Los sensores pueden
detectar la actividad fisica del individuo y proporcionar informacion sobre su bienestar general, lo que puede
ayudar a prevenir caidas y otros incidentes [38]-[41].

5. CONCLUSIONES

Laimplementacidon de un sistema de apoyo emocional para adultos mayores en la Republica de Panamé puede
mejorar la salud mental y emocional, promover la adherencia a tratamientos, facilitar la comunicacién con
los proveedores de atencién médica, proporcionar compania y alivio emocional, y permitir un seguimiento
personalizado.

Serfa muy beneficioso contar con el respaldo de entidades y expertos en el drea en pais para implementar
algunas de estas tecnologfas mencionadas que puedan servir de apoyo a instituciones encargadas y, de esta
manera, ofrecer a nuestros adultos mayores una mejor calidad de vida.

El estudio de esta drea especifica puede tener un impacto significativo en la comunidad cientifica, ya
que podria conducir a nuevos hallazgos y descubrimientos en el campo de la atencién médica para adultos
mayores. La integracion de tecnologias como el IoT y la computaciéon mévil en el monitoreo y cuidado de
la salud de los adultos mayores puede proporcionar una cantidad sin precedentes de datos y permitir una
atencion personalizada y basada en datos.
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