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RESUMEN

El presente trabajo de titulacion trata sobre el disefio y construccion de un
simulador de reanimacion cardiopulmonar en adultos, de fidelidad
intermedia, con programacion de escenarios clinicos y equipado con un

software de monitoreo inalambrico.

Equipado con una interfaz amigable que permite la interaccion usuario-
simulador, este simulador brinda la capacidad de realizar practicas de

ciertos procedimientos medicos con el fin de desarrollar habilidades vy

destrezas en los profesionales de la salud sin arriesga la integridad
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ANTECEDENTES

La simulacion clinica se origina
en de 1950, con el desarrollo del
primer simulador de RCP.

Loa simuladores se va posicionando Existen varios simuladores de RCP en
en el pais pero son importados. el mercado.

En Ecuador, algunos centros de
educacidn superior los han adquirido,
como la Universidad Central del
Ecuador para a sus estudiantes.

Nivel de desarrollo de simuladores, alta
mediana y menor fidelidad.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Aplicar correctamente cualquier técnica médica depende de la experiencia
gue se adquiere con la practica.

Existen procedimientos que se los puede practicar con pacientes
voluntarios; sin embargo no es posible ejecutar una técnica de
reanimacion cardiopulmonar como practica en una persona, ya que al ser
un procedimiento de emergencia podria costar la vida del atendido.

Por esta razon, gracias al avance tecnoldgico, se han desarrollado nuevas
técnicas para la emulacion de este tipo de problemas de la salud a través
de simuladores médicos, pero en el Ecuador no se desarrollan
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JUSTIFICACION




GESPE i o5pe.eduoc

mmau FULAZAS ANMADAS
lllllllllllllllllllllllll

OBJETIVO GENERAL

Diseflar y construir un simulador de reanimacion
cardiopulmonar en adultos, de fidelidad intermedia y
equipado con un software de monitoreo y programacion
de escenarios clinicos, para la formacion de
profesionales de la salud.
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REQUERIMIETOS DEL SIMULADOR RCP

Elevacion del pecho - Respiracion
7
Conexion inalambrica

| terbromigbleconclusiaio
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MARCO TEORICO

Frecuencia Cardiaca

« En un adulto en reposo la frecuencia cardiaca normal se encuentra
entre los 60 y 100 latidos por minuto.

Pulso

* movimiento arterial generado por los latidos cardiacos. Su medicion
proporciona informaciéon importante acerca de la salud de la persona.

Carotideo

Braquial

Radial
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MARCO TEORICO

Electrocardiografia (ECG)

El ECG proporciona una representacion grafica de la corriente eléctrica de
cada latido del corazon.

Latidos cardiacos normales

Latidos cardiacos rapidos

Qs

Latidos cardiacos lentos

Latidos cardiacos irregulares

Activacion de Activacion de Onda
la auricula los ventriculos de recuperacion
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MARCO TEORICO

Arritmias cardiacas mas frecuentes

« Taquiarritmias y bradiarritmias

Las taquiarritmias incrementan la frecuencia cardiaca y las bradiarritmias
disminuyen la disminuyen.

Taquicardia Ventricular Bradicardia sinusal

Es un ritmo cardiaco acelerado  Descenso de la frecuencia cardiaca a
con una frecuencia de 120 a 200 menos de 60 latidos por minuto.
latidos por minuto.

Y e
—_/
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MARCO TEORICO

Reanimacion Cardiopulmonar (RCP)

Procedimiento Frecuencia de compresion entre 100 -120
; latidos por minuto.
&
9 Profundidad de al menos 5 [cm] en un
' | adulto de complexion normal
&
No apoyarse sobre el tdrax entre
compresiones.
£

Interrupciones entre compresiones

e A | minimo.
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1. Cabeza

2. Sistema Respiratorio
3. Estructura RCP

4. Pulsos radial y braquial

5. Circuito de control
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DISENO DEL SIMULADOR RCP

Cabeza

Craneo posterior "/\

Acople medio

Pieza de sujecion
Maxilar inferior
Lengua y apoyo
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DISENO DEL SIMULADOR RCP

Conexién cabeza - torso
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DISENO DEL SIMULADOR RCP

Sistema respiratorio

Pieza de

sujecion Sensor de
contacto

Cuerdas

vocales Coducto de
fijacion

‘— Esofago

Traquea

Acople de
manguera



@ESPE S

UNVIAGIOLD OF LAS NALAZAS ANMADAS

DISENO DEL SIMULADOR RCP

Sistema Pulmonar

Mangueras de

conexioén Lamina de apoyo

Costillas

Electrovalvula de

Electrovalvula de § : &
i insuflacion

expulsion

Bolsa
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DISENO DEL SIMULADOR RCP

Sistema Neumatico de respiracion

Circuito electrico equivalente Sistema de respiracidn
28V 3 4.
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DISENO DEL SIMULADOR RCP

Sensores empleados

Los componentes que se utilizaron para las funcionalidades del
simulador fueron sensor de proximidad, sensores de contacto,
servomotor, electrovalvula y motores vibradores.

Cada uno de estos se emplearon para un fin especifico los cuales
son:

» Sensor de proximidad — compresiones toracicas.
» Fin de carrera — intubacion endotraqueal.

« Servomotor — apertura y cierre de mandibula.

» Electrovalvula — insuflacion de pulmones.
Motores vibradores planos — pulso carotideo, braquial y radial.
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DISENO DEL SIMULADOR RCP

o  Raspberry Pi 3
Circuito de Control modelo B

Intubacidén Correcta
3 o
[ ¥l .
)

- Fﬁj@f . @ « Arduino NANO
B —— Iz,
o | Resobe * Fuente externa
pberry Intubacién Incorrecta
de 12 [V]

J1g
1
o — o2
3
PN 16 [ ¥ . R,_|2
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Servomotores
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Lamina de apoyo

Tapa base

Guia central

—- Base guia

= |\lesa soporte

Pulso Radial

Sensores de contacto —
Pieza de sujecion

Conducto de fijacion

Esofago

Traquea

Acoples de mangueras §

Pulso Carotideo
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Costillas

Bolsa plastica
Lamina de apoyo
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ELABORACION DE LA INTERFAZ DE
USARIO Y SOFTWARE DE MONITOREO

Ventana Principal

Campo ingreso
direccién IPV4

Ingresar 1PV4 Raspberry

Boton verificar
B S e

SIMULADOR DE
REANIMACION CARDIOPULMONAR

EN ADULTOS

funcionalidades de sensores

_ Botones de Boton de prueba
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ELABORACION DE LA INTERFAZ DE
USARIO Y SOFTWARE DE MONITOREO

Ventana de RCP

Tiempo:

Resultado:
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ELABORACION DE LA INTERFAZ DE
USARIO Y SOFTWARE DE MONITOREO

Ventana de intubacion endotraqueal

© Dialog ? X

Mandibula:

Botones apertura y
cierre de la boca m m

Boca abierta

Etiquetas
Estado: y
Indicadores de

T - intubacion
Sin intubacion tubac

=
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ELABORACION DE LA INTERFAZ DE
USARIO Y SOFTWARE DE MONITOREO

Ventana de escenarios clinicos
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ELABORACION DE LA INTERFAZ DE
USARIO Y SOFTWARE DE MONITOREO

Prueba de sensores

© Simulador de RCP ? X

Servomotores:

% m Observar la apertura y cierre de mandibula

Sensores de contacto:
= m Presione los sensores de intubacién (10 s)
. Traquea . Esofago Indicadores
Sensor de distancia:

8 | ] 1| Rango(13.5-14.2) Campo del valor

Botones del sensor

Respiracion:

m Escuchar el sonido de activacion

Motor Pulsos:
m Sentir cualquier pulso (10 s)

Sonido:
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ELABORACION DE LA INTERFAZ DE
USARIO Y SOFTWARE DE MONITOREO

Ritmos cardiacos programados

» El software permite representar 7 ondas cardiacas.
« Para generarlas se utilizdo una ecuacion P,Q,QRS,S,T y U, que
pertenecen a una onda de ritmo sinusoidal normal.
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ELABORACION DE LA INTERFAZ DE
USARIO Y SOFTWARE DE MONITOREO

Ritmos cardiacos programados

« Para generar las arritmias se modifico la amplitud, periodo y anchura,
hasta que se obtuvo la forma de onda que corresponda a cada una de
las patologias.

Bradicardia sinusoidal Fibrilacidon auricular
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PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO

Maniobra RCP

Frecuencia:
Tiempo:
Resultado: [NNNENEGN

nicio
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PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO

Maniobra RCP

B Detalle de compresiones T x

# ' Datos de RCP

Compresian

Resultados
Se realzd un total de 82 compresiones COI‘I‘ECta

Se ejcutaron 3 etapas de insufaloones . D s
1 ebil

1 Etapa: 2 compresiones 1

Insuflacidn Fuerte
2 Etapa: 45 compresiones

Insuflacion

3 Etapa: 33 compresones

Insuflacion

4 Etapa: 2 compresones

La frecuencia fue de 92 compresiones por minuto

Su practica de RCP fue ACEPTABLE
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PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO
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PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO

© simulador de RCP T =

Escenarios clinicos

© Smuladaer de RCP T >

Opdiones
) ) ) . Frecusendcia
Ritmos Cardiacos liempo Sonidos Respiratoria

Tanuicardia Supraventricuk = ms = Respiracdn apdnic 'I & :I:

Rirtmo Srusal

Asistolis

Fibriadon Auricuia™

Fibriadicn ventriouar

Taguicardia Ventricular
TEEE&“diE SH._'ll'é’\'Eﬂ'.f'ﬂua’
© Ssimulador de RCP

Ritma Cardiaco Duracidn Respiracidn F. Respirato
Ritme Sinusal 10s Ninguno 20
Bradicardia Sinusal 10s Respiracién agénica 40
Taquicardia Ventricular 105 Respiracion agonica 4

Taquicardia Supraventricular 105 Respiracidn agdnica |40

Frecuencia:

Tiempo:

Resultado:
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EVALUACION POR EL PERSONAL DE LA
CRUZ ROJA

Maniobra RCP




@ESPE S

UNVIAGIOLAD OF LAS NULAZAS ANMADAS
lllllllllllllllllllllllll

EVALUACION POR EL PERSONAL DE LA
CRUZ ROJA

Intubacion endotraqueal y evaluacion de pulsos
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ANALISIS ECONOMICO

» Con el valor total del proyecto que es de $ 1417.10, se determina que
es posible realizar un simular RCP, empleando materiales disponibles
en Ecuador, con buena funcionalidad y estructura anatomica.

« Comparandolo con un simulador llamado “MegaCode Kelly Basic” que
presenta caracteristicas similares y cuyo precio es de $ 4955, sin
contar la importacién, se gasta un 71% menos, determinando la
viabilidad del proyecto.
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CONCLUSIONES

* Lainvestigacion realizada acerca de la anatomia y dimensiones de las
diferentes partes del cuerpo como: craneo, torso y sistema respiratorio
agilizd el diseio de la estructura del simulador, la seleccion de
sensores, dispositivos electronicos y mecanicos necesarios para el
proyecto. El simulador construido cuenta con las caracteristicas de un
adulto, via aérea y movilidad anatomicamente adecuadas, lo cual
facilita la interaccion con el personal de salud.

* Un estudio previo de las caracteristicas que deben ser aplicadas en
un RCP efectivo, como la profundidad de las compresiones vy
frecuencia de las mismas, facilito el disefio de la estructura encargada
de simular la resistencia del térax frente a la ejecucion de la maniobra.
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CONCLUSIONES

« El disefno CAD de la estructuray cada uno de los componentes del
simulador brindo facilidad al momento de realizar correcciones en las
dimensiones de los elementos y asi posicionar adecuadamente cada
uno de los sensores empleados, sin comprometer el desempeio de la
estructura fisica del simulador.

« La maniobra de intubacion endotraqueal requiere del desplazamiento
de la cabeza y apertura de la mandibula, por tal razén el disefo del
craneo y sistema respiratorio contempld estas caracteristicas en la
construccion y ensamble de la estructura fisica, sin perder las
caracteristicas fisioldgicas plasmadas en el simulador.
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CONCLUSIONES

« El software de control y monitoreo desarrollado para el simulador
valida el disefio de los componentes mecanicos que intervienen en la
maniobra de RCP e intubacion endotraqueal, la cual conjuntamente
con los sensores generan la informacion necesaria para retroalimentar
cada una de las practicas efectuadas por los estudiantes.

 La interfaz de escenarios clinicos, al ser totalmente configurable,
permite a los estudiantes programar diferentes situaciones que
pueden comprometer la salud de un paciente, de esta manera
practican las acciones a realizar al enfrentar esas anomalias.
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CONCLUSIONES

Las pruebas efectuadas por el personal de la Cruz Roja, el cual esta
capacitado para realizar tanto la maniobra de RCP como de
intubacion endotraqueal, corroboraron la hipotesis, debido a que con
las encuestas se confirmo la aplicabilidad del simulador implementado
en la instruccion a personal de salud, asi como su ayuda en la
generacion de destrezas.

Finalmente, el simulador cuenta con funcionalidades equiparables a
las de un simulador comercial, pero a una fraccion del costo,
demostrando la factibilidad de la construccion de estos equipos en el
pais.
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