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Resumen

El envejecimiento progresivo de la poblacion en los paises
desarrollados exige la promocion de estilos de vida saludables
para fomentar el envejecimiento activo. En este trabajo se
presenta una aplicacion denominada SeniorFit que pretende
facilitar la autoevaluacion de la adherencia al estilo de vida
mediante una herramienta sencilla, comoda y fiable. La
aplicacion esta desarrollada para moviles y permite medir de
forma no intrusiva la actividad fisica, el pulso cardiaco y evaluar
el estado de animo utilizando unicamente el propio movil. Esta
aplicacion ha sido utilizada por un grupo de gente mayor durante
3 semanas y en condiciones libres. Los usuarios han manifestado
un alto grado de satisfaccion y la facilidad de su uso.

1. Motivacion

El envejecimiento progresivo de la poblacion en los paises
desarrollados exige la promociéon de estilos de vida
saludables para que se produzca con un cierto nivel de
bienestar. Ademas, desde la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) advierten que los factores de riesgo de la
mayoria de las enfermedades y muertes en Europa estan
relacionados con estilos de vida poco saludables [1]. Los
estilos de vida activos basados en comportamientos
saludables tienen como pilares fundamentales la dieta, la
actividad fisica y la interaccion social. Por ejemplo, la
practica regular de ejercicio mejora, entre otros aspectos,
el sistema cardiovascular y reduce la depresion, ansiedad y
estrés [2].

Actualmente, para la evaluacion de un estilo de vida
generalmente se requiere de un profesional debido a la falta
de herramientas sencillas y fiables para su autoevaluacion.
En este trabajo se presenta una aplicacion denominada
SeniorFit que pretende facilitar la autoevaluacion del estilo
de vida mediante una herramienta sencilla, comoda y
fiable. La aplicacion esta desarrollada para moéviles y
permite medir de forma no intrusiva la actividad fisica y el
pulso cardiaco, utilizando Unicamente el propio moévil.
Ademas, consta de una red social para facilitar la
interaccion social y un sistema de logros para promocionar
la adhesion de los usuarios a un estilo de vida activo y
saludable.

Esta aplicacion ha sido utilizada por gente mayor en su dia
a dia de forma continua y en condiciones libres. Esta
aplicacion sera utilizada para medir variables fisioldgicas,
psicologicas y conductuales relacionadas con su estilo de
vida.
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2. Descripcion de la aplicacion

Como se puede observar en la Figura 1, la aplicacion
disefiada consta de cuatro partes, cada una enfocada a un
ambito de la salud: estado de animo, actividad fisica, ritmo
cardiaco e interaccion social. Esta division favorece la
navegabilidad durante el uso de la aplicacion. En las
siguientes subsecciones se explican en detalle cada una
estas funcionalidades.

2.1. Cuestionarios psicolégicos

La aplicacion utiliza una serie de cuestionarios
psicologicos que el propio usuario ha de responder para
evaluar distintos indicadores relacionados con el estado de
animo. Se han implementado tres tipos de cuestionarios
que abarcan distintos ambitos de la psicologia y que se
responden con una periodicidad determinada. Por un lado,
para la evaluacion del estado de animo la aplicacion
implementa una version reducida a 6 items del cuestionario
POMS [3] que se debe responder diariamente. Ademas, la
aplicacion contiene un cuestionario sobre la percepcion
subjetiva de la salud basado en el SF-12 [4] que consta de
12 preguntas y el cuestionario SCOFF sobre habitos
alimentarios de 5 preguntas, ambos cuestionarios se
responden mensualmente [5].
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Figura 1.Pantallas de la aplicacion: principal y cuestionarios
2.2. Ritmo cardiaco

En la parte dedicada al ritmo cardiaco, la aplicacion
permite realizar la medida del pulso cardiaco y consultar
un histérico de las medidas realizadas. Ademas, antes de
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empezar a medir el ritmo cardiaco, se le pide al usuario que
indique su estado de 4nimo en el rango de serio a alegre.
Al finalizar la medida, a partir de los datos registrados se
calcula, se almacena y tal como se muestra en la Figura 2,
se presenta al usuario el ritmo medio y un indice de
bienestar asociado a esta medida que se explicard mas
adelante. Finalmente, la aplicacion permite visualizar estos
datos promediados por dias, meses y afios y ver la
evolucion a lo largo del tiempo. Ademas, mediante
notificaciones la aplicacion recuerda al usuario que debe
realizar dos medidas de pulso cardiaco diariamente.

2.3. Actividad fisica

La aplicacion recoge datos de acelerometria, GPS y presion
atmosférica mediante sensores internos del movil de forma
continua [6]. Los primeros son procesados por la
aplicacion a medida que se van recogiendo mediante un
algoritmo para calcular un indice de actividad en funcion
del movimiento del smartphone. Este algoritmo ha sido
disefiado para que el smartphone pueda ser llevado tanto en
el bolsillo como en una bolsa. La Figura 2 muestra el
aspecto de la visualizacion de los datos de actividad, la
aplicacion muestra la actividad realizada por horas del dia
actual y un historico de la actividad acumulada por dias,
meses 0 afios.
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Figura 2. Aspecto de la aplicacion de las funcionalidades de
ritmo cardiaco y actividad fisica

2.4. Interaccion social

La aplicacion tiene una red social para favorecer el
contacto entre todos los usuarios y que puedan ayudarse y
animarse entre ellos. Por un lado, la red social permite
colgar anuncios que pueden ver todos los usuarios. En la
red social también se van colgando los logros de los
usuarios en funcion de la evolucion de sus indicadores de
actividad fisica y bienestar. Por otro lado, la red social
ofrece un chat para que los usuarios puedan conversar uno
a uno. Ademas se pueden afadir comentarios y “me gusta”
a los chats y anuncios.

3. Implementacion de la aplicacion

3.1. Arquitectura del sistema

La figura 3 representa la arquitectura del sistema que sigue
el modelo de cliente-servidor para poder ofrecer las
funcionalidades comentadas anteriormente y soportar

ISBN: 978-84-9048-531-6

multiples usuarios, en este caso la aplicacion movil
SeniorFit es el cliente. La aplicacion se ha implementado
para Android OS en JAVA (v. 1.7), utilizando el Android
SDK (v.23). Seniorfit es compatible con las versiones 5.x
0 6.x de Android y utiliza la libreria Retrofit 2 para la
conexion con el servidor y GraphView para mostrar los
graficos. La comunicacion con el servidor se realiza de
forma segura mediante el protocolo SSL certificado por
terceros. Por otro lado, el servidor se encarga de recoger y
almacenar de forma estructurada toda la informacion que
va recogiendo la aplicacion movil. De esta forma los datos
pueden ser analizados y visualizados por un tercero para
que pueda monitorizar y evaluar los resultados tan pronto
se van obteniendo. Ademas, la red social esta alojada en el
servidor. Para implementarla hemos utilizado el motor de
redes sociales Elgg (v. 2.0.3).

Figura 3. Arquitectura del sistema
3.2. indices utilizados

El indice de actividad se estima cada minuto a partir de los
datos de acelerometria del smartphone. Cada canal del
acelerometro (X, y, z) es interpolado linealmente a 20 Hz
para obtener tres sefiales a frecuencia constante. A
continuacion, se combinan los tres canales mediante la
media cuadratica y la sefial resultante es filtrada paso alto
a 0,76 Hz con un filtro de Butterworth de orden 2.
Finalmente, el indice de actividad es el cociente entre el
niimero de muestras que superan el umbral de 0,88 m/s? y
1200 (ntimero de muestras en 1 minuto).

El pulso cardiaco se obtiene en tiempo real y de forma no
invasiva mediante fotopletismografia, utilizando la camara
trasera y el flash LED del smartphone. La aplicacion
procesa en tiempo real las imagenes de la camara sobre la
que el sujeto coloca la yema del dedo indice. A partir del
promediado del canal verde de cada fotograma se obtiene
la sefial de la onda de pulso (PPG) a una frecuencia de
muestreo de 30 fotogramas/s. Entonces, se extrae la serie
temporal RR del intervalo de tiempo entre latidos a partir
del tiempo transcurrido entre dos puntos fiduciales
consecutivos del PPG [7,8]. La seriec RR obtenida se utiliza
para calcular el ritmo cardiaco medio y el indice de
bienestar asociado al ritmo cardiaco. El indice de bienestar
propuesto se ha definido como:

1005 |ii 1 SDSD _(1 avRRY . RRSD
* [min(l, peep) * min ‘1000>*mm(‘ * ZRR

donde SDSD es la desviacion estandar de la diferencia
entre intervalos RR consecutivos en ms, RRSD es la
desviacion estandar de todos los intervalos RR en ms y
avRR es la duracion media de todos los intervalos RR en
ms. Previamente, se detectan y corrigen los artefactos de la
serie RR utilizando el test de Grubbs. Estos parametros
tienen la propiedad de estar influenciados por cambios en
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el sistema nervioso simpatico y parasimpatico y estan
relacionados con el estrés fisico o mental.

4. Medidas provisionales

Durante los meses de junio y julio de 2016 se han realizado
las primeras medidas en el grupo de interés. Para ello se ha
medido a 6 voluntarios durante tres semanas. Los
voluntarios eran 4 mujeres y 2 hombres con edades
comprendidas entre los 63 afios y los 76 afios (media: 67,0
aflos, desviacion estandar (SD): 4,8 afios). Tres personas
tenian un nivel de estudios primario o inferior, una tenia un
nivel asimilable a la actual educaciéon secundaria
obligatoria mientras que dos terminaron bachillerato.
Cinco de los voluntarios presentaban problemas visuales y
uno de ellos problemas auditivos, 5 de los voluntarios
tenian problemas para dormir durante la noche pero
ninguno declaré problemas de adormecimiento durante el
dia. Ninguno expres6 sufrir de problemas de dolores de
cabeza, fatiga, temblores, pérdidas de conciencia, epilepsia
o infecciones importantes en el pasado, 2 voluntarios
declararon sufrir alguna vez mareos o vértigos (un
voluntario incluso perdié recientemente la consciencia).
Por ultimo, dos voluntarios toman medicacién para la
hipertension, uno es diabético y so6lo uno de entre los seis
voluntarios no toma medicamentos rutinariamente.

Antes de comenzar las medidas, los voluntarios fueron
sometidos a un test cognitivo del que se desprendid que
ninguno de los voluntarios presenta problemas en este
sentido. Ademas, en una entrevista previa se observo que
en la rutina diaria, los voluntarios caminan entre 1 kmy 5
km (Media: 2,75 km, SD: 1,29 km), cuatro de ellos realizan
alguna otra actividad fisica semanal y s6lo dos voluntarios
consideran que realizan suficiente actividad fisica.

A cada uno de los voluntarios se les proporciond un
Samsung S5. Ellos mismos realizaron diariamente dos
medidas de ritmo cardiaco, una a primera hora de la
mafiana y otra a ultima hora de la tarde. La duracion de
cada medida fue de 30 segundos. Transcurridas las tres
semanas, se procedid a la recogida de los smartphones y
los voluntarios respondieron a un cuestionario de
satisfaccion sobre la aplicacion.

5. Resultados

La figura 4 muestra el registro de actividad del primer y
segundo voluntario mientras que la figura 5 muestra la
actividad acumulada (unidades arbitrarias) para ambos
voluntarios respecto al tiempo transcurrido desde el inicio
de la medida asi como los residuos respecto al ajuste lineal.
Esta grafica proporciona informacion valiosa sobre la
homogeneidad de la actividad fisica realizada. En la tabla
1 se muestra el ajuste lineal para cada uno de los sujetos de
la actividad acumulada asi como la correlacion entre este
parametro y una linea recta y la desviacion estandar de los
residuos.
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Figura 4.Registro de actividad de dos voluntarios

)

a
w
=}
=]

y=11"x+19

N
1=}
S

oy datat
100 s linear

Actividad Acumulada (u.

o

40 Dia

20

Residuos
o

20

-40

Dia

2
3
=)

datat
linear

@
=]
3

y=33'%-8.2

Actividad Acumulada (u.a.)
N &2 @
8 & 8
8 8 8
L
\
[

o
]

-200

Residuos
o

-40

Figura 5.Registros de actividad acumulada en los dos
voluntarios de la figura 3 y residuos mostrando la
constancia (o inconstancia) en la realizacion de las medidas

Coeficiente ~ Desviacion
Suieto Pendiente Paso por de estandar de
J (u.a./dia) cero (u.a.) correlacion  los residuos
(Pearson) (u.a.)
1 11,2 19 0,974 15,8
2 33,2 -8,21 0,999 10,1
3 13,1 40,8 0,99 12,5
4 15,3 25,6 0,995 9,92
5 10,8 -5,55 0,997 5,74
6 17,5 13,5 0,998 7,69

Tabla 1. Cuantificadores de actividad por sujeto

Respecto a las medidas de ritmo cardiaco, la tabla 2
muestra los valores medios y desviacion estandar tanto del
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ritmo medio como del indicador de bienestar para cada
sujeto.

Media DesYlac10n Media Desvrla(non
. estandar f estandar
. Ritmo . Indice de P
Sujeto medio Ritmo Biencstar Indice de
(bpm) medio (.2.) Bienestar
(bpm) e (u.a.)
1 63,5 7,05 63,1 10,3
2 64,2 6,06 96,9 2,43
3 69,9 7,09 66,4 7,8
4 60,9 5.4 83,2 9,16
5 72,6 3,98 75,1 7,46
6 85,1 6,38 67,1 8,31

Tabla 2. Cuantificadores de ritmo cardiaco por sujeto

Dado el bajo niimero de sujetos medidos, aun no se pueden
obtener relaciones concluyentes entre los indices de ritmo
cardiaco y actividad fisica realizada. No obstante, no deja
de ser llamativo que el sujeto con menos constancia en el
ejercicio (sujeto 1) tenga el peor indice de bienestar,
mientras que el sujeto mas constante y que ejercitaba en
mayor mesura (sujeto 2) es el que tiene el mayor indice de
bienestar. No obstante, haria falta medir un nimero mayor
de sujetos para poder afirmar la existencia o no de este tipo
de relaciones.

Finalmente, respecto al cuestionario de satisfaccion, los
usuarios valoraron muy bien la aplicacion. La tabla 3
muestra los resultados a las afirmaciones propuestas donde
1 debe entenderse como total desacuerdo mientras que 5
significa total acuerdo.

Sujeto Mediana Maéximo Minimo

La medida de ritmo cardiaco es
dificil de realizar

He comprendido el resultado de

. . , 1
la medida de ritmo cardiaco 3 3
La visualizacion de los resultados 5 5 5
de ritmo cardiaco es correcta
La visualizacion de los resultados 5 5 1
de actividad fisica es correcta
Los resultados de actividad fisica
cotejan con el ejercicio que he 5 5 3
realizado
El uso de la aplicacion ha influido 1 3 |
en mi rutina diaria
Los cuestionarios son dificiles de 1 5 |
responder
Creo que la aplicacion es util 5 5 4

Tabla 3. Resultados del cuestionario de satisfaccion
6. Conclusiones

Se ha disenado y desarrollado la aplicacion SeniorFit para
evaluar la adherencia a un estilo de vida saludable
mediante la cuantificacion de la actividad fisica e
indicadores de bienestar a partir del ritmo cardiaco
utilizando unicamente un smartphone. Un grupo de seis
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personas mayores han utilizado la aplicacién durante tres
semanas con un alto grado de satisfaccion y les ha resultado
sencilla de utilizar.

Esta aplicacion supone un punto de partida para evaluar la
adherencia a un estilo de vida activo de forma unificada
con una unica aplicacion. Es necesario ampliar el estudio a
mas personas para realizar un analisis mas profundo,
comparando los indices de ritmo cardiaco, actividad fisica
y los resultados de los cuestionarios psicologicos.
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