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RESUMEN

En el proceso de fabricacion del sistema de medicion de presion flexible, desarrollado por
el Grupo de Investigacion en Bioinstrumentacion e Ingenieria Clinica, GIBIC, se
identificaron una serie de necesidades, que debian suplirse con el desarrollo de la practica
academica, tales como fallas en el disefio del conector del sensor flexible, fallas en la
conexion del sensor flexible y en el modulo de acondicionamiento y transmision de datos,
posibilidad de optimizar el disefio de la carcasa del modulo de acondicionamiento y
transmision de datos, necesidad de establecer el orden de termofijado de los textiles y
necesidad de elaboracion de documentacion que permitiera tener un registro de todo el

proceso de fabricacion del sistema.

En total, durante el desarrollo de la practica académica, se construyeron cuatro sistemas de
medicion de presion flexible en los cuales, se logrd intervenir todas las necesidades que
habian sido identificadas, se implementaron cambios en las tarjetas electronicas, que
permitieron resolver los problemas de conexién entre los diferentes modulos que conforman
el sistema, se consiguio reducir el tamafio del modulo de acondicionamiento y transmision de
datos redistribuyendo las tarjetas electrénicas que lo conforman, lo que ademas de mejorar la
estética del sistema, facilita la movilidad y permite reducir materiales para la fabricacion. Se
elabor6 ademas toda la documentacidn necesaria para estandarizar el proceso de fabricacién
del sistema, donde se establecid el orden de termofijado de los textiles que permitio optimizar

el proceso y los tiempos de fabricacion.



INTRODUCCION

Los pacientes que se ven obligados a permanecer largos periodos de tiempo acostados, o
en posiciones fijas, con frecuencia se ven afectados por lesiones por presion (National
Pressure Ulcer Advisory Panel, European Pressure Ulcer Advisory Panel, and Pan Pacific
Pressure Injury Alliance, 2014) que son heridas que se dan cuando la piel es sometida a
diferentes presiones por tiempos prolongados; estas lesiones pueden prevenirse si se realiza
un adecuado seguimiento de la exposicion de la piel a dichas presiones. (Sakai, y otros, 2009)
Es por esto que el Grupo de Investigacion en Bioinstrumentacion e Ingenieria Clinica,
GIBIC, de la universidad de Antioquia, desarroll6 un sistema de medicion de presion flexible,
enfocado en la medicidn de la presion por contacto corporal, usado para medir los angulos de
inclinacion de la cama, medir y monitorear la distribucion de presion por contacto que el
colchoén de una cama hospitalaria ejerce sobre la piel del paciente y los tiempos de exposicion

a presiones prolongadas en regiones especificas.

El sistema de medicion de presion flexible esta conformado por tres médulos. EI médulo
uno es un sensor textil disefiado con entretela adhesiva doble fusion, tela conductiva y tela
piezorresistiva, para configurar una matriz de 4136 puntos sensibles a los cambios de presién,
el modulo dos es un cobertor externo que protege al sensor textil y el modulo tres es el equipo
de acondicionamiento y transmision de datos que contiene toda la electronica de
procesamiento encargada de leer y acondicionar las sefiales eléctricas generadas por el

maodulo uno para una correcta medida de la distribucion de presion.

Durante diferentes ensayos realizados con el sistema, se detectaron una serie de

necesidades que consistian principalmente en problemas estructurales del médulo uno y



problemas de conexién entre el modulo uno y el médulo tres. Uno de los problemas estaba en
la tarjeta electrdénica encargada de recibir el cable Ribbon que transporta las sefiales eléctricas
del modulo uno y otro correspondia a fallas en la conexidén mecénica entre el médulo uno y el
modulo tres. También se consider6é la necesidad de reducir el tamafio de la carcasa del
modulo tres con el fin de facilitar el manejo del sistema en el entorno hospitalario, se
identificd la necesidad de establecer un orden de termofijado de los textiles que permitiera
aprovechar al méximo las propiedades adhesivas del textil y optimizar los tiempos de
produccion y se planted la necesidad de elaborar documentacion que permitiera tener un
registro de todo el proceso de fabricacion donde se estandarizara la elaboracion de los

modulos del sistema.

Buscando dar solucion a todas las necesidades expuestas anteriormente, se realizaron
cambios en el disefio de la tarjeta electronica encargada de comunicar el modulo uno con el
modulo tres lo que permitid mejorar las conexiones, se realizaron cambios en el disefio del
modulo de acondicionamiento y transmision de datos con el fin de reducir sus dimensiones,
para lo cual fue necesario cambiar la ubicacion de las tarjetas electrénicas dentro de la misma
y a su vez, se modifico el orden de termofijacion de los textiles del médulo uno. En total se
fabricaron cuatro sistemas de medicion de presion flexible, en los cuales se implementaron
todos los cambios realizados, llevando un registro detallado de los procesos requeridos para

su elaboracidn, con lo que finalmente se elabord un guia de fabricacion.

Con todos estos cambios al sistema de medicidn de presion flexible se logré no solamente
aplicar mejoras al sistema sino también la optimizacion de los procesos de produccién,

ademas de facilitar el proceso de fabricacion.



1. OBJETIVOS

1.1.  Objetivo general

Contribuir en el proceso de fabricacion de sistemas de medicion de presion flexible.

1.2.  Objetivos especificos
e Implementar mejoras en el proceso de fabricacion del sensor de presion, enfocadas al
ensamble textil, a las adecuaciones de las tarjetas electrénicas y al disefio estructural
del médulo de acondicionamiento y transmision de datos.
e Fabricar 4 sensores de presion con mejoras implementadas.
e Elaborar documentacion referente al proceso de fabricacion del sistema de medicion

de presion flexible.



2. MARCO TEORICO

Para intervenir en el desarrollo del sistema de medicion de presion flexible, es necesario
comprender la importancia y razones de su fabricacion y uso. En primera instancia, €s
fundamental mencionar que, en el ambito de la salud, se entiende las lesiones por presién
como “una lesién localizada en la piel y / o el tejido subyacente, generalmente sobre una
prominencia ésea, como resultado de presion” (National Pressure Ulcer Advisory Panel,
European Pressure Ulcer Advisory Panel, and Pan Pacific Pressure Injury Alliance, 2014), las
cuales afectan a los pacientes que por diferentes causas se ven obligados a permanecer largos
periodos de tiempo inmovilizados, total o parcialmente, en una misma posicion. La
formacion y gravedad de estas lesiones depende de la intensidad de la presion que se ejerza
sobre la piel y del tiempo que sea sometida a ella (Sakai, y otros, 2009); lo que sucede con el
tejido, es una obstruccidn o corte del flujo sanguineo capilar en el mismo, causado por la
presion producida entre una prominencia 6sea del paciente y una superficie externa dura, que

puede llegar a causar la muerte del tejido (Martinez, 2008).

Dichas lesiones suponen serias complicaciones tanto para los pacientes como para sus
cuidadores, debido a que disminuyen la calidad de vida del paciente, ya que para este
representan fuertes dolores que a su vez generan incomodidad y perdida de autonomia, y que
para los cuidadores y familiares representa desgaste y cansancio. Es importante resaltar que
las lesiones por presion no solo traen repercusiones sobre la salud de los pacientes, los
cuidadores y sus familias, sino que ademas representan una problematica para el sistema de
salud, debido al alto costo que representa su incidencia y prevalencia (Plaza, y otros, 2007),
en estados unidos los costos de los tratamientos alcanzan los $130.000 por paciente, lo que

agrega $11 mil millones anuales a los costos de atencién médica (Sen, McNeill, Mendelson,



Dunn, & Hickle, 2018), esto por varias razones: se retrasa el proceso de recuperacion del
paciente lo que implica mayores tiempos de estancia hospitalaria, se necesita mayor nimero
de personal asistencial y de tiempo para el cuidado y atencion, y se requiere tratamientos
farmacéuticos adicionales, (Martinez, 2008). Estos costos podrian ser menores si se hace
énfasis en la prevencion de las lesiones por presion, “se trata de costos que podrian ser
menores al instaurarse medidas preventivas y programas institucionales, organizados y
estructurados, que tengan como finalidad evitar la aparicion de UPP en los pacientes con
riesgo a padecerlas” (Ministerio de salud y proteccion social, s.f) , entiéndase que con UPP se
hace referencia a las ulceras o lesiones por presion. Se remonta entonces como una necesidad
en el campo de la ingenieria biomédica el disefio de dispositivos que permitan llevar a cabo
acciones enfocadas a la prevencion de las lesiones por presion. Segln la Guia de préactica
clinica para el cuidado de personas con Ulceras por presion o riesgo de padecerlas
(GENERALITAT VALENCIANA, CONSELLERIA DE SANITAT, 2012) las mejores
estrategias de prevencion estan direccionadas a realizar la valoracion e higiene adecuada
diariamente de la piel, en especial en zonas donde se tenga mayor riesgo de presentar las
lesiones, por ejemplo, zonas de exposicion a humedad constante, zonas con lesiones
anteriores, zonas con dispositivos terapéuticos y zonas donde se presenten prominencias
Oseas, a llevar un control sobre el exceso de humedad en la piel, un control nutricional del
paciente, y una de las méas importantes, llevar un manejo efectivo de la presion donde se
tenga un control sobre las magnitudes de presion a las que se ve sometido el paciente y la
duracion de las mismas, para lo cual se debe implementar cambios posturales que deben
realizarse en intervalos regulares de dos horas (Monzon, 2019) (National Pressure Ulcer
Advisory Panel, European Pressure Ulcer Advisory Panel, and Pan Pacific Pressure Injury
Alliance, 2014). Por lo tanto, usar sistemas que permitan monitorear y registrar la postura, la

sobreexposicion y distribucion de la presion sobre los tejidos del paciente resulta muy Util
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para reducir el riesgo de padecer lesiones por presion y definir los intervalos dptimos para

Ilevar a cabo los cambios posturales (Yousefi, y otros, 2011)

Todo esto denota entonces la importancia del disefio y fabricacion del sistema de medicion
de presidn flexible que se lleva a cabo por el grupo de investigacién GIBIC de la Universidad
de Antioquia, puesto que este responde a la necesidad inmediata de monitorear las zonas del
cuerpo del paciente que estan sometidas a mayor presion y el tiempo de exposicion a estas, a
la vez que permite llevar un control para que los cambios posturales se hagan de manera
regular y de acuerdo a las necesidades de cada paciente. El disefio del sistema de medicion de
presion flexible desarrollado por GIBIC que permite prevenir la incidencia de UPP, integra
4136 puntos sensibles a los cambios de presion, fabricados a partir de material textil con
propiedades piezorresistivas, es decir que presenta una variacion en su resistividad como
resultado de un esfuerzo mecanico (Pallas, 2003), para los cuales se configura un circuito
eléctrico interconectado con lineas de tela conductiva, distribuidos en una matriz textil
fabricada con entretela doble fusion, la cual tiene propiedades adhesivas que permiten la
termofijacion. La matriz textil (modulo uno) es conectada a través de correas de cable Ribbon
al sistema electronico de procesamiento y transmision de datos (médulo tres), conformado
por cinco tarjetas electronicas: la primera, tarjeta conector Ribbon, ubicada en el conector de
la carcasa principal del sistema, encargada de conectar las correas de cable Ribbon con el
modulo tres, la segunda, ubicada en la carcasa principal del modulo tres, tarjeta interfaz
Ribbon -FPC, encargada de conectar la tarjeta mencionada anteriormente con la tarjeta de
procesamiento y transmision de datos, la cual se encarga de procesar las sefiales de los
sensores de presion y movimiento inercial, y transmite los datos al software de
procesamiento, para asi, visualizar un mapa de presion del paciente, la Gltima posicion en la

cual fue ubicado, la informacion de los tiempos de exposicion asociados a las regiones de
11



andlisis y un cronémetro asociado con el tiempo que ha transcurrido a partir del Gltimo
cambio de posicion. Las otras dos tarjetas, conversor AC/DC y conversor DC/DC, se
encargan de regular los voltajes usados en el sistema. En la ilustracién 1 y en la ilustracién 2

se presenta cada una de las partes que conforman el sistema de medicién de presion flexible.

Cobertor

(mdaulo dos)
Sensor textil
(modulo uno)

[Correas de cable /?/'bbonJ

Equipo de acondicionamiento y
transmision de datos
(mdadulo tres)

lHustracion 1. Mddulos que conforman el sistema de medicidn de presion flexible.
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(Tarjeta conector Ribbon (Tarjeta interfaz Ribbon — FPC]

Tarjeta de procesamiento y
transmision de datos

llustracion 2. Tarjetas electrénicas que conforman equipo de acondicionamiento y
transmision de datos.
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3. METODOLOGIA

La ejecucion de las mejoras propuestas para satisfacer las necesidades presentes en el
proceso de fabricacion del sistema de medicion de presion flexible fue desarrollada en cinco
etapas. La primera etapa fue la modificacion de la tarjeta conector Ribbon ubicada dentro
del conector del modulo tres. En este redisefio se realizaron bésicamente dos cambios, el
primero fue cambiar el sistema de conexién de las correas de cable Ribbon provenientes del
sensor textil que se acoplan a la tarjeta electronica conector Ribbon, en principio estas
correas se conectaban con la tarjeta soldandolas directamente a los pads, con lo cual se
presentaban frecuentemente fallas en la conexion, debido a que el anclaje mecanico no era lo
suficientemente bueno, ademas el proceso de ensamblado de la tarjeta resultaba bastante
complejo, retrasando los procesos de produccion. Este sistema fue reemplazado en el disefio
de la tarjeta electronica por conectores para cable plano con cabezal DIP, los cuales
proporcionan una conexion mas resistente y permite reducir los tiempos de ensamblado de la
tarjeta, en la ilustracion 3 se observa este cambio; el segundo cambio importante en el disefio
de la tarjeta electronica conector Ribbon fue la implementacion del conector hembra cinta
plana con pestafia, el cual permiti6 mejorar el anclaje mecanico entre el médulo uno vy el
maodulo tres, con lo que se eliminan los problemas de conexion que se venian presentando, en
la ilustracion 4 se observa la implementacion de este conector. Adicional a los cambios
mencionados anteriormente, a la tarjeta electronica conector Ribbon y a la tarjeta
electrénica interfaz Ribbon — FPC, se les realiz6 una adecuacion en el disefio, que consistio
en agrandar los aislamientos de plano a tierra en los agujeros de los tornillos, ademas, en la
tarjeta electronica interfaz Ribbon — FPC se hizo una modificacién en la capa de méscara de
soldadura del disefio, para que las vias no estuvieran expuestas y no se presentara contacto

entre estas y la carcasa donde se fija la tarjeta electronica. Posteriormente las tarjetas
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electrénicas fueron ensambladas y probadas, para verificar la efectividad de los cambios

implementados.
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llustracion 3. Implementacion de conector para cable plano con cabezal DIP. Imagen
izquierda: tarjeta antes de la modificacion, imagen derecha tarjeta después de la
modificacion.
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llustracion 4. Implementacion de conector hembra cinta plana con pestafia. Imagen izquierda:
tarjeta antes de la modificacidn, imagen derecha tarjeta después de la modificacion.

La segunda etapa, consistio en el establecimiento del orden de termofijacion de los
textiles que conforman el sensor textil del médulo uno con el fin de aprovechar al maximo las
propiedades termoadhesivas de la entretela. Para esto se realizd el corte de todas las piezas
textiles que son sometidas al proceso de termofijado. Una vez verificada la calidad del corte,
se procedio a realizar una prueba con un nuevo orden de termofijacion que consistio en
termofijar en primer lugar las lineas de tela conductiva y las lineas de tela piezorresistiva en
las piezas de distribucion en fila, en segundo lugar, la entretela offset en estas mismas piezas,
y por ultimo se unieron las columnas a las filas, en este proceso a la vez se termofija también
las lineas de tela conductiva a las columnas. Con la implementacion de este orden de
termofijado se logré una mejor adhesion entre las piezas que conforman el sensor textil. En la

siguiente ilustracion se puede observar un diagrama con el orden de termofijado propuesto.
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Termofijacidn de
textiles

1

Corte de textiles
(entretela, wla
conductiva tela
piezomesistiva)

{

Termofijacidn de lineas
de tela conductiva y
lineas de tela
piezorresistiva en filas

\

Termofijacion de
entretela offset en
filas

/

Termofijacion de
columnas a filas y de
lineas de tela
conductiva a
columnas

/

Unidn del sensor

/

Fin

llustracion 5. Orden de termofijacién de los textiles que conforman el sensor.

En la tercera etapa, se modificaron las dimensiones de la carcasa principal del modulo tres,
para lo cual se realizo previamente el modelo 3D de cada una de las tarjetas electronicas que
conforman este modulo con todos sus componentes, para posteriormente ubicarlas dentro del
disefio 3D de la carcasa de tal manera que se optimizara el espacio y asi poder realizar la
respectiva modificacion de las dimensiones. Una vez obtenido este disefio modificado, se
procedid a realizar la fabricacion de una carcasa, con el fin de verificar que todas las tarjetas
tuvieran el espacio adecuado y que ademas todas las piezas que la conforman ajustaran
perfectamente. En la ilustracion 6, se observa el disefio final de la carcasa del mddulo de

acondicionamiento y transmision de datos.
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llustracion 6. Disefio de carcasa que conforma el médulo de acondicionamiento y
transmision de datos.

La cuarta etapa, consistid en la fabricacion de cuatro sistemas de medicion de presion
flexible, en los cuales se implementaron todos los cambios mencionados anteriormente, los
modulos textiles se fabricaron utilizando el nuevo orden de termofijado, se realiz6 para estos
el ensamble de cada una de las tarjetas electronicas que conforman el sistema: tarjeta de
procesamiento y transmision de datos, tarjeta conversor DC/DC, tarjeta conector Ribbon,
tarjeta interfaz Ribbon — FPC y se fabricaron y ensamblaron las carcasas. Ademas, en la
fabricacion del cobertor o médulo dos del sistema se realizé un cambio en la cubierta para las
correas de cable Ribbon, el cual consistio en mejorar la fijacion de dicho cobertor con el
conector de la carcasa a través del uso de un resorte en el punto de encuentro de estos dos
componentes y el reemplazo de la cremallera por una costura fija, lo cual permite mayor

proteccion y cobertura de las correas.
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La quinta etapa de la practica académica consistio en la elaboracion de un documento
guia del proceso de fabricacién donde se describié detalladamente cada uno de los
procedimientos que se llevan a cabo para la fabricacion de los médulos que conforman el
sistema, los equipos y materiales necesarios y el tiempo que requiere cada proceso, utilizando
imagenes para facilitar la explicacion e interpretacion de estos. Se construyé también un
documento adicional donde se describe el proceso de ensamblado de cada una de las tarjetas
electronicas, se brinda informacion especifica de cada componente electrénico requerido, se
especifica el orden de ensamblado y se estima un tiempo aproximado para llevar a cabo cada

proceso.
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4. RESULTADOS

4.1. Mejoras en tarjetas electronicas

Después de realizar los respectivos cambios en el disefio de las tarjetas electronicas
conector Ribbon y tarjeta electronica interfaz Ribbon FPC y después de haber realizado el
ensamblado de las mismas, se evidencia la eficiencia de los conectores implementados ya que
permitieron mejorar el anclaje mecéanico del conector con la carcasa principal, facilitaron el
contacto y la fijacion de las correas de cable Ribbon e hicieron més fécil el proceso de
ensamble, con lo que se redujo notablemente los tiempos de realizacion de este proceso. En la
ilustracion 7 se muestran los cambios realizados en el disefio de la tarjeta electronica para

implementar los nuevos conectores.

En cuanto a los cambios realizados sobre la capa de méascara de soldadura en la Tarjeta
interfaz Ribbon - FPC, se observa, durante las pruebas realizadas con el sistema, que ya no se
presenta contacto entre el circuito electronico y la carcasa, en la ilustracion 8 se pueden

observar los cambios realizados en la méascara de soldadura de la tarjeta electronica.
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llustracion 7. Vista superior e inferior de la tarjeta electrénica conector Ribbon antes
(izquierda)y después (derecha) de los cambios implementados.
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lustracion 8. Vista superior de la tarjeta electronica interfaz Ribbon-FPC antes y después del

cambio en la méascara de soladura, donde se ocultaron las vias expuestas.

4.2.  Orden del proceso de termofijacion

Con el establecimiento de un nuevo orden de termofijado de los textiles, se consiguid
disminuir en treinta minutos aproximadamente el tiempo en el que se realiza el proceso, se
evidencio una mejor adhesion de los textiles a la entretela doble fusion en especial entre las

columnas y las filas, ademéas de conseguir un mejor acabado del sensor textil.

4.3.  Reduccion de las dimensiones de la carcasa principal del médulo de

acondicionamiento y trasmision de datos

Se realizo la reduccion de las dimensiones de la carcasa principal, con lo cual se consiguio
ademéas de mejorar el acabado y la apariencia, que el sistema sea méas liviano y facil de
movilizar. Con la reduccion de las dimensiones se logra disminuir la cantidad de materia
prima utilizada para su fabricacion en un 14.3%. En este modulo también se implementd el

uso de una terminal de anillo para la conexién a tierra de toda la carcasa, haciendo la
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conexion mas eficiente y segura. En la ilustracion 4 se pueden observar las diferencias en las

dimensiones de la carcasa del médulo de acondicionamiento y transmision de datos.

—

167.891mm

g

v
42mm

-+

llustracion 9. Dimensiones de la carcasa del moédulo de acondicionamiento y transmision de

datos antes y después de la modificacién en el disefio de esta.

En la siguiente tabla se presenta el cambio de dimensiones realizado en la carcasa principal

del equipo de acondicionamiento y transmisién de datos.
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Porcentaje de
Magnitud Antes Después reduccion
Alto 52 mm 42mm 19.2 %
Largo 167.891 mm | 157.891 mm 6%
Volumen | 90289.7 mm3 | 76693.7 mm3 151%

Tabla 1. Porcentaje de reduccion y magnitudes de la carcasa principal antes y después de
reducir sus dimensiones.

4.4,

Fabricacion de sistemas de medicion de presion flexibles

En total se fabricaron cuatro sistemas de medicion de presion flexibles, durante cada etapa

del proceso de fabricacion se realizaron las respectivas verificaciones y pruebas de calidad,

con el fin de garantizar el correcto funcionamiento del sensor. Para cada sistema fabricado se

realizd una prueba de conexion al software de procesamiento, presentadas en la tabla 2,

donde se verifico el funcionamiento de la conexion wifi, la conexion entre los modulos que

conforman el sistema, y la respuesta de los sensores a los cambios de presion, revisando el

mapa de presion entregado por el software. Todos los sensores funcionaron correctamente, no

presentd ningln problema de conexion entre los médulos que lo conforman, y tampoco con el

software de procesamiento.

PARAMETROS
QPO (MAC) | e | s | "ot | ot
B M B M B M B M
60:01:94:83:64:C3 X X X X
60:01:94:8D:B2:61 X X X X
60:01:94:83:64:D5 X X X X
60:01:94:83:15:0B X X X X

Abreviaturas: B= Bueno M= malo

Tabla 2. Lista de chequeo funcionamiento de sistemas de medicion de presion flexible.
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4.5. Documentacion del proceso de fabricacién del sistema de medicion de presion

flexible

La elaboracion del documento “Guia de fabricacion Sistema de medicion de presion
flexible” (almacenada en el repositorio del sistema de medicion de presion flexible), permite
la estandarizacion del proceso, ademas de facilitar la comprension de cada una de las etapas
del mismo. La guia se divide en tres partes, las cuales corresponden a la fabricacién de cada
uno de los moédulos que conforman el sistema de medicidn de presién, en la primera parte se
expone el paso a paso de la fabricacion del modulo textil, en la segunda se explica todo el
proceso para la elaboracion de la cubierta del sistema y en una tercera parte se expone el
proceso de fabricacion del médulo de acondicionamiento y transmisién de datos, se muestra
el orden en que se debe hacer el ensamblado de las carcasas y explica el proceso que se debe
llevar a cabo para comprobar el correcto funcionamiento de las tarjetas electronicas que lo
conforman. Cada proceso explicado en el documento esta apoyado en imagenes que facilitan

la interpretacion de cada uno de ellos.
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5. CONCLUSIONES

Después del planteamiento, disefio y ejecucion de las mejoras en el sistema de medicion
de presion flexible, es posible afirmar que se optimizaron los tiempos, los recursos y los
procesos de fabricacion, en cuanto al tiempo se obtiene una reduccion de dos horas en el
proceso y en cuanto a los recursos se obtiene una reduccion del 14.3% en la materia prima
utilizada para la fabricacion de la carcasa que conforma el médulo tres. Se eliminaron las
fallas de conexién que se identificaron inicialmente, ademas de dar un mejor acabado al

sistema en cuanto a la estética y la calidad de la presentacion final del producto.

La elaboracion de la documentacion correspondiente a todo el proceso de fabricacion del
sistema de medicion de presion flexible permite la estandarizacién del mismo y facilita la
interpretacion de las etapas que se llevan a cabo en cada uno de los procesos de fabricacion

de los diferentes mddulos que conforman el sistema.

Con las modificaciones propuestas para la fabricacion del sistema de medicion de presién
flexible, se logré comprobar la eliminacion de los problemas de conexidn que se venian
presentando entre los mddulos del sistema, verificar que con el nuevo orden en el proceso de
termofijado se mejora la adhesion entre los textiles que conforman el primer médulo del
sistema y comprobar que la reduccion de las dimensiones del médulo de acondicionamiento y

trasmision de datos, facilita la manipulacién y traslado del mismo.
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6. ANEXO A: OTRAS ACTIVIDADES REALIZADAS

6.1.  Apoyo en procesos de logistica para la certificacion Invima de los laboratorios

Seccional Oriente de la Universidad de Antioquia

El GIBIC lider6 el proyecto para la obtencion de la certificacion Invima de los
laboratorios de la Seccional Oriente de la Universidad de Antioquia para la fabricacion de
dispositivos médicos, entre los productos autorizados para llevar a cabo su fabricacion en el
nuevo centro de produccidn se encuentra el sistema de medicién de presion flexible, por esta
razon una de las actividades que también fue desarrollada en la practica académica fue el
apoyo en la logistica para la obtencion de esta certificacion, contribuyendo en la adecuacion
de los espacios para que cumplieran con los estandares exigidos por el Invima, se asistio en la
elaboracion del inventario, fichas técnicas y reportes de mantenimiento de los equipos que

son utilizados en los procesos de fabricacién de los dispositivos autorizados.

6.2. Implementacion del proceso de costura dentro de la fabricacion del sistema de

medicion de presion flexible

El proceso de fabricacion del mddulo dos o cubierta textil del sistema de medicion de
presion flexible, venia siendo realizado por terceros, debido a que no se tenia la capacidad de
operar la maquina de confeccion disponible en el laboratorio, en el desarrollo de la practica
académica se logro implementar el uso de esta maquina en dos procesos, el primero en la
fijacion del velcro al modulo textil y el segundo en la fabricacion de la cubierta textil del

sistema, lo que permitié optimizar tiempos de produccion y de uso del recurso humano.
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6.3. Cambio en el disefio de la tarjeta electrdnica de transicion

Las sefiales adquiridas en el sensor textil viajan a través de correas de cables ribbon hasta
la tarjeta conector Ribbon. Para el cambio de interfaz tela-cable se tenia disefiado una tarjeta
electronica con ojales para insertar la tela y pads para soldar los cables. El disefio de esta
tarjeta de interfaz se habia hecho con un formato inadecuado que dificultaba su
procesamiento y complicaba las modificaciones en el archivo, presentandose incluso
problemas para visualizar el disefio. Buscando resolver este problema, se hizo nuevamente el
disefio de la tarjeta electrdnica, conservando sus dimensiones y disefio inicial, pero
cambiando la forma en que se realizaron los ojales, con lo que se consigui6 un archivo de
menor tamafio, que permite ser modificado y visualizado con mucha facilidad. El archivo
paso de tener un tamafio de 1.1 MB a 572 KB, reduciéndose asi un 48%. En la ilustracion 5
se puede observar el cambio realizado en el disefio de la tarjeta electrénica. EI formato
anterior tenia ojales construidos a partir de pads consecutivos con lo que saturaba el disefio de
componentes discretos, el nuevo formato dispone de un Unico elemento por lo que optimiza

el disefio completo de la tarjeta.
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llustracion 10. Modificacion realizada en el disefio de la tarjeta electrénica de transicion.
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