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Resumen

Los sistemas de control y adquisicion de sefiales analogicas y
digitales (SCADA) han evolucionado durante décadas de
aplicacion en los diferentes dominios de la ingenieria de
procesos, control de la calidad ambiental y sistemas industriales
inteligentes. Sin embargo su aplicacion en el campo de la
ingenieria biomédica es aun muy escasa. En este trabajo se
analiza en primer lugar la convergencia de requisitos y
metodologias entre los SCADAS modernos y campos de la
ingenieria biomédica como la teleasistencia y los sistemas de
adquisicion de bioseriales para modelado y tratamiento de
seniales. En segundo lugar se presenta el diseiio y primeros
resultados de un SCADA escalable desarrollado sobre un
nucleo con licencia GPL para el estudio de sistemas
farmacocinéticos mediante conductimetria. Este SCADA tiene
aplicaciones para la docencia en el drea de farmacocinética,
asi como para la investigacion en sistemas de didlisis.

1. Introduccion

Historicamente, los SCADAs (Sistemas de Control y
Adquisicion de Sefiales Digitales y Analdgicas) surgieron
a partir de la necesidad de obtener informaciéon de campo
y centralizar el acceso a ella desde un lugar distinto. Estos
sistemas permitian la monitorizacion de las variables
generadas por los sensores de campo a distancia. Los
componentes principales de un SCADA son (a) un
conjunto de sensores, (b) estaciones remotas (“Remote
Terminal Units” o RTU) que contienen los sensores y
envian la informacion, (c) una red de transmision de
datos, (d) una estacion maestra de control (“Master
Terminal Unit” o MTU) y (e) una aplicacién o conjunto
de aplicaciones que monitoriza y controla remotamente
los dispositivos de RTU y MTU y que ademas
implementan una interfaz Hombre-Méquina (“Human
Machine Interface” o HMI) [1].

La monitorizaciéon de seflales biomédicas es un aspecto
clave en los sistemas de teleasistencia. El procesado de
datos de tipo médico debe poseer una serie de
caracteristicas que permitan la  generacion de
conocimiento personalizado del sujeto asistido. Las
nuevas herramientas terapéuticas y diagnoésticas en el
campo de medicina estan provocando un incremento del
flujo de datos que los sistemas TIC tienen que soportar.
Esta evolucion estd provocando una convergencia, en las
tareas de captura y gestion en tiempo real de sefales,

entre los sistemas de teleasistencia y los modernos
SCADAS [2,3].

Otra caracteristica de los SCADAs que ha evolucionado
en los ultimos afos es el soporte sobre sistemas de
software libre [4]. El software libre permite ser usado,
copiado, estudiado, modificado y redistribuido
libremente. Dentro de este tipo de software, existen varios
subtipos, entre el que destaca el software GPL. Este tipo
de licencia de software permite la distribucion y
modificacion bajo ciertos términos que aseguran que
todas las versiones modificadas del software permanecen
bajo la propia licencia GPL.

El objetivo del proyecto presentado ha consistido en el
desarrollo de un SCADA basado en un nucleo GPL
orientado inicialmente, y en una primera version, a la
adquisicion y analisis de sefiales de conductimetria para la
monitorizacion de electrolitos en sistemas
farmacocinéticos.

Las principales aplicaciones del sistema desarrollado se
encuadran en el campo de la docencia en farmacocinética
y en el estudio de sistemas de dialisis in-vitro. El trabajo
aqui presentado se centra en los aspectos tecnologicos e
ingenieriles de un proyecto mas amplio, mostrando
algunos resultados de experimentos de farmacocinética
realizados para la validacién del sistema.

2. Metodologia

Entre los distintos sistemas GPL base existentes para el
desarrollo de un SCADA, hemos optado por utilizar
Pvbrowser, el cual proporciona un navegador y una
aplicacion para el desarrollo del server, Pvdevelop (
http://pvbrowser.org ).

Pvbrowser sigue la filosofia de una aplicacion Web,
utilizando un modelo de arquitectura cliente/servidor de
segunda generacion. En esta arquitectura, el servidor es
un proveedor de servicios y el cliente un consumidor.
Ambos interactian a través de un mecanismo de paso de
mensajes.

Los requisitos minimos un navegador Pvbrowser (300
MHz CPU, 128 Mbyte RAM, 40 Mbyte HD) son una
importante ventaja en otras aplicaciones de esta
metodologia.
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El navegador Pvbrowser para la visualizacion de los
procesos desde los distintos clientes esta escrito en C++y
optimizado para los procesos de visualizacion. Pvbrowser
utiliza llamadas POSIX y maneja widgets (elementos de
la interfaz grafica de usuario o GUI, que muestran
informacion configurable) proporcionados por Qt de
forma dinamica en vez de ficheros HTML. Pvbrowser es
capaz de mostrar casi todos los widgets estandares de Qt
(labels, buttons, editfields, comboboxes...) y otros
widgets para visualizar imagenes bitmap, graficos x-y
ademas de graficos SVG, OpenGL y VTK.

Aplicacion Server

Froceso
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Servidor W emoria local
de cada cliente

Nivel de Presentacion

= e .
__— —_—

I n hilosindependientes

—_— e
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Pvbrowser Pvbrowser Pvbrowser Pvbrowser

Figura 1. Arquitectura Multihilo C/S

Pvbrowser puede funcionar como una aplicacion
autonoma o como un Kpart (componente de escritorio
KDE de sistemas Linux/Unix) del navegador Konqueror.
La conexion TCP con el server se mantiene mientras se
mantenga sesion con el server, con el cual intercambia
comandos que se interpretan por las librerias de widget de

Qt.

La programacion del server estd orientada a eventos y el
lenguaje utilizado es C ANSI. El disefio de la HMI
(Human Machine Interface) se realiza de forma grafica
utilizando la aplicacion Pvdevelop.

Sobre este sistema base abordamos el disefio de un
SCADA  orientado al estudio de  sistemas
farmacocinéticos mediante conductimetria. Con el
objetivo de permitir su facil adaptacion a diferentes
escenarios, como el docente o la experimentacion in-vitro,
entre otras, se establecieron las caracteristicas funcionales
siguientes:

e FEscalabilidad: posibilidad de incorporar nuevas
sondas de medicion y desarrollar nuevas
funcionalidades mediante actualizaciones en el server.

e Diferenciacion de perfiles de acceso: se han definido
tres perfiles de usuario con diferentes privilegios
configurables y con acceso discriminado mediante
clave de acceso.

o Arquitectura  cliente/servidor:  permitiendo  una
centralizacion del control que hace mas facil el
asegurar la integridad de los datos evitando que un
programa cliente defectuoso o modificado pueda
dafiar el sistema. Esta arquitectura facilita la
actualizacion de bases datos y las acciones de

442

reemplazar, actualizar o trasladar un servidor sin que
los clientes se vean afectados.

e Conexion con herramientas externas: el tratamiento
de los datos en diferentes herramientas externas (como
Excel, a través de la utilizacion de macros para la
importaciéon automatica de los datos) permite la
gjecucion  de  algoritmos  matematicos  mas
especializados y facilmente adaptables para cada
experimento, sin necesidad de modificar el codigo del
server.

e Procesado de la informacion en tiempo real que
permita: (a) Procesar las lecturas de conductividad,
obteniendo la evolucion de la concentracién en la
disolucion testeada en tiempo real. (b) Fijar diferentes
alarmas las cuales seran reconocidas por los clientes.

e Gestion de archivos historicos: se ha establecido
inicialmente una base de datos basada en una
estructura de archivos. Esta base de datos es
gestionada por el server y los datos son visualizados
por cualquiera de los clientes que posean los permisos
necesarios realizando consultas remotas.

o [Independencia del S.O.: ha sido un factor de gran
importancia a la hora del diseflo, asegurando la
independencia del server y de los clientes, y haciendo
que la migracion sea practicamente inmediata. Para
garantizar esta independencia Pvbrowser solo efectia
llamadas a librerias propias (escritas en C) y llamadas
POSIX al sistema.

La conversion de conductividad a concentracion tiene en
cuenta la temperatura y el tipo de electrolito. El proceso
es realizado en dos pasos. Una conversion previa de la
conductividad de la temperatura actual a la de referencia
de 25 °C. Una conversion de conductividad a
concentracion a la temperatura de referencia.

El conductimetro utilizado en la parte experimental del
proyecto es el modelo EC-Meter GLP 31+ de la marca
Crison (Crison Instruments SA, Riera Principal, 34,36 E-
08328 Alella (Barcelona) http.//www.crison.es). El
conductimetro ademas de Conductividad Eléctrica (CE)
también mide salinidad (NaCl) y solidos totales disueltos
(T.D.S.). Su electronica estd adaptada para el
funcionamiento tanto de células de platino como de
titanio. Actualmente la célula utilizada es el modelo 50 70
de la marca Crison. Es una célula de uso general que
cuenta con una escala de medida CE: 0.2 ps/cm...200
ms/cm, una constante aproximada: 0,7 cm™1, una escala
de temperatura: -30 a 85 °C y esta fabricada en vidrio y
platino.

Este conductimetro posee una salida RS232 utilizada para
imprimir informes en impresoras de 40 columnas térmicas
o matriciales. Esta salida se ha utilizado para interpretar
los informes enviados por el conductimetro a un Baud
rate: 9600 bps, longitud de palabra: 8 bits y bits de stop: 2
bits, estableciendo una comunicaciéon unidireccional a
partir de la cual obtenemos los datos en tiempo real. Esto
ha repercutido directamente en el tiempo minimo de
muestreo que actualmente esta fijado en 5 segundos, y es
el tiempo que el conductimetro tarda en enviar un informe
completo.
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3. Arquitectura del SCADA para
farmacocinética

El SCADA esta compuesto por el server conectado a la
base de datos y al mundo real a través del conductimetro.
En el server se ejecuta el programa principal y los hilos
asociados a los clientes que visualizan el proceso.

El server gestiona los distintos perfiles de acceso de los
clientes y el acceso a la base de datos por parte de los
mismos. Tiene una estructura multi-hilo. Uno de los hilos
esta continuamente ejecutando un bucle a la espera de
nuevos clientes y cuando los detecta genera
automaticamente un nuevo hilo independiente para ese
nuevo cliente. El SCADA desarrollado presenta la
siguiente estructura:

Herramientas Externas
2L TN\ )

Base de Datos

Conductimetro

Sondas
futuras

Servidor
u p .-c'll.‘.]l.lg‘.
—l .
Cliente “~ ‘.I " ’
Internet Modemn Wireless - A _—
router - X
Cliente

Figura 2. Esquema fisico del SCADA

Inicialmente el server espera la entrada del cliente master,
acto seguido se permite la conexion de clientes con perfil
administrador o usuario.

Bucle esperando Detecta Creaun nuevo
conexion de un 1 nueva / hilo
nuevo cliente conexion independiente

£ Existe
Cliente
MASTER?

NO sl

Solo se permite Se permite el acceso al

Cliente master a_ resto de clientes
través de contrasefia

.

Figura 3. Esquema de aceptacion de clientes.

Existen 3 tipos de clientes, cada uno con distintos
privilegios:

o C(liente master: Gestiona la comunicacion con el
conductimetro, y es quien decide que configuracion
cargar (rangos, electrolitos) para la conversion
conductividad - concentracion, actualiza la memoria
global del proceso en la cual se especificaran los
parametros de configuracion de las alarmas y el
acumulado de todas las lecturas de conductividad,
temperatura, asi como el célculo de la concentracion

realizada en el experimento actual. A ella tienen
acceso el resto de clientes. El cliente master es el
unico que puede actualizar la base de datos de
historicos afadiendo nuevos experimentos a la misma.

o Cliente Administrador: Lee de la memoria global del
proceso la configuracion, y los valores actualizados
por el cliente master. Tiene la posibilidad de utilizar
los valores de concentracion calculados a partir de la
configuracién cargada por el master, o cargar una
diferente en su memoria local y realizar los célculos ¢l
mismo. Puede reconocer las alarmas que ocurran
desactivando los testigos de aviso. Tiene acceso a la
base de datos pudiendo realizar consultas remotas para
visualizar experimentos anteriores.

e C(Cliente Usuario: El cliente usuario (simple) solo

puede visualizar la evolucion del experimento.
Eligiendo que variable o variables mostrar en pantalla
(conductividad, temperatura o concentracion). No se
le esta permitido reconocer alarmas o acceder a la base
de datos de histdricos, y utiliza los calculos de
concentracion realizados por el cliente master.

Cliente Master Clientes Administrador (n) Clientes Usuario (n)
Memo Memo Memo
local local local
\ ; ) \ . )
Vlemo ﬁ ﬂ I[
Global
Base de |2 1t %
Datos ﬂ %

| Conductimetro i

Figura 4. Esquema organizacion de los clientes.

La gestion de las alarmas, su activacion, reconocimiento
por cualquiera de clientes habilitados a tal efecto y
desactivacion de las mismas se han disefiado como se
esquematiza en el siguiente grafo:

A. NO Activa
NO
REOCONOIDA

Figura 5. Grafo de la evolucion de las alarmas

Todos los clientes estan habilitados para comunicarse
entre ellos haciendo uso de un chat interno, en el que se
pueden ir describiendo todos los sucesos ocurridos
durante el experimento.

4. Resultados

Con el objeto de validar el funcionamiento del SCADA
desarrollado se han realizado varios experimentos de
monitorizacion de un sistema farmacocinético de un solo
pool bajo diferentes modelos: administracion de bolos
multiples, perfusion a velocidad constante, y extravasales,
mediante el dispositivo experimental que se muestra en
las figuras 6 (esquema) y 7 (fotografia). Todos los
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experimentos concordaron con los resultados tedricos
esperados.
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Figura 6. Esquema del dispositivo experimental

Se indican los principales datos y varias curvas
capturadas en uno de los experimentos de bolos multiples.
En este se utilizaron 17 bolos de 74,5 mg (1 mEq) de KCl
afiadidos secuencialmente con un tiempo entre dosis (1)
igual a la mitad de la semivida (t;). El flujo de la bomba
peristaltica se reguld para obtener una semivida del
electrolito de 38 segundos.

Figura 7. Sistema en funcionamiento

La evolucion de la concentracion de KCl fue
monitorizada en tiempo real con el SCADA desarrollado,
comprobando que la dindmica era la esperada. La figura 8
muestra una de las pantallas del SCADA con la evolucion
del citado experimento. La primera curva de la Fig. 8
muestra como el estacionario se  consigue
aproximadamente a los 10 bolos (5 t;;), de acuerdo a las
predicciones tedricas.

Figura 8. Visualizacion del experimento citado

5. Discusion y conclusiones

Presentamos una primera version de un SCADA para
sefiales biomédicas, orientado inicialmente al campo
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farmacocinético. Ha demostrado su fiabilidad en la
adquisicion y tratamiento en tiempo real de temperaturas,
conductividades y concentraciones. El sistema gestiona
alarmas y avisos, y permite ejecutar calculos en tiempo
real, como el area bajo la curva (AUC). También
incorpora mecanismos de exportacion automatica a Excel,
y un subsistema de comunicacion entre usuarios tipo chat.

De acuerdo con nuestro conocimiento, es el primer
SCADA open-source de estas caracteristicas disponible
en area de farmacocinética. Es dificil comparar con
sistemas de adquisicion en el area de e-salud al existir
pocos enfoques orientados a SCADA. Uno de los escasos
ejemplos fue presentado en [5]. Pese a ello, la
convergencia entre sistemas de teleasistencia y SCADAs
ha sido ya analizada por algunos de los autores [3].

Se estd trabajando en el disefio de una version
evolucionada que elimine la limitacion actual a 5 s del
tiempo de muestreo, siempre que el sistema sensor lo
permita. Para simplificar la incorporacion de nuevos
biosensores al sistema se estableceran interfaces
independientes para la adquisicion de datos, y se
utilizaran de mecanismos de shared memory y mailbox
para la comunicacion con estas interfaces de adquisicion
de datos. Un tltimo aspecto que esta teniéndose en cuenta
en la futura version es el disefio de un gestor de base de
datos que combine la riqueza de los gestores objeto-
relacionales con la velocidad de los modelos empleados
en SCADAs industriales [2,3].

Finalmente, las caracteristicas multi-servidor de
Pvbrowser seran utilizadas para definir una nueva
arquitectura open-source basada en Web-SCADAs que
permita evolucionar el concepto de teleasistencia basada
en modelos personalizados multinivel [6].
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