Revista Ingeniantes 2024 Ano 11 No. 1Vol. 3

Ingenianjes
Diseno de un Sistema Multiagente
para el Seguimiento de Activida-
des Colaborativas en el Proceso de
Rehabilitacidbn de Accidentes Ce-
rebrovasculares

RESUMEN: Al ocurrir un accidente
cerebrovascular existen en la mayoria
de los casos secuelas en el paciente,
que deben atenderse con rehabilita-
cion. En una rehabilitacién integral in-
terviene un médico tratante y diferen-
tes especialistas. En el seguimiento
de la rehabilitacién, los especialistas
realizan actividades en las que inte-
ractuan con dispositivos informaticos
(interaccién humano-computadora) y
con otros médicos, aunque en ocasio-
nes de manera indirecta. Un proble-
ma abierto es que estas actividades
se readlizan sin que exista un registro
de estas interacciones, aunado a las
interacciones con multiples dispositi-
vos derivadas del monitoreo continuo
de las actividades del proceso de
rehabilitacién. Los trabajos actuales
carecen del monitoreo de actividades
involucradas en la rehabilitacién inte-
gral de actividades colaborativas, y
tampoco consideran aspectos como
interacciones multimodales para eva-
luar el proceso de rehabilitacién de
pacientes con ictus. En este trabajo
proponemos el diseno de un sistema
multiagente, para el seguimiento de
actividades colaborativas en el pro-
ceso de rehabilitaciéon de accidentes
cerebrovasculares. El sistema multia-
gente considera las actividades rea-
lizadas mediante interacciones multi-
modales para realizar una evaluacién
del cumplimiento del tratamiento y la
colaboracién multidisciplinar entre
los médicos y el paciente.
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ABSTRACT: When a stroke occurs, in most cases, there are
sequelae in the patient, which must be treated with rehabi-
litation. In comprehensive rehabilitation, a treating doctor
and different specialists infervene. In monitoring rehabilita-
tion, specialists conduct activities in which they interact with
computer devices (human-computer interaction) and other
doctors, although sometimes indirectly. An open problem is
that these activities are carried out without a record of these
interactions, coupled with interactions with multiple devices
derived from the continuous monitoring of the activities of the
rehabilitation process. Current works lack monitoring of ac-
tivities involved in the comprehensive rehabilitation of colla-
borative activities and do not consider aspects such as mul-
timodal interactions to evaluate the rehabilitation process of
stroke patients. This work proposes designing a multi-agent
system to monitor collaborative activities during stroke re-
habilitation. The multi-agent system considers activities per-
formed through multimodal interactions to evaluate treatment
compliance and multidisciplinary collaboration between doc-
tors and the patient.

KEYWORDS: Design, Evaluation, Multimodal Interactions,
Medical monitoring, Multi-agent system.

INTRODUCCION

Un accidente cerebrovascular (ACV) es un evento que ocurre
cuando hay una interrupcién de oxigeno al cerebro. El ACV pue-
de clasificarse en dos tipos: isquémico, causado por un coagu-
lo de sangre, o hemorragico que es por la ruptura de un vaso
sanguineo [1. Como consecuencia, un ACV deja secuelas que
requieren rehabilitacion en la que intervienen multiples espe-
cialistas médicos [2]. La atencion mulfidisciplinaria requiere la
colaboracion, coordinacion y cooperacion del equipo médico,
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aspectos que apoyan a aumentar las posibilidades de
recuperacion del paciente [3].

Por parte del equipo meédico se establece un plan de
accion para la rehabilitacion que marca la pauta a seguir
para el proceso de rehabilitacion. En este proceso se
cuenta con el apoyo tecnologico para el desempeno
de actividades. En este sentido, el trabajo colaborati-
vo asistido por computadora (CSCW por sus siglas en
inglés) es esencial para la coordinacion y colaboracion
de los especialistas. Al emplear el enfoque de CSCW
se pueden recopilar interacciones humano-computa-
dora que ayuden a medir el progreso de actividades
de la vida cofidiana, por ejemplo, mediante la enfrada
de datos desde interacciones auditiva, visuales, tacfiles,
gestuales y envio de datos de manera automatizada,
es decir interacciones multimodales [4].

Sin embargo, actualmente este enfoque no ha sido em-
pleado en el estado del arte para evaluar actividades en
los procesos médicos y con ello apoyar particularmen-
te en el proceso de la rehabilitacion [5-13]. En nuestro
caso, asumimos que si realizamos un seguimiento de
las actividades realizadas por los médicos y el paciente
esto ayudara a determinar caminos de accién por parte
del equipo médico. No obstante, para cumplir con este
proposito surgen algunas interrogantes, ¢ Cémo reali-
zar un seguimiento a las interacciones multimodales
realizadas por los especialistas y el paciente? ; Como
se define una actividad a partir de las interacciones?
¢ Como ordenar logica y temporalmente las actividades
de todos los participantes que realizan desde cualquier
dispositivo? y una de las principales que se plantea
este frabajo es ; Como evaluar las actividades que se
realizan durante el proceso de la rehabilitacion de pa-
cientes con accidentes cerebrovasculares?

Por lo tanto, en este trabajo, se presenta el diseno de un
sisterma multiagente que utiliza los datos de las interac-
ciones humano-computadora de médicos y pacientes
para evaluar la colaboracion entre ellos y su impacto
en el desempeno de las actividades de rehabilitacion.
Principalmente, se describe el comportamiento de los
agentes y la manera en que deben colaborar para ob-
tener la evaluacion.

En este articulo en primera instancia, se discute el tra-
bajo relacionado en la seccién 2. Posteriormente, se
describe el proceso metodolégico utilizado en la sec-
cion 3 de materiales y métodos. En la seccion 4 se
desarrollan los resultados describiendo el diseno del
comportamiento de los agentes del sisterma multiagen-
te propuesto. Por ultimo, en la seccion 5, se plantean
las conclusiones.

Trabajos relacionados

En la revision del estado del arte se han analizado fra-
bajos relacionados al tema de estudio que es orienta-
do a accidentes cerebrovasculares, asi como algunos
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otros sobre rehabilitacion y del cuidado de la salud. Sin
embargo, se consideran principalmente el desarrollo
de proyectos con sistemas multiagentes.

En los trabajos relacionados con el caso de estudio se
encontraron los trabajos de la Tabla 1. El trabajo “A mul-
ti agent system for hospital organization” plantean un
sistema multiagente en salud para hacer la atencion lo
mas eficiente posible, resaltando las bondades de los
agentes inteligentes (sociabilidad, proactividad, autono-
mia) para resolver los problemas de coordinacion en la
organizacion hospitalaria [5].

Tabla 1. Tabla comparativa del estado del arte.

Autores [AG|CG|AC|RF|RI|LD|PW|IM|EV
JemalH. | | | | | [« _1|.
etal. [5]

Rios-
Ramos,E. | - [ - | - |V |-|-| Y| -] -
S. etal. [6]
Lopez, B. v
etal. [7]
Blas, H. et v v

al. [8]
Vallejo, D. v
etal. [9]

Hernandez,
Detal. | v |V |V |-|-|-|v]-]-

[10]
Bardram,
Joetal, | - | Y | -|-|-|-1|-1|Y]|-
[11]
Lu, X (121 - [V | -|-|-|-1|-1|-]1-
Lazakidou-
Kafetzi,G.| - | Y | - |-|-|-| Y| -| -
etal. [13]
Propuesta [ v/ | - |V [V [V |V | - |V |V

Fuente: Elaboracion propia.

En otro caso, “Multi-agent system for post-stroke medi-
cal monitoring in web-based platform” presenta un sis-
terna multiagente para seguimiento post ictus orientado
a médicos especialistas basado en web, que permite a
un grupo de médicos almacenar y compartir informa-
cion sobre la situacion del paciente, es decir, tener el
conirol y seguimiento de los pacientes que han sufri-
do un ictus [6]. Para apoyar en la atencion primaria, “A
mulfiagent system to support ambulance coordination
in time-critical patient treatment” plantea el objetivo
de apoyar el diagnéstico de enfermedades cerebro-
vasculares agudas mienfras se coordinan los servicios
de ambulancia y neurdlogos expertos para atender al
paciente a tiempo en el que se propone un sistema
multiagente para la implementacion de secuencias de

43



Ingenianjes

acciones, consultas y decisiones relativas a un paciente
con una determinada patologia [7].

Por ofra parte, los trabajos “A multi-agent system for
data fusion techniques applied to the internet of things
enabling physical rehabilitation monitoring” y “An agent
based approach to physical rehabilitation of patients
affected by neurological diseases”, presentan trabajos
orientados a la rehabilitacion [8 y 9] y “Multi agent appli-
cation for chronic patients: monitoring and detection of
remote anomalous situations” lo enfoca al monitoreo
de la salud, tfodos utilizando sistemas multiagentes [10].
Por ultimo, los trabajos “Perioperative coordination and
communication systems: A case of cscw in medical
informatics”, “System design and development for a
cscw based remote oral medical diagnosis system” y
“Computer-supported collaborative work systems and
communication services in healthcare”, presentan pro-
yectos orientados a diferentes fipos de atencion médi-
ca, considerando el trabajo colaborativo en el entorno
medico, lo que refuerza la importancia de la coordina-
cién y colaboracion con asistencia computacional en el
area de la salud [11-13]. Sin embargo, unicamente la pro-
puesta “Perioperative coordination and communication
systems: A case of cscw in medical informatics” utiliza
inferacciones multimodales al recolectar datos des-
de diferentes dispositivos [11]. En comparacién, nues-
tra propuesta considera la recoleccion multimodal de
dispositivos con funcionalidades médicos y equipos de
computo, con la recoleccion de diferentes fipos de da-
tos por ejemplo: voz, texto, tacto. En general de los tra-
bajos citados en este apartado, se nota la importancia
y aportacion de los sistemas multiagentes para apoyar
en el ambiente médico, especificamente en el proceso
de rehabilitacion de accidentes cerebrovasculares, sin
embargo, las soluciones presentadas no consideran la
evaluacion de actividades en una rehabilitacion integral.

La Tabla 1 presenta un resumen de los principales tra-
bajos relacionados. La comparativa esta centrada en
determinar si se emplean agentes inteligentes (AG).
Ademas, se identifican aquellos que estan enfocados
al cuidado de la salud general (CG), orientados a acci-
dentes cerebrovasculares (AC), a rehabilitacion fisica
(RF), o a una rehabilitacion integral (RI). Por ofro lado,
si los trabajos contemplan el uso de légica difusa (LD)
para la toma de decisiones, ya que esto permite consi-
derar informacion imprecisa para la toma de decisiones
desde el punto de vista de los expertos. También, se
identifico si se ofrece una plataforma web (PW) para el
seguimiento de pacientes o si se contemplan interac-
ciones multimodales (IM). Un aspecto importante es si
se realiza una evaluacion de actividades de como se
realizaron las actividades (EV).

MATERIALES Y METODOS

El proceso metodologico para el desarrollo del sistema
multiagente se observa en la Figura 1, dentro del marco
punteado.
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|I. Estudio del entorno

IIl. Analisis

V. Implementacion y Pruebas

Figura 1. Metodologia.
Fuente: Elaboracién propia.

El paso | consistio en recaudar la informacion corres-
pondiente a los ambientes colaborativos en el sector
salud, en el érea de accidente cerebrovasculares [14-
23]. Esto es esencial ya que se definieron las especia-
lidades médicas que se ven involucradas en el proce-
so de rehabilitacion. En el paso |, se realizd un analisis
del entorno de colaboracion médico, considerando las
intferacciones entre el medico tratante y los especia-
listas que dan atencion a los pacientes que han sufri-
do accidentes cerebrales, el resultado del estudio se
describe en un trabajo previo [24]. Esto permitié deter-
minar cuales son los elementos o factores requeridos
en el entorno de colaboracion. En el paso Il se reali-
z6 un anélisis de las técnicas del trabajo colaborativo
asistido por computadora para la representacion de las
interacciones multimodales e identificar como se rea-
liza el infercambio de informacion [5-13]. En el paso 1V,
se disend el sistema multiagente considerado como
un sistema de comunicacion, colaboracion y coordina-
cion que satisface los requerimientos recopilados en
los pasos anteriores para ofrecer un sistema que per-
mita el seguimiento a las actividades que se realizan
durante el proceso de rehabilitacion de personas que
sufrieron accidentes cerebrovasculares. Se considera
como trabajo futuro incorporar una metodologia para
sistemas multiagentes en donde se apliquen técnicas
como modelado orientado a objetos, diseno organiza-
cional o creacion de artefactos UML. Adicionalmente,
en el paso V, se plantea la implementacion y pruebas
del sistema multiagente; sin embargo, esta etapa no se
considera dentro del alcance de este arficulo.

RESULTADOS

El diseno del sistema multiagente propuesto se pre-
senta en la Figura 2, consta de fres médulos principales:
1) Modulo de interfaz, 2) Modulo de administracion de
datos y 3) Mddulo de evaluacion. A continuacion, des-
cribiremos cada modulo.
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Controlador MOdUIOA de
Modulo de de eventos evaluacién
interfaz nterprete
multimodal
ontrolador
de
Sensor de actividades
cambios
Comunicacién
Extractor de
consultas
multidisciplinarias
b Controlador
multidisciplinario
petsdpinart Modulo de
administracion

de datos

Figura 2. Sistema multiagente.
Fuente: Elaboracién propia.

Moédulo interfaz

Este modulo de manera general se enfoca en la recopi-
lacion de informacion a partir de las interacciones mul-
timodales, la percepcién de cambios en el entorno y el
envio de nofificaciones o informacion. Esta compuesto
por tres agentes, 1) Agente interprete multimodal en la
Figura 3a, 2) Agente sensor de cambios en la Figura
3b, 3) Agente de comunicacion en la Figura 4. A conti-
nuacion, se describe cada uno de ellos.

Agente interprete multimodal Agente sensor de cambios

Salida Entrada Salida

Entrada Procesamiento Procesamiento

e0®
(i
i
[

Actores y
actividades

Interacciones Awareness Notificacion
multimodales /

Intérprete Datos

a b

Figura 3. a) Agente interprete multimodal b) Agente sensor de
cambio.
Fuente: Elaboracién propia.

Agente interprete multimodal: ejecutara la recepcion
de interacciones multimodales mediante un intérprete
que reciba las interacciones y las traduzca a datos de
actividades, como se muestra en la Figura 3a.

Agente sensor de cambios: sera el encargado de la
percepcion de los datos y de los actores, recibiendo
como entrada los actores y actividades, esta percep-
cion sera procesada por un mecanismo “awareness”
encargado de la conciencia de cambios mediante infe-
racciones, se representa en la Figura 3b.
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Agente comunicacion: formado por dos modulos de la
arquitectura, que son el control de notificaciones y el
procesador de la informacién, en ambos casos se con-
trola el envio, entrega y comprobacion de estado, en
primer término: de las notificaciones y en segundo: de
la informacion, se muestra en la Figura 4.

Agente de comunicacion

Salida Entrada Procesamiento

@

Notificacion Estado || Informacion

S AN

Figura 4. Agente comunicacion.
Fuente: Elaboracién propia.

Salida

~Fapo -9

Estado

i

Entrada Procesamiento

Procesador

Notificador

Modulo de administracion de datos

Este modulo permite el control de la administracion de
los datos para acceder a la informaciéon que se reco-
pila; lo componen dos agentes, 1) agente controlador
multidisciplinario y 2) agente recuperador de consultas
multidisciplinarias. Cada uno es descrito a continuacion.

Agente controlador multidisciplinario: engloba la admi-
nistracién de roles, administracion de vistas y control
de concurrencia, tiene como entrada a los usuarios y
un controlador se encarga del procesamiento de per-
misos, roles y de la concurrencia, esto se representa
en la Figura 5.

Agente controlador multidisciplinario

Entrada  Procesamiento Salida Entrada  Procesamiento  Salida Entrada Procesamiento Salida

@/’ L X
@nos Controlador

Figura 5. Agente controlador multidisciplinario.
Fuente: Elaboracién propia.

S

Estado || Usuarios Controlador

Agente recuperador de consultas multidisciplinarias:
realiza consultas mediante un recuperador que recibe
como entrada las actividades de los usuarios para ge-
nerar las consultas, tal como se muestra en la Figura 6.
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Agente recuperador de consultas
multidisciplinarias

Entrada Procesamiento

—

Salida
Q: ®

Actividades de Recuperador Consu'j

los usuarios
Figura 6. Agente recuperador de consultas multidisciplinarias.
Fuente: Elaboracioén propia.

Modulo de evaluacion

Este médulo es el encargado de la tfransformacion de
las interacciones multimodales a eventos y actividades
colaborativas para posteriormente realizar la evalua-
ciéon que describe como se ha llevado el progreso en
la rehabilitacion respecto al tratamiento integral que se
genera por parte del equipo multidisciplinario. Para ello
se ha divido esta tarea en 3 agentes, 1) agente contro-
lador de eventos, 2) agente controlador de actividades
y 3) agente evaluador. La funcion de cada agente se
describe enseguida.

Agente controlador de eventos: se forma por el escu-
chador y el ordenamiento de eventos, el agente recibe
las interacciones para definir los eventos y ordenarlos
de acuerdo con el fiempo de aparicion, su representa-
cion se ve en la Figura 7.

Agente controlador de eventos

/ Escuchador de eventos \ / Ordenamiento de eventos\

o A N
Entrada Salida

Procesamiento Entrada  Procesamiento Salida

& -
o} B O (31
ol

Diagrama de

Interacciones Escuchador Evento Eventos Ordenador o
K / k representw

Figura 7. Agente controlador de eventos.
Fuente: Elaboracién propia.

Agente controlador de actividades: recibe los eventos
ordenados del agente anterior y establece los inferva-
los de inicio y fin de la actividad para procesarlo con un
grafo pesado que relaciona las actividades, se muestra
en la Figura 8.
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Agente controlador de actividades

Gentiﬁcacién de actividaden ﬂ:onstruccién de relaciones

N A y
Entrada Procesamiento  Salida Entrada Procesamiento Salida
- -0

Eventos  Identificador  Actividag/ \Actividades  Grafo pesado Relaciones
e Indices

Figura 8. Agente controlador de actividades.
Fuente: Elaboracién propia.

Agente evaluador: a parfir de las relaciones estable-
cidas y de las actividades, evalla las actividades me-
diante un mapa cognitivo difuso, esto genera un anali-
sis dinamico para analizar si las actividades realizadas
cumplen con el tratamiento establecido por el parte
meédico. La composicion del agente se muestra en la
Figura 9.

Agente evaluador

ﬂvaluacién del progreso dem

rehabilitacion
A A

Procesamiento Salida

Entrada

Relaciones y Mapa cognitivo ~ Andlisis

Qtividades difuso dinéw

Figura 9. Agente evaluador.
Fuente: Elaboracién propia.

En una vista general, se presenta el esquema de la Fi-
gura 10 que muestra el flujo de trabajo para explicar
el comportamiento del sistema multiagente. Se tiene
como entrada la informacion de las inferacciones, re-
colectadas desde dispositivos con funciones médicas
y equipos de computo. Los dispositivos y el equipo
pueden ser utilizado por los pacientes y/familiares, asi
como por los médicos, de acuerdo con las actividades
que les correspondan.

A nivel de interfaz de usuarios se fiene al interprete
multimodal que procesa y traduce los dafos, que son
percibidos por el mecanismo awarennes, quien envia la
noftificacion al agente de comunicacion.
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v f ( )/
e Sl |!ﬁ,/ NI

Figura 10. Flujo de trabajo del sistema multiagente
Fuente: Elaboracién propia.

En la administracion de datos esta el agente controla-
dor multidisciplinarios, encargado de asignar, mostrar y
controlar los permisos vy vistas. El extractor de consul-
tas multidisciplinarias genera y extrae las consultas en
relacion con el agente comunicacion.

Por ultimo, para evaluar las acftividades, el agente con-
trolador de eventos recibe la informacion para obtener
y ordenar los eventos. Los eventos ordenados pasaran
al controlador de actividades para identificar intervalos
de actividades y establecer las relaciones. A partir de
las actividades, se establecen los pesos a las relacio-
nes de dichas actividades y el mapa cognitivo difuso se
encargara de realizar la evaluacion.

CONCLUSIONES Y DISCUSION

En este trabajo se ha planteado el diseno de un sis-
tema multiagente que permite dar seguimiento a las
actividades colaborativas que se generan durante el
proceso de rehabilitacion de un paciente que ha sufri-
do un accidente cerebrovascular. Parte de la definicion
de cada uno de los agentes contempla las entradas,
procesamiento y salidas determinado como contribu-
ye de manera colaborativa a proporcionar l0os servicios
y los elementos necesarios para realizar la evaluacion
del cumplimiento del tratamiento médico. El funciona-
miento del diseno del sistema multiagente empieza su
funcioén a partir de los eventos obtenidos de las interac-
ciones multimodales, para posteriormente establecer
como se generaron las actividades medicas con el fin
de realizar la evaluacion del progreso de la rehabilita-
cién en un punto especifico del tiempo.

El frabajo que hemos presentado contribuye como
punto de partida para proponer en un futuro proximo
un modelo que extraiga automaticamente las activida-
des y que evalle las actividades médicas con el mapa
cognitivo difuso considerando las entradas de las inte-
racciones multimodales para apoyar en el proceso del
tratamiento para la rehabilitacion de pacientes con ac-
cidentes cerebrovasculares. Un mapa cognitivo difuso
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es un grafo dirigido con varios hodos que representan
los conceptos causales acerca de un tema y de arcos
dirigidos conectados a los nodos que representan las
relaciones causales entre los mismos [25-26]. En hues-
tro caso los emplearemos debido a su fortaleza para
describir, explicar y reflexionar acerca de que tan bien
se esta realizando el seguimiento de los pacientes por
parte del grupo multidisciplinario de médicos.

Por ultimo, resaltamos que la incorporacion de sistemas
informaticos para el trabajo colaborativo en entornos
meédicos de ictus permitira definir roles y canales de
comunicacion que hagan eficiente el trabajo en equipo,
obtfeniendo mejores resultados en la atencion medica
considerando como punto central el sistema multia-
gente que se ha propuesto en este trabajo.
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