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Resumen

Este estudio aborda el desafı́o de hacer un seguimiento de los entornos de desplazamiento de los usuarios de sillas de ruedas,
con el objetivo de proporcionar al personal sanitario datos cuantificables sobre su actividad diaria. Se presenta un sistema de
monitorización que realiza un seguimiento continuo y en tiempo real de las variables cinemáticas y ambientales, analizando los
efectos del movimiento de la silla y los factores externos en el estado funcional del usuario. El sistema integra una IMU, dos
encoders y un sensor de humedad y temperatura en una silla de ruedas eléctrica. Para la validación del sistema se han realizado
pruebas en diversos entornos, como rampas, giros bruscos, ascensores y baches, confirmando su eficacia. Este dispositivo robusto
y fiable proporciona a los profesionales la información necesaria sobre el contexto especı́fico de cada usuario, lo que contribuye
a mejorar los tratamientos de rehabilitación y, en consecuencia, su calidad de vida.

Palabras clave: Tecnologı́a asistencial e ingenierı́a de rehabilitación, Fusión de información y sensores, Control de
vibraciones, Diseño de experimentos, Metodologı́as de diseño

Environment Monitoring System For Wheelchair Users

Abstract

This study addresses the challenge of tracking the movement surroundings of wheelchair users, with the aim of providing
healthcare professionals with quantifiable data on their daily activity. A monitoring system is presented that performs continuous,
real-time tracking of cinematic and environmental variables, analyzing the effects of chair movement and external factors on the
user’s functional status. The system integrates an IMU, two encoders and a humidity and temperature sensor in an electric
wheelchair. To validate the system, tests have been conducted in various environments, such as ramps, abrupt turns, elevators
and potholes, confirming its effectiveness. This robust and reliable device provides professionals with the necessary information
about the specific context of each user, helping to improve rehabilitation treatments and, consequently, their life quality.

Keywords: Assistive technology and rehabilitation engineering, Information and sensor fusion, Vibration control, Experiment
design, Design methodologies

1. Introducción

En España se estima que hay alrededor de 2,5 millones de
personas con movilidad reducida (FMdP, 2019). Estas perso-
nas a menudo dependen de dispositivos de asistencia, como
andadores (Souza et al., 2010) o sillas de ruedas (Arias et al.,
2016), para desplazarse. Sin embargo, a pesar de contar con

estos dispositivos, se enfrentan a numerosos obstáculos debido
a la falta de accesibilidad en los espacios públicos y privados,
tales como escalones, rampas inadecuadas, curvas cerradas y
baches, entre otros. Estas barreras pueden no solo dificultar su
movilidad, sino también afectar a su bienestar fı́sico y emo-
cional (Koontz et al., 2021).
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En la actualidad, la evaluación del estado del paciente re-
cae en gran medida en la observación y percepción de pro-
fesionales sanitarios. Son estos especialistas quienes llevan a
cabo un análisis minucioso del contexto del paciente, adap-
tando los tratamientos en función de las necesidades indivi-
duales. Para contribuir a este proceso, serı́a beneficioso que
los especialistas sanitarios dispongan de información sobre la
actividad diaria de los usuarios, como si han estado sin reali-
zar actividad fı́sica durante 24 horas, si se han desplazado por
suelos pedregosos o si han subido rampas, y cómo estas acti-
vidades afectan a su estado funcional. Para abordar este reto y
proporcionar al experto sanitario información más cuantifica-
da sobre el dı́a a dı́a de estos pacientes, es necesario monitori-
zar el entorno de los usuarios de sillas de ruedas. Entendiendo
por entorno el conjunto de condiciones fı́sicas que afectan el
movimiento de los usuarios, incluyendo los tipos de superfi-
cies por las que se desplazan, las pendientes que deben subir o
bajar, los giros y frenazos bruscos, ascensores y cualquier otra
caracterı́stica que pueda influir en su actividad diaria.

La incorporación de sistemas de monitorización del en-
torno se presenta como una opción especialmente prometedo-
ra en este sentido. Estos sistemas tienen el potencial de pro-
porcionar información en tiempo real sobre el entorno circun-
dante de la silla de ruedas, permitiendo al personal sanitario
anticiparse a posibles situaciones de riesgo para la persona
con movilidad reducida. Al obtener información cuantificada
del entorno, los profesionales pueden tomar decisiones más
informadas y proactivas en la adaptación de las terapias de
rehabilitación. Además, puede analizar los patrones de des-
plazamiento del usuario y adaptar sus hábitos en consecuen-
cia. Para lograr una monitorización efectiva sobre el entorno,
se vuelve necesario medir una serie de variables significati-
vas, como aceleraciones, velocidades, vibraciones, distancias,
entre otras.

En la bibliografı́a, para medir las aceleraciones y veloci-
dades de las sillas de ruedas, se recurre frecuentemente a dis-
positivos como los acelerómetros (Rahimunnisa et al., 2020).
Estos instrumentos son capaces de detectar el movimiento, las
paradas y la inclinación de las sillas de ruedas (Arias et al.,
2016). Sin embargo, para obtener mediciones más precisas,
se emplean unidades de medición inercial (IMU, por sus si-
glas en inglés, Inertial Measurement Unit), las cuales moni-
torizan de manera continua la velocidad angular, la orienta-
ción y las aceleraciones lineales mediante una combinación
de acelerómetros y giroscopios (Popp et al., 2018; Chen and
Morgan, 2018).

En personas con movilidad reducida, las IMUs no so-
lo son útiles para identificar caı́das y tropiezos (Marquez
et al., 2011), sino también para estudiar y prevenir situacio-
nes de vuelco de las sillas de ruedas (Takahashi and Muraka-
mi, 2018). En cuanto a la ubicación de los sensores, algunos
estudios optan por colocarlos en el cuerpo del paciente pa-
ra obtener unas mediciones mas realistas (Popp et al., 2018;
Chen and Morgan, 2018). Este planteamiento puede resultar
invasivo para el usuario. Otros enfoques, en cambio, fijan los
sensores a la estructura misma de la silla de ruedas, ya sea
en el asiento (Arias et al., 2016; Garcia-Mendez et al., 2013),
la rueda (Pansiot et al., 2011) o el respaldo (Gionata et al.,
2014). Es importante señalar que no existe un consenso cla-
ro en la literatura respecto al posicionamiento óptimo de los

acelerómetros/IMUs, y su ubicación, en muchos casos, resul-
ta dependiente de la aplicación.

Además, la medición precisa de las distancias recorridas
por la silla de ruedas es crucial para poder cuantificar el ni-
vel de actividad del sujeto. Este seguimiento se puede realizar
mediante el uso del Sistema de Posicionamiento Global (GPS)
(Ren et al., 2021). Sin embargo, esta tecnologı́a presenta limi-
taciones, especialmente en entornos interiores donde su señal
puede ser deficiente o inexistente. Una alternativa es la acele-
ración lineal medida por las IMUs(Ogata et al., 2021). Aun-
que, el principal desafı́o de estos radica en la necesidad de
realizar una doble integración de la aceleración para obtener
la posición, lo que puede introducir errores significativos en
los cálculos.

Por otra parte, la utilización prolongada de sillas de rue-
das y el tipo de vı́a por el que se desplace puede dar lugar a la
generación de vibraciones de cuerpo entero (VCE). Múltiples
investigaciones han revelado que los usuarios de sillas de rue-
das suelen verse expuestos a niveles de vibración que superan
los lı́mites recomendados por las normativas de seguridad, co-
mo la ISO 2631-1 (Garcia-Mendez et al., 2013) (Wolf et al.,
2007). Este fenómeno se ha asociado con un riesgo aumenta-
do de trastornos de la columna vertebral, fatiga muscular ex-
cesiva y alteraciones en el sistema nervioso (Garcia-Mendez
et al., 2013; Dziechciowski and Kromka-Szydek, 2017). Por
lo tanto, resulta importante medir de manera precisa las vibra-
ciones que sufre los usuarios de sillas de ruedas. Para llevar
a cabo mediciones de VCE, se han utilizado diversas estrate-
gias, entre las que destacan el empleo de acelerómetros tria-
xiales ubicados en el respaldo y el asiento de la silla de ruedas
(Garcia-Mendez et al., 2013), o exclusivamente en el asiento
(Hashizume et al., 2008; Wolf et al., 2007).

Paralelamente, se ha demostrado que las condiciones am-
bientales pueden ser un factor importante para la salud de las
personas (Placeres et al., 2007). Según algunos investigado-
res, las condiciones ambientales como altas temperaturas y al-
ta humedad, pueden aumentar la fatiga en pacientes de silla de
ruedas (Rahimunnisa et al., 2020; Arias et al., 2016).

Como se ha mencionado anteriormente, los movimientos
bruscos, las caı́das, las VCE y las condiciones ambientales ex-
tremas son riesgos potenciales asociados con la movilidad en
una silla de ruedas, lo que puede tener un impacto significa-
tivo en el estado funcional y emocional del paciente. En es-
te contexto, se identifica la necesidad de un dispositivo que
monitorice activamente el entorno del usuario de la silla de
ruedas, brindando ası́ al personal sanitario información cuan-
tificada de su actividad diaria, incluyendo los diferentes retos
que superan, como rampas (tanto en subidas como bajadas),
baches, suelos de diferentes relieves, etcétera. Aunque existen
dispositivos en la literatura que se centran en la conducción
autónoma o en la selección óptima de rutas para sillas de rue-
das, ninguno de ellos aborda directamente la contribución a la
rehabilitación y al tratamiento fisioterapéutico.

Por lo tanto, el objetivo principal de este estudio es di-
señar un dispositivo capaz de monitorizar de manera efectiva
el entorno del usuario de la silla de ruedas. Esto permitirá pro-
porcionar al personal sanitario la información necesaria para
una atención más eficiente y personalizada, mejorando ası́ la
calidad de vida y el bienestar de los pacientes con movilidad
reducida.
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Figura 1: Dispositivo de monitorización de entornos. A la derecha el módulo Sensor (en amarillo el sensor de humedad y temperatura, en verde la IMU y en azul
los encoders); a la izquierda, el módulo de Adquisición

El resto del artı́culo se organiza de la siguiente manera. En
la Sección 2, se presenta el sistema de monitorización de en-
tornos desarrollado. En la Sección 3, se presentan diferentes
ensayos experimentales de validación. Primero se definen los
ensayos diseñados y después se presenta el análisis y la discu-
sión de los resultados. Finalmente, en la Sección 4, se exponen
las ideas principales y las conclusiones más relevantes.

2. Sistema de monitorización de entornos para usuarios
de sillas de ruedas

Con la intención de detectar las variables del entorno que
afectan a usuarios de silla de ruedas, se ha colaborado con pro-
fesionales sanitarios y usuarios de sillas de ruedas de la Fede-
ración Coordinadora de Personas con Discapacidad Fı́sica y/u
Orgánica de Bizkaia (FEKOOR). A partir de sus necesidades,
se ha diseñado y desarrollado un novedoso sistema de monito-
rización de entornos que se divide en dos módulos: un módulo
sensor (Sección 2.1) que agrupa los diferentes sensores nece-
sarios para medir el movimiento de la silla de ruedas, y un
módulo dedicado a la adquisición y visualización de los datos
obtenidos (Sección 2.2).

2.1. Módulo Sensor
El módulo Sensor (a la derecha en la Fig. 1) ha sido di-

señado con el objetivo de no ser intrusivo y no afectar la ac-
tividad diaria de los usuarios, por lo que se ha colocado en la
silla de ruedas. Este está formado por diferentes sensores para
realizar un seguimiento detallado de las variables de interés:
una IMU, dos encoders y un sensor de temperatura y hume-
dad.

Con objetivo de medir los movimientos que realiza la si-
lla como aceleraciones, rampas y giros se ha incorporado una
IMU (en verde en la Fig. 1). Se ha seleccionado la MTI-3-
DK de Xsens debido a su reconocida precisión y fiabilidad en
la captura de datos. Esta cuenta con un giroscopio de 3 ejes,
un acelerómetro de 3 ejes y un magnetómetro de 3 ejes, lo
que permite obtener mediciones detalladas sobre la velocidad

angular, la aceleración lineal y la orientación en tres dimen-
siones.

Especı́ficamente, las mediciones de aceleración lineal en
el eje Z son particularmente útiles para monitorizar las vibra-
ciones de cuerpo entero. Sin embargo, es importante destacar
que la integración de la IMU presenta ciertos desafı́os técni-
cos, especialmente relacionados con la precisión de las medi-
ciones. Para abordar este problema, se ha llevado a cabo un
estudio detallado sobre el posicionamiento óptimo con dife-
rentes ubicaciones de medida (en el chasis, bajo el asiento, en
el reposabrazos y en el respaldo de la silla de ruedas) (Perez
et al., 2023). Este estudio concluye que para evitar interpreta-
ciones erróneas de las mediciones causadas por movimientos
involuntarios y holguras, la IMU se debe colocar en el chasis
debajo del asiento. La sujeción adecuada del sensor al chasis
garantiza una óptima transmisión de las vibraciones, lo que
permite una medición más precisa de su efecto en el usuario.
Este sensor permite detectar el recorrido que realiza el usua-
rio, siguiendo como son los giros que realiza, los frenazos, las
vibraciones de los baches que se encuentra, etcétera.

Asimismo, para medir la velocidad lineal y la distancia re-
corrida por el usuario a lo largo de su dı́a tanto en espacios
interiores como exteriores se ha desarrollado un encoder (en
azul en la Fig.1) para cada rueda de la silla. Para ello, se han
utilizando dos sensores de proximidad OMRON y una pie-
za metálica diseñada que cuenta con 12 agujeros cilı́ndricos
adheridos. Los agujeros activan los sensores de proximidad
obteniendo la distancia de cada una de las ruedas. Para validar
el diseño del encoder, se han realizado pruebas de validación
para todas las velocidades de la silla, asegurando ası́ su co-
rrecto funcionamiento en diversos escenarios.

Por otro lado, con la intención de monitorizar las variables
ambientales que pueden afectar a los usuarios de silla de rue-
das, se ha añadido un sensor DHT22 (en amarillo en la Fig.
1). Este sensor obtiene medidas de temperatura y humedad
ambiental, factores que pueden influir en el estado funcional
del paciente.

Estos componentes se han incorporado en una silla de rue-
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das eléctrica siendo, de la misma manera, fácilmente integra-
bles en las sillas manuales. Son sensores sencillos que se ca-
racterizan por su durabilidad, precisión y fácil mantenimiento.
Todo ello hace que el módulo de sensor sea una solución ideal
para una amplia variedad de usuarios de silla de ruedas, in-
cluidos aquellos con recursos económicos limitados.

2.2. Módulo de Adquisición

El modulo de Adquisición (a la izquierda en la Fig. 1) se
encarga de adquirir, sincronizar y almacenar todas las señales
obtenidas de los sensores detallados en la sección anterior.
La adquisición de datos se realiza a través de dos placas Ar-
duino comunicadas por el protocolo I2C con una frecuencia
de 10Hz: un Arduino UNO maestro y un Arduino NANO es-
clavo.

A pesar de que un Arduino UNO tiene la capacidad sufi-
ciente para controlar todos los sensores, se ha optado por se-
parar los sensores inductivos a un Arduino secundario. Esto se
debe a que los sensores de proximidad generan interrupciones
cada vez que detectan el agujero en el disco metálico de la rue-
da, lo que podrı́a interferir con la adquisición de datos de los
otros sensores. Para evitar que estas interrupciones afecten al
sistema en su totalidad, se ha dividido el sistema en dos placas
Arduino. El Arduino Nano se encarga de los sensores de pro-
ximidad inductivos, mientras que el Arduino UNO gestiona
la placa Xsens MTI-3-DK, el sensor DHT22 y el módulo de
conexión inalámbrica HC-06. Esto permite que la placa trans-
mita datos sincronizados en tiempo real de forma inalámbrica
mediante Bluetooth a un ordenador o teléfono móvil remoto.
Ambas placas Arduino se alimentan con la baterı́a propia de
la silla de ruedas, lo que proporciona más de 24 horas de re-
copilación continua de datos.

Además, se han diseñado dos interfaces: una para el móvil
y otra para el ordenador. La primera permite almacenar los
datos utilizando el propio móvil del usuario, sin necesidad de
llevar un ordenador portátil. Por otro lado, la aplicación para el
ordenador posibilita al personal sanitario visualizar y analizar
los datos, lo que permite realizar un estudio más estructurado
de la información relevante posterior a la adquisición.

En general, este sistema de monitorización está diseñado
para ser fácil de instalar y usar. Este ofrece un seguimiento en
tiempo real del movimiento de la silla de ruedas, lo que pro-
porciona información sobre el entorno del usuario al personal
sanitario.

3. Ensayos experimentales de validación

Con el propósito de validar el sistema de monitorización
de entornos para usuarios de silla de ruedas creado, se han di-
señado diversos ensayos experimentales. En la Sección 3.1 se
definen los ensayos y en la Sección 3.2 se presenta el análisis
y discusión de los resultados.

3.1. Definición de los ensayos

El objetivo principal de estas pruebas es confirmar la co-
rrecta ubicación de los sensores y verificar que el sistema de-
sarrollado es capaz de monitorizar el entorno. Esto permitirá
al personal sanitario obtener un contexto completo sobre las
condiciones que rodean a los usuarios de sillas de ruedas, las

cuales pueden afectar su estado funcional y emocional. Por
ello, estas pruebas se han planificado simulando situaciones
y desafı́os cotidianos tı́picos a los que se enfrentan los usua-
rios de sillas de ruedas. Para identificar los entornos más sig-
nificativos, se han seguido las recomendaciones e indicacio-
nes del personal sanitario y los usuarios de sillas de ruedas de
FEKOOR (Federación Coordinadora de Personas con Disca-
pacidad Fı́sica y/u Orgánica de Bizkaia). A continuación se
detallan los ensayos de validación realizados.

Trayectorias rectas: Se han realizado pruebas en lı́nea
recta que consisten en recorrer un corredor de 36 me-
tros a velocidad continua.

Frenazos y aceleraciones: Se recorre el pasillo de 36
metros, pero acelerando y desacelerando cuatro veces
en distintos tramos.

Giros: Se han realizado giros estáticos y dinámicos de
90º y 180º hacia la derecha y la izquierda.

Rampas: Se han realizado pruebas en tres rampas con
diferentes inclinaciones: 2º, 4º y 7º. Tanto la subida co-
mo la bajada se han realizado en pendientes interiores y
exteriores.

Recorridos libres: Se han realizado dos recorridos li-
bres. El primero consiste en subir una larga rampa de
2º en el exterior, girar a la derecha y bajarla. La segun-
da prueba consiste en dar giros alrededor de columnas
en el interior de un edificio.

Ascensores: Utilizado el ascenso y descenso en 3 tipos
de ascensores diferentes, se han hecho pruebas subien-
do varios pisos consecutivos (hasta 10 pisos) y también
deteniéndose en diferentes pisos.

Pavimentos: El sistema se ha probado en cuatro tipos
de pavimentos: suelo liso, dos tipos de pavimento po-
dotáctil y suelo rayado. Las pruebas se han realizado
tanto en interiores como en exteriores.

Baches: Se han realizado pruebas cruzando vı́as de
tranvı́a, alcantarillas y entradas/salidas de ascensores
para identificar los diferentes relieves.

Para llevar a cabo estas pruebas, se ha utilizado una silla
de ruedas eléctrica comercial. La silla seleccionada ha sido
una QUICKIE Q200 R de Sunrise Medical, donde se integra
el sistema de monitorización de entornos detallado. Esta silla
cuenta con cinco velocidades de conducción diferentes: V1 a
3 km/h, V2 a 5 km/h, V3 a 7 km/h, V4 a 9 km/h y V5 a 10-11
km/h.

Un total de cinco sujetos sanos de la Universidad del Paı́s
Vasco (UPV/EHU), tres hombres y dos mujeres, han comple-
tado los ensayos. Antes de llevar a cabo las pruebas, los par-
ticipantes han firmado un formulario de consentimiento para
participar en el estudio. Estos ensayos se han realizado con
la aprobación del Comité de Ética de la Universidad del Paı́s
Vasco (M10-2022-007).
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3.2. Análisis y discusión de los resultados

A continuación se detallan los resultados de dos de las
pruebas de validación más relevantes: un giro de 90 grados
y el proceso de descenso y salida del ascensor.

Ensayo 1: Giro de 90ª hacia la izquierda
En el primer ensayo seleccionado, se ha examinado un gi-

ro repentino de 90 grados hacia la izquierda. Al hablar con
los usuarios de sillas de ruedas, destacaron que este tipo de
maniobras son comunes debido a la falta de adaptación de
muchos espacios para permitir giros más amplios. Además,
este problema puede ser especialmente desafiante para aque-
llos usuarios que carecen de fuerza en la columna vertebral,
ya que realizar giros bruscos puede resultar perjudicial para
su postura y bienestar fı́sico.

En la Figura 2 se presentan las mediciones realizadas por
el sistema durante la ejecución de este giro. Se muestran las
dos variables que identifican la actividad del giro de manera
cuantificada. En el gráfico superior, en azul, se muestra la ve-
locidad angular en el eje z que activa el giro, mientras que en
el gráfico inferior, en rojo, se representa el cambio de orienta-
ción en el eje Z (Yaw). La velocidad angular que se alcanza es
de casi 1.5 rad/s en la velocidad mı́nima de la silla y se pue-
de observar como el Yaw indica un cambio de alrededor de
90 grados. Estos datos revelan la capacidad del sistema para
detectar y medir cambios de orientación bruscos que ocurren
en cuestión de segundos, proporcionando una visión clara de
cómo el dispositivo puede ser una herramienta para monito-
rizar y prevenir posibles riesgos asociados con este tipo de
movimientos.

Figura 2: Mediciones del sistema de monitorización de entornos en un giro de
90 grados. Arriba la velocidad angular en Z y debajo el cambio de orientación
en Z (Yaw).

Ensayo 2: Ascensor
La segunda prueba seleccionada consiste en el descenso

de solo un piso en ascensor y la posterior salida del ascen-
sor. Los ascensores, al ser espacios reducidos, suelen requerir
maniobras precisas, lo que puede representar un desafı́o para
usuarios de sillas de ruedas. Además, las entradas y salidas
pueden ser problemáticas debido al hueco/bache de paso que

hay y generar un impacto significativo en la estabilidad del
usuario. Por tanto, esta prueba se ha considerado esencial pa-
ra evaluar la capacidad del dispositivo de monitorización en
detectar y registrar cambios bruscos de movimiento.

En la Figura 3, se pueden apreciar detalladamente las me-
diciones de la aceleración en Z realizadas por el sistema de
monitorización de entornos. El tramo amarillo representa la
aceleración del ascensor al iniciar el descenso, seguido por las
secciones naranjas que muestran la deceleración al llegar al
piso deseado. Estas dos partes permiten determinar cual es el
entorno en el que se esta moviendo el usuario de silla de rue-
das. Finalmente, en la zona rosa se observan las vibraciones
producidas durante la salida del ascensor, las cuales superan
los ±1 m/s2, indicando un riesgo potencial para la integridad
y la estabilidad del usuario. Si este tipo de vibraciones se man-
tiene de manera prolongada el usuario podrı́a llegar a sufrir
vibraciones de cuerpo entero (VCE). Además, observando el
resto de pruebas, los resultados muestran una correlación entre
la velocidad de la silla de ruedas y el aumento de las vibracio-
nes, especialmente en el eje Z, que es la variable principal a
considerar para las VCE.

Figura 3: Medición de la aceleración en Z del dispositivo al bajar un piso en
ascensor y el bache de salida del mismo.

Tras analizar todas las pruebas realizadas, se concluye que
los resultados obtenidos muestran la necesidad de incluir to-
dos los sensores para garantizar una monitorización adecuada
de la actividad diaria de los usuarios de sillas de ruedas.

La IMU integrada en el chasis de la silla de ruedas ha de-
mostrado ser capaz de medir las aceleraciones y, por lo tan-
to, identificar las vibraciones experimentadas por el usuario.
Además, las mediciones de orientación, como Pitch (en el eje
Y) y Yaw (en el eje Z), han permitido identificar entornos co-
mo pendientes y giros, lo que proporciona información valio-
sa sobre la actividad realizada por el usuario. Especı́ficamente
en las dos pruebas mostradas, se ha observado que las medi-
ciones de aceleración lineal, orientación y velocidad angular
proporcionadas por la IMU son cruciales para la identificación
de estos entornos.

Por último, la inclusión de encoders ha permitido realizar
un seguimiento preciso de la distancia recorrida durante las
pruebas, detectando paradas bruscas y proporcionando infor-
mación sobre el estado activo o inactivo de la silla de ruedas.
Además, el sensor DHT22 ha sido capaz de proporcionar da-
tos de temperatura y humedad del ambiente donde se utiliza
la silla, lo que contribuye a tener una percepción más com-
pleta y realista de las condiciones ambientales en las que se
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encuentra el usuario. En conjunto, estos resultados respaldan
la necesidad de integrar todos los sensores para una monito-
rización cuantificada y continua del entorno que rodea a los
usuarios de silla de ruedas en su actividad diaria.

4. Conclusiones

Los usuarios de sillas de ruedas se encuentran con nume-
rosas dificultades en su dı́a a dı́a que pueden alteran su estado
funcional, fatiga e inferir en un empeoramiento significativo
de su bienestar. Para abordar esta problemática, se ha desarro-
llado un sistema de monitorización innovador que proporciona
información detallada sobre el entorno del usuario de silla de
ruedas al personal sanitario encargado de su cuidado.

Este sistema de monitorización, compuesto por un sensor
IMU, un sensor de temperatura y humedad, y dos encoders,
ofrece un seguimiento continuo en tiempo real de las varia-
bles relevantes como la distancia recorrida, la orientación, la
velocidad angular y las vibraciones transmitidas, entre otras.
Su diseño robusto y bajos coste y su interfaz de fácil uso lo
convierten en una herramienta con potencial para identificar
el entorno en el que se desenvuelven los usuarios de sillas de
ruedas y analizar como este puede afectarles.

Durante las pruebas de validación, se ha confirmado la ca-
pacidad del sistema para detectar y registrar de manera precisa
el entorno del usuario, incluyendo rampas, giros, baches, fre-
nazos y otras dificultades comunes. Además, la capacidad de
cuantificar la actividad del usuario, tanto en interiores como
en exteriores, proporciona una ventaja sobre otros sistemas,
como el GPS.

En resumen, la implementación de este dispositivo tiene el
potencial de mejorar significativamente la evaluación del pa-
ciente en silla de ruedas. Esto proporciona al especialista el
contexto del entorno del usuario junto con mediciones de su
actividad diaria que permiten un análisis más profundo, faci-
litando la planificación de tratamientos más efectivos.

En trabajos futuros, las actividades mencionadas de los
usuarios de sillas de ruedas podrán identificarse mediante
técnicas inteligentes. Esto permitirá la clasificación automa-
tizada de actividades con alta precisión y fiabilidad.
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