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Resumen. La Diabetes Mellitus (DM) es una enfermedad crénica caracterizada por niveles
elevados de glucemia que se manifiesta cuando el pancreas endocrino es incapaz de
producir la cantidad de insulina suficiente que requieren sus tejidos. Actualmente, la DM
afecta al 8.5% de la poblacién mundial y en Argentina alcanza al 12.7% de la poblacién adulta.
Aunque no se dispone de una curacién, su control adecuado previene el desarrollo de
complicaciones que disminuyen la calidad de vida del paciente y aumentan el costo de su
tratamiento. Dicho control implica la participacién activa del paciente en el control y
tratamiento de su enfermedad. Ademas, dependiendo del paciente y de la gravedad de su
enfermedad, resulta necesario medir regularmente distintos parametros clinico-
metabdlicos como el peso corporal, la glucemia, la presion arterial, la cantidad de
carbohidratos ingeridos y la actividad fisica realizada; los cuales tienen incidencia en alcanzar
metas de tratamiento.

Diabetes Link es una plataforma integral y gratuita para el control y seguimiento de personas
con DM, compuesta por la combinaciéon de una aplicacion mévil junto a un portal web. La
plataforma permite registrar diversos parametros relevantes para el tratamiento y, en base
a ellos, calcular diferentes graficos estadisticos. Ademas, permite conectar con otros
usuarios de la aplicacion (supervisores) para que puedan monitorizar el control.

Para evaluar la factibilidad y potencialidad de la propuesta se entrevistaron a médicos,
educadores e investigadores del area de diabetes. Esta fase de desarrollo fue
complementada con un estudio del estado del conocimiento en aplicaciones méviles

orientadas a diabetes. A partir del mismo se disefié y desarrollé una aplicacion movil

Recibido: 26/08/2020 Aceptado: 21/03/2021- DOI: https://doi.org/10.24215/26838559e28

24


https://doi.org/10.24215/26838559e28

EDUCACION
PUBLICA
Y GRATUITA

UNIVERSIDAD
NACIONAL
DE LA PLATA

Innovacion y Desarrollo Tecnolégico y Social (2021) 3 (1): 24-44

multiplataforma (disponible en el PlayStore de Google y en el iOS Store de Apple) en
combinacién con un portal web (disponible en diabeteslink.info.unlp.edu.ar).
Palabras clave: diabetes; glucemia; insulina; aplicacion mévil; portal web; informatica

médica; salud mévil

Diabetes Link: technological innovation at the service of health

Abstract. Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease characterized by an increase in blood
glucose (sugar) above normal levels and it appears when the endocrine pancreas is not able
to produce the corresponding regulatory hormone (insulin). Nowadays, DM affects 8.5% of
the world's population and the situation gets worst in Argentina since 12.7% of its adult
people is affected. Even though no cure for it has been found, an adequate control prevents
the development of complications that harm the patients’ quality of life and increase the
treatment costs. This control requires an active participation of the patient in the monitoring
and treatment of the illness. In addition, depending on patient and disease severity, multiple
clinical and metabolic parameters should be monitored, such as body weight, blood glucose,
blood pressure, the amount of ingested carbohydrates, and physical activity performed. All
these parameters have an impact in achieving treatment goals.

Diabetes Link is a comprehensive platform for control and monitoring people with DM; it
combines a mobile application and a web portal. Diabetes Link allows recording various
parameters relevant for the treatment and calculating multiple statistical charts. In addition,
it allows connecting with other users (supervisors) so they can monitor the controls.

To determine the feasibility and potential of the proposal, physicians, educators and clinical
researchers were interviewed. This development phase was complemented with a state-of-
the-art study of mobile applications oriented to diabetes. After this stage, a mobile
application was designed and developed (available at both Google PlayStore and Apple iOS
Store) combined with a web portal (available at diabeteslink.info.unlp.edu.ar).

Keywords: diabetes; glycemia; insulin; mobile app; website; health informatics;

mHealth
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Novedad u originalidad local en el conocimiento

Segun diferentes estudios comparativos (Arnhold et al., 2014; Blenner et al., 2016;
Huang et al., 2018; Erbino y Pujol, 2019), Diabetes Link presenta siete caracteristicas
gue combinadas, la distinguen del resto:

1. La mayoria se enfoca principalmente en la glucemia. Diabetes Link ofrece un

registro amplio de parametros y genera graficos y tablas estadisticas, que facilitan

la evaluacion del grado de control logrado y ajuste del tratamiento.
2. Es una de las pocas que provee conectividad, permitiendo que un usuario
pueda darle acceso de sus datos y estadisticas a un supervisor'.

3. Comparte con una minoria la caracteristica multiplataforma.

4, La mayoria requiere del pago de un canon mensual/anual para acceder a
funciones avanzadas (p.e., conectividad con otros usuarios). Diabetes Link dispone

toda su funcionalidad en forma gratuita.

5. La minoria que brinda una interfaz en espafiol, lo hace de forma deficiente.

Diabetes Link brinda soporte en inglés y en espafiol, estando preparada para

incorporar otros idiomas.

6. La informacion ofrecida proviene de fuentes confiables (como la OMS? y la

AAD?), encontrandose debidamente acreditada en cada seccién.

' De las 249 aplicaciones relevadas en (Erbino y Pujol, 2019), solo 3 ofrecen esta

funcionalidad y, en todos los casos, requieren del pago de un arancel.
2 Organizacion Mundial de la Salud, https://www.who.int/health-topics/diabetes
3 Asociacion Americana de Diabetes, http://archives.diabetes.org/es/
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7. Hace publica su politica de privacidad de datos®.
Estas caracteristicas posicionan a Diabetes Link como una opcidn viable para paises

hispanoparlantes o que no estén desarrollados.

Grado de relevancia

La DM muestra un continuo crecimiento a nivel mundial asociado al incremento de
su costo socioecondmico (Williams et al., 2002; Morsanutto et al., 2006). Segun la
OMS, la cantidad de personas con DM aumentd al 8.5% de la publicacion mundial
en 2014, con un total de 422 millones de personas afectadas (Organizacién Mundial
de Salud, 2018). Por su parte, Argentina no esta exenta de este fendmeno, ya que
estadisticas oficiales muestran que la prevalencia de DM subié al 12.7% en 2018
(Instituto Nacional de Estadistica y Censos, 2019).

En la dltima década, la tecnologia mdévil ha avanzado significativamente,
masificandose su uso en muchos paises del mundo. Por ejemplo, 9 de cada 10
personas cuentan con smartphones en Argentina (BAE Negocios, 2018). En funcion
de elloy de las recomendaciones de la OMS de disponer tecnologia movil al servicio
de la salud (Organizacion Mundial de la Salud, 2014), Diabetes Link ofrece una
herramienta diseflada para asistir en el control y seguimiento de las personas con

DM, en forma gratuita.

4Términos y condiciones de uso de Diabetes Link,
http://diabeteslink.info.unlp.edu.ar/#/termsAndConditions
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Inicialmente se llevaron a cabo pruebas preliminares con algunos pacientes
diabéticos y profesionales de la salud. En la actualidad, se prevé su uso como
herramienta de soporte de registro en un estudio prospectivo de pacientes con
diabetes gestacional cuyos resultados se publicaran oportunamente. A futuro, se
proyecta un estudio clinico prospectivo y controlado que permita comprobar
cientificamente la eficacia de esta herramienta para el control y seguimiento de

personas con DM.

Grado de pertinencia

Aunque todavia no se ha encontrado una cura para la diabetes, el control sostenido
y tratamiento adecuado le permiten a quien la padece llevar una vida practicamente
normal. El tratamiento se apoya en cuatro pilares: educacion, plan de alimentacién
saludable, practica regular de actividad fisica y diversos medicamentos apropiados
(hipoglucemiantes orales e insulina -segun requerimiento-). Es muy importante que
las personas con diabetes lleven un control continuo de su estado, adhiriendo al
tratamiento prescrito durante toda su vida. Ademas, dependiendo del paciente y de
la gravedad de su enfermedad, resulta necesaria la medicién de distintos
parametros clinico-metabdlicos (peso corporal, glucemia, presion arterial, cantidad
de carbohidratos ingeridos, actividad fisica realizada), ya que todos tienen incidencia
en el grado de control a mediano y largo plazo (Gaede et al., 2003; Gagliardino et
al., 2010; Elgart et al., 2014).
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Diabetes Link promueve a las personas con diabetes a desarrollar actitudes
proactivas facilitdndoles el registro diario de los diversos parametros vinculados al
tratamiento, permitiéndoles tener un historial de datos y llevar un control continuo
de su estado. En el caso del médico, le da la posibilidad de conocer la evolucién del
individuo a lo largo del tiempo y ajustar su tratamiento segun crea conveniente para
optimizar resultados. El objetivo final consiste en que la persona con diabetes logre
alcanzar metas de tratamiento efectivo para prevenir el desarrollo y progresion de

las complicaciones cronicas asociadas y el aumento en los costos del tratamiento.

Grado de demanda

Para analizar la factibilidad y potencialidad de uso de la propuesta se entrevistaron
inicialmente a dos diabetdlogos (Dres. Gabriel G. Gagliardino y Daniel Assad), con
experiencia en educacion terapéutica de personas con diabetes y coautores de un
manual destinado a complementar esa actividad (Gagliardino et al., 2010). Ambos
especialistas destacaron como fortalezas de la propuesta: (1) el aprovechamiento
de la tecnologia movil para digitalizar un registro que hoy se realiza -
ocasionalmente- en papel y de forma no sistematizada; (2) la posibilidad de contar
con estadisticas que simplifiquen la evaluacién y el seguimiento del control clinico-
metabdlico logrado; y (3) la gratuidad de la herramienta para extender su uso. Como

posibles limitaciones mencionaron: (1) la carga que puede representar el ingreso de
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la informacién en forma diaria y (2) la edad como posible barrera tecnolégica para
adoptar la herramienta por parte de adultos mayores.

Complementariamente, los medios periodisticos Investiga® de la UNLP de Argentina
e InnovaSpain de Espafia® han destacado la utilidad de la propuesta junto a sus
caracteristicas innovadoras. Adicionalmente, el proyecto recibié el Premio a la
Innovacion de la UNLP en el afio 2019”7, Desde su publicacion en noviembre de 2019,
Diabetes Link ha recibido mas de 300 descargas en la tienda de aplicaciones de
Google®. Por su parte, la versién para iOS® fue liberada en septiembre de 2020 y ha

recibido mas de 10 descargas desde ese momento.

Desarrollo del producto

Determinacion de requerimientos

Como se menciond anteriormente, se entrevistaron a dos médicos y educadores del
area de la diabetes. Se contd, ademas, con el asesoramiento de investigadores
clinicos del Centro de Endocrinologia Experimental y Aplicada (CENEXA, UNLP-

CONICET-CeAs CICPBA) durante todo el proceso. Esta fase de desarrollo fue

> https://investiga.unlp.edu.ar/cienciaenaccion/en-la-unlp-desarrollaron-una-aplicacion-

movil-para-controlar-la-diabetes-17156

® https://www.innovaspain.com/app-diabetes-link-argentina/

7 http://secyt.presi.unlp.edu.ar/Wordpress/wp-content/uploads/2019/12/Res.otorgamiento-
7646-19.pdf

8 Disponible en https://play.google.com/store/apps/details?id=lidi.diabetes.link

% Disponible en https://apps.apple.com/ar/app/diabetes-link/id1509093863
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complementada con un estudio del estado del arte en aplicaciones moviles
orientadas a diabetes. El listado inicial de requerimientos se puede consultar en
(Erbino y Pujol, 2019).

La investigacién realizada es de naturaleza combinada tecnoldgica y clinica,
contando para su implementacion con la participacién de investigadores jévenes 'y
alumnos avanzados. También resulta importante destacar su caracter
interdisciplinar y multisectorial, siendo un ejemplo concreto de colaboracion entre

grupos de investigacion de diferentes areas de la UNLP.

Arquitectura de la plataforma y tecnologias usadas
La plataforma Diabetes Link puede ser utilizada mediante una aplicacion mévil para
dispositivos Android e iOS, o a través de un portal web'®. La Figura 1 presenta un

modelo general de la arquitectura orientada a servicios de la plataforma.

cli ente . Servidor
movil Comunicacion / — de archivos

..‘f'_, por API REST
]

(@) 1onic Ele
Internet Aplicacidn Servidor
. nede
§ ;5;;9 @» EXPress E Base de datos

DN

My

Figura 1. Modelo general de arquitectura orientada a servicios.

Figure 1. General model of service-oriented architecture.

1% Disponible en http://diabeteslink.info.unlp.edu.ar
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La aplicacién movil fue desarrollada con tecnologia web (HTML5, CSS3 y JavaScript)
y con los frameworks lonic (versién 3)"" y AngujarJS™. lonic, por su parte, utiliza
Apache Cordova'® para el empaquetado de soluciones web en médulos que luego
podran ser instalados en dispositivos moviles. Estas caracteristicas implican que el
componente movil de Diabetes Link puede ser categorizado como una aplicacién
multiplataforma hibrida (Delia et al., 2015).

Gran parte de este desarrollo pudo ser reutilizado para la construccién del portal
web. Ambos se comunican mediante el protocolo HTTP con una API desarrollada
con Node.js' y el framework Express'™. Por dltimo, los datos que manipula

plataforma son almacenados en una base de datos MySQL'®.

Funcionalidad

De acuerdo con el proceso de elicitacion de requerimientos, entre la funcionalidad
ofrecida por Diabetes Link se puede mencionar:

- Registro de la informacion relevante para el control clinico-metabdlico-
terapéutico: Registro de los valores de glucemia realizadas, la ingesta de hidratos de

carbono ingeridos y la insulina inyectada. Para cada variable es posible asociar el

" https://ionicframework.com/docs/v3/

12 https://angularjs.org/

'3 https://cordova.apache.org/docs/en/latest/guide/overview/index.html.
' https://nodejs.org/es/

15 https://expressjs.com/es/

16 https://www.mysgl.com/

32


https://ionicframework.com/docs/v3/
https://angularjs.org/
https://cordova.apache.org/docs/en/latest/guide/overview/index.html.
https://nodejs.org/es/
https://expressjs.com/es/
https://www.mysql.com/

EDUCACION f’, \ UNIVERSIDAD
PUBLICA

Y GRATUITA

W7/ DE LA PLATA

Innovacion y Desarrollo Tecnolégico y Social (2021) 3 (1): 24-44

momento del dia (antes/después del desayuno/almuerzo/merienda/cena) y anotar
comentarios adicionales que faciliten la compresion y correlacion de los cambios
registrados (por ejemplo, la persona presenta una hiperglucemia porque asistié a
una fiesta y alterd su régimen habitual, o tuvo una hipoglucemia luego de una
jornada larga de trabajo y omiti6 la ingesta de alguna comida sin cambiar la dosis
de insulina administrada).

La aplicacion también posibilita el registro de la toma de medicamentos, practica de
actividad fisica realizada (con detalle de intensidad y tiempo) y otros parametros
asociados como el peso corporal o la presién arterial (ver Figura 2).

- Anadlisis de la informacion registrada: Acceso a graficos estadisticos que
permiten analizar la evolucién de parametros tales como la glucemia, el peso
corporal, el IMC y la presién arterial (ver Figura 3). Todos los graficos permiten
configurar el periodo de tiempo en el que se analiza el parametro e incluyen
referencias a los valores meta personalizados por el usuario, lo que facilita la

evaluacion el grado de control clinico-metabdlico logrado.
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Figura 2 (pagina anterior). Registro de informaciéon relevante para el control
metabdlico. (a) Lista de registros del usuario. (b) Nuevo registro. (c) Datos basicos. (d)
Practica de actividad fisica. (e) Peso corporal. (f) Presion arterial.

Figure 2 (previous page). Relevant information recorded for metabolic control. (a) List
of user records. (b) New record. (c) Basic data. (d) Physical activity. (e) Body weight. (f)

Blood pressure.

& Graficos & Graficos & Graficos & Graficos

Bsje Blen Alts [ Glucemia
263

23/06/2019

2 Hidratos de carbono: 366, Insulina: 70
3 1315 o

1] O < 1] (@] < 1l (@] <

(a) (b) (©) (d)

Figura 3. Analisis estadistico provisto. (a) Analisis de glucemia (porcentaje de
mediciones en meta). (b) Analisis de glucemia (evolucién). (c) Analisis de presién
arterial. (d) Analisis de peso e IMC.

Figure 3. Included statistical analysis. (a) Blood glucose analysis (percentage of on-goal
measures). (b) Blood glucose analysis (evolution). (c) Blood pressure analysis. (d)

Weight and BMI analysis.

- Resumen semanal de los registros diarios: Acceso a resumenes en forma

tabulada de la informacion ingresada diariamente detallando, por cada dia y
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comida, la actividad fisica realizada, los carbohidratos ingeridos y las mediciones de
glucemia e insulina inyectada determinadas antes y después de cada ingesta (ver
Figura 4).

Este resumen integra toda la informacién registrada en la aplicacién y le permite a
la dupla médico-paciente tener un panorama de la evolucién de los cambios
ocurridos a lo largo del tiempo. Este registro sistematico permite ajustar el
tratamiento para optimizar resultados (cambios en el plan de alimentacién; en la
actividad fisica; en el nimero, tipo y cantidad de inyecciones de insulina y/o en otros

medicamentos).

< Resumen semanal
11

Desayuno Almuerzo Merienda
Actividad Actividad Actividad
Julio Fisica Antes Después Fisica Antes Después Fisica Antes Después
Sébado - - - - - - - - -
22

O ; } } ) . ;
Domingo  Alta(10 120 155 Baja(30 106 126 - - -

< 23 min) mg/dL  mg/dL min) mg/dL  mg/dL
20U 10U 20U 20U - -

1259 13849 -

Figura 4. Resumen semanal de la informacion registrada.

Figure 4. Recorded information weekly summary.
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- Conexién con supervisores. Todo usuario puede permitir a un tercero
acceder a sus registros y monitorizar la evolucion del control. Si bien esta pensado
especialmente para que médicos puedan acceder a los datos y estadisticas de sus
pacientes, la funcionalidad es general y puede aplicarse a cualquier usuario (ver
Figura 5). Por ejemplo, padres de nifios con DM pueden supervisar su grado de
control.

Cuando un usuario supervisor solicita conectarse con un usuario supervisado, el
segundo debe aceptar la solicitud para darle acceso a su historial. Si, por el
contrario, es el supervisado el responsable de generar la solicitud, sera el supervisor
el que debera aceptarla. En cualquier momento, cualquiera de los usuarios puede
desconectarse del otro.

- Visualizacion desde web. La aplicaciéon movil se complementa con un portal
web que permite una visualizacion mas amigable de la informacion y los graficos
estadisticos (ver Figura 6), por las mayores dimensiones que tienen los monitores
de las computadoras de escritorio o las notebooks.

El portal web fue pensado para ser aprovechado en aquellos momentos y lugares
donde el acceso movil no es la Unica opcidén o bien la mas conveniente. Por ejemplo,

en el momento en que un médico atiende a un paciente en su consultorio.
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<  Supervisores = Mis supervisados < Persona con diabetes < Persona con diabetes

Q Gonza Perez, Emiliano
perezemiliano
32 afios

Gonzalez, Rocio
44 rogonzalez
. 39 afios
Emiliano Perez Emiliano Perez

perezemiliano perezemiliano

DATOS PERSONALES
NOTAS

Edad: 32 afios Género: Masculino

Persona responsable y constante en
Altura: 1.89 m MC:0 sus controles.
DIABETES
Tipo de Diabetes: Tipo 1
Fecha de Diagnostico: 03/05/2017 (2 afios) RANGOS DE GLUCEMIA
CONTACTO mg/dL
perezemiliano@hotmail.com 128

3 mg/dL
189
m @] < ] @] < m @] < m @] <

(a) (b) (c) (d)

Figura 5. Conectividad. (a) Busqueda de supervisores. (b) Lista de supervisados. (c)
Perfil del supervisado: datos basicos. (d) Perfil del supervisado: notas del supervisor y
configuracion de valores meta para anélisis estadistico.

Figure 5. Connectivity. (a) Monitor search. (b) List of monitored patients. (c) Monitored

patient profile: basic info. (d) Monitored patient profile: Monitor notes and settings for

statistical analysis.

Baja Bien Alta 1 Glucemia
263
236.7
2104
184.10
157.8
3 1315 16/06/2019
2 ’ [Hidratos de carbono: 189, Insulina: 64 S
105.2
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Figura 6. Analisis de glucemia visto desde el portal web.

Figure 6. Blood sugar analysis on the web portal.
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- Configuracién de valores meta: No todas las personas deben cumplir los mismos
grados de control. Diabetes Link permite configurar los valores objetivos para la
glucemia y la presién arterial, de forma de personalizar el analisis estadistico
posterior (ver Figura 7).

- Informacion util sobre la enfermedad: La aplicacion dispone de una seccion de
preguntas frecuentas acerca de la DM. En la misma se pueden encontrar detalles
sobre la enfermedad tales como cudles son sus causas y consecuencias y
precisiones acerca de sus metas de tratamiento capaces de prevenir el
desarrollo/progresion de sus complicaciones agudas y cronicas (ver Figura 8). Para
el desarrollo de esta seccién se ha empleado informacién y recomendaciones de
fuentes confiables como la OMSy la AAD, estando debidamente acreditadas a través
de los enlaces correspondientes.

- Soporte para diferentes unidades de medida: Es posible configurar las unidades
de medida para la glucemia (mg/dL o mmol/L) y el peso (kg o |bs) (ver Figura 9), lo
que favorece al uso en diferentes paises o regiones segun los usos y normativas de

cada uno.
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& Valores de referencia (metas) = Diabetes Mellitus ¢ Unidades de medida

“In = @

Miligramo por decilitro (mg/dL) v
90 /dL 2
mg La presencia de azlicar en sangre se conoce como glucemia.
El cuerpo necesita de niveles 6ptimos de glucemia, pues ella r
representa una de las principales fuentes de energia. Su ,
aporte favorece la actividad y sustentabilidad de las Kilogramos (kg) v
funciones vitales tales como la actividad muscular, las
130 funciones del cerebro y la temperatura corporal
mg/dL
Considerando esto, se puede definir a la Diabetes Mellitus
. . como una enfermedad crénica caracterizada por el aumento
Presion maxima permanente de glucosa, por encima del valor normal

i 4 e mmig UALF ON LOS PRINCIPALE

POS DE DIABETE

Enla pueden dos tipos de
diabetes:

® Diabetes tipo |  (‘Diabetes  juvenil® o
by i "): Es una auto-

inmune que afecta generalmente a personas jovenes

GUARDAR y delgadas, caracterizada por la destruccion de las CUBRDAR
células B pancredticas y por una deficiencia absoluta
de insulina. Por lo tanto. esta debe ser suministrada

1] @) < Ul O < 1l @] <

Figura 7. Configuraciéon de Figura 8. Informacién util  Figura 9. Soporte para

valores meta. sobre DM. diferentes unidades de
Figure 7. Setting target Figure 8. Useful medida
values. information about DM. Figure 9. Different units of

measurement supported.

Palabras finales y trabajo futuro

Lograr un adecuado control de la diabetes es fundamental para prevenir el
desarrollo/progresion de las complicaciones crénicas que disminuyen la calidad de
vida de quienes la padecen y aumentan los costos de su tratamiento.
Especificamente, Diabetes Link proporciona una herramienta amplia y accesible que

brinda toda su funcionalidad en forma gratuita y para todas las plataformas. Dadas
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sus caracteristicas superadoras a otras opciones disponibles, se espera que
Diabetes Link contribuya a hacer mas amena la tarea diaria y a optimizar el grado
del control y tratamiento de las personas con DM.

El trabajo futuro de Diabetes Link se centra principalmente en los siguientes puntos:
- Disefio y desarrollo de un estudio clinico prospectivo y controlado que
permita evaluar cientificamente su nivel de eficacia para el control y seguimiento de
personas con DM. Sus resultados contribuirian a la promocion y adopciéon de la
herramienta por parte de organizaciones médicas, cientificas y gubernamentales.

- Es de esperar que, del estudio anterior, surjan inconvenientes y nuevas
necesidades que permitan perfeccionar y complementar la herramienta. Se
pretende realizar una evaluacion de la experiencia de usuario de la plataforma, ya

sea en forma combinada o separada del estudio anterior.

Informacidn sobre el registro del desarrollo
El software de Diabetes Link se encuentra registrado en la Direccion Nacional de
Derecho de Autor del Ministerio de Justicia y Derechos Humanos de la Nacién,

Argentina (RE-2019-99574638-APN-DNDA#M)).
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