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Resumen— En este trabajo de investigacion se realiza una
propuesta de un medidor de glucosa no invasivo, mediante
mediciones digitales con glucometro de saliva. La
metodologia empleada para realizar el andlisis y seleccion del
modelo, esta basada en el programa de Células de Innovacion
de la Confederacion de Camaras Industriales de los Estados
Unidos Mexicanos (CONCAMIN), en donde participa la
empresa Aarson Productos Hospitalarios y el Instituto
Tecnologico de Hermosillo. Se presentaron 3 conceptos de
glucometro; uno electromagnético, uno 6ptico y uno de
saliva, los 3 con la cualidad de no ser invasivos y portatiles,
con caracteristicas dimensionales muy similares. Al realizar
un andlisis cuantitativo y cualitativo (basado en la
metodologia mencionada), se optd por el modelo de saliva,
como decision de por parte de la empresa y el equipo de
trabajo.

Palabras clave— Glucometro no invasivo, saliva, células de
innovacion

1. INTRODUCCION

La glucosa es un carbohidrato utilizado en su forma mas
basica por el metabolismo humano, sirviendo como fuente de
energia para plantas y animales, pudiéndola encontrar en la
savia de las plantas o el torrente sanguineo de los humanos
[1]. El exceso de glucosa en sangre, provocado por déficit de
la cantidad o en la utilizacion de insulina por el organismo,
provoca la diabetes [2], una enfermedad cronica, que puede
ser controlada con los tratamientos adecuados.

Anualmente, 1.5 millones de personas mueren por
diabetes en todo el mundo, siendo la séptima causa de
mortalidad para el 2030, segun la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) [3].

En la actualidad, en la rama de la medicina se emplean
sistemas portatiles de medicion de analitos bioquimicos, cuyo
impacto ha sido significativo en el cuidado de los pacientes,
ya que se pueden determinar algunas mediciones “al lado de
la cama”, sin necesidad de que las muestras sean analizadas
en laboratorio [4]. Ejemplo de estos sistemas portatiles, son
los glucometros, instrumentos digitales que se utilizan para
obtener la concentracion de glucemia (glucosa en sangre), de

forma practica e instantanea. Estos sistemas se empezaron a
utilizar desde 1970, cuando aparecieron las tiras Dextrostix,
sin embargo, eran impracticas al momento de realizar la
lectura [5]. A partir de 1970, la evolucién de los glucémetros
a nivel comercial ha evolucionado, encontrando dispositivos
de alta precision con una amplia gama de precios y
caracteristicas.

El objetivo de esta investigacion, es proponer un medidor
de glucosa no invasivo (por medio de la saliva), basado en la
metodologia del programa de Células de Innovacion.

II. METODOLOGIA

Para la propuesta del medidor de glucosa no invasivo se
aplico la metodologia de Células de Innovacion, coordinado
por la CONCAMIN, mediante un proceso estructurado que
permite poner en practica habilidades, metodologias y
herramientas de innovacioén en la solucidon de problematicas
reales de empresas o emprendedores.

El programa de Células de Innovacién consta de diez
etapas metodologicas [6].

Etapa 1. Definicion: el objetivo de esta etapa es atraer
proyectos de innovacion de empresas y apoyarlos en la
definicion clara de un reto de innovacion y los perfiles
requeridos para su desarrollo.

Etapa 2. Reclutar: atraer alumnos universitarios con los
perfiles deseables en base a la definicion del reto.

Etapa 3. Kick off: arranque del programa; convivencia
entre alumno-empresa donde se discuten y conocen los roles
de trabajo.

Etapa 4. Explorar: los equipos descubren, disefian y
ponen en practica herramientas y técnicas de exploracion para
generar informacion valiosa.

Etapa 5. Idear: los equipos descubren, disefian y ponen
en practica herramientas y técnicas de creatividad para
generar una gran cantidad de propuestas de solucion a su reto.

Etapa 6. Retroalimentar: evento en el que los equipos
presentan sus propuestas de solucion a una gran cantidad de
personas para retroalimentar y seleccionar las mejores
soluciones.
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Etapa 7. Prototipar: los equipos descubren, disefian y
ponen en practica herramientas y técnicas de prototipado para
materializar y ser capaces de mostrar sus soluciones.

Etapa 8. Validar: los equipos descubren, disefian y ponen
en practica herramientas y técnicas de validacion y
experimentacion para evaluar la pertinencia de sus soluciones
y mejorarlas.

Etapa 9. Presentacion final: evento en el que los equipos
presentan los resultados finales del proceso y muestran sus
prototipos o conceptos.

Etapa 10. Evaluar: evaluacion del desempefio a nivel
equipo y a nivel individual de todos los participantes.
Identificacion de los siguientes pasos del proyecto.

III. RESULTADOS

Basados en la metodologia propuesta, los resultados
fueron los siguientes.

Etapa 1. La empresa Aarson Productos Hospitalarios de
Hermosillo Sonora, en conjunto al Instituto Tecnologico de
Hermosillo, lanzaron el reto de proponer un dispositivo
biomédico con impacto significativo en el mercado nacional
e internacional.

Etapa 2. Se formd un grupo interdisciplinario de alumnos
del Instituto Tecnolégico de Hermosillo, integrado por 2
alumnos de ingenieria biomédica, 1 alumno de ingenieria
mecatronica y 1 alumno de ingenieria en gestion empresarial,
acompafiados de un profesor del area de metal-mecéanica con
perfil en mecatrénica.

Etapa 3. Se realizdo una visita a la empresa Aarson
Productos Hospitalarios por parte de los alumnos y asesor,
donde se discutieron los aspectos generales del programa, los
alcances y limitaciones del reto propuesto y un analisis global
de la problematica.

Etapa 4. La informacion recopilada en esta etapa fue la
siguiente.

Existe una relacion lineal entre la concentracion de
glucosa en sangre y saliva. El coeficiente de determinacion es
de 0.96. La figura 1 en muestra una funciéon que relaciona
ambas concentraciones. Hay un desfasamiento en tiempo
entre la concentracion pico de glucosa en saliva (15-40 min)
y sangre (30- 60 min) [7].

Resulta ser que la relacion entre ambas concentraciones
no es comprendida completamente, por lo que hay lugar a
error, y la reaccion se basa en la conversion de lactato a
piruvato y los reactantes colindantes [8].

Se puede medir glucosa en saliva por medios 6pticos en
vez de quimicos. Los resultados tienen una mayor varianza.

Existe una relacion entre absorbancia de una muestra de
saliva y concentracion de glucosa [9].

Sin importar el método, hay algunas medidas de
precaucion que se deben tomar en cuenta, como lavarse la
boca con agua al menos 2 minutos antes de la medicion.
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Fig. 1. Relacion lineal entre glucosa en sangre y saliva [7].

En el IMPI la buasqueda “glucosa sangre saliva” so6lo
arroj6 como resultado dos patentes relacionadas:
ES2264118T3 y WO 2006031758 A3. Ninguno de los
expedientes es publico. Pero en pocas palabras, miden
hidratos de carbono en saliva. La busqueda “glucosa
medicion no invasiva” arroja 13 resultados. Utilizan medios
opticos, andlisis de sudor, térmicos, entre otros. En esta
busqueda no aparecieron las patentes mencionadas
anteriormente. En el OMPI la busqueda “glucose saliva
blood” arroja 130 resultados. Todos incluyen el analisis de
saliva, lo que varia es el método de medicion. Algunos
utilizan medios Opticos, otros impedancia, biosensores, etc.
En el OMPI la busqueda “blood glucose non invasive” arroja
770 resultados. Los métodos de medicion varian demasiado,
pero incluyen medios opticos y biosensores [10] [11].

Etapa 5. En esta etapa se presentaron tres conceptos
distintos como posibles soluciones a la problemética y se
describieron cada uno de ellos. En la tabla 1 se muestra la
descripcion del modelo elegido.

Etapa 6. Se eligio el concepto con las caracteristicas de
mayor relevancia; analisis del mapa de competencia o
soluciones existentes (ver figura 2), especificacion del
concepto (ver tabla 2), mapa de oportunidades de innovacion
(ver figura 3) y matriz de disefo (ver tabla 3).

En el analisis del mapa de competencia, se muestran los
valores obtenidos por posibles clientes potenciales, mediante
una encuesta de percepcion de los tres modelos propuestos.

Se observa que el modelo electromagnético (en azul) y el
modelo de saliva (en verde), presentan un puntaje de 22 en
las caracteristicas medibles.

En el analisis de la especificacion del concepto de tabla
2, se puede observar que el modelo de saliva (representado
como 3*** en tabla 2), presenta un mayor puntaje, con un
total de 66, seguido del modelo electromagnético con 54 y
por ultimo el modelo EM+US+Temp con 42 puntos.
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TABLA 1

DESCRIPCION DEL MODELO ELEGIDO (GLUCOVAL)

Detalles del t

0 nicho objetivo

P

¢Quién? Pacientes con diabetes que
deseen monitorear sus niveles de glucosa
de manera no invasiva, practica y sencilla.
(Qué caracteristicas  tiene? Es un
dispositivo en forma de 6valo (ancho: 4
cm, alto: 7 cm) que mide glucosa a partir
de unos hisopos que muestrean la saliva
del paciente. Tiene compartimientos para
guardar los hisopos sin usar, que tienen un
plastico que protege al biosensor de
suciedad.

“CONVENIENTE, PRACTICO,
SENCILLO”
Mide tus niveles de glucosa sin tener que
pincharte el dedo.
Enunciado de propuesta de valor

(Qué contiene o de qué se trata? Un
glucometro para saliva e hisopos
desechables para muestrear saliva
(Como se comprara o sera adquirido?
En farmacias y supermercados. También
en Internet sobre pedido ;Cémo se
empaca y se entrega? En una caja
elegante y estética. Los hisopos se
pueden comprar en un contenedor
separado ;Como se usa? Se toma un
hisopo y se frota la lengua con saliva
sobre la punta de este. Posteriormente se
fija el extremo opuesto del hisopo en el
conector en la parte superior del
dispositivo. El aparato hara la medicion
de glucosa y desplegara el resultado en
una pantalla en la parte frontal del
dispositivo. Es posible conectarlo via
bluetootho WiFi al celular o a una base
de datos en la nube.

Proposicion unica de venta (PUV) y
beneficios para usuarios

PUYV y beneficios para clientes

(Por qué el usuario necesita y comprara
el producto? Porque es la opcion mas
practica y sencilla de utilizar ademas de la
mas confiable, sin necesidad de pincharse
el dedo para tomar muestras de sangre.
(Qué posicionamiento o diferenciacion
tendra respecto a la competencia? Su
disefio estético, elegante, practico y
portatil lo haran resaltar en medio de la
competencia.

(Por qué los proveedores o aliados
apoyaran o venderdn este producto?
Porque es la cuspide del mercado de
medicion de glucosa en sangre JPor qué
otros recomendardn este producto?
Porque es facil de usar, practico y
conveniente. ;Qué posicionamiento o
diferenciacion tendrda respecto a la
competencia? Su disefio portatil, la
apariencia futurista y su funcionalidad
estan a leguas de los deméas productos en
el Mercado.

Promocion, distribucion y aliados

Impacto para el negocio

¢Branding y promocion? Se puede hacer
campaiia en Internet (YouTube, Facebook
y Twitter), mostrando los beneficios del
producto y experiencia de usuarios.
¢Co-branding? Por el disefio y modo de
uso, se podria hacer una alianza con
Apple, ya que sus productos tienen
conceptos relacionados. Se podria integrar
al marketing de Apple Watch de alguna
manera. /Distribucion? ;Colaboracion
para  entrega?  Colaboracion  con
paqueterias, Amazon.com,
Mercadolibre.com y otras tiendas en la
Web para facilitar el acceso al producto.

Posicionamiento, market share,
contribucion, ingresos, ganancias: Si se
logra patentar la tecnologia se tendra una
gran ventaja competitiva frente a los
demas productos en el mercado.
Dependiendo del precio de venta, se
podria | legar a tener un mercado de hasta
5% de la poblacion diabética (350
millones de personas) por la gran
conveniencia que representa el uso de un
producto con estas cualidades.

En el diagrama de la figura 3, se pueden observar las
oportunidades de innovacion, enlistadas a continuaciéon de

mayor a menor:
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1. B. Practicidad y conveniencia de uso del dispositivo

2.
3.

D. Discrecion del dispositivo
E. Tiempo de vida y mantenimiento del dispositivo
0 sus componentes

4. F. Costo de la tecnologia
5. A. Precision de las mediciones
6. C. Portabilidad del dispositivo
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Fig. 2. Analisis de mapa de competencia.
TABLATI
ESPECIFICACION DEL CONCEPTO PARA LOS 3 MODELOS
Area Criterio del Requerimientos de usuario o 1 2 3
concepto cliente &3 EE3 EEKS
A. Precision Se requiere la mayor precision 10 10 10
Confiabili- de las posible para que el usuario tome
dad del mediciones las decisiones correctas en base
producto a la informacion obtenida. La
FDA exige un margen de error
del 1% del valor real.
B. Debe ser facil de utilizar y la 10 5 15
Practicidad y | informacion debe desplegarse
conveniencia | de manera clara y concisa. Las
de uso del mediciones deben tomarse en
dispositivo poco tiempo con solo tareas
simples. Debe poder
digitalizarse la informacion y
mostrarla a través de una
pantalla.
Funciona- C. Se necesita un dispositivo 10 10 10
lidad del Portabilidad ligero, pequefio y que opere con
dispositivo del baterias. Que no pese mas que
dispositivo un celular. Que quepa en el
bolsillo. Que opere con baterias
y se mantenga energizado al
menos 24 horas.
D. Es importante que el dispositivo 8 5 11
Discrecion no sea muy escandaloso (en su
del apariencia y en su uso) para que
dispositivo el usuario no se desmotive de
utilizarlo en publico.
E. Tiempo de | Que el tiempo de vida y ciclos 8 5 11
vida 'y de mantenimiento compitan con
mantenimient | los  glucometros  actuales
o del (calibracion de 3  meses,
Viabilidad dispositivo o | tiempos de vida de 2 aflos o mas
del sus — no tomar en cuenta los
concepto componentes | elementos desechables).
F. Costo de Los costos de produccion deben 8 7 9
la tecnologia ser bajos para que el producto
sea accesible a la mayor
poblacion posible.

*Electromagnético, **EM~+US+Temp, ***Saliva.
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Fig. 3. Oportunidad de innovacion. Nota: Puntaje de oportunidad=

Importancia + (Importancia — Satisfaccion) /La cantidad en paréntesis

nunca debe ser cero.

TABLA 111
MATRIZ DE DISENO
Elem.entos o A B c D
variables

Tecnologia Mediﬁfién de Medicion de ) o

peroxido de consumo de Biosensor Combinacion
para hidrégeno con | dxigeno con nanométrico | de tecnologias
medicion

glucoreductasa | glucoreductasa
Houmapiica Cilindrico Planoy Ovalo
del producto rectangular
Material Plastico Metalico
Conectividad | WiFi BT
Alarmas Sonora Visual Ambas
Display LCD 7-seg OLED
Empaque Caja Plastico
Controles Touch Comandos de Botén

VOzZ

Etapa 7. Se realiza el bosquejo del modelo (figura 4).

Pantalla
s e !
TN
——>
Biosensor
de
glucosa
N g

Fig. 4. Disefio asistido por computadora del modelo seleccionado.
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V. CONCLUSION

Los equipos multidisciplinares de ingenierias diversas,
en conjunto con la academia y la industria, pueden resolver
problematicas de una gran diversidad de ramas, por ejemplo,
las pertenecientes a la rama de la salud, basados en
metodologias bien estructuradas, probadas y fundamentadas.

En el sector biomédico, las areas de oportunidad para la
innovacion y patente de nuevos productos se abre a un
panorama amplio de posibilidades, con la caracteristica de
que se puede trabajar en sinergia con ingenieros de varias
disciplinas, que pueden ser biomédicos, mecatrénicos e
ingenieros en gestion empresarial (por citar alguno), para dar
como resultado, propuestas de valor para la industria, que
pueden convertirse posteriormente en productos o patentes.

Se propone, en futuras investigaciones, complementar la
etapa 8, para validad el modelo propuesto.
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