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Resumen— En éste trabajo se presenta el desarrollo y
analisis de diferentes estrategias para la automatizacion del
analisis de sefiales fisiolégicas adquiridas por un poligrafo
sencillo, disefiado para adquirir tres de las seiales utilizadas
comunmente en las pruebas de poligrafia, electrocardiografia
(ECG), actividad electrodérmica (AED) y temperatura. Se
proponen dos estrategias para analizar dichos resultados cuyo
analisis se genera a partir de los cambios que se definen
mediante los valores maximos y minimos de cada una de las
seiales fisiolégicas de los sujetos de experimentacion. El
resultado de éste trabajo permitira elegir la estrategia
propuesta mas adecuada para automatizar el apoyo a la
decision cuando una persona dice la verdad o miente al
responder una pregunta, intentando eliminar la subjetividad
del factor experticia por parte del entrevistador.

Palabras clave— Actividad electrodérmica, frecuencia
cardiaca, temperatura, poligrafia.

1. INTRODUCCION

El poligrafo, también conocido como detector de
mentiras debido a una de sus aplicaciones mas conocidas, es
un instrumento capaz de medir varios procesos fisiologicos
de manera simultanea y los cambios presentes en dichos
procesos. Usualmente se utilizan las sefiales de
electrocardiografia (ECG), de la cual deriva la frecuencia
cardiaca (FC), actividad eléctrica de la piel o actividad
electrodérmica (AED), la respiracion y la temperatura. Sin
embargo, existen poligrafos que ademas utilizan otras
sefiales tales como electroencefalografia (EEG), presion
arterial (PA) y pletismografia de pulso dependiendo de la
complejidad de la prueba que se desee realizar [1].
Normalmente una prueba de poligrafia consta de una serie
de preguntas aplicadas por un examinador experto al sujeto
de estudio de tal manera que las respuestas evocadas por las
preguntas de la prueba de poligrafia generan cambios en las
sefales fisiologicas. Normalmente es necesaria la ayuda de
la experiencia y observaciones del examinador para inferir
una respuesta de un estado psicologico, es decir, ya sea que
la persona esté diciendo la verdad o una mentira.

La prueba del poligrafo es cominmente utilizada para
tres propositos principales: investigaciones de eventos
especificos (e.g. sobre un crimen), investigacion de
empleados (e.g. sobre algun incidente ocurrido en el lugar
de trabajo), e investigacion de pre empleados (e.g. durante
una entrevista de trabajo). Los diferentes usos involucran la
blisqueda de diferentes tipos de informacion y tienen
diferentes implicaciones [2].

El poligrafo no ofrece un resultado definitivo sobre si
una persona miente o dice la verdad, sino que devuelve

indicios de cambios en las sefiales que se estan adquiriendo
de la persona sometida a dicha prueba, y el examinador con
ayuda de su entrenamiento, experiencia y basado en los
cambios detectados por el poligrafo, es el que emite la
respuesta final, por lo que son los inicos capacitados de usar
los poligrafos comerciales. Este hecho nos llevé a la idea
inicial de la implementacion de un poligrafo objetivo, el
cual pueda automatizar los resultados y de ésta forma
eliminar la necesidad de un examinador experto en el arca
para la interpretacion de resultados, si bien los resultados
nunca van a poder afirmar con totalidad que una persona
miente, si puede ofrecer una estimacion de éste hecho.

Por lo tanto, el objetivo del presente trabajo es el de
analizar diferentes estrategias que permitan facilitar la
automatizacion de la deteccion de cambios fisiologicos
relacionados con la acciéon de mentir.

II. METODOLOGIA
A. Descripcion del Sistema

El sistema de adquisicion consiste en un conjunto de
circuitos para la adquisicion de las distintas sefales
fisiologicas de interés (AED, ECG y temperatura), una
tarjeta de adquisicion de National Instruments® (NI-USB
6009), v de una interfaz grafica de usuario (GUI) creada
utilizando el software LabVIEW®. Las salidas de los
circuitos son conectadas a distintas entradas analdgicas de la
tarjeta de adquisicion para poder ser procesadas en el
programa de LabVIEW®), el cual esta conformado por los
bloques de procesamiento individuales para cada sefial, pero
pensados para adquirir y procesar simultdneamente. En
dicho programa, se tiene un bloque de adquisicion de datos
llamado DAQ Assistant que esta configurado en el modo de
adquisicion de muestras continuas, voltaje maximo de +10
V, una frecuencia de muestreo de 1 kHz y en un tamafo de
40 muestras para el buffer. La sefial de salida de éste bloque
contiene la informaciéon de los 3 canales de entrada
analogicos los cuales son inmediatamente separados para
que cada uno sea procesado por el conjunto de bloques
adecuados:

1) Procesamiento de ECG: El algoritmo utilizado para
el procesamiento de ésta sefial toma como base el algoritmo
Pan-Tompkins [3], y se modifica para poder ser
implementado en LabVIEW®. En éste algoritmo primero se
filtra la sefial con un pasa bandas entre 1 y 30 Hz. para
reducir el ruido que pueda contener la sefal. Posteriormente
se deriva la sefal y se eleva al cuadrado, generando que las
caidas de voltaje de las ondas Q y S del ECG generen picos
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de voltaje positivos. Posteriormente se obtiene la media
aritmética del conjunto de datos arrojados por la tarjeta, es
decir, la media aritmética de conjuntos de 40 datos; de ésta
forma logramos que la sefial en lugar de generar los 3 picos
correspondientes al completo QRS de acuerdo al algoritmo
implementado, solamente se obtenga uno solo que
representa el pico R.

Finalmente se fija un umbral que al verse superado
genera la condicion verdadero o falso de una estructura case,
cuya funcion es calcular la FC a partir de la obtencion de los
tiempos (milisegundos) de los picos R actual y anterior en
los que se supera el umbral; teniendo ambos tiempos se
realizada la resta para obtener un valor R-R para calcular el
valor FC=(1/RR)x60 0000; finalmente el valor de FC se
aproxima al nimero entero mas cercano.

2) Procesamiento de AED: En éste caso el
procesamiento de la sefal es sencillo, solamente se filtra la
sefal de entrada con un pasa bandas con ancho de banda de
0.1 — 3.0 Hz. dado que la sefial no contiene informaciéon en
altas frecuencias y para propoésitos de analisis de resultados
se decidi6 eliminar la componente de voltaje directo y asi
solo observar los cambios que puedan ocurrir [4].

3) Procesamiento de Temperatura: En éste caso se
implemento un filtro pasa bajas con frecuencia de corte de 1
Hz debido a la presencia de ruido producida por la interfaz
piel / sensor de temperatura. Posteriormente, del conjunto de
los 40 datos almacenados en el buffer se toman los primeros
16 que son sumados y son enviados a un nodo formula que
transforma el valor de voltaje a un valor de temperatura en
°C, utilizando la formula T7=/Ky+K;(In 1000R)+K:(In
1000R)*]1 -273.15, donde T es la temperatura en °C, R es la
resistencia medida en kQ, Ky=1.02119x10>
K;=2.22468x104, y K,=1.33342x107 [5].

B. Protocolo Experimental

El protocolo experimental seguido en éste trabajo esta
basado en una prueba de preguntas de control [6, 7], el cual
es el método de interrogacion mas utilizado cuando alguien
se somete a una prueba de poligrafia, donde normalmente
existen 3 tipos preguntas:

1) Preguntas Irrelevantes: Se centran en cuestiones
completamente neutrales. Estan destinadas a absorber la
respuesta de orientacion inicial evocada por cualquier
pregunta de apertura, y permite periodos de descanso entre
las preguntas mas cargadas.

2) Preguntas de Control: Son preguntas generales,
no especificas de naturaleza similar a lo que se estd
investigando.

3) Preguntas Relevantes:  Preguntas
relacionadas con lo que esta bajo investigacion.

La regla utilizada para realizar inferencias de un patron
dado de respuestas fisiologicas a una conclusion de
culpabilidad contra inocencia, 0 mentira contra verdad, se
basa en la comparacion de las respuestas evocadas por las
preguntas relevantes y las preguntas de control. Se espera
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directamente

que los individuos que mienten muestren respuestas mas
pronunciadas en las preguntas relevantes comparadas con
las preguntas irrelevantes.

El protocolo seguido en éste trabajo esta conformado
por: una etapa de control (2 min), la cual proporciona la
informacion de base que se utiliza durante el analisis, una
etapa de interrogacion (entre 22 y 26 preguntas) en donde
por cada pregunta se tenia un periodo de 10 segundos por
pregunta en los que el entrevistador formula la pregunta y el
sujeto responde, y una etapa de recuperacion (I min) en
donde el sujeto se encuentra relajado. Cabe resaltar que
todas las preguntas de éste protocolo estan disefiadas para
ser contestadas con un “si” o un “no” y que las preguntas
irrelevantes estan basadas en un pequefio cuestionario que
los sujetos de experimentacion contestan antes de iniciar la
prueba.

Las preguntas disefladas para éste protocolo se dividen
en 4 grupos: preguntas irrelevantes, incomodas, de control y
relevantes. Las preguntas irrelevantes son preguntas como
“;Tu nombre es?” o “;Estudias X licenciatura?” diseiadas
para amortiguar las respuestas evocadas del inicio de la
interrogacion [7, 8]; las preguntas incomodas son preguntas
disefiadas para que exista una respuesta mas pronunciada
respecto de las preguntas irrelevantes, y que pudiesen ser de
utilidad al igual que las preguntas de control para la
comparacion entre la respuesta evocada de estas preguntas
con respecto a las preguntas relevantes, un ejemplo de éste
tipo de preguntas es “;Te has hurgado la nariz hoy?”; las
preguntas de control son preguntas que se centran en
generalidades del contexto que se esta interrogando,
teniendo como intencion que el sujeto mienta en todas o
algunas de ellas, éstas preguntas son del tipo: “;Le has
mentido a alguien el dia de hoy?”; finalmente las preguntas
relevantes son preguntas en las cuales se desea obtener la
verdad sobre alguna situaciéon como trampa durante la
aplicacion de un examen, consumo de drogas o infidelidad.

El numero de preguntas de control y relevantes varian
dependiendo del sujeto y del contexto del que esté siendo
interrogado, sin embargo las preguntas irrelevantes ¢
incomodas fueron casi las mismas para todos los sujetos. En
todos los casos se utilizo el mismo orden de interrogacion,
preguntas irrelevantes, incomodas, control y relevantes.

C. Estrategias

Para la obtencion de resultados se propusieron y
estudiaron dos estrategias para el analisis de las sefiales:

1) Respuesta Global en Reposo (RGR): Para ésta
estrategia se calcularon las diferencias entre el méximo y el
minimo de cada sefial en una ventana de 50 s (del segundo
61 al segundo 110) de la etapa de control (AG) del protocolo
experimental para cada sujeto, en donde éste se encuentra en
reposo. Posteriormente se obtuvieron las métricas de
tendencia central mas comunes (media aritmética, mediana,
moda) de AG de cada sefial tomando en cuenta todos los
sujetos; éstas meétricas representan los umbrales globales



para cada una de las sefiales a analizar y su finalidad es la
creacion de valores de referencia globales utilizables para
cualquier sujeto.

Se seleccionaron solamente la media y la mediana para
el analisis de los resultados, debido a que la moda es
susceptible a valores atipicos (outliers) presentes en las
sefales, por lo que estima un umbral con un valor que afecta
significativamente la cantidad de preguntas en las que se
presentaron cambios. Los valores de los umbrales son
comparados con la diferencia de valor minimo y maximo de
cada sefial en ventanas de 10 segundos obtenida en cada
pregunta (AP) formulada a los sujetos. Si dicha AP tuvo un
valor por encima de AG, se consideré6 como una sefial que
presentd un cambio considerable. Cambios considerables en
2 o 3 variables fisioldgicas en una misma pregunta fueron
consideradas como indicador que dicha respuesta pudo ser
una mentira.

2) Porcentaje de Madxima Respuesta Evocada
(%MRE): En éste caso se tomaron en cuenta los AP’s mas
grandes de cada variable para cada sujeto considerando
unicamente las preguntas incomodas y de control, bajo la
hipétesis que el inicio del interrogatorio y/o una pregunta
inesperada poco convencional produce un cambio
significativo. De ésta manera, los umbrales se estimaron
como un porcentaje (60%, 65% y 70%) de éste valor
maximo de AP y el valor obtenido se compard con las AP
obtenidas en el resto de las preguntas. Los cambios
considerables o indicador de posible mentira fueron tomados
de la misma manera que en RGR. Es importante mencionar
que a diferencia de la estrategia anterior que es global, ésta
estrategia es adaptable de forma individual.

III. RESULTADOS Y DISCUSION

El protocolo de interrogacion fue realizado a 11 sujetos
sanos (3 hombres y 8 mujeres) de entre 19 y 24 afios de
edad, los cuales no tuvieron conocimiento previo del tipo de
preguntas formuladas; todos los interrogatorios fueron
realizados en un cuarto aislado unicamente con la presencia
del entrevistador y del sujeto de prueba. El sistema de
adquisicion utilizado se representa en la Fig. 1, donde se
puede observar el hardware utilizado cuyas salidas estan
conectadas a una tarjeta de adquisicion de NI que a su vez se
conecta via USB a una computadora. La Fig. 2 muestra la
GUI desarrollada en LabVIEW®, en donde el entrevistador

Hardware de
adquisicion de

ECG
Hargi\ya;’g de Tarjeta de Cqmputadora
adquisicion de Adauisicidn (interfaz en
AED a LabVIEW)
Sensor de
Temperatura

Fig. 1 Diagrama de bloques del hardware utilizado.

puede observar en tiempo real las sefiales de interés. En ésta
figura, se pueden observar cuatro graficas (ECG, deteccion
onda R, AED y temperatura), un indicador del valor de FC
estimado y un controlador numérico para establecer el
umbral util para el calculo de la FC. Los resultados
obtenidos de las dos estrategias estudiadas se muestran en la
Tabla I, donde es posible observar el nimero de preguntas
en las que 2 o 3 de las variables fisiologicas tu-vieron un
cambio por encima del umbral establecido para cada
estrategia.

Para la estrategia RGR se presentan casos en los que no
se obtuvo cambio en ninguna de las sefiales de acuerdo a los
umbrales establecidos, asi como casos en los que hay
cambios en muy pocas preguntas, contrariamente a los casos
2 y 8 que presentan cambios en la mayoria de las preguntas.
Estos resultados no fueron favorables ya que al comparar
con la inspeccion visual los cambios encontrados por ésta
estrategia tienen poca coincidencia. Si bien, al seleccionar la
mediana como umbral para cada senal, se obtiene de forma
general una mayor cantidad de preguntas en las cuales hubo
un cambio significante, siguen existiendo dos casos (sujeto 5
y 6) en los cuales se obtuvo que no existen cambios.

Para la estrategia %MRE se observan resultados mas
uniformes, es decir, para todos los sujetos existe un niimero
de preguntas con cambios detectados, que ademas coinciden
con la deteccion visual. Si bien para el sujeto 4 se
encontraron cambios en pocas preguntas, no hay sujetos con
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Tabla I.

Analisis de estrategias Respuesta Global en Reposo (RGR) y
Porcentaje de Maxima Respuesta Evocada (%MRE), mostrando el
numero de preguntas en los que existieron cambios en dos 0 mas
variables para cada sujeto.

RGR %MRE
Sujeto Media Mediana 0.60 0.65 0.70
# de variables con # de variables con

cambios cambios
2 3 2 3 2 3 2 3 2 3
1 0 3 0 3 2 14 2 12 0 10
2 8 12 13 10 0 9 0 5 0 3
3 0 8 0 12 0 6 0 4 0 4
4 0 3 1 9 0 3 0 1 0 1
5 0 0 0 1 0 6 0 5 0 3
6 0 0 0 0 0 4 0 4 0 2
7 0 5 2 10 0 9 0 5 0 5
8 13 12 20 5 5 8 2 6 2 5
9 0 11 0 18 1 6 1 3 1 1
10 0 0 0 0 1 8 1 3 1 2
11 0 0 0 0 1 4 1 3 1 0

ausencia de cambios detectados; y solo un sujeto presenta
detecciones en mas de la mitad de las preguntas. El nimero
de preguntas que son consideradas de interés disminuye
incrementando el umbral de decision de 60% al 70%.

Analizando la primera estrategia de automatizacion, se
cred la hipdtesis de que dicha RGR es funcional de manera
global pues los sujetos deberian presentar parametros
fisiologicos similares durante la interrogacion; sin embargo,
ésta condicion solo se cumple de manera ideal pues los
parametros fisiologicos varian entre sujetos de prueba, por
ejemplo la respuesta de AED pues la impedancia de la piel
es distinta en cada persona, y si uno presenta una respuesta
con una amplitud muy alta el umbral se ve afectado, mismo
problema para una amplitud muy baja en dicha respuesta,
generando asi un valor que beneficia solamente a aquellos
sujetos que tengan sus resultados cerca del umbral
seleccionado. Visto de otro modo, el umbral para los casos
en que las respuestas obtenidas sean de gran amplitud o de
valores grandes, se obtiene que en la mayoria de las
preguntas hay un cambio en los parametros, situacion
ejemplificada en los resultados del sujeto 8. Por lo tanto,
para RGR, si bien con la mediana se obtienen mejores
resultados debido a que se ve menos afectada que la media
con los valores atipicos de alguna sefial, se continta
observando poca coincidencia entre la inspeccion visual y la
deteccion automatica por RGR.

Ahora, para el %MRE se cred la hipdtesis de que es
funcional para todos los individuos, debido a que el analisis
se realiza en base a los parametros fisiologicos de si mismo,
por lo que la influencia de los resultados de otro sujeto es
nula. Si bien de forma general los resultados para éste
método se pueden considerar mas estables al no contar con
sujetos que no hayan presentado cambios por encima del
umbral en las preguntas, en algunos casos el resultado se ve
afectado debido a que la respuesta en alguna de las
preguntas incomodas es demasiado alta a diferencia de otras
preguntas en el interrogatorio. Sin embargo, estos casos son
la minoria de los sujetos. Ademas, es posible observar una
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mayor coincidencia de cambios visuales (método
tradicional) y cambios automaticos con el umbral al 65% en
la estrategia %MRE.

Ademads, es importante resaltar que en las preguntas en
las que se observaron cambios para RGR eran preguntas
irrelevantes, las cuales no deberian presentar ninguna
respuesta; y para %MRE estos incidentes no se presentaron,
lo cual reafirma que dicha estrategia presentd mejores
resultados.

Iv. CONCLUSION

En el presente trabajo, se propusiecron un par de
estrategias de analisis que puedan ayudar a automatizar la
toma de decisiones de cuando una persona miente o no
utilizando las variables fisiologicas de FC, AED vy
temperatura. Particularmente para éste trabajo, la estrategia
de %MRE arroja resultados mas confiables observandose
que en la mayoria de los sujetos las variaciones detectadas
por la estrategia %MRE concuerdan con la inspeccion visual
de las sefales, tal y como lo detectaria un entrevistador
experto, a diferencia de la estrategia RGR, en la cual se
observaron en mayor cantidad sujetos sin deteccion de
cambios en las preguntas aun cuando los cambios eran
visibles de forma cualitativa.

Como trabajo futuro, se evaluard el desempefio de la
estrategia %MRE, en una poblacion de minimo 25 sujetos;
asi como una comparacion de los resultados obtenidos por
éste sistema de poligrafia con un poligrafo comercial
utilizado por un entrevistador experto.
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