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Abstract — The purpose of the research was to design a vital
signs alert and monitoring system with virtual assistance that
improves care for older adults with visual disabilities. The
methodology of the study encompassed the applied type of method
with an experimental research design and a quantitative approach.
The population studied is in the constitutional province of Callao
and was carried out on 10 older adults with visual disabilities. The
information from the instruments for data collection was compiled,
among the positive results obtained we present the response of 10
older adults with visual disabilities, who voluntarily participated in
a test of the use of the prototype of the vital signs monitoring system
with virtual assistance. The average score obtained in this
evaluation is favorable 4.9, which shows us that our approval rate
is 81.7%. It is concluded that the design improves care for older
adults with visual disabilities.
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Resumen— El propdsito de la investigacion fue el diseiio de un
sistema de alerta y monitoreo de signos vitales con asistencia virtual
que mejore la atencion a los adultos mayores con discapacidad visual.
La metodologia del estudio abarco el método del tipo aplicado con
un diseito de investigacion experimental y con un enfoque
cuantitativo. La poblacion trabajada estd ubicada en la provincia
constitucional del Callao y se realizo en 10 adultos mayores con
discapacidad visual. Se compilo la informacion de los instrumentos
para la recoleccion de datos, entre los resultados positivos obtenidos
presentamos la respuesta de 10 adultos mayores con discapacidad
visual, quienes participaron voluntariamente en una prueba del uso
del prototipo del sistema de monitoreo de signos vitales con asistencia
virtual. El puntaje promedio obtenido en esta evaluacion es un
favorable 4.9 lo que nos demuestra que nuestro rango de aprobacion
es de un 81.7%. Se concluye que el disefio mejora la atencion a los
adultos mayores con discapacidad visual.

Palabra clave: signos vitales, adultos mayores, asistencia virtual

|. INTRODUCCION

De acuerdo con el informe técnico “Situacion de la
Poblacion Adulta Mayor”, realizado con los resultados de la
Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO) en el 2022 por el
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI),
alrededor del 40 % de los hogares cuentan entre sus miembros
a una persona adulta mayor, los cuales se presenta que, el 85,9%
de la poblacion adulta mayor femenina desarrollé algin
problema de salud cronico. Durante el trimestre analizado y
para el caso de la poblacién masculina el 75,3% se tiene que
monitorear constantemente los signos vitales pues son pacientes
con enfermedades crénicas [1]. Y, asi mismo, otro aspecto a
tomar en consideracion es que en algunos casos las personas de
tercera edad son practicamente olvidadas por sus familiares y
no cuentan con apoyo para poder asistir a un hospital para
realizarse acciones preventivas basicas como es la toma de sus
signos vitales, a esto se suma el grado de discapacidad visual
que poseen la mayoria de estas personas que impide ain mas su
movilizacién. Ademas de no contar con lo antes mencionado,
generalmente estas personas no cuentan con los recursos
econémicos suficientes, para comprar un aparato Yy/o
dispositivo, para el constante monitoreo de sus signos vitales y
asi prevenir o controlar enfermedades preexistentes propias de
su edad. Sumado a estos problemas, tenemos el deficiente
estado del sistema de salud que presenta nuestro pais y la poca
sensibilidad que hay con el trato de los pacientes. Es por ello

por lo que el presente trabajo busca identificar todas las
carencias mencionadas para brindar al paciente un oportuno
apoyo teniendo en cuenta la discapacidad que poseen, por lo
que, en este caso, nos enfocaremos especialmente en ellos.

En los ultimos afios, los adultos mayores con discapacidad
visual necesitan un constante monitoreo de sus signos vitales,
como son la temperaturay el pulso cardiaco, y debido a estudios
ya realizados se han encontrado que se encuentran
estrechamente ligados con el padecimiento de varios tipos de
enfermedades relacionadas con la edad. La monitorizacion de
los signos vitales es una tarea compleja, debido a que la
medicion de estos parametros biomédicos requiere de equipos
sofisticados, grandes y costosos que requieren de personal
especializado para su funcionamiento. Hasta la actualidad, no
existe en el mercado un dispositivo portatil a un precio
relativamente asequible con funciones de asistencia virtual de
este tipo. Por ello, se quiere abordar esta necesidad con un
sistema de monitoreo de signos vitales portatil y wearable, que
pueda ser movilizado a donde quiera que se dirija el paciente y
adicionalmente cuente con un asistente virtual que conectado a
un aplicativo movil ayude a localizar voluntarios para el
acompafiamiento oportuno y brinde soporte oportuno en caso
de emergencia o consultas basicas, asi como también, que
pueda almacenar los datos obtenidos para luego ser mostrados
en un grafico el comportamiento de estos. El sistema de
monitoreo debe ser econdmico y de uso sencillo, con el objetivo
de ser implementado en pacientes adultos mayores con
discapacidad visual leve que no tengan la disponibilidad de ir
en todo momento al hospital para un monitoreo de sus signos
vitales.

Il. METODOS

El disefio del sistema se dividié en dos etapas:
Disefio de un prototipo de monitoreo de signos vitales
usando un protocolo de bajo consumo de energia

Para el disefio del presente sistema se realizd un analisis
exhaustivo de los componentes a utilizar en el prototipo, tales
como los son los sensores de temperatura y frecuencia cardiaca.
Es por ello por lo que se opta por elegir un microcontrolador,
en este caso el ESP-WROOM-32, y sensores (MAX30102,
MLX90614 (GY-906) Y MPU 6050) que estén acorde con las
funciones que se requiere obtener del prototipo, los cuales son,
la funcionalidad, tamafio, consumo de energia y costos en el
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mercado. Para la lectura de los parametros de los signos vitales
se utilizaron los sensores MAX30102 y MLX90614 (GY-906),
mientras que el sensor MPU 6050, se utiliz6 para detectar si el
paciente presenta alguna caida abrupta. La captacion de estas
sefiales es enviada al aplicativo moévil mediante bluetooth para
su respectivo almacenamiento.

RESULTADOS

INTERMEDIOS
Etapa de MEDIOS DE

configurcidn de VERIFICACION
micracontrolador

ESP32

ACTIVIDADES

Comparacién de los
valores de signos vitales
enire el profotipo y un
monitor de signos vitales
reconocido en el
mercado

Primer
prototipo de
signos vitales
portatil con
protocolo de
bajo consumo
de energia

Etapa del disefia de
integracion de
sensares de
temperatura y
frecuencia cardiaca
al microcontroladar.

Evaluacitn de prototipa
por personal de salud

Encuesta a usuario
paciente

Etapa de recepeidn
y envio de seflales

electronicas al mévil
mediante bluetooth.

Etapade
integracion e
implementacion en
el PCB

Fig 7. Conexién de sensores al microcontrolador ESP-WROOM-32

El ESP-WROOM-32 es un microcontrolador que posee un
sistema de un chip que nos permite utilizar la solucion de Wifi/
Bluetooth para la transmision de los datos obtenidos de los
sensores conectados a los periféricos. Cuenta con una
frecuencia de 2.4Ghz y una potencia de 4nm lo cual nos permite
considerar a este microcontrolador como el 6ptimo para la
mision del presente proyecto. [45]

A diferencia de los otros microcontroladores del mercado,
se eligi6 este microcontrolador por sus siguientes
caracteristicas: Econémico

- Bajo consumo de energia

- Mejor captacion, purificacion y transmision de sefiales

- Uso de tecnologia 10T: WiFi y Bluetooth

Programacion: La programacion se realizé empleando el
entorno de desarrollo Thonny y la programacion la hemos
desarrollado utilizando el lenguaje de programacién Python. El
cédigo principal del programa estd compuesto por la
importacion de las bibliotecas y moédulos a utilizar, esto incluye
las bibliotecas para el manejo de los sensores el control de
GPIO, temporizadores, Bluetooth, etc. Asimismo, en el cédigo
principal hemos configurado los pines, temporizadores y
sensores utilizados. También, hemos creado una instancia de la
clase ESP32_BLE para manejar la comunicacion y poder enviar
datos a dispositivos conectados. EI LED en el dispositivo
parpadea para indicar si hay una conexion BLE establecida.

Inicio

Inicializacion
Sensores, BLE

Bucle principal
Lectura de sensores, MAX30102,
MLX90614, MPUG050

]

Procesamiento
Procesamiento de datos, lectura
de sensores y caloulo de BPM
¥

[ Comunicacién

Manejo de conexion, envio de Fin
datos y advertiser BLE

Fig 5. Diagrama de flujo de c4digo de programacion del sistema de monitoreo
de los signos vitales

Etapa del disefio de integracion de sensores de
temperaturay frecuencia cardiaca al microcontrolador: En
la siguiente etapa se realiza la integracién mediante un circuito
de los sensores que ayudaran a la deteccidon de los signos vitales
y la caida del paciente con el microcontrolador ESP-WROOM-
32. Los sensores utilizados en el presente proyecto son los
siguientes: MAX30102, MLX90614(GY-906) y MPU 6050.

scL 3
SDA § RO

vIN GND

El
]
T VT

o
8
>
MPU-6050

XDA
xcL
s00
INT

J o o P §

Fig 7. Conexi6n de sensores al microcontrolador ESP-WROOM-32

Etapa de recepcién y envio de sefiales electronicas al movil
mediante bluetooth:

Yo

Firebase Firestore

% > {=

'Sensores

~Toman datos de ESP32 .
temperatura, ritmo ~Envia los datos a Android app
(cardiaco, | android a través de “Muestra la data en
“""“"6;‘ estitica, bluetooh a aplicacién
vibracién.

Fig 8. Diagrama de flujo de recepcién y envio de sefiales electrénicas al mévil

Etapa de integracion e implementacion en el PCB: Se
muestra

. Fig 9. PCB cara frontal y posterior

Disefio de un aplicativo movil que facilite el manejo del
prototipo en adultos mayores con discapacidad visual leve:
Para esta segunda parte del disefio, nos enfocamos en
realizar el aplicativo mdvil con todas las funcionalidades
bésicas y requeridas del paciente, sumando a ello, nos permitira
obtener las sefiales enviadas del microcontrolador para luego
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ser almacenadas y mostradas en un determinado periodo de
tiempo. El aplicativo también contard con un registro de
voluntarios que se ofrezcan a apoyar al paciente con ciertos
requerimientos que son, acompafiamientos a citas médicas o
apoyo con el suministro de medicamento. Finalmente, se
incremento al aplicativo movil la funcién de asistencia virtual
basica que cumple con la funcion de apoyar con cierta
informacion al paciente mediante comando de voz.

Completamos todos los campos
(son obligatorios para continuar) y
seleccionamos en el botén
“Guardar.”

MEDIOS DE

VERIFICACION
ACTIVIDADES H H H
s oo RESULTADOS Eucsave Fig 3. Interfaz de registro de usuario
un aplcativa méu INTERMEDIOS plerts
Etapa de Encuesta de Zo- - z
implementacion de prrm—— B En la proxima interfaz se observan los pardmetros de los
funciones que tamiliar apoderado R N N i
rebany con asistente signos vitales y los registros de caidas.
almacenan los virtual que satistaccion al
datos enviados facilite el manejo voluntario
porsl ( > del prototipo en | g Prucbas con
microcontrolador. adultos mayores l’ﬂlc‘l'"\l'iy
voluntarios

Etapa de con
integracién del discapacidad Seleccionamos el botén de micréfono
asistente virtual | visual leve. b bara activar el asistente virtual e

Etapa de indicarle la tarea a realizar
validacién del
funcicnamiento del

sistema, 5
En nuestro Dashboard tendremos 3 secciones:

* Prueba de funcién cardiaca.
Prueba de temperatura
Deteccién de caidas
En donde podremos acceder a otras graficas y
mediciones al seleccionarlas (excepto en el de
detecci6n de caidas)

Etapa de disefio de un aplicativo movil:

La aplicacion LUDI es un asistente médico desarrollado en
Flutter, disefiado para ayudar a los usuarios a realizar un
seguimiento de su salud y recibir asistencia de voluntario. La
aplicacion utiliza Firebase como backend para almacenar datos
y autenticacion, Drift como base de datos local y también
incorpora un sistema de chat con voluntarios médicos y un
mapa para localizarlos.

Disefio del aplicativo usuario paciente: el interfaz grafico
que es disefiado para el aplicativo maévil en la versién usuario
paciente son las siguientes: interfaz de inicio de sesién, interfaz 40-161pm kit Gréfico de 7 dfas, 31 dfas y 12
de registro del paciente, interfaz de parametros de signos vitales e e meses:

y registro de caidas, interfaz de configuracion de medicacion,
interfaz de ubicacion de voluntarios, interfaz de configuracién
de usuario de emergencia. En la siguiente interfaz para
registrarse se debe elegir si el usuario es paciente o voluntario.

Barra de desplazamiento entre paginas

En el cual tendremos gréficos de
la  evolucion de nuestra
temperatura.

Cada color representa un estado
de temperatura: bajo, normal,
alto

Fig 3. Interfaz de registro de parametros de signos vitales y caidas

En el siguiente interfaz se configura el nombre del

medicamento y el horario de toma de medicinas, esta

En esta vista seleccionamos “Paciente configuracion hard que suene una alarma en el horario
FRREES configurado y muestre el nombre de la medicina a tomar.

Hola, soy LUD! y estoy
lista para ayudarte!

Seleccionamos ~ “Continuar”
para continuar con el registro

Figura X. Interfaz de inicio de sesion y eleccién de tipo de usuario

En el siguiente interfaz el usuario paciente debe registrarse
colocando sus nombres completos, foto, nimero de celular,
correo electrénico y contrasefia.
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Podremos seleccionar las fechas para
configurar

En esta vista encontraremos todos nuestros
medicamentos configurados, y también
podremos eliminarlos

Botén para anadir nueva medicaciéon

Fig 17. Interfaz de configuracion de alarma de medicamentos

El siguiente interfaz esta disefiado para que el paciente
pueda localizar al voluntario cercano a él y contactarlo para que
lo apoye en su traslado en caso de emergencia. En ese mapa del
interfaz el usuario ingresara los datos de la ubicacion a donde
se esté dirigiendo.

Tenemos un mapa que nos envia la
ubicacién en tiempo real de todos
los voluntarios disponibles.

Seleccionamos a un voluntario y
luego al bot6n “Contactar”

Fig 18. Mapa de localizacion de voluntarios disponibles

En el siguiente interfaz el usuario paciente configura el
contacto de emergencia al cual se enviara el mensaje de
advertencia cuando se detecte una caida o cuando los
parametros de signos vitales salgan de los parametros normales.

S
Fig 19. Configuracion de contacto de emergencia

Disefio del aplicativo usuario voluntario: El aplicativo
esta disefiado para que el acceso de usuario voluntario tenga un
interfaz de inicio de sesion, un formulario de registro donde
completara sus datos personales y de contacto, asimismo cuenta
con slide de chat donde el voluntario podra ponerse en contacto
con el paciente.

En el interfaz de inicio de sesidn, el usuario tendra que
colocar su correo y contrasefia que configuré al momento de su
registro al aplicativo.

Si ya contamos con un usuario y contrasefia los

’ ingresamos en estos apartados.

P Y luego seleccionamos “Iniciar Sesién”

b En caso seamos nuevos usuarios,

Fig 19. Inicio de sesién de usuario voluntario y registro de datos

La siguiente interfaz estd disefiada para que el usuario
voluntario pueda contactarse por medio de chat con el usuario
paciente.

Programacion de aplicativo mdvil: El cddigo que se
presenta a continuacion fue utilizado para desarrollar la
aplicacion movil y esta escrito utilizando el framework de
desarrollo Flutter. Entre las caracteristicas principales del
coédigo se incluyen la inicializacién de Firebase a través de
flutterLocalNotificationsPlugin, la configuracion de canales y
notificaciones, la gestion de permisos para almacenamiento,
micréfono, Bluetooth, SMS y notificaciones, asi como la
utilizacion de MultiProvider para la inicializacion de
proveedores y servicios. Ademas, se implementa la funcion
principal main. En resumen, el cddigo establece la estructura
fundamental de una aplicacién Flutter que hace uso de Firebase
para autenticacién, almacenamiento y base de datos,
incorporando también notificaciones locales y gestion de
permisos del sistema.

Etapa de implementacién de funciones que se encarga
de la recepcion y almacenamiento de los datos: La
informacion de los signos vitales se almacena en Drift, que
acttia como una base de datos local en el dispositivo del usuario.
Este sistema proporciona un acceso rapido y eficiente a los
datos. Ademas, se utilizo Firestore para almacenar informacion
como datos de usuarios, historiales médicos y mensajes de chat
en tiempo real.

Etapa de integracion del asistente virtual: El asistente
virtual esté integrado mediante el uso del Asistente Virtual de
Google. Puede activarse simplemente presionando el icono del
micréfono en nuestra aplicacion y emitiendo el comando
correspondiente.

Etapa de validacion del funcionamiento del sistema: Se
realizan las pruebas de funcionamiento del aplicativo movil
encontrdndose que funcionan correctamente todas sus
funcionalidades principales
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q: Reglstro e Inicio *  Registro de Usuario: Los usuarios pueden crear una cuenta proporcionando
informacién basica.
de Sesion * Inicio de Sesion: Los usuarios registrados pueden iniciar sesion en la aplicacion.

[T« informacion del Perfil: Los usuarios pueden ver y editar su informacion personal, |
como nombre, edad, etc.

®  Historial de Salud: Permite a los usuarios mantener un historial de su estado de
salud, como enfermedades anteriores, alergias, elc.

. Gestion de «  Agregar Medicamentos: Los usuarios pueden agregar medicamentos a su lista,
especificando detalles como nombre, dosis y frecuencia.
Medicamentos . La splcacion envia notifcaciones recordatorias para tomar

medicamentos segin la programacién del usuario.

2. Perfil de usuario

4. Chat con *  Conexién en Tiempo Real: Los usuarios pueden conectarse con voluntarios
médicos en tiempo real a través de un sistema de chat integrado.
voluntarios «  Consulta Médica Remota: Facilita la consulta médica remota, permitiendo a los
usuarios recibir asesoramiento de profesionales de la salud.

oL en Tiempo Real: Los voluntarios médicos pueden compartir su
. Mapas de ubicacién en tiempo real.
voluntarios «  Busqueda de Voluntarios: Los usuarios pueden buscar voluntarios médicos
cercanos a través de un mapa interactivo.

Fig 24. Funciones principales del aplicativo movil

Il. RESULTADOS

En el presente proyecto de investigacion se obtuvieron
resultados descriptivos e inferenciales las cuales corresponden
a los resultados de las constataciones ejecutadas.

Hemos realizado la recopilacion de informacion de los

instrumentos para la recoleccion de datos, entre los resultados
obtenidos presentamos la respuesta de 10 adultos mayores con
discapacidad visual leve, quienes participaron voluntariamente
en una prueba del uso del prototipo del sistema de monitoreo de
signos vitales con asistencia virtual. A los cuales luego se les
realizd un cuestionario de satisfaccion la cual fue conducida por
el investigador presente en las pruebas. Los resultados en el
cuestionario fueron los siguientes:
Los resultados de satisfaccion del monitor de signos vitales
estan detallados en la siguiente grafica estadistica, donde se
pueden observar las siguientes cifras y las tendencias asociadas
con cada respuesta:

MONITOR DE SIGNOS VITALES

a
~
- -~
w
IS
IS
o
w
[}
w
=
w

PREGUNTAS

Fig 25. Resultados en método gréfico de barras respecto a las preguntas de
satisfaccion del monitor de signos vitales

En la siguiente tabla se puede observar las tendencias en
los promedios de las 3 respuestas de la seccion de la evaluacion
correspondiente al monitor de signos vitales:

TABLAI
RESULTADOS PROMEDIOS POR PREGUNTA DE SATISFACCION DEL
MONITOR DE SIGNOS VITALES

N° Cuestiones Puntaje Promedio
2 | Lacolocacion del prototipo fue accesible 4.7
4 El prototipo es de uso flexible y confortable 4.8

La velocidad de la deteccion de datos es
optima

De la tabla podemos medir el grado de aceptacion por
medio del promedio aritmético total de todas las respuestas
obteniendo un valor favorable de 4.8 de 6.

Los resultados de satisfaccion del aplicativo movil
detallados en la siguiente grafica estadistica, donde se pueden
observar las siguientes cifras y las tendencias asociadas con
cada respuesta:

4.9

APLICATIVO MOVIL

B PREGUNTA 1 PREGUNTA3 MPREGUNTA6 MPREGUNTA7

M PREGUNTA 8 MPREGUNTA9 PREGUNTA 10 = PREGUNTA 11

E10 5 ) 6 4
E9 G 5 4 5
E8 5 6 6 5

m
L)

E1l

Fig 24. Resultados en método gréafico de barras respecto a las preguntas
de satisfaccion del aplicativo movil

En la siguiente tabla se puede observar las tendencias en
los promedios de las 8 respuestas de la seccion de la evaluacion
correspondiente al aplicativo moévil:

TABLA Il
RESULTADOS PROMEDIOS POR PREGUNTA DE SATISFACCION DEL
APLICATIVO MOVIL

N° Cuestiones Puntaje Promedio

1 La descarga del aplicativo mévil fue facil 4.9
El aplicativo mévil muestra las mediciones

3 - 4.8
obtenidas

6 La velocidad de la deteccion de datos es 52
optima )
El sistema de alerta de solicitud de ayuda y de

7 ; . . 5.6
caida es inmediato

8 La informacion obtenida del aplicativo mévil 52
es (til )

9 El apoyo del voluntario es funcional 4.7
La informacion de contacto del voluntario es

10 - 4.8
suficiente

1 El manejo del sistema de uso es accesible para 51
pacientes con o sin experiencia )

De la tabla podemos medir el grado de aceptacion por
medio del promedio aritmético total de todas las respuestas
obteniendo un valor favorable de 5.03. A continuacion, se
muestran los resultados de la guia de observacion utilizada en
el presente informe de investigacion nos brinda un resultado
total en las acciones a evaluar y nos brindan observaciones a
modo de realimentacion positiva

IV. DISCUSION DE RESULTADOS

Con el presente trabajo de investigacion se tuvo los
resultados requeridos con un promedio general de 4.9 segln
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nuestras encuestas realizadas que se reflejan en la Tabla N°04
y Tabla N°5 respectivamente, lo que muestra como resultado
general que nuestro resultado fue cercano a TOTALMENTE
DE ACUERDO. Adicionalmente, demostramos que la guia de
observacion tuvo un resultado favorable con un Sl en todas sus
marcaciones como se refleja en la Tabla N°06, este resultado,
nos ratifica que nuestro sistema de monitoreo es funcional para
el uso del paciente, médico y voluntario, cumpliendo asi con
nuestra hipétesis general: “El sistema de monitoreo de signos
vitales con asistencia virtual prevendra enfermedades
preexistentes y mejoraré la calidad de vida en adultos mayores
con discapacidad visual en el Callao.

IV. CONCLUSIONES

- Elempleo de latecnologia WBAN para recabar las sefiales
obtenidas mediante el monitoreo de signos vitales es
conveniente por la seguridad de pacientes y su eficiencia
en el analisis y transmision de informacion de los signos
vitales.

- El monitoreo constante de los signos vitales del paciente
y su almacenamiento de informacién oportuna es una data
importante para que el especialista pueda determinar un
diagnostico mas especifico y brindar un tratamiento
determinante a la solucion.

- Prevenir enfermedades preexistentes en adultos mayores
disminuye el riesgo de mortalidad de estos por lo que una
deteccion temprana mejora su calidad de vida y la de su
familia. El uso del aplicativo movil es util para el
almacenamiento de la informacion que se obtiene del
paciente mediante el prototipo.

- El asistente virtual incorporado es favorable puesto que
mediante ello se puede informar al familiar y médico
tratante sobre el valor fuera de rango que presenta el
paciente, adicionalmente, puede conectar mediante un
mapa geografico la ubicacion del voluntario disponible
entablando asi una conversacion.

- La interfaz grafica del aplicativo movil evidencié ser
interactiva y de facil uso tanto para el usuario voluntario y
paciente. Ya que se logré observar facil manejo de los
usuarios al manejar el interfaz de configuracién de alerta
para toma de medicinas, el interfaz de registro y de
busqueda de voluntario para solicitar ayuda en caso de
emergencia.

- Las notificaciones en caso de caidas o parametros
anoémalos enviadas al contacto de emergencia y médico
tratante llegaron a ser de gran ayuda pues aceleraron el
tiempo de respuesta al acudir en la ayuda del paciente y
tomar las acciones médicas correspondientes.

- La alarma audible de toma de medicina ayud6 a los
pacientes adultos mayores a tener una mayor adherencia a
la toma de sus medicamentos lo cual mejora en gran
medida su tratamiento médico.

- La implementacién de un mapa en tiempo real, que refleje
la ubicacidn de los voluntarios disponibles, ha optimizado
la conexién entre aquellos pacientes que requieren

asistencia y los voluntarios mas cercanos, dispuestos a
desplazarse para brindarles su ayuda.
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