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RESUMEN

En este estudio se presentan los efectos relacionados con la interferencia
electromagnética radiada, y la calidad de energia en un consultorio de endoscopia
digestiva, producidas mediante equipos de comunicacién inalambrica, y también por

equipos utilizados para monitorear el estado de salud del paciente durante la prueba.

Se evalud el comportamiento de la interferencia electromagnética producida por los
equipos médicos alrededor, los resultados de dichas pruebas presentaron alteraciones
debido a las ondas radiadas que producen, distorsionando la imagen del ecografo
durante la evaluacion del paciente. Para el analisis de dicho comportamiento se hizo
uso de dos equipos de medicidon tales como: un analizador de energia de la marca
Fluke y un medidor de ondas electromagnéticas marca CQ. Las normas aplicadas para
este estudio fueron el IEC 60601 que garantiza la seguridad y rendimiento de equipos
meédicos relacionados con ondas electromagnéticas, y el IEC 61000-4-30 que identifica

los pardmetros de calidad de energia en un centro médico.

Finalmente, en las conclusiones se ofrecen recomendaciones para futuros
mejoramientos en areas de esta indole, usando las normas para el buen uso de los
equipos y el mejoramiento en los estudios médicos y evaluaciones del paciente puesto

a prueba.

Palabras clave: ondas electromagnéticas, ecoégrafo, equipos médicos, campos

electromagnéticos.



ABSTRACT

The present study presents the various effects related to radiated electromagnetic
interference and power quality in a digestive endoscopy office, which are produced by
wireless communication equipment, as well as by equipment used to monitor the

patient's state of health during the test.

The behavior of the electromagnetic interference produced by the medical equipment
around was evaluated, the results of such tests presented alterations due to the
radiated waves they produce, distorting the ultrasound image during the patient's
evaluation. For the analysis of such behavior, two measuring devices were used: a
fluke energy analyzer and a CQ electromagnetic wave meter. The standards applied
for this study were the IEC 60601 standard, which guarantees the safety and
performance of medical equipment in relation to electromagnetic waves, and the IEC
61000-4-30 standard, which identifies the power quality parameters in a medical

environment.

Finally, the conclusions provide several recommendations for future improvements in
areas of the same nature, making use of the respective standards for the proper use of
the equipment, improving the conditions under the patient experiences medical tests.

Key words: electromagnetic waves, ultrasound, medical equipment, electromagnetic
fields.
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1.

CAPITULO 1

INTRODUCCION

Desde hace afios existe una constante preocupacion por las interferencias
electromagnéticas en centros médicos, existen estudios relacionados que, segun
ensayos, han determinado la influencia de equipos electromagnéticos por
comunicacién inalambrica, generando insatisfaccidén del personal capacitado, ya que
disminuye la probabilidad de ser mas preciso. Por ejemplo, los autores en (Calvo et
al., 2008a) evaluaron el impacto de los equipos de radiocomunicacion, asi como el
de equipos médicos aledafios, mediante ensayos en centros hospitalarios. Es por
ello por lo que en el trabajo de (David et al., 2020) se presentaron protocolos de
aplicacién en las mediciones en entornos médicos haciendo uso del estandar IEC

60601-1-2, como norma aplicable para los equipos médicos.

En los Ultimos afos, investigadores como (Calvo et al.,, 2008b) ha puesto en
manifiesto los problemas presentes en equipos médicos ante la influencia de nuevas
tecnologias. En (Tremola et al., 2022) se presenta un estudio cronoldgico acerca de
la EMI en equipos médicos. EMI son las siglas en inglés para Interferencia
Electromagnética. Es inevitable tener en cuenta lo mencionado, realizar un estudio
gue evalle la EMI en un centro médico, por lo que el trabajo de Tremola et al. se
planted para el estudio y analisis del comportamiento de ruidos en ensayos médicos,
y el analisis de energia para un correcto funcionamiento de los equipos durante las
diversas evaluaciones. La metodologia utilizada para la obtencién orientada a
resultados fue:

1. Realizar analisis de las redes eléctricas en el ecografo,

2. Realizar mediciones de ondas en equipos médicos cercanos, y

3. Realizar el seguimiento de la calidad de la energia en el centro durante 7 dias.

La metodologia mencionada se adopt6 en este estudio para validar las condiciones
EMI de un centro médico. Igualmente, para este estudio se usaron equipos
calibrados bajo la normativa NTE INEN ISO/IEC 17025:201 que permitiran
determinar con mayor eficacia los efectos producidos por interferencia, se evidencia

que un porcentaje de (valor) presentan rangos fuera de lo establecido en la



Normativa de ARCONEL ARCERNNR-002 - 20. De acuerdo con los tipos de fallas
identificados, se concluye que los equipos interferidos podrian causar un deterioro

en la salud del paciente, al no estar siendo monitoreado de la manera correcta.

1.1 Descripcion del problema

En un centro médico privado dedicado al tratamiento de enfermedades digestivas, en
Guayaquil. Se evidencia interferencia en el area de endoscopia digestiva el cual involucra
el ecografo, el equipo ya mencionado presenta ruido en la visualizacion de imagen en

tiempo real, durante los ensayos medicos.

El centro médico ha tenido un crecimiento exponencial Io que ha derivado en la falta de
capacitacion para que el personal técnico que labora en este lugar pueda identificar las
diversas interferencias que pueden afectar a los ecografos como en este caso lo es la
Interferencia Electromagnética (EMI) , esto ocasiona que el personal médico presente
dificultad al momento de observar las imagenes ecograficas cuando se ejecutan los
procedimientos, debido a que no pueden identificar si las imagenes ha sido alteradas por
EMI y pueda llegar a afectar el analizar estas imagenes para poder emitir un diagnostico
médico.

En el presente proyecto se plantea un estudio que,

1. Permita encontrar patrones de ruido asociados en la sala de ensayos que puedan
estar ocasionando interferencia afectando la sensibilidad del ecdgrafo
provocandole ruido.

2. Permita, a su vez, la ejecucion de un andlisis de energia eléctrica, el cual se
realizara durante una semana completa.

El planteamiento se realizar para mejorar el rendimiento y precision de la actividad

médica en el centro médico referido.

1.2 Justificacion del problema

Con los afos, la eco endoscopia digestiva se ha convertido en una herramienta
indispensable para el diagndstico de enfermedades gastrointestinales. Sin embargo, su
eficacia se ve amenazada por interferencias visuales conocidas como ruidos, afectando

la precision de los diagndésticos que se realizan. Ante el inminente desafio, este proyecto



analiza con detalle los factores asociados a estas interferencias, ofreciendo una
evaluacion detallada y especifica en un centro reconocido de gastroenterologia en

Guayaquil.

La importancia de este estudio radica en la necesidad de optimizar el area de endoscopia
digestiva, necesaria para detectar y manejar patologias gastrointestinales, aunque todos
los beneficios representan se ven limitados por las interferencias de ciertos equipos,
decreciendo la eficacia del andlisis y la calidad de atencion del paciente puesto a prueba.

Al elegir un centro de enfermedades digestiva como escenario principal de este estudio,
afiade mas validez, ya que ofrece oportunidad para identificar patrones o fuentes de ruido
y desafios que podrian llevar a méas investigaciones en otros entornos clinicos. El
comprender los factores que afectan la optimizacion correcta del entorno médico, y
proponer estrategias de mejora para la disminucion, genera un gran beneficio con
respecto a la practica diaria, sino que ademas contribuye al avance de mas aplicaciones

en el area de eco endoscopia digestiva.

1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo General

Disefiar un entorno adecuado para la neutralizacion de interferencias electromagnéticas
en el ecografo y alcanzar condiciones de trabajo 6ptimas, en el centro médico dedicado

a enfermedades digestivas.

1.3.2 Objetivos Especificos

1. Analizar las diversas conexiones de red y corriente existentes en la sala de
procedimientos.

2. Establecer procedimientos necesarios para la correccién de escenarios de ruido que
puedan reducir negativamente la eficiencia en las consultas médicas.

3. ldentificar las interferencias causadas por el electromagnetismo, producidas por
equipos en el entorno de la sala médica.

4. Validar con una entidad certificada el estado y funcionamiento del ecografo, para

determinar si se encuentra en optimas condiciones y sin desperfectos.



5. Determinar las condiciones de infraestructura mas optimas, para el correcto

funcionamiento del ecégrafo en el area de eco endoscopia digestiva.

1.4 Marco tedérico
1.4.1 Lanorma IEC 60601

Esta norma forma parte de la IEC 60601-1 la cual engloba lo mencionado a continuacion:
“‘Requisitos generales para la seguridad basica y el funcionamiento esencial de equipos
meédicos”, su objetivo es especificar todos los requisitos generales y de ensayos de
Compatibilidad Electromagnética (CEM) de equipos electromédicos (EM). Todo esto
representa una adicion a los requerimientos de norma general.

Segun la norma mencionada anteriormente, el documento acomparfante debe formar
parte de un informe el cual debe poseer cada uno de los equipos electromédicos, en el
cual se agreguen las diversas precauciones y advertencias con respecto a CEM que
posee el equipo, al igual que ensayos incluyendo emisiones e inmunidad al cual haya
sido expuesto, entre otras. Es un requisito primordial el cual deben cumplir los
organismos regulatorios nacionales para la correcta homologacién de equipos
electromédicos o importador pueda presentar su documentacion ante los entes

competentes.

1.4.2 Lanorma lEC 61000

Para esta norma aborda temas directamente relacionados con la compatibilidad
electromagnética (CEM), permite la evaluacion de calidad de energia eléctrica,
proporcionando directrices claras y uniformes que facilitan la interpretacion y

comparacién de datos medidos en entornos eléctricos.

La creacion de esta norma es solo para establecer métodos uniformes y procedimientos
para evaluar la variabilidad temporal, fluctuaciones de tension y corriente y otros eventos
relacionados con la calidad de energia eléctrica. Con el paso de los afios, la norma ha
incluido mejoras de categorias, proporcionando meétodos detallados de medicion,
estableciendo criterios para presentar resultados, que asegura la evaluacion de sistemas
eléctricos y facilitando la interpretacion y comparacion de datos medidos en distintos

entornos. En la tabla 1 se presenta una estructura detallada sobre la norma IEC 61000.



Aspecto

Descripcién

Nombre de la Norma

IEC 61000-4-30: medicion de los parametros de calidad de la energia eléctrica en
sistemas de suministro que no son de potencia.

Ambito de Aplicacién

Se aplica a la medicion de parametros de calidad de energia en sistemas de
suministro que no son de potencia, considerando la variabilidad temporal y las
fluctuaciones de tension y corriente.

Objetivo Principal

Establecer métodos y procedimientos uniformes para la medicion de parametros de
calidad de la energia eléctrica, garantizando la consistencia en la evaluacién de
diferentes sistemas.

Parametros Medidos

Incluye medidas de variabilidad de tensién, fluctuaciones, interrupciones, asi como
registros de eventos relacionados con la calidad de la energia eléctrica.

Clasificacién de Eventos

Define categorias y clasificacién de eventos, como cortes de energia, sobretensiones,
desequilibrios de tension, armonicos, entre otros, para facilitar la interpretacién de los
resultados.

Métodos de Medicion

Establece procedimientos detallados para la medicién de pardmetros, especificando
equipos de medicidn, intervalos de muestreo, y criterios de representacion y
evaluacion de datos.

Informes de Resultados

Proporciona pautas sobre la presentacion de resultados, incluyendo formatos de
informes y documentacion para asegurar la transparencia y la comprension de los
datos medidos.

Cumplimiento Normativo

Asegura que los sistemas de medicion implementen estandares reconocidos
internacionalmente, permitiendo la comparabilidad de resultados entre diferentes
sistemas y ubicaciones.

Tabla 1. Estructurada detallada de IEC 61000

Fuente: (Chauvin, 2016)

1.4.3 Normativa de ARCONEL ARCERNNR-002 - 20

Esta normativa se centra en la Calidad de servicio de distribucién y comercializacion de
energia eléctrica regida por la Agencia de Regulacion y Control de Electricidad que es el
ente encargado de regular y controlar las actividades relacionadas con los Servicios
Publicos de Energia Eléctrica. Su finalidad es establecer los indicadores, indices y limites
de calidad del servicio de distribucion y comercializacion de energia eléctrica; y, definir
los procedimientos de medicidn, registro y evaluacién a ser cumplidos por las empresas

eléctricas de distribucion y consumidores, segun corresponda.

1.4.4 Equipos inalambricos en area de ensayos

Los sistemas de comunicaciéon inaldmbrica han contribuido en varios beneficios los
cuales mejoran la eficiencia, movilidad y la calidad de la atencion médica y diversas

investigaciones. Esta adopcion ha permite una mejora significativa en la eficiencia



operativa, estos equipos abarcan un papel fundamental en la transformacion y avance
continuo de la practica médica y la investigacion biomédica (Rubén & Sanchez, 2017).
El uso de esta tecnologia ha contribuido en el aumento de interferencias
electromagnéticas (EMI) en equipos médicos, por lo que la constante reduce la eficiencia
en los ensayos. Para este caso en especifico se debe abordar mediante una planificacion
cuidadosa, la implementacion de medidas de seguridad, y a la adhesion de las
normativas de compatibilidad.

La efectiva gestion garantiza que los beneficios superen cualquier alteracion potencial,
contribuyendo con la mejorar y calidad de atencion médica. En la tabla 2 abordamos las

alteraciones mas potenciales por el uso de equipos inalambricos.

Alteraciones

Descripcién

Interferencias
Electromagnéticas

La presencia de mdltiples dispositivos inalambricos puede generar
interferencias electromagnéticas, afectando el monitoreo y la adquisicion de
datos médicos.

Seguridad de Datos

La transmisiéon inaldmbrica de datos puede plantear preocupaciones de
seguridad y privacidad, especialmente si no se implementan medidas
adecuadas de proteccion de datos.

Conectividad Interrumpida

Las areas congestionadas con mdltiples dispositivos inalambricos pueden
experimentar problemas de conectividad, lo que podria afectar la
comunicacién en tiempo real y la transmision de datos criticos.

Compatibilidad
Electromagnética (CEM)

La coexistencia de varios equipos inalambricos debe gestionarse para
cumplir con las normativas de compatibilidad electromagnética y evitar
interferencias no deseadas.

Limitaciones de ancho de
banda

La saturacion del ancho de banda inalambrico puede limitar la velocidad de
transmision de datos, afectando la eficiencia en la captura y transferencia de
informacion.

Seguridad de Red

La presencia de dispositivos inalambricos podria aumentar el riesgo de
vulnerabilidades de seguridad en las redes, lo que requiere la
implementacién de medidas de seguridad robustas.

Gestion de Dispositivos
Moviles

La proliferacion de dispositivos moviles inalambricos puede plantear
desafios en la gestion y control de estos dispositivos para garantizar su uso
adecuado en el entorno clinico.

Tabla 2. Descripcion de alteraciones por uso de equipos inaldmbricos

Fuente: (Rubén & Sanchez, 2017)
1.4.5 Ladescarga electrostatica

Una descarga electrostatica (ESD) ocurre cuando se produce una transferencia
repentina de carga eléctrica entre dos objetos potenciales eléctricos diferentes. Es un
fenbmeno que puede ocurrir en un entorno rodeado por dispositivos electronicos

sensibles.



Una de las principales causas que provoca este fenomeno es la friccion entre materiales,
contacto en diferentes materiales, representa un potencial riesgo ya que puede degradar
a los componentes electronicos como circuitos integrados, conductores, etc. Para estos
casos en especifico se deben adecuar a normativas y estandares las cuales establecen
practicas y requisitos para la gestion de la ESD, como lo es la norma 61340, que aborda

los temas de proteccion electroestatica.

La humedad es un factor influyente, dado que esta favorece la transferencia de cargas
evitando asi su acumulacion en la superficie del material. Todo de acuerdo con las
normas (Rodriguez Quiroz, 2015) y (Comision Electrotécnica Internacional, 2002) lo mas
recomendable serd que la sala o en el cuarto en donde se encuentre el equipo sea
antiestatico, y que presente una humedad relativa que puede variar entre el 30% vy el
60% controlada.

1.4.6 El sistema eléctrico en un centro clinico

Segun las normas técnicas el sistema eléctrico debe adecuarse de acuerdo con los
equipos electromédicos que se dispongan. Por ejemplo, en las salas que son de tipo 0
poseen equipos que no van conectados al paciente, otro caso seria el grupo 1 el cual
posee equipos que se conectan al paciente, pero no son invasivos, sala de tomografia,
ecografia, rayos X, etc. Para dichos escenarios los mas recomendable es siempre contar
con un sistema de aterrizamiento aislado a tierra (IT), el cual comprende: de un
transformador de aislamiento, medidores, monitorizacion de sobrecargas y temperatura.
Es importante que estos requerimientos estén ajustados a las necesidades del centro, a

continuacion, en tabla 3, se presenta un resumen de los requerimientos necesarios:

Aspectos Descripcién

Suministro continuo para asegurar el funcionamiento ininterrumpido de

Suministro confiable : : :
equipos y sistemas de soporte vital.

Generadores de emergencia y sistemas UPS, es esencial para asegurar

Redundanciay Respaldo continuidad en caso de cortes de energia.

Compatibilidad Evitar interferencias electromagnéticas que podrian afectar el
Electromagnética funcionamiento de equipos médicos sensibles.

Establecidas por la IEC y otras autoridades reguladoras locales, para

Normativas y Estandares garantizar la seguridad y la calidad del sistema.




Descargas Medidas para proteger contra descargas electrostaticas que podrian dafiar
Electroestaticas equipos médicos sensibles.

Distribucién Eficiente de | Asegurar una carga equilibrada y evitar caidas de voltaje que puedan
Energia afectar la operacion de los equipos.

Disefio y mantenimiento de sistemas de tierra eficientes para asegurar una

Sistemas de Tierra ~ ) o .
conexion segura a tierra y minimizar el riesgo.

Diagnosticar y abordar problemas potenciales antes de que afecten la

Monitoreo y Diagnéstico - . v
y 9 operacion del sistema eléctrico.

Cumplimiento de Establecidos por autoridades y regulaciones nacionales en materia de
Requisitos Locales seguridad eléctrica y construccién

Tabla 3. Requisitos minimos para un centro clinico
Fuente: (Flores Victor German, 2016)

La resistencia eléctrica del sistema de puesta a tierra debera ser inferior a 20 ohmios
para inmuebles con demandas de hasta 250 kVA y de 10 ohmios para inmuebles con
demandas superiores a 250 kVA y menores a 1000 kW; si fuera mayor, debera utilizarse
un sistema de puesta a tierra adecuado.

En resumen, un sistema eléctrico hospitalario debe ser confiable, seguro y cumplir con
normativas especificas para garantizar un suministro de energia continuo y de alta
calidad en entornos médicos criticos. La implementacion y el mantenimiento cuidadoso
(que implica que se hagan termografias para constatar que no existen puntos calientes
y, Si se conocen qué es lo que causa este problema, reajuste y lubricacion de piezas) de
estos requisitos son esenciales para proporcionar un entorno eléctrico seguro y efectivo

en el &mbito hospitalario.

1.4.7 Los armdnicos

Estos se definen como una sefial sinusoidal que se presenta en frecuencia de multiples
enteros de la frecuencia fundamental. Para plantear un ejemplo tendriamos lo siguiente:
si la frecuencia normal es a 60 Hz, su tercer armonico se representa a 180 Hz y el quinto
a 300 Hz. Los componentes mencionados anteriormente se pueden identificar cuando
se realiza la transformacion de Fourier de la sefial periddica medida en el tiempo. Los
principales generadores de armonicos son las fuentes de alimentacion del tipo
conmutada, dispositivos de iluminacion conmutada y las unidades de alimentacion
ininterrumpida (UPS). Los efectos vienen desde la distorsion armoénica (DTH) en la

alimentacion eléctrica.



Es inevitable pensar que estas distorsiones provocan una baja eficiencia en los estudios

meédicos que se realicen, por lo que en la tabla 4, se detallan los puntos relevantes para

considerar los arménicos.

Aspectos

Descripcién

Generacién de Arménicos

Los equipos electronicos no lineales, como aquellos utilizados en centros
médicos, pueden generar armoénicos al modificar la forma de onda de la
corriente eléctrica.

Impacto en Equipos Médicos

Los armdnicos pueden causar interferencias en equipos médicos, afectando
su rendimiento y precision. Esto es critico en entornos donde la precision de la
informacion es esencial para diagndsticos y tratamientos.

Cumplimiento con
Normativas

Los centros médicos deben cumplir con normativas, como la norma IEC 61000-
2-4, que establece limites para las emisiones de armadnicos, garantizando la
compatibilidad electromagnética.

Dispositivos de Mitigacion

Se pueden utilizar dispositivos de mitigacion, como filtros activos y pasivos,
para reducir la presencia de arménicos y minimizar su impacto en los equipos
médicos.

Evaluacién y Monitoreo
Continuo

Es esencial llevar a cabo evaluaciones periédicas y monitoreo continuo de la
calidad de la energia para identificar la presencia de armédnicos y tomar
medidas correctivas.

Seguridad del Paciente

La presencia de armoénicos puede afectar la seguridad del paciente al
comprometer la precision de los equipos utilizados en procedimientos médicos
criticos.

Tabla 4. Implicaciones de los armdnicos en equipos médicos

Fuente: (Medina Parra & Ramirez Araujo, 2005)

En resumen, la presencia de armonicos en centros médicos puede tener consecuencias

significativas en la operacion de equipos médicos. La adopcion de medidas preventivas,

el cumplimiento de normativas y la concientizacién del personal son esenciales para

mitigar los riesgos y asegurar un entorno eléctrico seguro y eficiente en el ambito médico,

sobre todo teniendo en cuenta las alteraciones que provocan los arménicos en equipos

de evaluacion, el no tener presente dichas indicaciones puede resultar un peligro para el

paciente (Norma Espafiola, 2009).

1.5 Interferencia electromagnética

La interferencia electromagnética o conocida por sus siglas (EMI) es una situacion en la

gue se emite energia electromagnética ya que puede estar radiada o conducida,

provocando el mal funcionamiento en componentes y equipos.




1.5.1 Fuentes de interferencia

Las interferencias electromagnéticas pueden provenir de dos clases de fuentes: las que
son de tipo natural y humanas. Las fuentes mas comunes del tipo natural incluyen el sol
y estrellas al igual que fenbmenos como tormentas, truenos, rayos y descargas

electrostaticas. Las generadas por el humano pueden originarse con aparatos
electromecanicos, electronicos o eléctricos.

1.5.1.1 Fuentes naturales

Las radiaciones que generan cuerpos celestes como el sol, estrellas y galaxias pueden
atribuirse al movimiento aleatorio de iones resultantes de la ionizacion. Las partes
calientes de estos cuerpos, las que estan expuestas al sol, emiten ruido térmico.

La radiacion del sol cambia drasticamente durante las llamaradas solares y actividades
de explosiones solares. Para comprender mucho mejor sobre este tipo de ruidos en la

Figura 1, se presenta los tipos de emisiones celestiales.
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Figura 1. Distribucién de ruidos electromagnéticos naturales

Fuente: (Pernia & De Oviedo, 2009)

Este tipo de ruidos no varian significativamente con el tiempo. Pero si representan
cambios en el ruido recibidos en un punto especifico de la tierra durante el dia, debido a
los movimientos de traslacion y rotacion de la tierra.

Existen varios tipos de fuentes de ruido electromagnético como las descargas eléctricas
en la atmosfera, de este tipo las mas poderosas pueden ser los rayos y descargas

electroestaticas, y en la tabla 5 hay varios subtipos de radiacion electromagnéticas
naturales.



Ruidos electromagnéticos

Definiciones y principales caracteristicas

Espectro electromagnético

Las radiaciones naturales se extienden a lo largo del espectro
electromagnético, desde ondas de radio con baja energia hasta rayos gamma
con alta energia.

Radiacién lonizante y No
lonizante

Algunas radiaciones naturales son ionizantes, como los rayos gamma y los
rayos césmicos, capaces de liberar electrones de atomos. Otras, como la luz
visible, son no ionizantes y no tienen la energia suficiente para ionizar atomos.

Impacto en la Biologia

Esencial para la fotosintesis en plantas y la produccion de vitamina D en la piel
humana. Sin embargo, la exposicién excesiva a la radiacién ultravioleta (UV)
puede ser perjudicial y aumentar el riesgo de cancer de piel.

Fenémenos Atmosféricos

Las radiaciones naturales se ven afectadas por fenémenos atmosféricos. Por
ejemplo, las tormentas eléctricas generan radiacion electromagnética,
incluidos los rayos X.

Radiacién del espacio

La radiaciébn césmica, procedente del espacio exterior, se compone de
particulas subatomicas de alta energia y es una fuente constante de radiacion
natural.

Efectos en la Salud Humana

Aungue la mayoria de las radiaciones naturales son inofensivas o beneficiosas
en cantidades normales, la exposicion excesiva a ciertos tipos, como la
radiacion ultravioleta, puede tener efectos negativos en la salud humana.

Monitoreo y Proteccion

Monitorear y comprender las radiaciones naturales, y se establecen limites y
recomendaciones para proteger la salud humana y el medio ambiente.

Investigacion y Aplicaciones

Radiaciones electromagnéticas naturales contribuye a una mejor comprension
de fendbmenos césmicos, climatolégicos y bioldgicos. Ademas, se utilizan en
diversas aplicaciones, como la dataciéon por carbono y la investigacion
astronomica.

Tabla 5. Definiciones y caracteristicas de ruidos electromagnéticos naturales
Fuente: (Pernia & De Oviedo, 2014)

De cualquier de los fendmenos presentados anteriormente, es muy complejo evaluar la
intensidad exacta del campo. Los modelos se basan simplemente en aproximaciones
matematicas y no pueden ser usados con exactitud los efectos producidos, pero
podemos definir que las descargas electroestaticas se producen por la frotacién de dos
elementos con baja resistencia a tierra (Pernia & De Oviedo, 2009).

En resumen, las radiaciones electromagnéticas naturales son esenciales para la vida en
la Tierra y desempefian un papel critico en procesos biolégicos y geofisicos. Sin
embargo, es crucial comprender y monitorear su impacto para mitigar posibles riesgos

para la salud y el medio ambiente.

Los Hospitales pueden ser afectados por muchos fenémenos electromagnéticos que se
presentan de forma natural en el medio ambiente, tales como. Tormentas eléctricas y
rayos, Interferencia Electromagnética (EMI), Geomagnetismo Yy fluctuaciones

magneéticas terrestres, para los que se instalan protecciones dependiendo de si el



hospital funcionard mas propenso a afectar estos fendmenos. En el monitoreo de estos
fendmenos utilizamos una variedad de tecnologias tales como: Detectores de rayos,
radar meteoroldgico, Satélites de observacion solar, observatorios terrestres,

observatorios magnéticos.

1.5.1.2 Fuentes artificiales

Este tipo de ruidos o interferencias generadas por los aparatos electronicos, eléctrico y
electromecanicos, es el resultado de interacciones dentro de circuitos y sistemas
inalambricos y eléctricos. En la tabla 6 se detalla a continuacion los datos representativos
de diversas intensidades en equipos médicos. Existen también otros tipos de
intensidades de campo eléctrico ya sean estas de tipo industrial o residencial.

Equipo Médico Intensidad de Campo Eléctrico
Resonancia Magnética (MRI) 0.1Ta3T(Tesla)

Tomografia Computarizada (CT) 50 mGy a 300 mGy (miliGray)
Radiografia Digital 20 uGy a 500 puGy (microGray)
Electrocardiografo (ECG) Menos de 10 V/m (Voltios por metro)
Monitores de Pacientes Menos de 5 V/m

Ultrasonido Diagndstico Menos de 1 V/Im

Desfibrilador Hasta 10 V/m

Tabla 6. Niveles de intensidad de campo eléctrico en equipos médicos
Fuente: (Calvo et al., 2008a)

El problema al estructurar un analisis de este tipo de interferencia es que el modelo del
circuito para cada item o situacion no se puede generalizar. Es practicamente imposible
hacerlo en este tipo de situaciones. Por eso no se hara una modelacién generalizada,

sino también se estudian las causas y extensiones de interferencia electromagnética.

Algunos ejemplos practicos que podemos plantear y emisores de sefiales
electromagnéticas fuertes duranta su operacion, son los radares, equipos de
comunicacion, transmisores de television y radio. Sin embargo, en la vida real emiten
mucha mas energia sobre un rango de frecuencia centradas alrededor de la frecuencia
deseada, a esto es lo que se conoce como ruido en la vecindad de la portadora. El
proceso de la modulacion es intermitente un fendbmeno de generacion de ruido

electromagnético.



Finalmente, los relays e interruptores podrian destruir componentes electrénicos como
circuitos integrados, el transciente causa interferencias los cuales pueden llevar a un mal

funcionamiento de circuitos electrénicos, especialmente los que son de tipo digital.

1.6 Diferencia entre ruido e interferencia

Ahora se trataron dos aspectos fundamentales para realizar un estudio como el ruido y
la interferencia, es necesario aclarar que la diferencia entre ambos para que no se

produzcan confusiones al analizar los resultados.

Tenemos que el ruido es una condicién que en la mayor parte es propio de los materiales,
esto nos lleva a la conclusion que la presencia del ruido no implica necesariamente un
mal funcionamiento del equipo, dados que este es un factor que el fabricante toma al
momento de elaborar los dispositivos (Maria & Moyano, 2005).

Con respecto a la interferencia, implica un funcionamiento anormal del sistema, pues al
ser las fuentes de interferencia tan variadas y de comportamiento diferente, estan poco
0 nada previstas en el disefio del equipo.

1.7 Compatibilidad electromagnética

La (CEM) es una cualidad que presenta los equipos cuando operan satisfactoriamente
es un ambiente electromagnético sin introducir ni recibir perturbaciones, este abarca el
estudio de varias problematicas de generacion, propagacion e influencia sobre otros

circuitos y medidas de correccion de la EMI (Linares & Bonilla, 2012).

Los equipos electronicos son bastante propensos a ser afectados por este tipo de
interferencia si los niveles de energia sobrepasan la inmunidad electromagnética para la
cual estos fueron disefiados. Existen procedimientos para pruebas EMC/EMI que

dependen de otras cosas como el tamafio del equipo puesto bajo a prueba.

No podemos excluir ninguno al considerar los conceptos de interferencia y
compatibilidad, ya que ambos se encuentran ligados entre si, por lo que en este estudio

se plantean estudios basados en mediciones sobre las interferencias y, a su vez,



presentar un ambiente adecuado para optimizar la computabilidad de los equipos

médicos, sin causar interferencias al momento de su interferencia.

1.8 Disefio de laboratorios certificados

El planteamiento de proyectos relacionados a centros meédicos debe garantizar la
seguridad y el funcionamiento de equipos, para ello hay que investigar, analizar y
garantizar el cumplimiento de la norma 60601. Orientada principalmente a la seguridad
de equipos médicos y como segunda parte abarca los temas relacionados con la

compatibilidad electromagnética de estos equipos.

También debemos considerar el disefio y establecer bases necesarias para un
laboratorio certificado, por lo que también se debe considerar la norma ISO 17025 que
permite asegurar los resultados de pruebas y avalar los resultados antes clientes y

administradores, ademas de obtener el reconocimiento internacional de los resultados.

En el proceso del desarrollo se realizar la investigacién con respecto a la norma ISO
9001, la cual nos permite establecer requisitos que una entidad debe cumplir para
garantizar un correcto sistema de gestion de calidad en el proceso de produccion. Dicha
norma se enfoca en la comodidad y satisfaccion del cliente ya que es el centro del
negocio, se encuentra ligada a el cumplimiento de los objetivos de la empresa, productos

0 servicios que son derivados de los requerimientos del usuario.

Esta normativa puede ayudar a la identificacion del ruido electromagnético y EMI
mediante la Gestién de Riesgos, Control de procesos, entre otros. Para mitigar estos
fenémenos de acuerdo con la Normativa ISO existen métodos que nos ayudan con esto,
como lo es: Evaluacion del Entorno, Disefio de Productos, Blindaje, Filtrado y Aislamiento

de vibraciones.

Para la implementacion del laboratorio, debe tomarse en cuenta que,
1. Se evallan los materiales para el disefio del laboratorio,
2. Se consideran caracteristicas de estructura que permitan el &ptimo

funcionamiento.



3. Paracrear espacios se debera considerar la division de salas especializadas para
cada area, ya que es fundamental la eleccion de materiales para prevenir

emergencias en el centro médico.

Finalmente, se evaluan todos los errores y cambios que puedas tener los resultados
antes la modificacion.

Lo anterior, se ejecuta con el fin de analizar el comportamiento de estos sistemas
electromédicos ante posibles variaciones en el ambiente, y garantizar la estabilidad y

bienestar de los pacientes.

Segun (David et al., 2020), en la Universidad de los Andes en Colombia, se han realizado
diversos ensayos de seguridad eléctrica y electromagnética a diversos equipos médicos,
sin embargo, dichos laboratorios no se encuentran ni certificados y acreditados para
ensayos. Se ha presentado como solucion principal reestructurar el centro médico para

gue cumpla las normativas internacionales.

La estructura del procedimiento es importante para desarrollar laboratorios con
certificacion y acreditacion, ya que una excelente coordinacion facilita a prevenir errores
futuros. Ademas, el disefio inicial deberd contar con tres pasos basicos: ubicacion,
dimensionamiento y la distribucién. A continuacion, se presenta la estructura que debe

de seguirse para la metodologia.
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Figura 2. Ciclo basico para el desarrollo de un laboratorio
Fuente: (David et al., 2020)



Ademas, el laboratorio debera contar con los sistemas de seguridad adecuados para
aumentar la respuesta en caso de emergencias. Por lo cual, el centro debera contar con
los requerimientos y especificaciones que faciliten la evasion del personal y facil acceso
al personal autorizado para mitigar la emergencia. Ademas, el laboratorio deberé tener
toda la disposicion del personal de emergencias, personal, equipos y dispositivos

necesarios y en un buen estado.

Asi como se planted una estructura referente a la metodologia que se debe aplicar para
el correcto funcionamiento de un laboratorio, se expresa a su vez un resumen detallado
de las normas aplicables para este tipo de proyectos de implementacion, el cual se

expresa en la tabla 7:

Norma Descripcién

Establece requisitos para garantizar la seguridad, fiabilidad y prestaciones.

IEC 60601 | Define equipos eléctricos destinados al diagnoéstico, tratamiento, vigilancia, etc.

Se aplica a dispositivos con una conexion a red de suministro, y disefio de uso médico.

Orientada a laboratorios de ensayo y calibracién, certificando

ISO 17025 | Acredita la competencia técnica, con requisitos mas estrictos que otras normas.

Importante para garantizar la calidad y seguridad de ensayos y servicios.

Establece requisitos para un sistema de gestién de calidad, satisfaccién del cliente.

ISO 9001 |Busca satisfacer expectativas de calidad, planificar y controlar actividades.

Ventajas competitivas, mejora de calidad y eficiencia, y aumento de la satisfaccidn del cliente.

Tabla 7. Normas de certificacién y acreditacion
Fuente: (Correa et al., 2017)

Para el proyecto mencionado se han identificado las deficiencias de laboratorio, por lo
que ahora cuenta con los certificados de organismos internacionales para el pleno

funcionamiento de estos, ofreciendo confiabilidad y seguridad al paciente y personal.

Por otro lado, se ejecuto el disefio en la Universidad de los Andes, lo que permitié mejorar
las estructuras, entre otras caracteristicas, por lo que, el andlisis previo de la edificacion

permitié identificar las necesidades del laboratorio mencionado.

En el trabajo expuesto por David et al., 2020) se comprendié la importancia y
afectaciones de los cambios fisicos de los equipos del laboratorio, gracias a las

evaluaciones se encontraron los factores que permitieron determinar porque el




laboratorio no se encontraba certificado, corrigiendo exitosamente con la implementacion

de nuevos equipos y elementos, claves para cumplir los estandares internacionales.

1.9 Eficiencia energética aplicada al sector de la salud

En paises desarrollados y en vias de desarrollo, el sector de la salud utiliza energia, pero
aun carece de estudios que analicen especificamente este consumo. Es crucial medir y
comparar estos niveles con estdndares de referencia para entender su impacto en el

cambio climético.

Como lo menciona (Crawford, 2014) “La eficiencia energética deberia recibir una
mayor prioridad en el disefio, planificacién y gestion de las instalaciones para
permitir que los servicios de salud en los paises pobres en energia puedan mover

la escala de energia mas econdmica y eficientemente.” p.29.

Por este motivo, el principal objetivo de la eficiencia energética es promover la eficiencia
econdmica, considerando las condiciones necesarias para usar y generar energia de
manera eficiente (Almeida, 2016). Los beneficios mencionados se derivan de la
aplicacion de un Sistema de Gestibn Energética, el cual establece requisitos para su
implementacion, mantenimiento y mejora continua, buscando maximizar la eficacia con
la menor inversion de recursos y en el menor tiempo posible (Cafizares-Penton, 2014).
En la Figura 1 se pueden apreciar los beneficios potenciales de implementar acciones

que fomenten la eficiencia energética.
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Figura 3. Beneficios de la eficiencia energética

Fuente: www.garperenergy.com



Segun (Brems et al., 2015), la eficiencia energética se considera una de las estrategias
mas rentables para mejorar la seguridad del suministro, reducir las emisiones asociadas
al efecto invernadero, disminuir el consumo de energia a costos accesibles y fortalecer

las competencias econdémicas.

1.9.1 Beneficios ante la aplicacion de propuestas de eficiencia energética

La implementacion de medidas de eficiencia energética podria resultar en un ahorro
superior al 28% en los costos de energia en edificaciones. Por eso, la mejora de la
eficiencia energética se considera uno de los pilares fundamentales en las estrategias
nacionales e internacionales para reducir las emisiones de gases de efecto invernadero,
con costos econdmicos aceptables (de la Cruz-Lovera et al., 2017). Las acciones para
mejorar la eficiencia energética en industrias o empresas pueden acarrear beneficios,

como se ilustra en la Figura 2.
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Figura 4. Beneficios por laimplementacién de medidas de eficiencia energética

Fuente: Eficiencia energética en Ecuador: identificacion de oportunidades. Pg.43.



1.10 Problemas de la calidad de energia eléctrica

La calidad de la energia se refiere a un estado de la red eléctrica bajos niveles de
perturbaciones, con minimas distorsiones armonicas, variaciones de voltaje,
interrupciones y sobretensiones en el suministro y en la recepcion (Esparza Gonzélez,
Mata Guerrero, & Castafieda Ramos, 2006). Una baja calidad de energia puede resultar
en distorsiones o alteraciones de la forma de onda sinusoidal pura, lo que puede provocar
fallas inesperadas o repentinas en los dispositivos eléctricos, ademas de afectar
negativamente el funcionamiento de equipos electronicos sensibles (Freire & Vergara,
2010).

1.11 Factor de Potencia

Es una medida de la eficiencia con la que se utiliza la energia eléctrica. Se define como
la relacion entre la potencia activa (real) que realiza trabajo util y la potencia aparente
(total) que es suministrada a un circuito. Matematicamente, el factor de potencia (FP) se

expresa como:.

Potencia activa (kW)

FP =
Potencia aparente (kVA)

Este Factor puede variar entre 0 a 1, donde 1 nos indicaria una utilizacion optima de
energia y un valor mas cercano a 0 nos indica que existe ineficiencia debido a potencias
reactivas que no realizan un trabajo Gtil. Entre las principales Importancias de un factor
de potencia que sirve en una Area de Endoscopia es la eficiencia energética, reduccion

de costos, estabilidad del sistema eléctrico y su capacidad (Dugan et al., 2004).



CAPITULO 2

2. METODOLOGIA

2.1 Enfoque

Con el proposito de cumplir con los objetivos descritos de la presente investigacion
se selecciono la metodologia cuantitativa la cual cuenta con un enfoque descriptivo.
Esta metodologia nos ayuda a obtener una informacién mas precisa sobre el estado
actual de la sala de procedimientos y del desempefio del ecégrafo, dado que nos
indica de qué manera se esta presentando un fendmeno o evento y nos permite

medir y evaluar con mayor eficacia componentes del fendmeno a estudiar.

2.2 Poblacién y Muestra
Poblacién

La investigacion se realizé en el area de endoscopia, del centro médico

privado de gastroenterologia, ubicado en la ciudad de Guayaquil.
Muestra

Redes de Distribucion del Area de Endoscopia Digestiva Condiciones de la

Sala.

2.3 Levantamiento de la Informacién
2.3.1 Analisis del entorno

Primero se levanté informacién sobre el estado en que estaba la sala de operaciones
para conocer las condiciones técnicas y ambientales operaba el ecografo; en el que
se incluia luminarias, temperatura, dimensiones, namero y disposicion fisica de

equipos.

2.3.2 Analisis de las Redes de Comunicacion y Eléctrica

Después se realizo un analisis de la Red Eléctrica de la Sala para conocer el estado de

la Red que alimenta a los equipos que funcionan dentro de la sala, incluido el ecografo.



Este analisis permitio identificar la calidad y estabilidad de la energia con la cual se
alimentan los distintos equipos, ademas se realizé un analisis de la conexion de red la
cual facilita el traslado de informacion y la cual también suele contribuir con la generacion

interferencias que afectan a algunos equipos.

2.3.3 Analisis de la Calidad de Energia

Ademas de la verificacion de la red eléctrica de la sala, se realiz6 el respectivo Analisis
de la calidad de energia para recolectar datos con parametros eléctricos, identificar
problemas anomalias o deficiencias en la calidad de energia suministrada a las fuentes
de alimentacién de la Sala, que afecta al rendimiento de los equipos que funcionan alli.
Esta medicion se la hace con dispositivos especializados en detectar la calidad de la

energia.

2.3.4 Dispositivos de medicion estandarizados

Es importante resaltar el hecho de hacer uso de equipos, que cumplan con normativas
internacionales, dado que esto es un factor que nos permite realizar un estudio mas
preciso en cuanto a medicién, a continuacién, se describe las normas internacionales

gue un equipo de medicion debe cumplir:

Norma Descripcion

Norma que especifica técnicas de prueba y medicién para evaluar la inmunidad a
caidas de voltaje, interrupciones cortas y variaciones de voltaje.

IEC 61000-4-11

Norma que establece especificaciones funcionales y de disefio para los flickermeters

IEC 61000-4-15 utilizados en la medicion y evaluacion de fluctuaciones de voltaje.

Norma que proporciona una guia general sobre técnicas de medicién de armonicos e

IEC 61000-4-7 . P . . 2 .
interarmonicos para sistemas de suministro de energia y equipos conectados.

Norma que define métodos de medicién de la calidad de la energia eléctrica,

IEC 61000-4-30 |. o
incluyendo sus reformas y actualizaciones.

Tabla 8. Normativas estandares para calidad de energia

Fuente: Elaborado por el autor

Estas normas son fundamentales para asegurar que los equipos y procedimientos
cumplan con estandares internacionales en la evaluacion y medicion de la calidad de la
energia eléctrica, abordando aspectos como inmunidad a perturbaciones de voltaje,

fluctuaciones, flicker y armonicos.



2.3.5 Indicadores de analisis en Ruidos Electromagnéticos

El andlisis de ruido electromagnético (EMI) implica la identificacion y evaluacion de varios
indicadores clave para comprender y mitigar la interferencia electromagnética en
sistemas y dispositivos. A continuacion, se presentan algunos de los indicadores mas

comunes utilizados en el analisis de EMI:

Nivel de Intensidad de Campo (Field Strength):
Descripcién: Mide la intensidad del campo electromagnético en un punto especifico.
Unidad de Medida: Microvoltios por metro (uV/m), milivoltios por metro (mV/m) o

decibelios microvoltios por metro (dBuV/m).

Espectro de Frecuencia (Frequency Spectrum):

Descripcién: Andlisis de la distribucién de la energia del ruido a lo largo del espectro de
frecuencias.

Herramientas: Analizadores de espectro.

Unidad de Medida: Hertz (Hz) para frecuencia, dBm o dBuV para niveles de sefial.

Densidad de Potencia (Power Density):

Descripcion: Potencia transmitida a través de una unidad de area en un campo
electromagnético.

Unidad de Medida: Watts por metro cuadrado (W/m?) o miliwatts por centimetro cuadrado
(mW/cm?2).

Impedancia del Sistema (System Impedance):
Descripcién: Relacion entre el voltaje y la corriente en un punto de un sistema.
Unidad de Medida: Ohmios (Q).

Relacion Sefal/Ruido (Signhal-to-Noise Ratio, SNR):
Descripcion: Relacion entre el nivel de la sefial deseada y el nivel del ruido.

Unidad de Medida: Decibelios (dB).

Margen de Inmunidad (Immunity Margin):



Descripcion: Sistema para funcionar correctamente en presencia de ruido
electromagnético.
Unidad de Medida: Decibelios (dB).

Ancho de Banda del Ruido (Noise Bandwidth):
Descripcion: Rango de frecuencias en el que el ruido esta presente.
Unidad de Medida: Hertz (Hz).

Tiempo de Transicién y Retardo (Transition Time and Delay):
Descripcion: Medida de la rapidez con que una sefial puede cambiar de un estado a otro
y el tiempo de retardo en la transmision.

Unidad de Medida: Nanosegundos (ns) o microsegundos (Us).

Temperatura de Ruido (Noise Temperature):

Descripcion: Representa el ruido en términos de temperatura, Util en sistemas de
radiofrecuencia y microondas.

Unidad de Medida: Kelvin (K).

Tasa de Error de Bit (Bit Error Rate, BER):

Descripcion: Proporcion de bits erréneos respecto al total de bits transmitidos en un
sistema de comunicacion.

Unidad de Medida: Adimensional (normalmente se expresa como un valor decimal, e.g.,
1078).

2.3.6 Equipos de Medicion

Los analizadores de calidad eléctrica son equipos multifuncién que nos permiten hacer
una medicion y analisis de multiples parametros tanto a nivel de medida de potencias y

reparto de cargas, con medidas de:

e Medida de tensiones.
e Medida de corrientes.

e Potencia activa, reactiva, aparente.



e Factor de potencia.

e Consumo.

Como andlisis de los parametros que afectan a la calidad de la energia eléctrica, asi
analizan:

e Armonicos e interarmoénicos.
e Flicker.

e Desequilibrios entre fases.

e Huecos de tension.

e Transitorios.

Los analizadores de calidad eléctrica son una de las herramientas mas indispensables

para mejorar la eficiencia energética de nuestra instalacion.

Para los fines del presente proyecto se realizaron los estudios de: Registro de voltaje

(Voltios), Registro de Frecuencia (Herzios), Distorsion arménica total del voltaje tHDv.



CAPITULO 3

3. RESULTADOS Y ANALISIS

La informacion recopilada en el Area de Endoscopia Digestiva el cual involucra el
ecografo perteneciente a un centro medido dedicado al area de gastroenterologia, que
se encuentra ubicado en la ciudad de Guayaquil ha sido evaluada siguiendo las normas

que se nombran a continuacion:

3.1 Normas

Para el siguiente informe se realiz6 la medicion, registro y almacenamiento de los valores
en los puntos seleccionados durante un periodo de evaluacion de 7 dias continuos, en
intervalos de 10 minutos.
Para los equipos se evaluara el cumplimiento de lo establecido respecto al nivel de
voltaje con la norma:
e |EC 61000-4-11: Testing and measurement techniques — Voltage dips, short
interruptions and voltage variations immunity test.
e |EC 61000-4-30: Power quality measurement methods; o sus reformas.
Se evaluara el cumplimiento respecto a las perturbaciones rapidas de voltaje y los
equipos y procedimientos deben cumplir con la norma:
e |EC 61000-4-15: Testing and measurement techniques - Flickermeter — Functional
and design specifications.
e |EC 61000-4-30: Power quality measurement methods; o sus reformas.
Para los equipos y procedimientos se evaluara el cumplimiento de lo establecido
respecto a los arménicos de voltaje con la norma:
e |EC 61000-4-7: Testing and measurement techniques — General guide on
harmonics and interharmonics Measurements and instrumentation, for power
suplly systems and equipment connected thereto.

e |EC 61000-4-30: Power quality measurement methods; o sus reformas.

Con respecto a lo establecido sobre el desequilibrio de voltaje para los equipos y
procedimientos se evaluara bajo la norma:

e |EC 61000-4-30: Power quality measurement methods.
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e Norma IEEE-519-2014. (IEEE Recommended Practice and Requirements for
Harmonic Control in Electric Power Systems).

e Regulacion No. ARCERNNR 002/20 “CALIDAD DEL SERVICIO DE
DISTRIBUCION Y COMERCIALIZACION DE ENERGIA ELECTRICA”.

3.2 Mediciones tomadas

Se realiza un diagrama del sistema eléctrico, donde se muestran los puntos para la

instalacién del equipo analizador trifasico, o punto comun de conexion (PCC). Tal como

se muestra:
Analizador
Trifasico
Transformador
- i /G p———— O EOM e
PCC
13.8kV 220v
1000 kva
OLOAD
—o” 0 \
TD AAH
2F+N

Figura 5. Diagrama eléctrico con punto de medicion y ecdgrafo

Fuente: Elaborado por el autor

Se muestra el punto comidn de conexidn del equipo analizador, a continuacion, se
muestra la instalacion fisica del equipo en la salida del disyuntor hacia la carga. En la
recoleccion de datos necesarios para conocer las principales causas de las interferencias
gue afectan el ecégrafo se realiz6 el Registro de los Valores de Voltaje de Linea a Linea
de la instalacion eléctrica, los resultados de la medicion se pueden apreciar en la grafica
gue se muestra a continuacion:
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Figura 6. Registros de voltajes de linea a linea en la instalacion
Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434

El voltaje promedio que presenta la instalacién es de 216 (VRMS), para calcular la

variacion de tension se usoé la siguiente formula:

Donde:

V,,=Voltaje registrado.

Vy=Voltaje nominal de la maquina 220 V.

AV=Variacion de tension.

Por consiguiente, la variacion de tension que presenta es del 1.74% lo cual esta dentro
del rango para instalaciones de bajo voltaje que permite hasta el +-8% (Segun

ARCERNNR-002 - 20) como se muestra en la siguiente tabla:

Nivel de voltaje Rango Admisible
Alto Voltaje (Grupo 1y 2) +5.0
Medio Voltaje +6.0
Bajo Voltaje +8.0




Tabla 9. Limites para el indice de nivel de voltaje de acuerdo con la normativa
Fuente: ARCONEL 002/20

3.3 Distorsion armonica total del voltaje (THDv)

La distorsiébn armonica total de voltaje para sistemas en bajo voltaje, menos de 1000
voltios, debe ser de maximo un 8%. En este caso el voltaje nominal es de 220 voltios,
por tanto, cae en el rango del maximo admisible del 8%, tal como se muestra en la

siguiente tabla:

Nivel de voltaje Arménica Individual | Armodnica Individual
Bajo voltaje 5.0 8.0
Medio voltaje 3.0 5.0
Alto Voltaje (Grupo 1) 15 25
Alto Voltaje (Grupo 2) 1.0 15

Tabla 10. Valores de THD para distintos niveles de voltaje
Fuente: ARCONEL 002/20

De acuerdo con los datos registrados, se cumple con el factor de distorsion arménica de
voltaje dado qué presenta un valor promedio del 1,43%, ademas la mayoria de los
valores registrados estan dentro del limite exigido por la norma ARCONEL ARCERNNR-
002 - 20.

Descripcién Fase A Fase B
THD promedio % 1.31 1.43
THD maximo % 1.91 2.10
THD minimo % 0.80 0.93

Tabla 11. Niveles de THD por fase
Fuente: ARCONEL 002/20

Se muestran los registros del nivel de distorsion armoénica de voltaje. Se observa que la
mayoria de los valores estan por debajo del limite del 8% como podemos apreciar en la

grafica que se muestra a continuacion:



MULTIGRAFICA

|
Tablero_TD_AAH_20240228_155155_10m.5TD (Distorsién armonica: YL1)
|
Tablero_TD_AAH_20240228_155155_10m.5TD (Distorsion armonica: YL2)

Mon 19 Tue 20 Wed 21 Thu 22 Fri 23 Sat 24 Sun 25 Mon 26 Tue 27
Feb 2024 Fecha de la muestra

Variable Seleccionada: Tablero_TD_AAH_20240229_1355155_10m.5TD (Distorsion armonica: YL1)

Act : 18/02/2024 16:20:00 Desde : 18022024 16:20:00 Hasta - 26/02/2024 20:10:00
Act 0 0.86 (%Y THD) g 1.97 (%Y THD) Min 080 (%Y THD)

Figura 7. Registros de nivel de distorsion armdnica de tension

Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434

Como se puede apreciar en la gréfica los valores que tenemos en los distintos dias la

distorsidbn armoénica no supera el valor recomendado por la Normativa de Arconel

ARCERNNR/002/20), lo cual nos dice que se esta trabajando en valores estables, si

excediera el valor del 8% que es el limite se tendria que tomar las correcciones

necesarias.

3.4 Perturbacion rapida de voltaje, Flicker (parpadeo).

En este tipo de perturbacion, el valor limite para el indice de severidad de corta duracion

en promedio es de 0.39, dicho valor no debe de superar la unidad (no debe ser mayor a

1, Segun la Normativa de Arconel ARCERNNR/002/20).

Flicker (%) Fase A Fase B
Promedio 0.3955 0.3795
Méaximo 2.4540 1.4320
Minimo 0.2000 0.1760

Tabla 12. Coeficiente de Flicker
Fuente: ARCONEL 002/20
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Figura 8. Registros de la perturbacion rapida de voltaje
Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434

Como podemos apreciar en la grafica tenemos un valor nominal de 0.39 en la Fase Ay
de 0.37 en la Fase B. lo cual no supera el valor limite establecido por la Normativa de
Arconel ARCERNNR/002/20), lo cual no nos da indicios que presente algin problema o

perturbacion que este afectando al Ecografo.

3.5 Registro de corrientes.

Se realizé la medicion diaria de las corrientes consumidas, cuyos valores nos dan como

resultado una corriente promedio entre las dos fases de 10,80 Amperios.

Corriente (Amperios) Fase A Fase B Neutro
Promedio 11.312 10.327 2.857
Maximo 30.711 27.341 6.829
Minimo 4.483 4.409 0

Tabla 13. Corrientes por fase

Fuente: Elaborado por el autor
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Figura 9. Registros de la corriente por fase

Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434

3.6 Distorsion arménica total de corriente (TDDi)

De acuerdo con la Norma IEEE 519, los limites de distorsiobn armonica de corriente (TDD,
Total Demand Distortion) para sistemas eléctricos, oscilan entre un 5% a un 20%,
dependiendo de las relaciones de corrientes de corto para corriente nominal (ISC/IL),

como se puede apreciar en la siguiente tabla:

Orden Individual de los Armoénicos (Armoénicos impares)

ISC/IL 3=sh<M1 11<h<17 17=<h<23 23<h<35 35<h<50 TDD
< 20° 4.0 2.0 15 0.6 0.3 5.0
20 <50 7.0 3.5 25 1.0 0.5 8.0
50 < 100 10.0 4.5 4.0 15 0.7 12.0
100 < 1000 12.0 5.5 5.0 2.0 1.0 15.0
> 1000 15.0 7.0 6.0 2.5 14 20.0

Tabla 14. Valores limites de distorsion armdnica de corriente
Fuente: Tomada de IEEE Std. 519




Por tanto, segun las caracteristicas del sistema eléctrico, se estima una relacion de
cortocircuito menor que 50, que ademas es un nivel tipico para instalaciones en baja y

media tensién. EI TDD qué servira de limite sera del 8%.

En la siguiente tabla se muestran los registros de distorsion armoénica en el punto de
medicion, para cada fase en el intervalo de medicion. El valor promedio por fases es de

26,06 %, alcanzando valores maximos de 43,39 %.

Descripcién Fase A Fase B
TDD promedio % 23.66 28.47
TDD maximo % 34.13 43.39
TDD minimo % 6.53 7.63

Tabla 15. TDD en cada fase

Fuente: Elaborado por el autor
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Figura 10. Registros de distorsion de armdénicos en la corriente

Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434

Los registros obtenidos en los 7 dias de medicién, en los que se distingue qué durante
los periodos de operacion el valor de TDD de corriente supera el umbral del 8%
establecido por la norma. La electronica de potencia asociada al ecografo esta
inyectando corrientes armonicas que deben ser filtradas, para qué no afecten otro punto

en la red.



En conclusién, tenemos que los niveles de distorsion armoénica NO cumplen con lo
requerido por la Norma IEEE-519-2014. (IEEE Recommended Practice and

Requirements for Harmonic Control in Electric Power Systems).

3.7 Registros de Potencia

En la tabla que se muestra a continuacion tenemos los valores promedio de la Potencia
Activa (P), Reactiva (Q) y Aparente (S).

Potencia Total Activa (W) Reactiva (VAR) - L | Reactiva (VAR) - C Aparente (VA)
Promedio 2462.72 56.75 576.09 2647.75
Promedio

(08h00 - 17h30) 4280.01 126.54 830.80 4493.74

Tabla 16. Registro de potencias

Fuente: Elaborado por el autor

Los registros diarios de potencia activa, reactiva y aparente de todo el intervalo de

medicion se muestran en las siguientes graficas:
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Figura 11. Registros de potencia activa

Fuente: T Tomado de Analizador de energia Fluke 434
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Figura 13. Registro de potencia aparente
Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434
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Figura 14. Resumen del registro de potencias

Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434

En las distintas graficas que cada una representa una potencia podemos apreciar que
existen ciertos picos en cada una, porque opera simultdneamente algunos de los equipos
existentes en el Cuarto de Ecografia, lo que hace que se dispare en ciertos momentos
ocasionando estos picos en las distintas potencias, pero no afecta a los equipos que

funcionan en esa region.

3.8 Factor de Potencia

El factor de potencia promedio estd en adelanto, es decir qué la potencia reactiva
capacitiva es predominante. A continuacion, se muestra el factor de potencia medido por
cada fase, siendo un factor promedio de 0.90 (-). En las graficas se muestra con signo

negativo por la convencion de cuatro cuadrantes, donde el signo es como sigue:

kw+ KVARL+ fp + (adelanto)
kw+ KVARC+ fp - (atraso)
Factor de potencia fp A fp B fp Total
Media -0,96 -0,84 -0,9

Tabla 17. Factor de potencia medio por fase

Fuente: Elaborado por el autor
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Figura 15.Registro del factor de potencia

Fuente: Tomado de Analizador de energia Fluke 434

De acuerdo con la grafica mostrada anteriormente los registros del factor de potencia
durante todo el intervalo de medicion, donde se ha marcado con una linea el valor factor
de potencia unitario, lo que esta por encima esta en atraso y lo qué esta por debajo indica
adelanto. Como indica la grafica mayoritariamente opera en adelanto, lo que quiere decir
gue esta operando en 6ptimas condiciones para cualquier clase de ecégrafo por mas

econoémico que este sea.



3.9 Resultados obtenidos del estudio realizado

La informacion recopilada en el Area de Endoscopia Digestiva donde esta ubicado el

Ecografo ha sido evaluada segun los pardmetros que plantea la Normativa de Arconel

ARCERNNR/002/20, este andlisis que se realiz6 tuvo la finalidad de conocer las

principales causas de las interferencias que afectan el ecografo, el analisis realizado

presenta los siguientes resultados:

La variacion de voltaje con respecto al voltaje nominal de la maquina arrojo
resultados que al ser comparados son valores normales. Se concluye que la
magnitud de voltaje es de buena calidad durante el tiempo que se realiz6 la
medicion. En cuanto a la normativa de ARCONEL, que indica que el nivel de
distorsion armonica no debe superar el 8% y en el estudio realizado el valor
obtenido fue del 2%, operando dentro del rango dictado por la normativa. De los
analisis realizados el nivel de distorsion de la corriente (TDD) esta sobrepasando
el 8% que es el valor limite que dictamina la normativa. Sin embargo, no afecta la
calidad de tensién porque su significancia con respecto a la potencia de la red es
mucho menor.

El factor de potencia esta dentro de los limites normales, con la singularidad de
que las maquinas conectadas tienden a operar con una predominancia capacitiva,
razon por la cual en las graficas mostradas anteriormente el Factor de Potencia
tiene ligeros picos que estan dentro del rango permisible; si se incrementa la carga
que ya mantiene el area de Endoscopia Digestivo se recomienda realizar los
cambios necesarios, tales como Instalar un Banco de Capacitores para corregir el

Factor de Potencia.

3.10 Acciones correctivas

Como se pudo constatar con los analisis hechos previamente y sus respectivas gréaficas

se concluye que existe un nivel de distorsion de la corriente (TDD) que esta

sobrepasando el 8% que es el limite que dicta la norma IEEE-519-2014 (Ver Tabla 17);

ademas contribuye a la generacién de ruido electromagnético, lo cual puede afectar la

operacion y la integridad de los sistemas eléctricos y electronicos.

Armoénico Distorsiéon del arménico
individual total THD (%)

V<1.0kV 5.0 8.0

Voltaje Va PCC




1kV<V=s69kV 3.0 5.0
69 kV <V =161 kV 15 2.5
161 kv <V 1.0 15

Tabla 18. Limites de distorsion en voltaje

Fuente: Tomado de IEEE Std 519

Para lo cual buscamos mejorar la calidad de corriente presente en este circuito mediante

la eliminacion de esta distorsion para lo cual se plantea.

e Mover los equipos y cambiar la linea a la cual estdn conectados dado que en la

Fase B se encuentra una mayor concentracion de carga.

e Equilibrar las cargas entre las fases para que este valor baje y esta anomalia se

solucione.

En el disefio original de la sala de ecografia tenemos lo siguiente:

Do o

SIMBOLOGIA

Brazos areas para
— P

monitor

Tomacorriente sencillo

Tomacorriente doble

@
@
L

Tablero de distribucion

Estacion de UPS

Figura 16. Disefio original del centro digestivo

Fuente: Elaborado por el autor



En el disefio propuesto de la sala de ecografia tenemos lo siguiente:

\
DO O Do L
N } SIMBOLOGIA
@ ‘ upPs Brazos areas para
@ ‘ — monitor
@ @ L ———] Q Tomacorriente sencillo
3 5
= @ @ Tomacormiente doble
©
. @ q:P Ij Tablero de distribucion
2 i@ Estacion de UPS
=

Figura 17. Disefio optimo propuesto para el centro digestivo

Fuente: Elaborado por el autor

La solucién propuesta de cambiar los equipos es la mas econdémica para abaratar
costos, ya que disefiar un filtro de arménicos supondria un gasto fuerte en esta area
y, al disefiarlo, tendremos que readecuar espacio para instalar el filtro. De tal manera
de que en el costo que se contempla como posible solucion solo seria cambiar los
puntos a los que estan conectados los equipos, lo cual seria un costo bajo en

comparacion a instalar un filtro de armonicos.



Conclusiones

Al momento de realizar el Estudio de Calidad Energético para conocer cual es el
problema que estaba ocasionando el fendbmeno de Ruido Electromagnético en el
Ecografo se logro identificar que habia una ligera elevacion en la Distorsion armoénica

total de corriente (TDDi) que es lo que ocasionaba esta interferencia.

Otros equipos afectaron el ruido electromagnético del ecografo, que hacia que al realizar
Ecografias las imagenes salieran con ligeras distorsiones, para lo que se trasladaron

algunos equipos y sus puntos de energia a los que estaban conectados.

La Distribucién de los Distintos Equipos en la Sala de Endoscopia estaba provocando
que exista este Ruido Electromagnético en el Ecoégrafo, para lo cual se hizo una
redistribucién de los equipos y sus tomacorrientes, lo cual resultara en que se disuelva

la presencia de esta interferencia que afectaba al ecégrafo.

Recomendaciones

Al tener equipos electrénicos, realizar un estudio de calidad de energia al menos una vez
al afo, provoca que haya perturbaciones, para lo que, si hay nuevas perturbaciones en

un mes, se debera tomar las acciones necesarias para corregir este problema.

Al ser un centro médico dedicado a enfermedades digestivas que es muy concurrido, al
cabo de cierto tiempo para suplir la demanda de pacientes se comprara nuevos equipos
meédicos para lo cual se recomienda hacer un nuevo estudio de calidad de energia y

disefiar un filtro de armdnicos controlando de mejor manera las perturbaciones eléctricas.

Proyectarse en la instalacion de un banco de capacitores, dado que presenta ciertas
variaciones en el factor de potencia y con el tiempo genera el desgaste de los equipos,
afectando aun mas el factor de potencia, y evitar posibles penalizaciones por parte de
CNEL.
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