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RESUIVIES:

La
surveillance a domicile des patients atteints du COVID-19 présente des défis
importants en termes de traitement des données et de garantie de la
confidentialité. Les données médicales sensibles doivent étre collectées,
traitées et transmises de maniéere sécurisée tout en assurant une surveillance
continue et réactive des patients. Pour répondre a cette problématique, nous
avons développé une application sécurisée de surveillance a domicile basée sur
I'architecture Fog Computing.

Cette approche consiste a déployer une infrastructure multicouche qui permet
le traitement des données localement, au plus pres des dispositifs de
surveillance, tout en garantissant la confidentialité des informations
échangées.

La sécurité des données est une approche primordiale dans notre solution.
Nous utilisons utiliserons les mécanismes de sécurité nécessaire pour garantir
la confidentialité des données lors de leur transmission et de leur stockage.

Mots clés : surveillance a domicile, COVID-19, architecture Fog Computing,
Internet des Objets, traitement des données, confidentialité, sécurité.

ABSIIRACITE:

Home monitoring of COVID-19 patients presents significant challenges in terms
of data processing and ensuring confidentiality. Sensitive medical data needs to
be securely collected, processed, and transmitted while enabling continuous
and responsive patient monitoring.

To address this challenge, we have developed a secure home monitoring
application based on Fog Computing architecture. This approach involves
deploying a multi-layer infrastructure that enables local data processing near
the monitoring devices while ensuring the confidentiality of exchanged
information. Data security is a paramount consideration in our solution. We
employ the necessary security mechanisms to guarantee data confidentiality
during transmission and storage.

Keywords: home monitoring, COVID-19, Fog Computing architecture, Internet
of Things, data processing, confidentiality, security.
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