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RESUMEN

El propoésito de este trabajo de titulacion estuvo orientado a facilitar la
administracion de datos personales y médicos de los pacientes que acuden al
Dispensario médico de la Universidad Catolica de Santiago de Guayaquil, en donde
se planteé la solucion de automatizar los procesos de atencion médica a través de
un sistema web, que permita mejorar el control de la informacién y agilitar la
atencion médica a los pacientes con el objetivo de que sea mucho mas eficiente y
oportuna

Para lograr llegar a la solucion se elabor6 un analisis de los procesos no
automatizados utilizando herramientas de levantamiento de datos como
observacion y entrevistas las cuales que ayudaron a identificar los requerimientos
funcionales y no funcionales, esta investigacion tuvo un enfoque cualitativo, de tipo
exploratoria, analitica, descriptiva y documental; para obtener datos que facilite el
disefio del sistema informético

Los requerimientos luego de ser validados por el usuario final permitieron a
determinar la solucion oOptima para el problema que atraviesa el personal del
dispensario, se pudo concluir que es necesario implementar el sistema propuesto,
ya que permitira procesar y tener el control sobre los datos generados en la atencién

meédica, beneficiando la institucion, docentes estudiantes y colaboradores.

Palabras clave: HISTORIA CLINICA; SIGNOS VITALES; PREVENCION; SALUD;
DIAGNOSTICOS; TRATAMIENTOS; PATOLOGIA; CALIDAD DE VIDA; SALUD
EN LAS INSTITUCIONES
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ABSTRACT

The purpose of this thesis work was aimed at facilitating the administration of
personal and medical data of patients who come to the Medical Dispensary of the
Catholic University of Santiago de Guayaquil, where the solution was proposed to
automate the medical care processes through of a web system, that allows to
improve the control of the information and to speed the medical attention to the

patients with the objective that it is much more efficient and opportune

For reach the solution, an analysis of non-automated processes was developed
using data collection tools such as observation and interviews which helped to
identify functional and non-functional requirements. This research had a qualitative,
exploratory, analytical approach, descriptive and documentary; to obtain data that
facilitates the design of the computer system

The requirements after being validated by the end user allowed to determine the
most optimal solution for the problem that the dispensary personnel go through, it
can be concluded that it is necessary to implement the proposed system, which can
perform the control over the data generated in the medical care, benefiting the
institution, teaching students and collaborators.

Keywords: CLINICAL HISTORY; VITAL SIGNS; PREVENTION; HEALTH;
DIAGNOSTICS; TREATMENTS; PATHOLOGY; QUALITY OF LIFE; HEALTH IN
INSTITUTIONS
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INTRODUCCION

El procesamiento de la informaciébn ha sido uno de los mayores
inconvenientes para controlar y administrar los datos de las organizaciones a través
de la historia; con la llegada de la tecnologia aparece la opcién de automatizar los
procesos y poder administrar de mejor manera la informacion. Con el transcurrir de
los afios las diferentes herramientas tecnolégicas han ido evolucionando y
facilitando el levantamiento y procesamiento de los datos, de forma cada vez mas
ordenada y sistematizada, orientada a una toma de decisiones oportunas y

eficientes.

La exigente complejidad de la gestion de servicios de salud y la cantidad de
avances informaticos en la sociedad, invita a mejorar los procesos,
automatizandolos de tal manera que se pueda brindar un mejor servicio a traves de
modelos de atencion y gestion, que sirvan como un apoyo documental al manejo
de informacidn y registros digitales que permitan a la institucion médica brindar un

seguimiento a todas las actividades desarrolladas en el dispensario.

En este aspecto, la evolucidn de la tecnologia informatica ha brindado un gran
aporte, ya que ha puesto a disposicion de la humanidad una serie de herramientas
computarizadas que permiten el manejo y el control de la informacién en forma
veraz, rapida y oportuna; ademas de contar con un alto grado de confiabilidad
(Castillo Vargas E. V., 2014)

Por otro lado, las aplicaciones web han generado una revolucién tecnoldgica
muy interesante, brindando una opcion para cumplir con requerimientos
informaticos que permiten automatizar procesos para las diferentes necesidades
gue tengan los usuarios, sobre todo en cuanto a los procesos considerados como
criticos (Castejon Garrido, 2004)

El estudio que compete a este trabajo de investigacion esta relacionado con
el dispensario médico de la Universidad Catélica de Santiago de Guayaquil (UCSG)
fue creado, con base en los requerimientos de instituciones del Estado como el

Ministerio de Trabajo y el Ministerio de Salud Publica, para brindar atencion médica



de primeros auxilios ya sea por enfermedades o accidentes de trabajo a los
colaboradores y estudiantes de la UCSG.

La presentacion del resultado de esta investigacion ha sido estructurada de la
siguiente forma: en el capitulo | se resume la problematica identificada del
Dispensario Médico de la UCSG , los objetivos que guiaron esta investigacion, su
justificacion y alcance; el capitulo 1l se refiere al marco tedrico en donde se incluye
algunas conceptualizaciones y bases legales que sustentan el cuidado de la salud
ocupacional de los colaboradores; en el capitulo Il revisare la metodologia que se
utiliza en este proyecto; en el capitulo IV se detalla el desarrollo del sistema
tecnolégico que se implementara; y, el capitulo V las conclusiones vy

recomendaciones.



CAPITULO |
EL PROBLEMA

En este capitulo se presenta el problema que atafie con la existencia,
funcionamiento e importancia del dispensario médico de la Universidad Catdlica

Santiago de Guayaquil (UCSG), los objetivos y justificacion del estudio.
1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El cuidado de la salud y seguridad de los colaboradores y usuarios es
importante para toda empresa, ya que ellos son los que se constituyen en
elementos activos y le dan la razén de ser de la institucion. Por ello, y dentro de las
regulaciones gubernamentales, existen algunas disposiciones que establecen la
necesidad de contar con una unidad de atencion médica dentro de sus

instalaciones con el fin de prevenir y preservar la salud de sus integrantes.

La UCSG, como toda institucion responsable, cuenta con un dispensario
meédico al que acuden estudiantes, profesores, autoridades, personal administrativo

y de servicios, ademas de sus familiares.

Dado que la informacion que se genera como resultado de las atenciones
médicas es abundante y requiere ser sistematizada, es necesario contar con un

sistema que administre la base de datos de manera confiable y pertinente.

Para el caso del Dispensario Médico de la UCSG, no cuenta con un sistema
de informacion gerencial, por lo cual el personal administrativo y los médicos que
laboran en el mismo han experimentado una serie de inconvenientes de los
procesos administrativos, que dejan como resultado una data inconsistente y
desintegrada, como por ejemplo insuficiente reportaria que genera lentitud en la
entrega de informacién. En la actualidad la gestion de pacientes se lleva a cabo a
través de una hoja de Excel.

Ante esta problematica, el director del Dispensario ha solicitado que se disefie
un sistema que permita manejar informacion actualizada y solucionar cualquier

problema administrativo generada por la falta de datos en el momento oportuno.



Como parte del quehacer estudiantil, y para atender la necesidad del
Dispensario Médico de la UCSG, se hace necesario disefiar e implementar un
sistema web para el registro y control de historias clinicas, lo que permitira mejorar
los procesos administrativos, manteniendo un adecuado control de la informacion

y cumpliendo con todo lo requerido por organismos de control.

1.2 JUSTIFICACION

La implementacion de este sistema facilitara el manejo de la informacién
personal y médica de las personas que acuden al Dispensario Médico, permitiendo
ademas un control de uso de recursos y tiempos, de manera que se pueda tomar
decisiones adecuadas y de manera oportuna, beneficiando tanto a la institucion, a
sus directivos y a sus colaboradores y estudiantes.

Luego de la experiencia que se logre con la implementacion del sistema se
podria ampliar su disefio o estructura tecnoldgica para otras pruebas relacionadas
con el &rea de estudio.

Este trabajo de titulacion se enmarca en los siguientes ambitos de
investigacion de la UCSG: dominio tecnologias y sistema productivo, linea de
investigacion sistema de informacion gerencial; y, la linea establecida por la
carrera Ingenieria en Sistemas Computacionales de la Facultad de Ingenieria de la

UCSG denominada investigacién y desarrollo de nuevos servicios o productos.

1.3 ALCANCE

Actualmente el Dispensario médico de la UCSG se encuentra limitado, ya que
no cuenta con un sistema de manejo de informacion que le permita el control de

sus pacientes, para lo cual se desarrollaran los siguientes modulos:

* Modulo de registro del paciente: Permitira automatizar el proceso de
registro de pacientes del Dispensario médico de la Universidad Catdlica de
Santiago de Guayaquil.

* Modulo de Diagnéstico: Permitira el ingreso del diagndstico y tratamiento

de las enfermedades del paciente atendido.



1.4

Modulo de Historia clinica: Permitira una adecuada visualizacion de la
informacion de los pacientes atendidos, sus diagndsticos y tratamientos;
filtrando segun los criterios requeridos.
Modulo de Reportes: Facilitara al personal médico los siguientes reportes:

= Ficha médica del paciente

= Clasificacion por género

= Clasificacion por edad

= Historico de enfermedades o patologias

= Lista general de pacientes

= Lista de estudiantes, docentes y personal de servicios atendidos,

clasificados por facultad y/o departamento

OBJETIVOS

Para contribuir con la solucion de la problematica planteada, este estudio esta

orientado a lograr los siguientes objetivos:

1.4.1 Objetivo general

Implementar un sistema informatico, aprovechando la estructura tecnoldgica

existente, que permita controlar y administrar el registro e historias clinicas de los

pacientes del Dispensario médico de la Universidad catélica Santiago de Guayaquil.

1.4.2  Objetivos especificos

Realizar un diagndéstico de los procesos actuales del Dispensario Médico,
gue permita identificar las necesidades de automatizacion y recursos para
el manejo adecuado de la informacion.

Disefiar y desarrollar un sistema informético, acorde con las necesidades
gue posee el Dispensario Médico, que esté orientado a facilitar una
administracion eficiente de la informacion; y,

Realizar las pruebas necesarias del sistema de informacién, previo a su
implementacion final, con el fin de mejorar los procesos administrativos de
Dispensario Médico, como apoyo para una toma de decisiones oportuna y

eficiente



La informacion relevante que sustenta el desarrollo y efectividad del sistema

propuesto se presenta en los capitulos que siguen.



CAPITULO I

MARCO TEORICO, CONCEPTUAL, LEGAL Y CONTEXTUAL

Como parte de las obligaciones de toda institucion se establece el cuidado de
sus colaboradores y personas del entorno cercano. Al respecto, cabe mencionar
algunas experiencias relacionadas, asi como las normativas y reglamentos que

sustentan esta obligatoriedad.

2.1 EL CUIDADO DE LAS PERSONAS AL SERVICIO DEL APRODUCTIVIDAD

De acuerdo con estudiosos de las relaciones humanas, se resalta a las
personas que conforman una empresa como lo mas importante de la misma, ya
gue son los que hacen funcionar y crecer la institucion. Si se proporciona el cuidado
necesario a los colaboradores, éstos van a transferir ese cuidado hacia los usuarios
del producto o servicio que ofrece la empresa; por ello, es que se debe generar un
ambiente y estructura idoneas para que las personas funcionen y produzcan
( Barroso Tanoira, 2008)

Asi como las organizaciones han ido evolucionando con el tiempo, buscando
su competitividad, igualmente ha ido cambiando el rol de las personas dentro de
esas instituciones. Actualmente se considera al colaborador como un socio
estratégico, cuyo potencial debe ser desarrollado para su propio beneficio y el de

la empresa a la que pertenece (Matabanchoy Tulcan, 2012)

El aporte que proviene del cuidado personal y de la salud de los
colaboradores es invaluable, por ello y dentro de la reglamentacion actual hay
ciertas pautas que deben ser cumplidas con el fin de proveer a los empleados las
condiciones necesarias para su cuidado y prevencion en salud que redunda en su
calidad de vida laboral y en la productividad de las personas y de las

organizaciones.

En lo que a salud y calidad de vida laboral se refiere, se resalta el deber
empresarial de proteccion de los colaboradores, proporcionando las instancias
necesarias y condiciones para implementar las medidas necesarias para hacer

eficaz los derechos de los trabajadores respecto a la vigilancia de la salud y



prestacion de servicios de prevencion, considerando ademas que el costo de no
implementar dichas medidas resulta alto. (Romeral Hernandez, 2012)

La puesta en marcha de un sistema de cuidado de la salud de las personas
comienza con la decision firme de inversiéon de recursos, asi como la confianza en

los profesionales de la salud con que cuenta la empresa.

Un sistema de gestion de salud debe incluir “los principales elementos de
politica preventiva: organizacion, planificacion y aplicacion, evaluacion y acciones
de mejora continua; todo ello con la participacién de los trabajadores” (Romeral
Hernandez, 2012)

2.1.1 Prevencién de la salud en las instituciones e  ducativas

La salud y la enfermedad se dan como resultado de una compleja interaccion
gue involucra aspectos como climatoldgicos, geograficos, culturales, politicos y
econdémicos, que crean reacciones singulares en la salud del ser, de tal forma que
la prevencion de enfermedades necesitan de una labor estratégica que brinde
meétodos y campafas que concienticen a la sociedad sobre las mejores practicas
para evitar enfermedades, el abordaje sobre este tema ha ido evolucionando a lo
largo de la historia (Matabanchoy Tulcan, 2012) y hoy, mas que nunca, se hace

necesario en las instituciones de educacion superior.

La prevencion de la salud consiste en promover una campafia de salud, asi
como diagnosticar y examinar un enfermo con el objetivo de encontrar

oportunamente un riesgo que lo amenace.

Lo importante de este sistema de prevencion y cuidado de la salud es que
se mantenga debidamente registrado, provea informacion historica y sirva para
tomar decisiones en un momento dado, lo cual no depende de un grupo de
personas, sino que involucra a toda la institucion, como parte del desafio y que
permita establecer estandares de cumplimiento, mejora continua de los procesos y

manejo confiable de los datos.

Para el caso de las instituciones educativas, considerando que ademas de

autoridades, directivos y personal administrativo y de apoyo, también deben



establecer medidas de prevencion y cuidado de la salud para profesores y
estudiantes, recurren a los medios y herramientas tecnoldgicas que permitan
establecer sistemas informaticos que contribuyan con su funcion de bienestar a

nivel universitario.

En general, las IES cuentan con departamentos y secciones que ofrecen
atencién para la salud en las diferentes ramas, tales como medicina general,
odontoldgica, ginecolbgica, entre otras, ademas de contar con laboratorios clinicos

que facilitan la gestion de cuidado de la salud de la comunidad.

2.1.2 Reuvision de buenas practicas sobre la prevenc  i6n de salud

La implementacion de departamentos especificos orientados a la prevencién
y cuidado de la salud es una estrategia importante y necesaria, por ello, las
universidades nacionales y extranjeras cuentan con un area que bien puede
llamarse de bienestar estudiantil, cuando solamente orientan sus actividades a la
atencién de estudiantes, o bienestar universitario cuando abarcan con sus servicios
a todos los integrantes de la comunidad interna y, hay otras instituciones, como la
UCSG, que ademas ofrecen servicios de prevencion y atencion basica de la salud
(primer nivel) a la comunidad externa relacionada con alguno de los colaboradores

o de estudiantes de la institucion.

La implementacion de este departamento busca disefiar, promover y ejecutar
planes y proyectos que garanticen las condiciones necesarias para que se
desarrolle un entorno de aprendizaje adecuado, y las oportunidades de crecimiento

personal.

2.2 CONCEPTUALIZACIONES EN EL AMBITO DE LA SALUD
OCUPACIONAL

Como parte de esta investigacion, se ha identificado algunos elementos

importantes de resaltar en cuanto a su conceptualizacion e importancia.
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2.2.1 Saludy calidad de vida

A medida que avanzan los tiempos el concepto de salud ha estado ligado
cada vez mas con la idea de no enfermedad, lo cual hace que la persona, en su
condicion de un ser bio-sico-social busque “explicar los fenbmenos que se
producen en ausencia de la enfermedad” (Martinez Abreu, Gispert Abreu, Florit
Serrate, Alfonso Pacheco, & Diago Trasancos, 2014) a esto se suma la idea de que
la salud depende de la interrelacion de muchos factores en los que se cuentan lo
social, politico, econémico, cultural y cientifico, convirtiéndose en un conjunto de
procesos que suceden con el aspecto biolégico del cuerpo humano, con el

ambiente que lo rodea, sus relaciones sociales y el entorno en general.

Por ello es que, segun (Alcantara Moreno, 2008) asegura que la salud se ha
convertido en un fendmeno social que “es explicado teniendo en cuenta que se
trata de una estructura de alto grado de complejidad como son los hechos humanos
donde entra en accion una elevada cantidad de variables con fuerte interaccion

entre ellas” (p. 95).

Por otro lado, la condicién de salud, la ausencia de enfermedad, tal como se
lo puede conceptualizar, influye en la calidad de vida de las personas, en la calidad
de la fuerza laboral, en el nivel de respuesta a los retos que le impone el diario

desemperio en la empresa y en su entorno personal.

La relacion salud y calidad de vida es reciproca. La terminologia calidad de
vida se enlaza con los diferentes aspectos de la vida tales como el estado de salud,
la funcion fisica de la persona, el bienestar fisico y general, la satisfaccién con la
vida, su adaptacion a la sociedad. Desde el punto de vista general, la calidad de
vida hace referencia a ciertas condiciones que complementen la condicion de
bienestar con la satisfaccion o grado de felicidad del ser humano ( Fernandez

Lépez, Fernandez Fidalgo, & Cieza , 2010), que abarca también lo cognitivo.

En un conglomerado humano, en donde cada uno es un ser individual con sus
propias caracteristicas e individualidades, su percepcion sobre la salud y su calidad
de vida van a estar ligados con la equidad , esto es, dar mas a quien necesita mas

garantizandole la accesibilidad a un producto o servicio; la efectividad que se
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proyecta en la cobertura e impacto adecuados del servicio recibido; la eficacia
alcanzada mediante metodologias y tecnologias acorde al avance de los tiempos y
a las necesidades especificas; y, eficiencia que se trasluce en el rendimiento

tomando en consideracion los costos adecuados (Forrellat Barrios , 2014)

2.2.2 Prevenciéon en salud

La prevencion es un término empleado para evitar el desarrollo tanto de la
enfermedad como de los factores etioldgicos que trae consigo tal enfermedad, es
decir la prevencion a la salud no es mas que tomar medidas a las distintas
patologias con el fin de evitar que se desarrollen o se propaguen asi mejorando la
calidad de vida del paciente. Abarca diferentes medidas planificadas y coordinadas
para lograr tratamiento y seguimiento de la rehabilitacion de una patologia para
observar su evolucidon progresiva e intentar mejorar la calidad de vida de los
pacientes (Prado, 2017)

Considérese el término patologia como un estudio cientifico que investiga el
desarrollo y evoluciones de enfermedades que afectan al cuerpo humano,
analizando las alteraciones de sus funciones y signos vitales, con el fin de describir
e identificar enfermedades por qué se producen y como pueden ser prevenidas
( Jori, 2013)

Los signos vitales son aquellas sefiales o respuestas que posee un ser
humano vivo y que revelan las funciones basicas del organismo, como la
respiracion, el pulso, la temperatura, y la presion arterial, son muy utiles ya que
permiten detectar y dar seguimiento a situaciones de salud y sirven como referencia
para ayudar al diagnéstico y consecuentemente a su tratamiento

(primerosauxiliosucv, 2013)
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2.2.3 Historia Clinica

La historia clinica es un documento informado escrito, en el que se expresan
eventos de la vida del paciente, En ella se describe informacién de una extrema
intimidad, pues el enfermo es consciente de que cualquier distorsion en la
informacion puede redundar en su propio perjuicio (Guzman & Arias, 2012). En la
historia clinica se registra los datos mas relevantes con un valor cientifico muy
importante ya que sirve como precedente de datos para el estudio y analisis de la
situacion del paciente de acuerdo a su evolucion en el tiempo (Guzman & Arias,
2012)

En la década de los afios 60, el microbidlogo Lawrence Weed desarroll6 un
modelo de historia clinica que permitia hacer un registro dinamico de la informacion,
que favorecia la comunicacién, la docencia y la investigacion, dando libertad para
consignar aquellos eventos relacionados con los cuidados de los pacientes.

(hinojosa, Carvajal, 2011)

Una historia clinica contiene el relato de las diferentes patologias del paciente

y esta estructurada de las siguientes partes:

e Anamnesis

» Exploracion fisica

e Pruebas complementarias
e Curso clinico

» Diagnéstico, prondstico, tratamiento
2.2.4 Latecnologia al servicio de la salud

Algunos elementos necesarios que son considerados en este trabajo tienen

relacion con la tecnologia y la informatica.

PHP es un lenguaje de programacion cuyo acrénico significa (Hypertext
Preprocessor) el cual es de codigo abierto el cual tiene mucha acogida y

popularidad y que puede ser introducido en HTML (The PHP Group, 2017).
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Yii Framework 1.1.19 es un framework PHP para el desarrollo de
aplicaciones Web de gran escala, ya que esta basado en componentes de alta
performance, permitiendo al maximo la reutilizacion de cédigo y acelerando el

proceso de desarrollo. (CHimborazo Chacha & Taco Quispé, 2013)

Para contar con informacion actualizada y oportuna, debe mantenerse una
base de datos a través de la cual se administra datos compartidos y relacionados
desde un punto de vista logico de forma estructurada con el fin de tenerlos
disponibles en todo momento para asi satisfacer los requerimientos de las
organizaciones. (DECSAI(Departamento de ciencias de la computacion e |.A),
2008)

MYSQL es un sistema de gestor de base de datos relacional el cual es un
sistema de codigo abierto el cual se caracteriza por trabajar de la mano con un
lenguaje de programacion conocido como SQL. Surgio en la época de los 90 con
el objetivo principal de poder relacionar tablas a través de una conexion (Sanchez,

Lépez Hung, Diaz, & Dinza Zapata , 2013)

El gestor de Base de datos Mysqgl soporta una gran carga de manera muy
eficiente gracias a las caracteristicas de su disefio multihilo entre sus principales
caracteristicas cuenta con una gran rapidez y facilidad de manejo. Es un gestor con
una gran acogida en el &mbito de desarrollo, ya que brinda una variedad de librerias
y herramientas que permiten interactuar con una variedad de lenguajes de
programacién sin ninguin problema, es multiplataforma ademas es facil instalar y
configurar conexion (Sanchez, Lépez Hung, Diaz, & Dinza Zapata , 2013)

Arquitectura de sistema de colas es un método matemético, que analiza el
comportamiento de la linea de espera, el mismo que consiste en la llegada de uno
0 mas clientes que acuden a un lugar especifico (dispensario médico) en busca de
un servicio, donde se establece una linea de espera si este no es inmediato; vy,
abandona el lugar luego de ser atendido. En algunos casos el cliente procede

abandonar la cola de espera por a por alguna razon personal antes de ser atendido.

(Garcia Sabater, 2015)
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En el caso de la medicina, es necesario hacer referencia a la informatica
biomédica que es la conjuncién interdisciplinaria entre las ciencias de la salud y el
manejo de la informacién, con apoyo de la tecnologia, permitiendo la
automatizacion en el levantamiento, almacenamiento y procesamiento de datos, su

analisis y toma de decisiones oportunas (Rodas, 2008)

Para que la automatizacion de la informacion esté al servicio de la salud, debe
disefiarse los procesos que intervienen y que estan compuestos por un conjunto
de actividades sistematizadas que llevan a conseguir un fin o meta, esto es, facilitan

la transformacién de elementos en resultados (Bembibre, 2013)

Para que se pueda disefiar y ejecutar procesos automatizados, es necesaria
una aplicacion web para que, por medio de un navegador, el usuario pueda
realizar una serie de operaciones en una aplicacion remota, a través de internet o
de Intranet con el objetivo de recibir una respuesta acorde a las necesidades.
(Lujan Mora, 2002),

2.3 MARCO LEGAL

El cuidado de la salud en las organizaciones esta debidamente normado y se
refleja en los controles que aplican las diferentes entidades gubernamentales. A
continuacion, se presenta un resumen de los reglamentos y normativas que

sustentan el cuidado de la salud de los trabajadores.

El Reglamento del Cddigo de Trabajo en su articulo 1 establece la
obligatoriedad de que en la empresa exista un servicio médico que esta relacionada
con la préactica de la medicina laboral con el fin de mantener la salud integral del
trabajador, esto es, en lo fisico, mental y social. Este mismo érgano regulador, en
su articulo 3 menciona las funciones de prevencion y fomento de la salud que debe
ofrecer el servicio médico de empresas, ademas, en el articulo 4 especifica que
este servicio debe estar implementado cuando la institucion cuente con 100 o mas

trabajadores.

En el articulo 6, literal €) menciona que las empresas pueden contar con
dispensarios anexos con el IESS, sujetandose a las normativas de dicha institucién
de salud, esto ademas se complementa con el articulo 7 mediante el cual dispone
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gue se debe contar con un Médico General, con experiencia en Salud Ocupacional
o Salud Publica, ademas del personal de enfermeria necesario.

Finalmente, entre las obligaciones del Médico, de acuerdo articulo 13, indica
qgue el médico debe llevar y mantener un archivo clinico-estadistico, de todas las
actividades concernientes a su trabajo: ficha médica y Re ocupacional, historia
clinica Unica y ademas registros que consideren necesarios para facilitar la atencion

de salud a los colaboradores de la empresa.

Tal como se puede apreciar, el cuidado y prevencion de la salud esta
debidamente normado, tiene sus bases en la imperiosa necesidad de atender al
colaborador en todos los aspectos como elemento integrante de la sociedad, de la
familia y del entorno laboral.

2.4 MARCO CONTEXTUAL

Actualmente los dispensarios meédicos de las diferentes universidades
cuentan con sistema informatico que sirve de apoyo para la administracion de

informacion referente a los pacientes atendidos en dichos establecimientos.

Por su parte el dispensario médico de la UCSG no cuenta con este tipo de

tecnologia que permita un manejo facil y adecuado de la informacion.

24.1 LaUCSG

De acuerdo con la Resefia Historica de la UCSG, publicada en su pagina web,
esta Institucion fue creada el 17 de mayo de 1962, a peticion de la junta pro
universidad catolica que presidia Mons. César Antonio Mosquera Corral, arzobispo
de Guayaquil, el jurista Dr. Lednidas Ortega Moreira y el P. Joaquin Flor Vasconez
S.J., que fueron sus autoridades fundadoras, como Gran Canciller, primer rector y
consejero, respectivamente. El presidente Constitucional de la Republica, Dr.
Carlos Julio Arosemena Monroy, mediante el respectivo Acuerdo Ejecutivo # 936,
aprobo el estatuto, y el Ministerio de Educacién Publica autorizé su funcionamiento
por Resolucion #1158.

A medida que avanzé el tiempo fueron creadas algunas escuelas, facultades
tales como la Escuela de Economia en 1963 y en 1965 fue parte de recientemente
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creada Facultad de Economia; en 1973 se incorporé a la Facultad de Ciencias
Médicas, la Escuela de Enfermeria "San Vicente de Paul" (que habia sido creada
en 1974 por la Comunidad de las Hijas de la Caridad y venia funcionando en Quito)
(UCSG, 2015).

Entre los lineamientos que rigen el quehacer universitario, estan la misién y la
vision (UCSG, 2017):

Mision: Generar, promover, difundir y preservar la ciencia, tecnologia, arte y
cultura, formando personas competentes y profesionales socialmente responsables
para el desarrollo sustentable del pais, inspirados en la fe cristiana de la Iglesia

Catolica.

Vision: Ser una Universidad catélica, emprendedora y lider en Latinoamérica
que incida en la construccién de una sociedad nacional e internacional eficiente,

justa y sustentable.

Entre uno de los objetivos de la UCSG indica que atendera a la formacion
integral del hombre, no solo cientifica\ y técnicamente capacitado, si no atento a las
distintas dimensiones de lo humano (UCSG, 2017).

Las universidades, como toda empresa, deben cumplir con los requisitos de
tener un Dispensario Médico que oriente a la prevencion de riesgos ocupacionales,
en orden a la proteccion integral de los trabajadores, asi como de los estudiantes.
La UCSG tiene, dentro de su conformacion estructural, una Direccién de Bienestar
Universitario que entre otras secciones incluye al dispensario médico. En la Figura
1 se aprecia la ubicacion fisica del Dispensario Médico; en la Figura 2 se muestra

su ubicacion funcional dentro de la Direccion de Bienestar Universitario.
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Figura 1: Ubicacion del Dispensario Médico de la UCSG
Fuente: UCSG

COMISION
ADMINE o

Dispensario
medico

Figura 2: Ubicacion funcional del Dispensario Médico de la UCSG

Fuente: UCSG
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2.4.2 El Dispensario Médico

La UCSG, por resolucion del Consejo Universitario, crea el 12 de febrero del
2001 el dispensario médico para la atencién a los estudiantes, funcionarios y
docentes de la UCSG; vy, el 19 de abril del 2001, el IESS aprueba el Convenio para
gue el Dispensario Médico sea Anexo al Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social
(IESS).

El logotipo del dispensario se muestra en la Figura 3 y su conformacion
organizacional en la Figura 4.

DEPARTAMENTO MEDICO

UNIVERSIDAD CATOLICA DE
SANTIAGO DE GUAYAQLUIL

Figura 3: Logotipo del Dispensario Médico de la UCSG
Fuente: UCSG

Organigrama del Dispensario
medico

Bienestar
universitario

Directora

|
AREA DE I‘l’lET ICA ‘ AREA DE LABORATORIO
‘ H D EA D ORATORIO

‘ MEDICO
| OCUPACIONAL

‘ ENFERMERA 1 ‘ ‘ 'ENFERMERA 2 ‘

‘ MEDICO GENERAL ‘ ‘ GINECOLOGA ‘ LIC. LABORATORIO ‘

Figura 4 Organigrama estructural del Dispensario Médico de la UCSG

Fuente: UCSG
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El Dispensario Médico funciona en instalaciones propias que le fueron
asignadas en la Facultad de Ciencias Médicas; cuenta con el siguiente personal:

» Director Dr. Alberto Campodonico
« Areas Médicas: divididas en Medicina General, Ginecologia, Medicina
Ocupacional

El area médica cuenta con dos enfermeras que hacen turnos, el primero de
08h00 a 14h00 y el segundo turno de 14h00 a 22h00.

El area de laboratorio esta debidamente equipada para funciones basicas de
examenes médicos para los estudiantes, funcionarios y trabadores de la UCSG.
Adicionalmente, se cuenta con una Coordinacibn Administrativa que es la
encargada de realizar los informes solicitados para diferentes dependencias del
Vicerrectorado Administrativo; asi como también esta a cargo de la mensajeria que

se realiza dentro del Dispensario Médico.

Las funciones que deben cumplir las personas que ocupan los diferentes

cargos de caracter profesional del Dispensario Médico se presentan a continuacion:

El cargo de Director del Dispensario Médico tiene como objetivo principal
“velar por el desarrollo normal, eficiente y oportuno de las actividades que se
realizan por parte del personal del dispensario médico, asi como velar y verificar el
cumplimiento de las politicas y procedimientos establecidos por el IESS”. Entre sus

principales responsabilidades estan:

e Velar por el normal desarrollo de las actividades asignadas al personal del
dispensario médico Anexo al IESS.

» Verificar que el personal a su cargo utilice de manera correcta los
formularios exigidos por el Instituto Ecuatoriano de seguridad social.

» Proporcionar reportes e informes estadisticos de actividades que se
desarrollan en el dispensario médico a su cargo

» Garantizar la continuidad de la asistencia médica desde el momento de

consulta hasta el destino definitivo del paciente
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El cargo Médico General tiene como objetivo principal “proporcionar atencion
medica preventiva y curativa que resuelva los problemas de salud que afecten al
personal afiliado de la UCSG, proporcionando una rehabilitacion integral, que
permita el normal desenvolvimiento de las actividades laborales, familiares y
sociales del individuo, cumpliendo ademas con las politica y procedimientos
proporcionados por el IESS”. Entre sus principales responsabilidades estan:

» Brindar atencion preventiva y curativa al personal afiliado de la UCSG,
realizando seguimiento a la evolucién de enfermedades y dolencias fisicas
hasta el término de las mismas

» Garantizar la continuidad de la asistencia médica desde el momento de

consulto hasta el destino definitivo de usuarios

El cargo Enfermera tiene como propésito principal “brindar apoyo al médico
designado por el IESS para realizar la practica medica dentro del dispensario
meédico Anexo al IESS, a fin de garantizar una atencién medica preventiva y curativa
que resuelva los problemas de salud que afectan al personal afiliado de la UCSG”;

entre sus responsabilidades se mencionan las siguientes:

» Brindar apoyo a la atencién preventiva y curativa que brinda el dispensario
médico Anexo al IESS

» Proporcionar asistencia al personal afiliado de la UCSG

Entre el personal de apoyo se cuenta con una asistente recepcionista, una

coordinadora administrativa y un conserje.

Tal como se ha podido establecer, la UCSG cuenta con las instalaciones y
dependencias adecuadas para ofrecer una atencion preventiva y de intervencion

basica de salud a las personas que conforman su comunidad.
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CAPITULO Il
METODOLOGIA APLICADA Y ANALISIS DE RESULTADOS

Una investigacion debe ser orientada a la consecucion de los objetivos
planteados para resolver la problematica establecida inicialmente, debiéndose
establecer el tipo, disefio, método aplicado, asi como el instrumento disefiado para

recoger la informacién mas relevante que sustente la solucién propuesta.
3.1 TIPO, DISENO Y METODO DE INVESTIGACION

Esta investigacion tiene un enfoque cualitativo porque busca identificar
procesos y necesidades para el mejoramiento de un area o departamento, es
analitica y descriptiva ya que identifica los pasos de procesos y los atributos que
caracterizan las situaciones o fendbmenos los cuales se han planteado como objeto
de analisis; y, los analiza para proponer cambios y optimizacién de recursos
analizando cada uno de los hechos y actividades que se generan en el objeto de
estudio, utilizando herramientas de investigacion que permitan un &ptimo
levantamiento de informacién aumentando los supuestos tedricos que ayuden a la
resolucién de la misma. (Hernandez Sampieri, Metodologia de la Investigacion,
2014)

Es analitica y documental, ya que se busca levantar informacion y revision de
documentos, con el fin de validarla para su posterior registro, buscando realizar una
descripcion representativa de los documentos, respetando la propiedad intelectual
de quien lo elabord, la clasificacion, indagacion, anotacion, extraccion, traduccion y

la confeccion de resefias. (Dulzaides & Molina, 2014)

Luego de la recoleccion de datos, se logra realizar una prediccion y relacion
entre dos 0 mas variables, apoyandose en el método inductivo que consiste en
analizar cada caso y componente para establecer su comportamiento y luego

proyectarlo hacia el proceso completo (Bernal Torres, 2010)

Adicionalmente, para poder llegar a la solucion de la problematica planteada es
necesario reconocer la aplicabilidad del método prototipado de software es una

version inicial de un sistema el cual es utilizado para demostrar conceptos, evaluar
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opciones del disefio, es decir sirve para levantar mas informacion del problema y
sus necesidades con el fin de encontrar sus posibles soluciones, asi; de acuerdo
con. (Sommerville, 2005), se parte de un concepto o pre-produccion para pasar al
analisis ingenieria de requerimientos, luego al disefio de la solucion, al desarrollo,
a sus pruebas e implementacion y finalmente a la elaboracién del material
complementario. Una vez culminada cada etapa se obtiene un informe detallado, el
cual pasa por una serie de revisiones, validaciones y observaciones; una vez
aprobado el documento sirve como punto de partida de la etapa posterior. Este
método es considerado una de las mejores practicas ya que el entregable final del

sistema es acorde a los requerimientos del usuario

Considerando que la informacion levantada tenia relacion directa con el
manejo interno del dispensario, los informantes fueron los mismos colaboradores
de éste, por ello, cuyos datos analizados fueron validados con la informacién
referente a los datos maestros que se utilizan para el registro y creacion de la ficha
del paciente con los cuales se administra la informacion de las personas atendidas

por mes.

La recoleccion de informacion fue realizada aplicando la técnica de la
entrevista al personal que labora en el dispensario, objeto de la investigacion, para
conseguir las incidencias y datos mas relevantes del mismo. Es importante
mencionar gue la entrevista es una herramienta que permite, a través de una
conversacion formal o informal entre el entrevistador y el entrevistado, y utilizando
una serie de preguntas especificas disefiadas segun el tema con el objetivo de
obtener informacién relevante que ayude a un estudio y planteamiento del
entrevistador (Bernal Torres, 2010), lo que le dio la caracteristica de entrevista

semi-estructurada

3.2 ANALISIS DE RESULTADOS

Luego de procesada la informacion obtenida a través de las entrevistas fue
necesario identificar los elementos que intervienen en la problematica identificada,

para pasar al andlisis correspondiente.
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Las preguntas que se le hizo a los médicos Fernando Arellano, Diana Herboso; v,
Dra. Mariuxi Hidalgo, médicos que laboran en el Dispensario de la UCSG, el Doctor
Arellano labora en horario de 14:00 a 22:00; y, la Dra. Herboso y la Dra. Hidalgo,
laboran en el horario de 7:00 a 14:00, estas son las preguntas que se le hizo a cada

uno de ellos:

1. ¢Cbmo es el proceso actual de atencion al paciente en el Dispensario de la
UCSG?

2. ¢Cudles son los problemas mas recurrentes en el manejo de informacion
con los que cuenta el Dispensario médico?

3. ¢Cree usted que ayudaria la implementacion de un sistema informéatico para
la automatizacion del proceso de registro de paciente?

4. ¢Existe un procedimiento establecido para el manejo y almacenamiento de
la informacién? ¢ Cémo funciona?

5. ¢Se generan algun tipo de reporte, informes o estadisticas por parte del
personal del Dispensario, a quienes van dirigidos?

6. ¢Segun las estadisticas generadas cual es la cantidad de pacientes que son

atendidos diariamente en el dispensario médico?

Estas son las preguntas que se le hizo al Director del Dispensario Médico de la
UCSG, su nombre es Alberto Campoddnico
1. ¢Con que necesidad fue creado el Dispensario médico de la universidad
catélica de Santiago de Guayaquil y en qué afio fue creado?
2. ¢Cuantas personas actualmente laboran en el Dispensario médico, existen
un manual de politica y procedimiento?
3. ¢Existe un organigrama que expligue la estructura del Dispensario médico y
cual es el horario de atencién del mismo?
4. ¢Quiénes pueden contar con el servicio de atencion del Dispensario médico

de la UCSG y que servicios ofrece?

A las Enfermeras que laboran el Dispensario Médico de la UCSG, se les consulto
lo siguiente:
1. ¢Como se realiza el proceso de toma de signos vitales en el Dispensario
médico?

2. ¢Lainformacién de los pacientes como es almacenada?
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¢, Cual es el proceso para comunicar al médico los recolectados por usted?

¢Cuando llega un paciente; ¢y, ha sido valorado por usted, cudl es el

siguiente paso que seguir para su posterior atencion medica?

5. ¢Se han reportado inconvenientes en el proceso de registros clinicos del

paciente?

Preguntas

Gladys Torres

Lorgia Balseca

¢, COmo se realiza el proceso de toma

de signos vitales en el Dispensario

médico?

EL paciente llega al Dispensario, se le
pregunta sus datos como nombre, tipo
de paciente y la razén del porque esta
en el Dispensario, después se le realiza
la toma de signos vitales se procede a
registrar los resultados en un cuaderno

y comunicarle al médico.

La toma de signos Vvitales
consistes validar las funciones
mas basicas del cuerpo como:
pulso, temperatura, frecuencia
respiratoria, presion arterial etc se

los registra de forma manual.

¢,Cuando llega un paciente; ¢y, ha
sido valorado por usted, cual es el
siguiente paso que seguir para su

posterior atencién medica?

Se lleva un turno por llegada de
paciente, por lo tanto, estad en estado
de espera de ser atendido por el

médico

Siguiente paso es esperar en la
parte de espera, hasta el momento
de su atencibn por orden de

llegada

¢, Cual es el proceso para comunicar

al médico los recolectados por usted?

Llevo el cuaderno hacia el médico y le
informo sobre los resultados q arroj6 la

toma de signos vitales

Se le comunica al médico los

resultados de forma presencial

¢La informaciéon de los pacientes

como es almacenada?

En primera instancia es registrado en
un cuaderno, para luego ser

almacenado en una hoja de Excel

En primera instancia es registrado
en un cuaderno, para luego ser

almacenado en una hoja de Excel

¢ Se han reportado inconvenientes en el

proceso de registros

paciente?

Recurrentemente existe perdida de

informacion, y mala comunicacién

Pérdida de Informacién

Tabla 1: Entrevista a enfermeras del Dispensario Médico de la UCSG

Fuente: EIl Autor

25




Preguntas

Dr. Abdén Calderén A

O

ra. Mariuxi Hidalgo

Dra. Diana Herboso L

¢Cémo es el proceso

actual de atencion al
paciente en el Dispensario

de la UCSG?

La enfermera realiza la

toma de los datos del
paciente de forma manual
en una hoja Excel, toma
de signos vitales para que
pase donde el médico y
se ingrese el Diagnéstico

y el tratamiento

Actualmente el proceso de
la atencion médica es un
proceso muy lento se hace
redundante la toma de
datos al paciente tanto por
parte de la enfermera, como
del

los que hace muy larga la

médico(especialidad),

atencién médica y demora
diagnostico y
recomendacion del

tratamiento

La enfermera realiza Ila
toma de signos vitales, al
momento de pasar donde el
médico este vuelve a tomar
los datos del paciente para
examinarlo, proceder a
diagnosticar y recomendar

el tratamiento necesario

¢ Cudles son los

problemas mas
recurrentes en el manejo
de informacion con los que
el

cuenta Dispensario

médico?

El problema es que al
el
de

pacientes y unificar con la

momento de hacer
registro manual
base de Excel de los otros
médicos tenemos

problemas de duplicidad e

La lentitud en el proceso es
un problema recurrente, se
dificulta la administracion de
los datos para generar
reporte e inconsistencia de

datos

de

datos,

Tenemos  problema
de

inconsistencia al momento

pérdida

de consolidar el archivo, no
se puede llevar una buena
administraciéon estadistica

de los datos del paciente

inconsistencia de los
datos, falta de internet
para consultas
¢,Cree usted que ayudaria | Claro que si, porque | Si, tuviésemos un sistema, | Asi es, i ya que facilitaria al

la implementacion de un

sistema informatico para la

automatizacion del
proceso de registro de
paciente?

permitiria ahorrar tiempo
y ayudaria a administrar
de mejor manera los
datos y las estadisticas de

los pacientes

podriamos atender mas
rapido a los pacientes que a
veces deben esperar hasta
méas del hora para ser

atendido

médico en el proceso de
del

mejorando asi el servicio

atencion paciente

brindado por el Dispensario
Médico

¢ Existe un procedimiento
establecido para el manejo
y almacenamiento de la
informaciéon?¢ Cémo

funciona?

No existe todo se realiza
de

corrigiendo los problemas

forma manual

del dia a dia, pero no

No existe ningun proceso

establecido

Actualmente todos los
procesos son manuales y el
Unico método de almacenar

bajo una hoja de Excel
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tenemos nada

establecido

¢, Se generan algun tipo de
reporte, informes o]
estadisticas por parte del
personal del Dispensario,

a quienes van dirigidos?

Si se generan los reportes
de morbi y mortalidad los
cuales tienen que ser
enviados al IESS todos
asfi

los meses, como

informacion de los
pacientes atendidos al
Vicerrectorado

Administrativo

Si una serie de reportes los
cuales deben ser enviados
al IESS y se manejan a
través de la base de datos

gue manejamos en Excel

Actualmente generamos
una serie de reportes entre
los

€Ss0s tenemos

siguientes, reporte  por
edad, reporte por facultad,
reporte por género, reporte
enfermedad,

por reporte

tipo de paciente

¢Segun las estadisticas

generadas cual es la
cantidad de pacientes que
son atendidos diariamente

en el dispensario médico?

900 a 1.000 pacientes
mensuales actualmente

en el dispensario

750 pacientes mensuales
mas o menos entre todos

los médicos

800 pacientes mensuales
mas o menos entre todos

los médicos

Tabla 2: Entrevista a médicos del Dispensario de la UCSG

Fuente: El Autor

3.3 ANALISIS DEL RESULTADO DE LAS ENTREVISTAS

Actualmente el proceso de atencion médica del dispensario enfrenta una serie

de inconvenientes, que impiden el buen funcionamiento del mismo, los problemas

recurrentes como perdida de informacién, duplicidad de datos e inconsistencia de

datos generan incumplimientos en sus responsabilidades, por tal motivo se cree

que seria factible la implementacion de un sistema web que permita la

automatizacion del proceso de manejo de Historia clinica y administracién de datos,

el cual agilite y mejore el servicio brindado al paciente, ayudando también al

cumplimiento de responsabilidades usando las mejores practicas de manejo y

almacenamiento de informacion.
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CAPITULO IV
DESARROLLO DE LA APLICACION DE ESCRITORIO

La aplicacion web para el Dispensario médico de la Universidad Catolica de
Santiago de Guayaquil se desarrollo en la plataforma tecnolégica PHP, se uso la
base de datos MySQL y el uso del servidor que se encuentra hosting cuyo dominio

es dispensariomedico.com

| SERVIDOR DE ALOJAMIENTO

| ESTACIONES DE TRABAIO |

\

i - GESTOR DE BASE DE DATOS

Figura 5 : Arquitectura de la solucion propuesta
Fuente: EIl Autor

La figura5 muestra el modelo de arquitectura utilizada para el desarrollo de
la aplicacion web, la que se basa en el Modelo—vista—controlador (MVC)

1. Modelo-vista—controlador (MVC) - Yii Framework

Es un estandar de arquitectura de aplicaciones, se refiere a un método del
proceso de trabajo dentro del desarrollo de aplicaciones que nos permite separar
los datos, la logica; y, el médulo de la interfaz de usuario en desarrollo, cuya
estructura se basa en los siguientes componentes: EI modelo, la vista y el
controlador. (Pineda, 2017)
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Este patron de arquitectura es muy eficiente a la reutilizacion de codigo y la

separaciéon de objetos que facilitan un rapido mantenimiento.

Modelo: representa todos los datos del sistema, permite gestionar todos los
accesos de manejo a la informacion; es decir almacena y recupera la informacion

del medio que utilicemos, ya sea una base de datos, ficheros de texto, XML, etc.

Controlador : es el puente entre el modelo y la vista, es donde se resuelven
los eventos y peticiones de usuario, dependiendo de lo solicitado por el usuario
solicita al modelo lo solicitado, posteriormente invocar a la vista que presente la

informacion al usuario (Pineda, 2017).

Vista: Es la respuesta presentada al usuario sobre la informacion que solicito
a modelo de manera que el usuario la pueda visualizar y satisfacer sus necesidades
(Pineda, 2017)

4.1 LENGUAJE DE PROGRAMACION

Para el desarrollo de la aplicacion web del Dispensario Médico se analizaron

las siguientes herramientas de programacion

Criterio JSP PHP ASP.NET
Puede ser incrustado en HTML + + -
Cadigo abierto + + -
Programacion del lado del servidor + + +
Multiplataforma + + -
Facil Aprendizaje - + +
Es orientado a objetos + + +
Rapidez en el rendimiento + + +
Baja demanda de recursos de Hardware - + -
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Soporte y documentacion - + +

Multiples frameworks para elegir como trabajar - + -

Se combina facilmente con HTML y CSS + + -

Tabla 3: Comparativa de lenguajes de Programacion

Fuente: EIl Autor

El lenguaje de programacion PHP, es de codigo abierto muy utilizado, popular
y de facil aprendizaje para los usuarios, este lenguaje se programa del lado del
servidor, es decir que todas las peticiones que se hagan son procesadas en el

servidor

Entre las principales razones que tenemos para utilizar PHP, encontramos:

1. Es un lenguaje de cédigo abierto, lo cual nos da principalmente la ventaja
de ser totalmente gratis; y, de que su codigo esta disponible para todos los
usuarios que lo deseen aprender facilitando el trabajo del desarrollador para
que la creatividad del mismo sea el limite de las cosas que puede realizar
con PHP.

2. Una principal razén para utilizarlo es su versatilidad, o capacidad de ser
multiplataforma, no importa la plataforma del ordenador donde los
programas de PHP vayan a ser ejecutados, lo Unico que se requiere para
que el cédigo funcione entre una plataforma u otra es un servidor de Apache
y de MySQL, dando flexibiidad de plataforma sea esta
MAC/WINDOWS/LINUX/UNIX etc.

3. Lacomunidad de PHP es una de las mas numerosas del mundo, permitiendo
asi que el nivel de soporte, las guias, referencias y demas material didactico
sobre el uso de este gran lenguaje sea de facil acceso.

4. Facilidad de insercion de este lenguaje y su facilidad para combinarse con
el lenguaje de etiguetas HTML y el lenguaje de estilos de cascada CSS,
permitiendo aplicaciones estilizadas, estructuradas y funcionales.

5. Velocidad, el tiempo de respuesta de las aplicaciones desarrolladas en PHP

es mas bajo que con muchos de sus programas homélogos.
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En conclusion PHP, es una gran alternativa a la hora de desarrollar, por su facilidad

de adquisicion, y ademas es compatible con cualquier plataforma, aportando a la

mejora continua del mismo, posee una combinacion con otros lenguajes y su

facilidad de aprendizaje es muy alta.

Figura 6: Hypertext Preprocessor PHP

Fuente: http://www.php.net/

4.2 GESTOR DE BASE DE DATOS

Criterio Oracle | SQLite SQL MySQL
Server
Cadigo abierto - + - +
No requiere grandes capacidades de almacenamiento. - + - +
Compatible con multiples plataformas. + + - +
Sistema robusto y escalable. + - + +
Interfaz grafica que facilita su utilizacion. + - + +
Facil instalacion - + - +
Es relacional + + + +
Orientado a desarrollo web + + + +
Posee alta seguridad + - + -
Funciona en modo cliente y en modo servidor + - + +
Posee soporte y documentacion + - + +

Tabla 4: Cuadro Comparativo de Gestores de Base de Datos
Fuente: El Autor
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MySQL es uno de los SGBD, mas utilizados, a la hora de desarrollar en ambientes
web y para quien desee una herramienta, con buen rendimiento; pero que no
demande muchos recursos de hardware como: procesador, RAM y/o
almacenamiento, posee una gran facilidad en su uso y es compatible con las

principales plataformas, como son Windows, Mac y Linux.

A pesar de ser de cédigo abierto, Oracle posee su propiedad y brinda gran
documentacion y soporte, con lo cual facilita a los usuarios a la hora de realizar
consultas sobre su manejo. Su interfaz grafica realiza varias de las funciones sin la

necesidad de tener que utilizar ni una sola sentencia DML, DDL o Query.

MySalL.:

Figura 7: Microsoft MYSQL

Fuente: https://www.mysql.com

La base de datos es un contenedor de informacion, que sirve como repositorio
para almacenar grandes voliumenes de datos los cuales pueden ser consultados y
requeridos en cualquier momento brindando facilidades para salvaguardar la

integridad de la informacion.

Luego de terminar el levantamiento de informacion utilizando la herramienta de
investigacion (Entrevista), y formalizando los requerimientos levantados a través de
casos de uso para que sean validados y aprobados por el cliente, se procedi6 a
elaborar un disefio y desarrollo de software transformando utilizando la metodologia

prototipado de software

4.3 METODOLOGIA DESARROLLO PROTOTIPADO DEL SOFTWARE

Un prototipado es una version inicial de un sistema el cual es utilizado para
demostrar conceptos, evaluar opciones del disefio, es decir sirve para levantar mas
informacion del problema y sus necesidades con el fin de encontrar sus posibles

soluciones. (Sommerville, 2005)
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El prototipado es una metodologia de desarrollo rapido e iterativo que permite que
los costes sean controlados; y, que las partes interesadas interactien y
retroalimenten en la validacion de requerimientos del sistema en sus primeras

etapas (Sommerville, 2005)

El prototipado de software se los puede utilizar en los diferentes escenarios los
cuales son los siguientes:

1. En el proceso de ingenieria de requerimientos con el objetivo que el usuario
pueda ayudar en el levantamiento y validacion de los requerimientos del
sistema.

2. Proceso de Modelado del sistema con el objetivo de probar soluciones
particulares o ayudar al disefio de cada una de las interfaces con las que
contara la aplicacion

3. En el proceso de pruebas del Sistema utilizando un prototipo realizando
pruebas espalda con espalda que midan la funcionalidad del sistema
(Sommerville, 2005)

La metodologia de prototipado permitird al desarrollador adquirir mas ideas,
interactuando con los usuarios para encontrar las areas mas fuertes y débiles de la
aplicacion con el fin de que el sistema se encuentre a la medida de lo solicitado por

el usuario. (Sommerville, 2005)

Por otro lado, se logré planificar los distintos entregables de acuerdo con los
avances presentados, con el objetivo principal de obtener una retroalimentacion por
parte del personal de salud para mejorar el aplicativo y que se encuentre acorde de

lo requerido por el Dispensario Médico.

4.3.1 Etapas de metodologia

X/
L %4

Ingenieria de requerimientos
+ Disefo

% Desarrollo

*,

% Pruebas e implementacion
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4.3.2 Ingenieria de requerimientos

La primera etapa utilizando la metodologia de software prototipado consistio en
identificar las necesidades del Dispensario médico; y, los distintos requerimientos
del usuario a través de reuniones aplicando la herramienta de metodologia de
investigacion para el caso de estudio la entrevista, se logré recoger la informacion

necesaria para interpretar criticidad del problema.

La lista de requerimientos levantados se formaliz6 y documento a través de
Diagramas de casos de uso, los que fueron validados y aprobados por el cliente
para realizar el posterior Analisis y Disefio

4.3.3 Casos de Uso

El método de casos de uso, describe el comportamiento de las acciones de un
sistema, a través de la visidn general que tiene un cliente. Es una herramienta que
tiene un aporte valioso de los aciertos y errores para obtener los requerimientos del
sistema, desde el punto de vista del usuario que sirve como guia paso a paso.
(Ceballos, 2015)

Los diagramas de caso de uso disefian funcionalidad del sistema usando actores
que interactdan con €l mismo. Son servicios o funciones provistas por el sistema

para sus usuarios. (Ceballos, 2015)

Para el desarrollo del sistema del Dispensario Médico se utilizara:
» Diagrama de caso de uso del administrador del sistema
» Diagrama de caso de uso de la enfermera

» Diagrama de caso de uso con el médico

4.3.4 Actores

Los actores son similares a las entidades externas; los cuales tienen una
interaccion fuera del sistema. El término actor se refiere a un rol especifico del perfil
de usuario con el sistema, es decir donde le indican al usuario la forma correcta de

tomar acciones en él sistema. (Ceballos, 2015). En nuestro caso los actores son:
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* Administrador
« Doctores

+ Enfermera

4.3.5 Diagrama de casos de uso del Administrador el sistema

Este modelo de caso de uso representa la interaccion y el acceso con el que va a
contar el administrador, quien cuenta con el rol de alimentar la base de datos del

sistema; y, va a hacer uso de las opciones de reportaria

Dispamnsarico Meadica WWICSEG)

Admiinistrador del sisterma

4.3.6 Diagrama de caso de uso de la enfermera

Este modelo de caso de uso, indica el perfil de usuario con el que contara la
enfermera, la que estara encargada del registro y administracion del paciente

previamente a su atencién médica por parte del especialista.

Dispensario Medico WCSG

REGISTRAR
PACIENTE

INGRESAR SIGNOS
WITALES
ADMMINISTRAR
PACIEMNTES

Enfermera del Dispensario GEMERAR
REPORTERIA

i

Figura 9: Diagrama de caso de uso de la enfermera
Fuente: El Autor

35



4.3.7 Diagrama de casos de uso del médico

Este modelo de caso de uso nos explica el perfil de usuario con el que contara el
médico, el cual tiene como principal obligacion la administracién de la historia
clinica del paciente con sus respectivos diagnésticos; y, tratamientos de acuerdo

con el caso tratado con su respectiva impresion de la receta.

Dispensario Medico UCSG

: GEMNERAR
. HISTORIA CLINICA

ATENCION DE
PACIENTE

Medico del Dispensario
GENERAR RECETA
MEDICA

Figura 10: Diagrama de caso de uso del médico

Fuente: El Autor

Los
distintos escenarios de los casos de uso se pueden visualizar en el anexo niamero
1 que describen las distintas actividades del proceso con sus respectivas

excepciones y responsables

4.4 DISENO

Consistio en el disefio de prototipado de base de datos, con el objetivo de que
sea aprobado, y verificar las consultas mas comunes de los usuario que tienen el

acceso a los datos mas eficiente (Sommerville, 2005)

La metodologia de prototipado fue fundamental para en el modelado y disefio
de las interfaces de usuario, las que fueron presentadas como bocetos en las
diferentes reuniones; con el fin de que, el cliente final validara y aprobara las
interfaces; es decir, que el modelado del sistema esté acorde con los
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requerimientos del usuario, caso contrario se realiz6 una retroalimentacion

sugiriendo correcciones en el desarrollo buscando mejorar el producto final.

4.4.1 Modelo Entidad Relacion (ER) del Dispensario  Médico

El modelado de los de datos de alto nivel. Es el esquema de entidad relacion
utilizado para el proyecto donde se representan todas las entidades relevantes del
sistema a desarrollar, a través de un esquema grafico indicamos las entidades,
qgue son objetos que se identifican en las necesidades del problema a resolver con
el diagramado y se distinguen de otros por sus caracteristicas particulares, las

relaciones y denominados Atributos (EcuRed, 2017)

El diccionario de datos lo puede visualizar en el anexo 2, que nos explica el

modelado de la base de datos como sus distintas tablas, atributos, claves
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Modelado de las Bases de datos

T
< sl INT(31]

T Ty
@ penie, W INTI 1)
g INTILEY

gt INT[11)
 eadien IHT1A)

Ccodign WARCHA10)

e

Figura 11: Modelo entidad relacion

Fuente: EIl Autor
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4.4.2 Modelado de interfaces de usuario

Login

Figura 12: Login

\ N
| INICIAR SESION

Usuario

o
— \I‘\
( ) Contrasefia x

NI'_:%_I\'

Fuente: El Autor

Esta pantalla de inicio de sesién, permite introducir los datos para realizar el
proceso de autenticacion y autorizacién de los usuarios, para que tengan acceso
a sus opciones respectiva. Para poder ingresar al sistema debera contar con un
usuario el cual sera creado por el administrador y una contrasefa, la cual estara
constituida con un minimo de 6 caracteres y obligatoriamente una combinacion de

letras mayuscula, mindsculas y numeros.
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Moédulo de Administracion - Menu de Administrador

$. DM-UCSG
e pomiia Bienvenido

GENERAL

A&  Inicio
Usuarios
Tipos Pacientes
Tipos Diagnéstico
Unidad Adminisirativa

il |

= Laboratorio

o ';;I; %J_IJ?

ey i
W,

Académico

Lugares

& Estaco i

= Reportes

Salir

Figura 13: Modulo del administrador

Fuente: El Autor

El moédulo de administracion, es el perfil de usuario donde el administrador
tendra las opciones para alimentar la base de datos del sistema, con el objetivo de
gue la informacion ingresada sea utilizada por los demas usuarios del sistema,
dicho perfil le brinda los privilegios de creacion de nuevas patologias, diagnosticos
con sus distintos codigos, usuarios, tipos de paciente, estados civil, etc.
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Tipos de Usuario

$ DM-UCSG =

Bienvenido(a), m
Administrador

Administracién Usuarios

GENERAL
A Inicio
& Usuarios Ver 10 v resultados Buscar
(E\ Tipos Pacientes ID Usuario * Nombres Apellidos Estado Acciones

1 admin Administrador ACTIVO QG F %
@ Tipos Diagndstico

5 usuario Maria Avarado ACTIVO QG /%
B Unidad Administrativa 6 medicina Juan Montalvo ACTIVO QG /%
a X 7 ginecologa Maria Alvarado ACTIVO QG F %
Laboratorio

Total 1 a 4 de 4 resultados Anterior Siguiente

& Académico

Q@ Lugares

& Ectado Civi

Figura 14: Tipos usuarios
Fuente: El Autor

Esta opcién permite al administrador del sistema crear, modificar y eliminar
usuarios del sistema, los cuales seran ingresados y asignandoles perfiles que sea

necesario.
Los distintos perfiles de acceso al sistema son los siguientes:

+ Perfil de Administrador
+ Perfil de Enfermera
+ Perfil de medico

+ Perfil de Laboratorio
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Tipos de paciente

-$-DM-UCSG
Q-

Administrador

Administracién Tipos de Pacientes
GENERAL
& Inicio m
& Usuarios Ver| 10 v resultados Buscar:
6‘\ Tipos Pacientes D Nombre Tipo Estado Acciones
1 Estudiantes ESTUDIANTES ACTIVO QG X
@ Tipos Diagndstico
2 Trabajador UNIDAD ADMINISTRATIVA ACTIVO Q@ %
E Unidad Administrativa
Total 1a 2 de 2 resultados Anterior Siguiente

Laboratorio
B Académico

Q Lugares

i Estado Civil

Figura 15: Tipos de pacientes

Fuente: EIl Autor

Esta pantalla permite al administrador del sistema crear, modificar y eliminar
los diferentes tipos de pacientes que cuentan con el beneficio de atencion medica

del Dispensario de la UCSG los cuales son los siguientes:

» Estudiantes

* Docentes

e trabajadores

» Trabajadores Complementarios}
e Familiares

» especiales
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Tipos de Diagndsticos

‘ . A  Tipos de Diagndstico
Bien (a)
Administrador

Administracion Tipos de Diagndstico

GENERAL
A Inicio m
& Usuarios Total de 12423 resutados
ID  CIE10  Nombre Estado ~ Acciones
(E\ Tipos Pacientes
1 AD00  COLERA DEBIDO A VIBRIO CHOLERAE 01, BIOTIPO CHOLERAE ACTVO Q G
%
@ Tipos Diagnistico
2 A001 COLERA DEBIDO A VIBRIO CHOLERAE 01, BIOTIPO EL TOR ACTVO Q G
%
B Unided Administativa
3 A0S  COLERANO ESPECIFICADO ACTVO Q @
%
Laboratorio
4 A0  FIEBRE TIFOIDEA ACTVO Q @
%
& Académico
Al FIEBRE PARATIFOIDEA A ACTVO Q @
%
Q Lugares
6  ADZ  FIEBRE PARATIFOIDEAB ACTVO Q G
& Estado Cil *
7 A0M3  FIEBRE PARATIFOIDEAC ACTVO QG

Figura 16: Tipos de diagnosticos

Fuente: EIl Autor

Esta pantalla permite al administrador crear, modificar, eliminar, los diferentes
tipos de diagnosticos y patologias estandarizados en el CIE10 (Clasificacion
Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas Relacionados con la

Salud), con sus diferentes cédigos para que puedan ser utilizados por el médico
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Administracion de lugares

Administracion Ciudad
GENERAL

# Inicio m

& Usuarios Ver 10 v resuliados Buscar:

(E\ Tipos Pacientes D Codigo Pais Nombre Estado Acciones
1 Ecuador Guayaquil ACTIVO Q@ %
@ Tipos Diagnostico

2 Ecuador Quito ACTIVO Q@ %

8 Unidad Administrativa
Total 12 2 de 2 resultados Anterior Siguiente

Laboratorio

B Académico

€] Lugares

I Pais

[ ciugad

Figura 17: Lugares
Fuente: El Autor

Esta pantalla permite al administrador ingresar, modificar; y, eliminar las
diferentes ciudades del pais para que sean utilizadas segun la necesidad que
tengan las enfermeras al momento de realizar el registro de cada paciente del

Dispensario médico de la UCSG

Estado Civil
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$ DM-UCSG =

#  Estado Civi

Administracion Estado Civil

GENERAL
# Inicio m
& Usuarios Ver| 10 v resultados Buscar:
('j\ Tipos Pacientes D Nombre Estado Acciones
1 Saltero ACTIVO QG %
@ Tipos Diagnostico
2 Casado ACTIVO Qe
E Unidad Administrativa 3 Divorciado ACTVO QG X
. 4 Viudo ACTIVO QG x
Laboratorio
5 Union de Hecho ACTIVO QG
& Académico
Total 12 5 de 5resultados Anterior Siguiente

+] Lugares

& Estado Ciil

Figura 18: Estado Civil

Fuente: EIl Autor

Esta Pantalla permite al administrador del sistema ingresar todos los estados civiles

habilitados en el ecuador los cuales son los siguientes

» Soltero

» Casado

» Divorciado
* Viudo

* Union de hecho
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Generacién de Reportes

Reporte

GENERAL

REPORTES HISTORIAS CLINICAS REPORTES LABORATORIO

Afio de Consulta: 018 v Afio de Consulta: 2018

# Inicio

& Usuarios

. Tipos Pacientes

@ Tipos Diagnéstico

B Unidad Administrativa

Laboratorio

& Académico
Q@ Lugares i n m III
# Esdocvi o

= Reportes

® Sair

Figura 19: Reporte
Fuente: El Autor

Esta pantalla permite al administrador generar los distintos reportes
estadisticos, los mismos que pueden ser exportados a través de una hoja de Excel

por cada afo, los cuales son solicitados por el personal del Dispensario
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Modulo Registro de Paciente

$- DM-UCSG

@ - Blenvenldo

GENERAL

#& Inicio

w Adminsitracion Pacientes

& Ingresar Paciente

& Cola Pacientes

d
mmnrm Al El‘\l
? ﬁf" M

® salr

Figura 20: Modulo registro paciente
Fuente: El Autor

Esta pantalla cuenta con las diferentes opciones del médulo de registro de
paciente el cual permite a la enfermera contar con las siguientes opciones para el
proceso de atencion medica:

* Registro de pacientes,
» Administracién de pacientes

* Ingreso de signos vitales
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Administraciéon de Paciente

$ DM-UCSG
& Pacientes
@ GladysTorrés

Administracién Pacientes

GENERAL

# Iico m

* Adminsitracidn Pacientes

Ver 10 v resultados Buscar:
& Ingresar Paciente Historia Clinica Cédula Nombres Apellidos Estado Acciones
A 1 094646164756 Luis Mora ACTIVO + E Q @'
S li 096690687647 Juan Montalvo ACTIVO + E Q @'
Total 122 de 2 resultados Anterior Siguiente

Figura 21: Administracion de paciente

Fuente: El Autor

Esta pantalla permite a la enfermerar administrar a los pacientes que ya se
encuentran registrados en sistema , modificarlos, desabilitarlos o colocarlos en cola

en espera de atencion medica atravez de la generacion de la Historia clinica
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Registro de Paciente

T A  Ingresar Paciente
Bienvenido(a),
Gladys Torres

Ingresar Paciente

GENERAL
A& Inicio Cédula *
4 Adminsiracion Pacientes Tipo Paciente * Estudiantes N
. Carrera * Medicina General v
& Ingresar Paciente
Nombres *
& Cola Pacientes
Apellidos *
= Salir
Sexo” MASCULINO v
Fecha Nacimiento (MM/DD/YYYY) * 01/20/2018
Pais * Ecuador v
Ciudad * Guayaquil v
Estado Civil * Soltero v
Celular *
Teléfono

Figura 22 : Registro de paciente
Fuente: El Autor

Esta pantalla permite a la enfermera registrar en el sistema todos los datos
necesarios del paciente con el fin de que el dispensario médico tenga un control de

los pacientes atendidos
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Toma de Signos Vitales

-$ DM-UCSG =

Gladys Tomes

Historia Clinica: 8
GENERAL

# Inico

‘ Adminsitracion Pacientes
Fecha Consulta (MMWDDIYYYY) *

& Ingresar Paciente
Motivo Consulta

& Cola Pacientes

® Sair Tipo Consulta *
Presion Arterial *

Pulso *

Temperatura °C *

Frecuencia Respiratoria (min) *

Peso (Kg) *

A&  Pacentes  Ingresar Historial Clinico

Johnny Marco Guevara Estupifian

01/20/2018

Dolores de cabeza fuertes
Vomito intenso

MEDICINA GENERAL

90/60

60 a 100

97.8

12-18

80

Figura 23: Toma de signos vitales

Fuente: EIl Autor

Esta pantalla le da el privilegio a la enfermera de registrar los datos que genere

la toma de signos vitales para que puedan ser visualizados por el medico al

momento de la atencion al paciente
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Modulo Historia Clinica - Menu del Doctor

Q DMUCSG =

0 Diana Herbozo Lean Ble nVe n |d0

Y,

- -‘,2 %™l
o P il
4
:

GENERAL

& Inicio

ﬁ Cola Pacientes

* Adminsitracidn Pacientes

® Sair

Figura 24: Menu médico

Fuente: EIl Autor

Esta pantalla muestra las diferentes opciones y privilegios con los que cuenta
el perfil del médico, este médulo de historia clinica permitird al médico ingresar

datos de la atencion brindada al paciente, otorgandole al médico las distintas
opciones:

* Administracién de Paciente
» Cola de paciente

» Atencion medica del paciente
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Cola de paciente

$ DMUCSG =

Bienvenido(a),
Diana Herbozo Leon

#  Cola Pacientes

Cola Pacientes
GENERAL
# Inicio

Ver 10 v |resultados
& Cola Pacientes

Cadigo Consulta
* Adminsitracion Pacientes 5
® Sair b

Total 122 de 2 resultados

Cédula Nombres Apellidos
194646164756 Luis Mora
(96890687647 Juan Montalvo

Figura 25: Cola de paciente
Fuente : El Autor

Buscar:

Estado

EN ESPERA

EN ESPERA

Acciones

QU
QE

Anterior Siguiente

Esta pantalla permite al médico tener una vision panoramica de los diferentes

pacientes que se encuentran en cola en espera de atencion, adicionalmente le da

la opcién de visualizar la ficha de registro de paciente
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Atencién médica del paciente

#  Pacientes Juan Montalvo Historial Clinico Dalog

Figura 26: Historia clinica

Fuente: El Autor

SJUl MONEive

& coaPacetes (¥ Ingresar Orden [| 1 Ingresar Examenes Médicos

' Adminsifracion Paientes

Datos Consulta Signos Vitales
B sair

Wédico Dizna Herbazo Leon BreciigArterial S
Fecha Cansulta 0120120 Pulso 80z 100
Motivo Consulta dengue [EmperiEaat g0
Enfermedad o Problema Actual DEMACRADO, DIARREA, FIEBRE Frecuencia Respiratoria (min) 1218
Observacion 1 Peso (Kg) e
Observacian 2 Altura (em) 150
Estado ATENDIDO LE A
Diagndstico Tratamiento

EC
A042 INFECCION DEBIDA A ESCHERICHIA COLI ENTERQINVASIVA El pacientz debe tener deseanso estar atento a las medicinas indieadas . no realizar fuerzas
A000 COLERA DEBIDC A VIERIO CHOLERAE O1, BIOTIPQ CHOLERAE

A020 INFECCION DEBIDA A SALMONELLA NO ESPECIFICADA

Esta pantalla permite al médico generar la historia clinica la cual consta de las

siguientes opciones:

Signos vitales: Permite visualizar los signos vitales del paciente a tratar

ingresados previamente por la enfermera.

Motivo de Consulta: Permite visualizar el motivo por el cual el paciente acude

al dispensario previamente ingresado por el médico.

Diagndéstico Presuntivo:  Permite al médico ingresar un diagnéstico inicial de

la percepcién que le da el paciente a primera vista.

Diagndstico final: Luego de evaluacion al paciente por parte del médico,

procedera a dar el diagndstico final prescribiendo el tratamiento a seguir.

Formato de receta médica
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Ingresar Orden

Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil Universidad Catalica de Santiago de Guayaquil
DISPENSARIO MEDICO DISPENSARIO MEDICO

CONSULTORID CONSULTORIO
\

7
PACIENTE: Juan Montalvo PACIENTE: Juan Montalvo

\
7
Indicaciones *

Aspirina de 50 mig fomar cada & horas
Apronax 20 tada que sienta dolores intensos
Etaldor 40 unidades 20 fabletzs una cada 12 horas|

Figura 27: Formato de receta médica

Fuente: El Autor

El sistema del dispensario médico permitira al médico, crear la orden de la
receta médica para el paciente, donde prescribira los medicamentos de acuerdo al
tratamiento y la forma de suministrarlos, ademas se podra generar la impresion de

la receta médica

Formato de impresion de Historia clinica
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Aplicando esta metodologia se pudo determinar beneficios tanto para el

P

CONSULTORIO

Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil
DISPENSARIOC MEDICO

( PACIENTE: Juan Montalvo

HISTORIA CLINICA: 7

Cl: 096890687647

N.- CONSULTA: 6

Datos Consulta

Meédico |

Fecha Consulta

| Motivo Consulta

Enfermedad o Problema Actual

Diana Herbozo Leon |

2018-01-20

| dengue

DEMACRADO, DIARREA, FIEBRE

Signos Vitales

Presion Arterial | Pulso | Temperatura °C | Frecuencia Respiratoria (min) | Peso (Kg) Altura (cm) Mmc
90/60 i 97.80 1218 60.00 150 26.67
Diagndstico Tratamiento
CIE10 Nombre Descripcion
INFECCION DEBIDA A El paciente debe tener descanso estar atento a las
AD42 ESCHERICHIA COLI medicinas indicadas . no realizar fuerzas

ENTEROINVASIVA

AQ0O

COLERA DEBIDO A VIBRIO
CHOLERAE O1, BIOTIPO
CHOLERAE

A029

INFECCION DEBIDA A
SALMONELLA NO
ESPECIFICADA

Figura 28: Reporte de historia clinica

Fuente: El Autor

desarrollador como cliente las cuales fueron las siguientes:

4.5

surgieron durante la etapa de disefio donde el usuario definié las funcionalidades y
la apariencia del programa, las cuales fueron utilizadas para el andlisis funcional y

la mejor manera de adaptar el uso del framework YI; y, para la estética se utilizo

Mejora usabilidad del sistema por parte del usuario final

Que el sistema este a la medida concordando entre el sistema los

requerimientos del usuario.

Calidad en el modelado de interfaces.

Reduccion de interrogantes en el desarrollo.

DESARROLLO

Consistid en el desarrollo del aplicativo segun las especificaciones que

la mejor adaptacion del lenguaje de etiqueta CCS.

requerimientos del usuario, el sistema esta elaborado de acuerdo a los alcances

Teniendo como resultado un producto construido a la medida de los
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planteados en la propuesta del proyecto presentado a la Unidad de Titulacion,

constituido de la siguiente manera:

* Modulo administrativo

 Mobdulo de enfermeria

*  Modulo médico

4.5.1 Funciones Principales desarrolladas
# ACCION DESCRIPCION
Admin_historial_clinico administracion de los historiales clinicos del paciente

2 Historial_paciente Administracion de los historiales clinicos del paciente
logoneado

3 View _historial_clinico vista de la historia clinica

4 Cancelar_Consulta cancela la consulta de un paciente

5 Ingresar Crear un nuevo paciente

6 Modificar Modificar nuevo paciente

7 Historial_Clinico crea una nueva cola de consulta al paciente

8 Admin pagina de administracion de los pacientes

9 Cola muestra las consultas de los pacientes que se encuentran en
cola

10 Cola_laboratorio muestra las consultas de los pacientes que se encuentran en
cola de laboratorio

11 | Cola_View (muestra los datos de cola de la consulta del paciente

12 Consulta registra la consulta del paciente

13 Orden crea una orden para la consulta del paciente

14 | View_Actividad_Tratamiento | administracion de las actividades de los planes de tratamiento

15 | Orden_View vista de la orden de la consulta

16 Examen vista de ingreso de los examenes a la consulta del paciente

17 Ingresar_examenes Registra Examenes

Tabla 5:

Funciones de la etapa de Desarrollo

Fuente: EIl Autor
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4.5.2 Factibilidades para la implementacién del sis  tema

Factibilidad Técnica — Econdmica

Para el desarrollo de la aplicacion web se realizé un analisis donde se indico

la factibilidad tecina y economica la cual se representa en las siguientes tablas:

Cantidad Descripcion Valor
1 Plan Basico de PHP 39.99+IVA
1 Dominio: dispensario.ucsg.com 11.99+IVA
1 Certificado SSL 29.88+IVA
1 Instalacion de Certificado 50+IVA
TOTAL: 147.68 $

Tabla 6: Factibilidad Técnica — Econdmica Adquisicion de software

Fuente: El autor

Con los que respecta a los gastos que determinaran la factibilidad econémica
referente a la mano de obra para el desarrollo de la aplicacion web del Dispensario
Médico de la Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil que se ahorré un valor
de 4050 correspondientes al valor del proyecto gracias a la gestion de vinculacién
con la sociedad la que permito que un estudiante de la unidad de titulacién pudiera
realizar el proyecto que permitira automatizar los procesos del dispensario

volviéndolo mas Optimo en su operacion.

MANO DE OBRA

Cantidad Descripcion Meses Valor Costo
1 Analista 1 450 450
1 Programador 4 900 3600
TOTAL 4050

Tabla 7: Factibilidad Técnica — Econémica Mano de Obra
Fuente: El Autor
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Son los requerimientos de software minimos con los que deben contar los

servidores y las estaciones de trabajo para un correcto funcionamiento de la

aplicacion web referente a los equipos que se utilizaron para la implementacion del

sistema web se realiz0 el siguiente analisis de factibilidad técnica el cual se describe

en la siguiente tabla:

REQUERIMIENTOS DE SOFTWARE DEL SERVIDOR

Cantidad MYSQL APACHE 2.4 PHP 5.630
1 *Motor de Base de Datos *Servidor web HTTP de Lenguaje de
codigo abierto y programacion para
. - -,
Sera utilizado para la estacion multiplataforma servidor web
de trabajo del servidor
Tabla 8: Factibilidad Técnica — Requerimiento de Software de servidores
Fuente: El Autor
REQUERIMIENTOS DE SOFTWARE ESTACIONE DE TRABAJO
MICROSOFT EXPLORADOR WEB ADOBE READER MICROSOFT OFFICE
WINDOWS 7 EXCEL
Sera usado para Google Chrome Xl O Superior 2007 o superior

las estaciones de
trabajo de los

usuarios

56.02924.76 o Mozilla
Firefox 52.0 o superior

Tabla 9: Factibilidad Técnica — Requerimiento de Software de estaciones de

trabajo

Fuente: EIl Autor

A continuacién, se detallan los requerimientos de hardware de los equipos

para las estaciones de trabajo que ayudaran a la implementacion del proyecto del

Dispensario Médico de la UCSG.

REQUERIMIENTOS DE HARDWARE DEL SERVIDOR
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Microprocesador Memoria Ram Disco Duro Monitor Tarjeta de Red
XEON™ CPU 2 GB o superior | 100 GB o superior Resolucién RJ45 Base
2.00 Ghz o minima de 100/1000 Mbps
superior 1024/768

Tabla 10: Factibilidad Técnica — Requerimiento de Hardware servidor

Fuente: EIl Autor

REQUERIMIENTOS DE HARDWARE DEL SERVIDOR

Microprocesador Memoria Ram Disco Duro Monitor Tarjeta de Red
2 nucleos o 500 MB o superior | 50 GB o superior Resolucién RJ45 Base
superior minima de 100/1000 Mbps
1024/768

Tabla 11: Factibilidad Técnica — Requerimiento de Hardware de estaciones de

4.6

trabajo

Fuente: El Autor

PRUEBA E IMPLEMENTACION

Consistio en verificar el comportamiento funcional del aplicativo a través de la

interacciébn con el usuario, revisando que todo se encuentre en perfecto

funcionamiento y el proceso del dispensario se cumpla sin contratiempos de forma

agil y rapida a través de pruebas back to back donde se comprobaron si los

resultados generados eran lo que esperaba el usuario, con lo que se procedi6 a

realizar la implementacion del aplicativo web.

Prueba Modulo de administracion

Clave de Proyecto:

Al/005/05-12/RD/SIS
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Responsable: Dr. Alberto Campodadnico
Departamento: Dispensario Médico de la Universidad Catdlica
Nombre del Proyecto: Sistema del Dispensario Medico
Fecha de Envié: 15/02/2018
Pruebas del Dispensario
ITEMS Insuficiente Medio Bueno Muy Bueno
Creacion de usuario y asignacion de perfil de ] ] ]
acceso X
Autentificacion de la cedula mediante el algoritmo [ ] ] ]
del registro civil X
Creacion de tipos de pacientes beneficiados del ] ] ]
servicio X
Ingresos de Tipos de Diagnosticos ] ] ]
X
Reporte por Facultades L] ] ]
X
Reporte por edad ] ] ]
X
Reporte por patologias L] L] L]
X
Reporte por Sexo ] ] ]
X
] ] ]
Reportes por carrera X
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Prueba Modulo de administracion

Clave de Proyecto:

Al/005/05-12/RD/SIS

Responsable: Doctor Abdén Arellano

Departamento: Dispensario Médico de la Universidad Catélica

Nombre del Proyecto:

Sistema del Dispensario Medico

Pruebas del Dispensario

Fecha de Envio: 23/02/2018
N° ITEMS Insuficiente Medio Bueno Muy Bueno
. Permite visualizar los pacientes en cola de acuerdo ] ] ]
al orden de llegada X
) Permite al médico visualizar la ficha medica del ] (] ]
paciente X
5 Permite impresion de las historias médicas de los ] ] ]
pacientes X
En la atencién medica permite visualizar los
redica permt - - -
4 resultados de los signos vitales ingresados por la X
enfermera
: Los antecedentes personales y familiares se ] ] ]
., . X
muestran en cada atencion medica
Ingreso de diagndstico presuntivo [ [ ]
6 X
7 Ingreso de Diagnostico final CIE 10 [] [] []
X
. ] ] ]
8 Ingreso de tratamiento X
, ] ] ]
9 Generar Receta medica X
10 Impresién de receta medica y
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Prueba Modulo de administracion

Clave de Proyecto:

Al/005/05-12/RD/SIS

Responsable: Doctor Abdén Arellano

Departamento: Dispensario Médico de la Universidad Catdlica

Nombre del Proyecto:

Sistema del Dispensario Medico

Pruebas del Dispensario

Fecha de Envio: 23/02/2018

Tabla 12: Pruebas modulo administrativo

Fuente: EIl Autor

N° ITEMS Insuficiente Medio Bueno Muy Bueno
1 Registro de pacientes al Sistema del Dispensario X
) Autentificacion de la cedula mediante el algoritmo [ ] ] ]

del registro civil X
2 Validacion de 10 digitos del nimero telefénico del ] ] ]

paciente X
A Administracién de paciente permite generar una ] ] ]

nueva historia clinica X
5 Permite visualizar a la enfermera el historial médico ] ] ]

de los pacientes X
6 Ingreso y validacion de los resultados de la toma de ] ] ]

los signos vitales X
; Permite visualizar a la enfermera el historial médico ] ] ]

de los pacientes X
o Permite visualizar ficha medica de los pacientes ] ] ]

ingresados X
9 Paciente registrado solo pueda estar una vez en ] ] ]

cola X
10 Cambio de estado de pacientes en cola de espera a ] ] ]

anulado X
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Tabla 13: Mdédulo de enfermeria

Fuente: El Autor

4.7 MANUAL TECNICO

Este manual consiste en explicar con términos técnicos al personal sobre los
procesos descarga e instalacion del sistema web de Dispensario y la arquitectura
de desarrollo del proyecto tecnoldgico

El manual que se encuentra en el anexo 3, explica los distintos conceptos utilizados

y las funciones desarrolladas.

4.8 MANUAL DE USUARIO

El manual de usuario describe paso a paso la forma correcta de utilizar el sistema
del Dispensario médico de la UCSG, los registros y administraciones de pacientes
para su posterior atencion medica

Indica paso a paso como el administrador debe alimentar la base de datos y como
generar los distintos reportes exportandolos a Excel.

El manual que se puede visualizar en el anexo 2, nos explica como usar el sistema
para tener un buen control o administracion de los registros de los pacientes del

dispensario medico
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CONCLUSIONES

Después de haberse hecho el analisis de los datos obtenidos mediante
entrevistas y observacion directa del Dispensario médico de la UCSG, se
encontré que es necesario agilitar los procesos de atencion medica de los
usuarios como estudiantes, docentes, funcionarios, familiares y especiales,
ya que actualmente los procesos atraviesan una serie de inconvenientes
como por ejemplo inconsistencias de datos, duplicidad de la informacién,

pérdida de informacién, procesos no automatizados y manuales.

Obtenida la informacion del funcionamiento actual del Dispensario médico
se pudo identificar los requerimientos funcionales y no funcionales que
permitan optimizar los recursos existentes mediante un proceso ordenado y
flexible, lo que dio paso al modelado de la base de datos y las interfaces de

usuario acorde al propuesto en este trabajo de titulacion.

En consecuencia, al momento de implementar el sistema web, se logro
optimizar tiempos, facilitando a la administracion informacion de los
pacientes en forma correcta y oportuna. Las pruebas realizadas del sistema
implementado confirman la efectividad del proyecto informéatico.
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RECOMENDACIONES

Es necesario que el Director del Dispensario médico solicite a la Autoridades de la
UCSG para que el centro de cémputo brinde soporte al sistema web del

Dispensario.

La integracion de la base de datos del dispensario médico al servidor de la UCSG
es necesaria, por tanto, esto podria considerarse como punto de partida para otro

proyecto de investigacion.

La administracion del Dispensario médico deberia solicitar al proveedor del Hosting

el respaldo de la informacién por lo menos una vez por semana.
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ANEXOS

Anexos 1

Escenarios de las Casos de Usos

Diagrama de caso de uso del Administrador del siste ma

Autentificacion de Usuarios

Caodigo DMU1

Descripcién Para ingresar al perfil de usuario el
cliente debe ingresar su usuario y
contrasefa luego hacer clip en el

boton ingresar para acceder al menu

de opciones

Restricciones Para acceder debera contar con
usuario y contrasefia de minimo 6
caracteres con combinaciones de
letras mayusculas y mindsculas y

numero previamente registradas por el

administrador

Actor Todos los usuarios

Fuente: El Autor

Administrar de Usuario

Caodigo DMU2
Crear usuarios del sistema Consiste en que el administrador del
Descripcién sistema da clip en el boton nuevo para

registrar un nuevo usuario se procede
a llenar todos los datos necesarios y
se le asigna el perfil de usuario al cual

podra accesar
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Modificar Usuarios del Sistema Consiste en dar clip en el boton
Descripcién modificar que le permitira corregir los

campos que sea necesario

Deshabilitar usuarios del sistema Consistes en dar clip en el botén
Descripcién deshabilitar el cual inhabilitara el perfil
del usuario impidiendo que pueda

volver acceder al perfil de usuario

Actor Administrador

Fuente: EIl Autor

Administrar los Tipos de diagndsticos

Caodigo DMU3

Consiste en hacer clip en el botén

Ingresar tipos de Diagnostico nuevo y registrar un diagnostico
Descripcion ingresando la informacién en los

campos codigo y nombre y proceder

darle clip en registrar en el sistema

Modificar Tipos de Diagnostico Consiste en dar clip en el botén
Descripcion modificar para que pueda modificar la

informacion en el campo que sea

necesario
Deshabilitar tipos de Diagnostico Consiste en dar clip en el botén
Descripcion deshabilitar el diagndstico para que

deshabilite del sistema no pueda ser

utilizado

Actor Administrador

Fuente: El Autor
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Caodigo

DMU4

Ingresar tipos de Paciente
Descripcién

Consiste en dar clip al botdn nuevo
gue le permitira ingresar el nombre del
tipo de paciente y escoger a si
corresponde alguna unidad

administrativa

Modificar Tipos de Paciente

Descripcion

Consiste en dar clip en el boton
modificar permitiéndoles modificar el
tipo de usuario y a que unidad

administrativa pertenece

Deshabilitar tipos de Paciente

Consiste en dar clip al botén

Descripcion deshabilitar y invalida para que sea
utilizado el tipo de usuario en el sistema
Actor Administrador
Fuente: El autor
Administrar Facultades
Caddigo DMU5

Ingresar tipos de Paciente

Descripcion

Consiste el dar clip al boton nuevo que
permite al administrador ingresar las
ciudades del pais para que estén

disponibles cuando este requerido

Modificar Tipos de Paciente

Descripcion

Consiste en dar clip en el botén
modificar que permitira modificar las

ciudades ya registradas en el sistema

Deshabilitar tipos de Paciente

Consiste en dar clip al botén

Descripcion deshabilitar permite inabilitar las
ciudades ingresadas
Actor Administrador

Fuente: EIl Autor
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Diagrama de casos de uso de la enfermeria

Administrar paciente

Caodigo

DMU7

Registro de paciente

Descripcion

En la opcion administrar paciente
cuando quiere ingresar un nuevo
paciente dando clip en el boton nuevo
permitird a la enfermera registrar los
datos mas relevantes del paciente

antes de la atencion medica

Administrar Pacientes

Consiste en administrar los pacientes
ya registrados para que sean puesto en
cola dando clip en el boton afiadir
permite poner en cola en espera de ser

atendido esperando historia clinica

Modificar Paciente
Descripcién

En casos que sea nhecesario la
enfermera tendré la opcion dando clip
ene el botén modificar de corregir los
campos necesarios de la ficha de

registro del paciente

Restriccion

El proceso de registro de paciente sera
valido siempre y cuando el paciente no
este registrado en el sistema, es decir

gue sea su primera atencién medica

Actor

Enfermera

Fuente: EIl Autor

Registrar la toma de Signos Vitales

Caddigo

DMU9

Descripcion

Consiste en registrar los resultados

arrojado de la toma de signos vitales
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cuando se da clip en generar la historia

clinica

Restricciones

Todos los campos de los signos vitales
deben estar llenos no puede haber

campos vacios

Actor Enfermera
Fuente: El Autor
Diagrama de caso del médico
Gestionar Historia clinica
Caodigo DMU1

Signos Vitales

Permite visualizar los signos vitales
previamente registrados por la

enfermera

Motivo de consulta

Descripcién

Permite visualizar el motivo de
consulta de porque el paciente acude

a la consulta

Diagnostico Presuntivo

Descripcion

Permite al médico ingresar el en
campo correspondiente el diagnostico
presuntivo o inicial de como llego el

paciente al dispensario

Diagnostico final

Consiste en elegir o filtrar el
diagnastico definitivo luego del que el
paciente este examinado donde se
determina de que patologia padece

escogiendo el CIE10 respectivo

Tratamiento

Descripcién

El médico del Dispensario médico
tiene la opcién de ingresar y modificar
el tratamiento médico que debera
seguir el paciente para su

recuperacion
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Restricciones Todos los campos deben estar llenos
para poder generar la historia clinica

Actor Medico(especialidad)

Imprimir de Historia clinica

Caodigo DMU2

Descripcion El medico de cualquier especialidad
contara con la opcion de impresion de
historia clinica que para entregar al
paciente que lo requiera o para la
necesidad que se solicite dando clip

en el boton imprimir receta

Actor Medico(especialidad)

Fuente: El Autor

Imprimir Receta Medica

Caddigo DMU3

Descripcion El perfil del médico podra generar la
receta meédica que le permita dar las
indicaciones al paciente del
medicamento que debe adquirir y

como suministrarlo

Actor Medico(especialidad)

Fuente: El Autor
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Anexos 2

Manual de Usuario del Dispensario Médico de la UCSG
Objetivos

El objetivo del manual de usuarios es indicarle paso a paso el uso del aplicativo
web con el objetivo que sirva como apoyo al usuario ante cualquier incégnita

correspondiente al sistema
Alcance

El alcance de este manual corresponde a lo planteado en los requerimientos del
usuario, los cuales cuentan de 3 médulos principales

Login

f—’-\*—

l)igp.en_sa VIk: S0 L
‘ \MEDICAL /,

_. I
Esta pantalla de inicio de sesi6on permite introducir los datos para realizar el
proceso de autenticacion y autorizacion de los usuarios, para que tengan acceso a
sus opciones respectiva. Para poder ingresar al sistema deberd contar con un
usuario el cual sera creado por el administrador y una contrasefia, la cual estara
constituida con un minimo de 6 caracteres y obligatoriamente una combinacion de

letras mayuscula, mindsculas y numeros.
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Boton Ingresar: Permitira ejecutar la operacion de validacion previamente

que el usuario haya ingresado su usuario y contrasefia asignada

Moédulo de Administracion - Menu de Administrado

-$- DM-UCSG =

GENERAL

Inicio

Usuarios

Tipes Pacienles
Tipos Diagnostico
Unidad Administrativa
Laboratorio
Académico

Lugares

& Estado Civil

== Reportes

®  sair

El moédulo de administracion, es el perfil de usuario donde el administrador
tendra las opciones para alimentar la base de datos del sistema, con el objetivo de
gue la informacion ingresada sea utilizada por los demas usuarios del sistema,
dicho perfil le brinda los privilegios de creacion de nuevas patologias, diagnosticos

con sus distintos codigos, usuarios, tipos de paciente, estados civil, etc.

La pantalla de administrador cuenta con las distintas opciones que permitiran

alimentar de informacion el sisteme y estas son las siguientes:

» Tipos de Usuario

» Tipos de Paciente

» Tipos de Diagnostico

* Tipos de Unidades Administrativas
» Laboratorio

» Facultades

» Carreras

» Cidudades del Ecuador

» Estado Civil
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* Reportes

Tipos de Usuario

Administracion Usuarios
GENERAL

A Inicio

& Usuarios Ver| 10 v resultados Buscar:

(_73\ Tipos Pacientes D Usuario * Nombres Apellidos Estado Acciones
1 admin Administrador ACTIVO Q@ Fx
@ Tipos Diagnostico
5 usuario Maria Alvarado ACTIVO QG Fx
B8 Unidad Administrativa 6 medicina Juan Montalvo ACTIVO QG F %
e ) 7 ginecologa Maria Alvarado ACTIVO Qe A %
Laboratorio
Total 1 a 4 de 4 resultados Anterior Siguiente

& Académico

Qo Lugares

& Fstado Civil

Esta opcién permite al administrador del sistema crear, modificar y eliminar
usuarios del sistema, los cuales seran ingresados y asignandoles perfiles que sea

necesario.

Los distintos perfiles de acceso al sistema son los siguientes:

+ Perfil de Administrador
+ Perfil de Enfermera
* Perfil de medico

+ Perfil de Laboratorio
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Tipos de paciente
+p om-ucse =

_ A  Tipos de Pacientes
Bienvenido(a)
Administrador

Administracion Tipos de Pacientes

GENERAL

ﬂ fnicto m

& Usuarios Ver 10 v resultados

& Tipos Pacientes D Nombre Tipo Estado

1 Estudiantes ESTUDIANTES ACTIVO
Tipos Diagndstico
2 Trabajador UNIDAD ADMINISTRATIVA ACTIVO

Unidad Administrativa
Total 1 a 2 de 2 resultados

Académico

Lugares

_
=
Laboratorio
&5
Q
=

Estado Civil

Esta pantalla permite al administrador del sistema crear,

Buscar:

Acciones
Q@ x
Qo %

Anterior Siguiente

modificar y eliminar

los diferentes tipos de pacientes que cuentan con el beneficio de atencion medica

del Dispensario de la UCSG los cuales son los siguientes:

» Estudiantes

* Docentes

e trabajadores

» Trabajadores Complementarios}
e Familiares

* especiales

+ Nuevo

:Boton Nuevo en la pantalla de administracion de usuario permitira al

administrador agregar los distintos usuarios(medicos, enfermeras) asignandoles el

perfil de usuario al cual podran ingresar

. ‘Permite visualizar los datos de cada uno de los usuarios que fueron ingresados

— Permite Modificar los datos del usuario registrado cuando sea necesario
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.. Permite Deshabilitar a los usuarios del sistema para que no puedan acceder al

-

mismo

Tipos de

-$— DM-UCSG =

Diagnaosticos

9 . ) A  Tipos de Diagnéstico
Bienvenido(a),

Administrador

GENERAL

A Inicio

Usuarios

Tipos Pacientes

Tipos Diagndstico

Unidad Administrativa

Laboratorio

Académico

Lugares

Estado Civil

Administracién Tipos de Diagnéstico

Nombre

COLERA DEBIDO A VIBRIO CHOLERAE O1, BIOTIPO CHOLERAE

COLERA DEBIDC A VIBRIO CHOLERAE O1, BIOTIPO EL TOR

COLERA NO ESPECIFICADO

FIEBRE TIFOIDEA

FIEBRE PARATIFOIDEA A

Total de 12423 resultados
D CIE10
1 AD0D
2 AO01
3 AD09
4 A010
5 AD11
6 AD12

7 AD13

FIEBRE PARATIFOIDEA B

FIEBRE PARATIFOIDEA C

Estado  Acciones

ACTIVO Q @&
x

ACTIVO

®

ACTIVO

®

ACTIVO

ACTIVO

o

ACTIVO

X0 X0 XD xO %O
o]

®

ACTIVO Q @&

Esta pantalla permite al administrador crear, modificar, eliminar, los diferentes

tipos de diagndsticos y patologias estandarizados en el CIE10 (Clasificacion

Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas Relacionados con la

Salud), con sus diferentes cédigos para que puedan ser utilizados por el médico

. Permite el ingreso del Diagnosticos médicos del Ciel0 con su respectivo

cédigo de identificacién

«_ :Permite visualizar los datos de cada uno de los Diagnosticos que fueron ingresados

:Permite Modificar los datos del diagnostico registrado cuando sea necesario

=

¢  Permite Deshabilitar a los diferentes diagnosticos para que no puedan ser

visualizados por el usuario
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Administracion de lugares

-$—DM-UCSG
6 Admi tra;inr

Administracion Ciudad

GENERAL

# Inicie + Nuevo

Usuarios Ver| 10 v |resultados Buscar

Tipos Pacientes 1D Codigo Pais Nombre Estado Acciones
1 Ecuador Guayaquil ACTIVO QG x
Tipos Diagnéstico

2 Ecuador Quito ACTIVO Qe x

Unidad Administrativa
Total 1 a 2 de 2 resultados Anterior Siguiente
Laboratorio

Académico

Lugares

A Fais

[] ciudad

Esta pantalla permite al administrador ingresar, modificar; y, eliminar las
diferentes ciudades del pais para que sean utilizadas segun la necesidad que
tengan las enfermeras al momento de realizar el registro de cada paciente del

Dispensario médico de la UCSG

m . Permite el ingreso las distintas ciudades con su respectivo codigo de

identificacion a los cuales perteneces los pacientes

. -Permite visualizar los datos de cada uno de las distintas ciudades que fueron

ingresados

= :Permite Modificar los datos de las ciudades del ecuador que hayan sido

ingresadas cuando sea necesario

Permite Deshabilitar a las ciudades que se crea conveniente para que no puedan

-

ser visualizados por el usuario
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Estado$ Civil

-$- DM-UCSG =

A  Estado Civil

GENERAL

=] Laboratorio

tnicto m

Usuarios
Tipos Pacientes D
Tipos Diagnéstico

Unidad Administrativa 3

Académico
Total 1 a 5 de 5 resultados

Lugares

Estado Civil

Ver 10 v resultados

Administracion Estado Civil

Nombre

Soltero

Casado

Divorciade

Viudo

Union de Hecho

Estado

ACTIVO

ACTIVO

ACTIVO

ACTIVO

ACTIVO

Acciones
Qo =%
QG
QG
QG

®¥ X X x

QoG

Buscar:

Anterior

Siguiente

Esta Pantalla permite al administrador del sistema ingresar todos los estados civiles

habilitados en el ecuador los cuales son los siguientes

» Soltero

» Casado

» Divorciado
* Viudo

e Unién de hecho

identificacion a los cuales perteneces los pacientes

. Permite el ingreso las distintas ciudades con su respectivo codigo de

«—_ Permite visualizar los datos(nombres) de los estados civiles que fueron ingresados

=

-

:Permite Modificar los datos de Estados civiles en el ecuador que hayan sido

ingresadas cuando sea necesario

: Permite Deshabilitar a los estados civiles para que no puedan ser visualizados por

el usuario
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Generacién de Reportes

-$. DM-UCSG =

Reporte

GENERAL

REPORTES HISTORIAS CLINICAS REPORTES LABORATORIO

Afio de Consulta: 2018 v Afio de Consulta: 2018

Inicio

Usuarios

Tipos Pacientes
Tipos Diagnostico
Unidad Administrativa

5 Laboratorio
Académico

L 11 m

Estado Civil L

= Reportes

Salir

Reporteria esta opcion permite la generacion de los diferentes reportes a

través de una hoja de Excel por cada afo

Esta pantalla permite al administrador generar los distintos reportes
estadisticos, los mismos que pueden ser exportados a través de una hoja de Excel

por cada afo, los cuales son solicitados por el personal del Dispensario:

* Reporte por edad
* Reporte por diagnostico
* Reporte por genero

* Reporte por Tipo de Usuario
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Modulo Registro de Paciente

-$-DM-UCSG
@ oo Bienvenido

GENERAL

& Inicio

' Adminsitracion Pacientes

&+ Ingresar Paciente

& Cola Pacientes

= Ssalir

Esta pantalla cuenta con las diferentes opciones del médulo de registro de

paciente el cual permite a la enfermera contar con las siguientes opciones para el
proceso de atencion médica.

Este modulo debera ser ejecutado por parte del perfil de usuario de la
enfermera la cual contara con las siguientes opciones:

* Administracién de paciente
* Registro de paciente

+ Cola de Paciente

Administracion de Paciente

- om-ucse =
Administracion Pacientes
GENERAL
* Adminsitracién Pacientes Ver| 10 v resultados Buscar
& Ingresar Paciente Historia Clinica 1&  Cédula Nombres Apellidos Estado Acciones
1 094646164756 Luis Mora ACTIVO — 7
& Cola Pacientes + = Q C'
7 096890687647 Juan Montalvo ACTIVO - 7,
= salir + - Q C'

Total 1 a 2 de 2 resultados Anterior Siguiente
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Esta pantalla permite a la enfermerar administrar a los pacientes que ya se
encuentran registrados en sistema , modificarlos, desabilitarlos o colocarlos en cola

en espera de atencion medica atravez de la generacion de la Historia clinica

m . Permitira al perfil de usuario de la enfermera registrar los nuevos pacientes que

acudan al dispensario medio de la UCsg
< -Permite visualizar los datos(nombres) de los estados civiles que fueron ingresados

:Permite Modificar los datos de Estados civiles en el ecuador que hayan sido
IC= ingresadas cuando sea necesario

s Permite Deshabilitar a los estados civiles para que no puedan ser visualizados por
el usuario

Registro de Paciente

. N o Ingresar Paciente
Bienvenido(a)

Gladys Torres
Ingresar Paciente
GENERAL

#  Inicio Cédula *

* Adminsitracion Pacientes Tipo Paciente = Estudiantes -

Carrera * Medicina General v

&+ Ingresar Paciente

Nombres =
& Cola Pacientes

Apellidos =
= saiir
Sexo * MASCULINO v

Fecha Nacimiento (MM/DD/YYYY) = 01/20/2018

Pais = Ecuador v
Ciudad = Guayaquil A
Estado Civil = Soltero A

Celular =

Teléfono

Esta pantalla permite a la enfermera registrar en el sistema todos los datos
necesarios del paciente con el fin de que el dispensario médico tenga un control de

los pacientes atendidos

Datos obligatorios:
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* Cedula

e Tipo de paciente

» Carrera

* Nombres

* Apellidos

* Sexo

* Fecha de Nacimiento
* Pais

* Ciudad

» Estado Civil

e Celular

Toma de Signos Vitales

-$- DM-UCSG =

o i L. Pacientes Ingresar Historial Clinico
Biel (a)
Glagys Tormes

Historia Clinica: 8

GENERAL

oot R Johnny Marco Guevara Estupifian

* Adminsitracidn Pacientes

Fecha Consulta (MM/DD/YYYY) = 01/20/2018

&+ Ingresar Paciente
Motivo Consulta Dolores de cabeza fuertes

s o Vomito intenso
& Cola Pacientes

=  salir Tipo Consulta * MEDICINA GENERAL
Presion Arterial * 90/60
Pulso * 60 a 100
Temperatura *C * 97.8
Frecuencia Respiratoria (min) * 1218

Peso (Kg) * 80

Esta pantalla le da el privilegio a la enfermera de registrar los datos que genere
la toma de signos vitales para que puedan ser visualizados por el medico al

momento de la atencion al paciente
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Una vez ingresado la informacion de los signos vitales y el motivo de consulta
es generada la historia clinica del paciente, colocando en cola estado de espera
para que sea atendido por medico de Especialidad

Modulo Historia Clinica - Menu del Doctor

S Bienvenido

GENERAL

A& Inicio

& Cola Pacientes

* Adminsitracion Pacientes

& Sair

Esta pantalla muestra las diferentes opciones y privilegios con los que cuenta
el perfil del médico, este médulo de historia clinica permitird al médico ingresar
datos de la atencion brindada al paciente, otorgandole al médico las distintas
opciones

Las opciones con las que contara el medico son las siguientes:

» Cola de Paciente

» Administracion de Paciente
» Salida del Sistema

* Atencion Medica

» Diagnostico

* Receta Medica
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Cola de paciente

p om-ucse
Bienvenido(a),
Diana Herbozo Leon

Cola Pacientes

GENERAL

#& Inicio

Ver 10 v resultados Buscar

& Cola Pacientes

Cadigo Consulta Cédula Nombres Apellidos Estado Acciones

i Adminsitracion Pacientes 5 094646164756 Luis Mora EN ESPERA Q B
@ Saiir 6 096890687647 Juan Montalve EN ESPERA Q D./

Total 1 a 2 de 2 resultados Anterior Siguiente

Esta pantalla permite al médico tener una vision panoramica de los diferentes
pacientes que se encuentran en cola en espera de atencion, adicionalmente le da

la opcidén de visualizar la ficha de registro de paciente

Esta opcion permitira visualizar si el paciente tiene atenciones previas en caso

de que sea necesario por el especialista
< . visualiza los datos del paciente que se encuentra en espera de ser atendido

Ej : Ingresa a la historia clinica a validar los datos del paciente ingresado a la cola
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Historia clinica paciente

* Pacientes Juan Montalvo Historial Clinico Datos
Bienvenido(a),
Diana Herbozo Leon

Historia Clinica: 7
viontalvs

Ingresar Examenes Médicos

Datos Consulta Signos Vitales

Médico Diana Herbeozo Lacn
Fecha Consulta 2018-01-20 Pulso 0= 100
Temperatura °C 97.80
Fracuencia Respiratoria {min) 12-18

Peso {Kg) 60.00

Altura {em) 150

Estado ATENDIDO

Diagnostico Tratamiento

EECCI [T

AD4z INFECCION DEBIDA A ESCHERICHIA COLI ENTEROINVASIVA El paciente debe tener descanso estar stento 3 las medicnas indicadas . no realizar fusrzas
AQDD COLERA DEBIDC A VIBRIC CHOLERAE O1. BIOTIPO CHOLERAE

A0z INFECCION DEBIDA A SALMOMELLA NO ESPECIFICADA

Esta pantalla permite al médico generar la historia clinica la cual consta de las

siguientes opciones:

Signos vitales: Permite visualizar los signos vitales del paciente a tratar

ingresados previamente por la enfermera.

Motivo de Consulta: Permite visualizar el motivo por el cual el paciente acude

al dispensario previamente ingresado por el médico.

Diagnostico Presuntivo:  Permite al médico ingresar un diagnaostico inicial de

la percepcion que le da el paciente a primera vista.

Diagnostico final: Luego de evaluacion al paciente por parte del médico,

procedera a dar el diagnostico final prescribiendo el tratamiento a seguir.

El medico podra visualizar los datos del paciente y los resultados de la toma
de signos vitales con el el motivo de la consulta previamente ingresados por la

enfermera

Enfermedades hereditarias o problemas familiares acarreados por el paciente,

ingresar el diagnostico presuntivo de como llego el paciente al consultorio médico.
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Después de gue el paciente es examinado el medico ingresara el diagnostico
definitivo del paciente utilizando los diagnostico regulados del Ciel0, para proceder
a darle un tratamiento a seguir paso a paso para luego registrar toda esta

informacion en la historia clinica del paciente.

El Botdn ingresar Orden permitird al medico generar una receta medica para
dar las indicaciones de los medicamentos que debe adquirir y como deben ser

suministrados por el paciente

El Botdn Generar Exdmenes médicos permitird al medico de turno generar
una orden de examenes para que en el laboratorio se realicen las pruebas

pertinentes, las cuales sirvan para diagnosticar la razon de las patologias

Formato de receta medica

Ingresar Orden

T s

Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil
DISPENSARIO MEDICO
CONSULTORID

Universidad Catdlica de Santiago de Guayagquil
DISPENSARIO MEDICO
CONSULTORID

p
(PA CIENTE: Juan Montalve
-

Rp.*

Aspirina de 50 mig
Aprongx 20
Eraldor 40 unidades

\
(Pﬁ CIENTE: Juan Montalvo
-

Indicaciones *

tomar cada 8 horas
cada que sienta dolores intensos
20 tabletas una cada 12 horas|

m bl

El sistema del dispensario médico permitird al médico, crear la orden de la
receta meédica para el paciente, donde prescribira los medicamentos de acuerdo al
tratamiento y la forma de suministrarlos, ademas se podra generar la impresion de

la receta médica

El medico podra recetar al paciente que se encuentra en atencion medico los

medicamentos que debe adquirir y como suministrarlos
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Formato de impresion de Historia clinica

Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil
DISPENSARIO MEDICO
CONSULTORIO

E PACIENTE: Juan Montalvo HISTORIA CLINICA: 7 Cl: 096890687647 )

| M- CONSULTA: & |

Datos Consulta
[ Medico T Fecha Consulta | Motivo Consulta | Enferr o Problema Actual ]
| Diana Herbozo Leon | 2018-01-20 | dengue | DEMACRADO, DIARREA. FIEBRE |

Signos Vitales

Presion Arterial | Pulso | Temperatura °C | Frecuencia Respiratoria (min) | Peso (Kg) | Altura (cm) ] IMC ]

20180 L 97.80 12-18 | 60.00 | 150 26.67 |
Diagnostico Tratamiento
CIE1D ombre D ipcion ]
INFECCION DEBIDA A El paciente debe tener descanso estar atento a las
AD42 ESCHERICHIA COLI medicinas indicadas . no realizar fuerzas
ENTEROINWVASIWVA
COLERA DEBIDO A VIBRIO
ADDO CHOLERAE O1, BIOTIPO
CHOLERAE
INFECCION DEBIDA A
A029 SALMONELLA NO
ESPECIFICADA

Aplicando esta metodologia se pudo determinar beneficios tanto para el
desarrollador como cliente las cuales fueron las siguientes:
* Mejora usabilidad del sistema por parte del usuario final
* Que el sistema este a la medida concordando entre el sistema los
requerimientos del usuario.
» Calidad en el modelado de interfaces.

* Reduccion de interrogantes en el desarrollo.
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Anexos 3

MANUAL TECNICO

1.1. Objetivo

Explicar al personal de sistema del hospital cual es la arquitectura de desarrollo y

para qué sirven los diferentes objetos del sistema, para que se ejecute

correctamente.

1.2. Alcance

El manual que vemos a continuacién nos explica de manera general la arquitectura

de desarrollo y los conceptos de los diferentes objetos del sistema.

1.3.Pasos para instalacion de PHP

X/
L X4

X/
o

Paso 1 n primer lugar instalaremos Apache en su version actual 2.4.28 VC15
Paso 2 consiste en descargar e instalar Microsoft Visual C ++ 2012 Runtime
el cual es necesario para ejecutar Apache en Windows Environment.
Definicion del Apache como un servicio

Cuando ya se haya instalado Apache el paso posterior sera instalar PHP el
cual se descargara del en enlace que presentamos a continuacion y cuenta
con las siguientes caracteristicas version actual es 7.1 VC14.

Una vez descargado extraeremos el contenido en una carpeta la cual
renombraremos php y la pegaremos en la raiz de C:

Alli podremos permitir otras extensiones segun sea necesario como: Curl,
GD, MySQL. A continuacién iremos a la siguiente ruta: ( Panel de
control\Sistema y seguridad\Sistema)

Ahora debemos editar el archivo de configuracion de Apache y afadir las

siguientes lineas en la parte inferior del archivo y guardamos los cambios.
(Sistemas Solvetic, 2017)
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1.4. Pasos para instalar MYSQL

X/
L X4

X/
L X4

1.5

1.6.

Instalar MySQL el cual cuenta con la version 5.6 como la mas reciente y
puede ser descargada en el siguiente enlace:

En el costado derecho veremos las respectivas funcionalidades, en este
ejemplo seleccionaremos Developer Default

Una vez seleccionado pulsamos en Next y seran comprobados todos los
requisitos y en caso de fallar alguno podemos seleccionarlo y pulsar en el
boton Execute para su instalacion

Pulsamos en Next y veremos lo siguiente. Alli debemos pulsar en el botén
Execute para instalar o actualizar todos los requisitos

Siguiente, siguiente

Alli veremos los respectivos parametros de configuracion de MySQL.
Pulsamos en Next y ahora debemos asignar la respectiva contrasefia de
MYSQL

inalmente, pulsaremos en el botén Execute para aplicar los cambios y

completar la instalacion.

PHP es un lenguaje de programacion cuyo acronico significa (Hypertext
Preprocessor) el cual es de codigo abierto el cual tiene mucha acogida y
popularidad y que puede ser introducido en HTML (The PHP Group, 2017).

Framework de trabajo
1.6.1. Yii Framework 1.1.19

Yii es un framework PHP para el desarrollo de aplicaciones Web de gran
escala, ya que estd basado en componentes de alta performance,
permitiendo al maximo la reutilizacion de cédigo y acelerando el proceso de

desarrollo. (CHimborazo Chacha & Taco Quispé, 2013)
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1.7. Arquitectura de desarrollo

1.7.1. Modelo—-vista—controlador (MVC) - Yii Framework
Es un estandar de arquitectura de aplicaciones, se refiere a un método
del proceso de trabajo dentro del desarrollo de aplicaciones que nos
permite separar los datos, la l6gica y el modulo de la interfaz de usuario
en desarrollo. Cuya estructura se basa en los siguientes componentes:

El modelo, la vista y el controlador. (Pineda, 2017)

Este patron de arquitectura es muy eficiente a la reutilizacion de codigo y la

separacion de objetos que facilitan un rapido mantenimiento.

Modelo : representa todos los datos del sistema, permite gestionar todos los
accesos de manejo a la informacion, es decir almacena y recupera la
informacion del medio que utilicemos, ya sea una base de datos, ficheros de
texto, XML, etc.

Controlador : es el puente entre el modelo y la vista, es donde se resuelven
los eventos y peticiones de usuario, dependiendo de lo solicitado por el

usuario solicita al modelo lo solicitado, posteriormente invocar a la vista que

Modelo

presente la informacion al usuario (Pineda, 2017).

1.8. Estructura de directorios

1.8.1. Archivo: index.php
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Es la pagina principal de la aplicacion, carga la configuracién e inicia la
aplicacion.
1.8.2. Carpeta: assets

Esta carpeta funciona como caché de la aplicacion web para cada equipo.

1.8.3. Carpeta: css

Contiene los estilos css que se utilizan en la aplicacion.

1.8.4. Carpeta: excel

Contiene los formatos de los reportes en Excel.
1.8.5. Carpeta: images

Contiene las imagenes que se utilizan en la aplicacién.

1.8.6. Carpeta: themes

En esta carpeta se encuentra los recursos estilisticos que incluyen
imagenes, css, javascript y layouts.
1.8.7. Carpeta: protected

En esta se encuentra toda la funcionalidad y operatividad de la aplicacion.

1.9. Extensiones de la aplicacion

1.9.1. PHPExcel 1.8.1

Es una libreria escrita en PHP que nos permita leer y exportar archivos en
diferentes formatos de Excel, como xls, xIsx, csv, etc.
1.9.2. Html2pdf

Es un conversor escrito en PHP, que permite la conversion de HTML 4.01
valido a formato PDF.

1.10. Configuracion de la aplicacion

Las configuraciones de la aplicacion se la realizan en el archivo main.php, que
se encuentra en la carpeta config dentro de la carpeta protected. Permite a la
aplicacibn de manera mas facil adaptarse al servidor y situacién donde se

encuentre.
1.11. Componentes basicos de la aplicacion — protec  ted/components
1.11.1. Variables
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Este componente contiene todas las variables constantes que se utilizan en
la aplicacion.
1.11.2. Userldentity

Este componente sirve para autenticar y validar las credenciales de ingreso

del usuario que esta teniendo acceso a la aplicacion.

1.12. Controladores de la aplicacion — protected/co  ntrollers

1.12.1. SiteController

Es el controlador principal donde se encuentra las acciones que son:

* login (inicio de sesion)

* paciente (inicio de sesion para los pacientes)

* logout (cerrar sesion)

» logoutpaciente (cerrar sesion para los pacientes)

* index (pagina principal)

» error (errores de la aplicacion)

* reporte (realiza las operaciones de obtener los datos para el
respectivo reporte)

1.12.2. ExcelController

Este controlador permita la exportacion de los datos en formato excel:

* ExportReporte (genera el reporte en formato excel con los datos
generados de historias clinicas)

* ExportLabReporte (genera el reporte en formato excel con los datos
generados de laboratorio)

1.12.3. GenerarPDFController

Este controlador permita la exportacion de los datos en formato pdf:

e Orden_Imprimir (genera la orden en formato pdf)

» Examen_Imprimir (genera los datos de los examenes en formato
pdf)

» Historia_Imprimir (genera los datos de los datos de la consulta en
formato pdf)

» Historial_Imprimir (genera los datos de la historia clinica en formato

pdf)

1.12.4. FacultadController
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Es el controlador administracion de las facultades:

» create (crea una nueva facultad)

* update (modificar una facultad)

* admin (pagina administracion de las facultades)
» estado (cambia el estado de una facultad)

» view (mostrar méas detalles)

1.12.5. CarreraController

Es el controlador administracion de las carretas:

* create (crea una nueva carrera)

e update (modificar una carrera)

* admin (pagina administracion de las carreras)
» estado (cambia el estado de una carrera)

» view (mostrar méas detalles)

1.12.6. PaisController

Es el controlador administracion de los paises:

e create (crea un nuevo pais)

* update (modifica un pais)

e admin (pagina administracion de los paises)
» estado (cambia el estado de un pais)

* view (mostrar mas detalles)

1.12.7. CiudadController

Es el controlador administraciéon de las ciudades:

* create (crea una nueva ciudad)

* update (modificar una ciudad)

* admin (pagina administracion de las ciudades)
* estado (cambia el estado de una ciudad)

* view (mostrar mas detalles)

1.12.8. UnidadAdministrativaController

Es el controlador administracion de las unidades administrativas:

* create (crea una nueva unidad administrativa)

* update (modificar una unidad administrativa)

* admin (pagina administracion de las unidades administrativas)
» estado (cambia el estado de una unidad administrativa)

» view (mostrar mas detalles)
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1.12.9.

EstadoCivilController

Es el controlador administraciéon de los estados civiles:

create (crea un nuevo estado civil)

update (modifica un estado civil)

admin (pagina administracion de los estados civiles)
estado (cambia el estado de un estado civil)

view (mostrar mas detalles)

1.12.10. TipoExamenController

Es el controlador administracién de los tipos de exdmenes:

create (crea un nuevo tipo de examen)

update (modifica un tipo de examen)

admin (pagina administracion de los tipos de examenes)
estado (cambia el estado de un tipo de examen)

view (mostrar mas detalles)

1.12.11. ItemTipoExamenController

Es el controlador administracion de los items de tipos de exadmenes:

create (crea un nuevo item de tipo de examen)

update (modifica un item de tipo de examen)

admin (pagina administracion de los items de tipos de examenes)
estado (cambia el estado de un item de tipo de examen)

view (mostrar mas detalles)

1.12.12. TipoPacienteController

Es el controlador administracion de los tipos de pacientes:

create (crea un nuevo tipo de paciente)

update (modifica un tipo de paciente)

admin (pagina administracion de los tipos de pacientes)
estado (cambia el estado de un tipo de paciente)

view (mostrar mas detalles)

1.12.13. DiagnosticoController

Es el controlador administracion de los diagndésticos:

create (crea un nuevo diagnostico)
update (modifica un diagndstico)
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e admin (pagina administracion de los diagndsticos)
» estado (cambia el estado de un diagndstico)
* view (mostrar mas detalles)

1.12.14. PersonaController

Es el controlador administracion de los usuarios:

* create (crea un nuevo usuario y contrasefia con todos sus datos
personales)

e update (modifica un usuario)

¢ admin (pagina administracion de los usuarios)

» estado (cambia el estado de un usuario)

e password (cambia la contrasefia del usuario logoneado)

* view (mostrar mas detalles)

1.12.15. PacienteController

Es el controlador que realiza las acciones importantes de los procesos del

sistema:

# | ACCION DESCRIPCION

1 | Admin_historial_clinico administracion de los historiales clinicos del
paciente

2 Historial _paciente Administracion de los historiales clinicos del
paciente logoneado

3 View_historial_clinico vista de la historia clinica

4 Cancelar_Consulta cancela la consulta de un paciente

5 Ingresar Crear un nuevo paciente

6 Modificar Modificar nuevo paciente

7 Historial_Clinico crea una nueva cola de consulta al paciente

8 | Admin pagina de administracion de los pacientes

9 Cola muestra las consultas de los pacientes que se
encuentran en cola

10 | Cola_laboratorio muestra las consultas de los pacientes que se
encuentran en cola de laboratorio

11 | Cola_View (muestra los datos de cola de la consulta del
paciente
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12 | Consulta registra la consulta del paciente

13 | Orden crea una orden para la consulta del paciente

14 | View_Actividad_Tratamiento administracion de las actividades de los planes
de tratamiento

15 | Orden_View vista de la orden de la consulta

16 | Examen vista de ingreso de los examenes a la consulta
del paciente

17 | Ingresar_examenes Registra Examenes

1.13. Modelos de la aplicacion — protected/models

1.13.1. Historia Clinica

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_historia_clinica
de la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta
tabla.

1.13.2. HistoriaClinicaDiagnostico

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla
tbl_historia_clinica_diagnostico de la base de datos, contiene todas las
funciones y operaciones para esta tabla.

1.13.3. ItemTipoExamen

Este modelo estd directamente relacionado con la tabla
tbl_item_tipo_examen de la base de datos, contiene todas las funciones y
operaciones para esta tabla.

1.13.4. HistoriaClinicaExamen

Este modelo estd directamente relacionado con la tabla
tbl_historia_clinica_examen de la base de datos, contiene todas las

funciones y operaciones para esta tabla.

1.13.5. Antecedente

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_antecedente de

la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
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1.13.6. Pais

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_pais de la base
de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.7. Ciudad

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_ciudad de la base
de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.8. Persona

Este modelo estéd directamente relacionado con la tabla tbl_persona de la
base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.9. Paciente

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_paciente de la
base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.10. PacienteTipo

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_paciente_tipo de
la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.11. TipoExamen

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_tipo_examen de
la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.12. Facultad

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_facultad de la
base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.13. Carrera

Este modelo estd directamente relacionado con la tabla tbl_carrera de la

base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.

1.13.14. AuthUsuario

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_usuario de la
base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.15. UnidadAdministrativa
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Este modelo estd directamente relacionado con la tabla
tbl_unidad_administrativa de la base de datos, contiene todas las funciones
y operaciones para esta tabla.

1.13.16. SignosVitales

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_signos_vitales
de la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta
tabla.

1.13.17. Tratamiento

Este modelo esté directamente relacionado con la tabla tbl_tratamiento de la
base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.18. TipoPaciente

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_tipo_paciente de
la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.19. Diagnostico

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_diagnostico de
la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.20. Orden

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_orden de la base
de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.
1.13.21. EstadoCivil

Este modelo esta directamente relacionado con la tabla tbl_estado_civil de

la base de datos, contiene todas las funciones y operaciones para esta tabla.

1.14.Vistas de la aplicacion — protected/views

1.14.1. carrera

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador CarreraController.
1.14.2. ciudad

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador CiudadController.
1.14.3. diagnostico

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador DiagnosticoController.
1.14.4. estadoCivil
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Contiene todas las vistas que utiliza el controlador EstadoCivilController.
1.14.5. facultad

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador FacultadController.

1.14.6. generarpdf

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador GenerarPDFController.
1.14.7. itemTipoExamen

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador ItemTipoController.

1.14.8. paciente

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador PacienteController.
1.14.9. pais

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador PaisController.

1.14.10. persona

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador PersonaController.
1.14.11. tipoExamen

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador TipoExamenController.
1.14.12. tipoPaciente

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador TipoPacienteController.
1.14.13. unidadAdministrativa

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador
UnidadAdministrativaController.
1.14.14. site

Contiene todas las vistas que utiliza el controlador SiteController.

Anexos 4

COTIZACION DEL PLAN DEL SERVIDOR
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tbl_antecedente

tbl_antecedente

tbl_antecedente

tbl_antecedente

tbl_antecedente

tbl_antecedente

tbl_antecedente

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_assignment

tbl_auth_item

ANEXO 5 DICCIONARIO DE DATOS

id

paciente_id

tipo

tipo_ant

codigo

descripcion

estado

itemname

userid

bizrule

data

itemname

userid

bizrule

data

itemname

userid

bizrule

data

name

NO

NO

NO

NO

YES

YES

NO

NO

NO

YES

YES

NO

NO

YES

YES

NO

NO

YES

YES

NO

108

int(11) auto_increment PRI
int(11) MUL
int(11)

int(11)

int(11)

varchar(255)

tinyint(1)

varchar(64) PRI
varchar(64) PRI
text

text

varchar(64) PRI
varchar(64) PRI
text

text

varchar(64) PRI
varchar(64) PRI
text

text

varchar(64) PRI



tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item

tbl_auth_item_child

tbl_auth_item_child

tbl_auth_item_child

tbl_auth_item_child

tbl_auth_item_child

tbl_auth_item_child

tbl_carrera

tbl_carrera

type

description

bizrule

data

name

type

description

bizrule

data

name

type

description

bizrule

data

parent

child

parent

child

parent

child

id

facultad_id

NO

YES

YES

YES

NO

NO

YES

YES

YES

NO

NO

YES

YES

YES

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO
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int(11)

text

text

text

varchar(64)

int(11)

text

text

text

varchar(64)

int(11)

text

text

text

varchar(64)

varchar(64)

varchar(64)

varchar(64)

varchar(64)

varchar(64)

int(11)

int(11)

auto_increment

PRI

PRI

PRI

PRI

PRI

PRI

PRI

PRI

PRI

MUL



tbl_carrera

tbl_carrera

tbl_carrera

tbl_carrera

tbl_carrera

tbl_carrera

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_ciudad

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

nombre

estado

id

facultad_id

nombre

estado

id

pais_id

codigo

nombre

estado

id

pais_id

codigo

nombre

estado

id

cielO

nombre

descripcién

estado

id

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES

YES

NO

NO

NO

YES

YES

NO

NO

NO

NO

NO

YES

NO

NO
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varchar(100)

tinyint(1)

int(11)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

int(11)

int(11)

varchar(10)

varchar(45)

tinyint(1)

int(11)

int(11)

varchar(10)

varchar(45)

tinyint(1)

int(11)

varchar(5)

varchar(255)

varchar(255)

tinyint(1)

int(11)

auto_increment PRI

MUL

auto_increment PRI

MUL

auto_increment | PRI

MUL

auto_increment PRI

auto_increment | PRI



tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_diagnostico

tbl_estado_civil

consulta_id

descripcion_1

cie 1

pre_1

def 1

descripcion_2

cie_2

pre_2

def 2

descripcion_3

cie_ 3

pre_3

def 3

descripcion_4

cie 4

pre_4

def 4

fecha_apertura

fecha_control

profesional_id

numero_hoja

id

NO

YES

YES

NO

NO

YES

YES

NO

NO

YES

YES

NO

NO

YES

YES

NO

NO

YES

YES

YES

YES

NO
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int(11) MUL

varchar(100)

varchar(10)

tinyint(1)

tinyint(1)

varchar(100)

varchar(10)

tinyint(1)

tinyint(1)

varchar(100)

varchar(10)

tinyint(1)

tinyint(1)

varchar(100)

varchar(10)

tinyint(1)

tinyint(1)

datetime

datetime

int(11)

varchar(10)

int(11) auto_increment | PRI



tbl_estado_civil

tbl_estado_civil

tbl_estado_civil

tbl_estado_civil

tbl_estado_civil

tbl_facultad

tbl_facultad

tbl_facultad

tbl_facultad

tbl_facultad

tbl_facultad

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

tbl_historia_clinica

nombre

estado

id

nombre

estado

id

nombre

estado

id

nombre

estado

id

id_paciente

id_medico

fecha_consulta

motivo_consult

a

tipo_consulta

enfermedad

observacion_1

observacion_2

estado

id

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES

NO

YES

NO

YES

YES

YES

NO

NO
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varchar(45)

tinyint(1)

int(11)

varchar(45)

tinyint(1)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

int(11)

int(11)

int(11)

date

varchar(100)

int(11)

varchar(255)

varchar(255)

varchar(255)

tinyint(1)

int(11)

auto_increment

auto_increment

auto_increment

auto_increment

auto_increment

PRI

PRI

PRI

PRI

MUL

MUL

PRI



tbl_historia_clinica id_paciente NO int(11) MUL

tbl_historia_clinica id_medico YES int(11) MUL
tbl_historia_clinica fecha_consulta | NO date
tbl_historia_clinica motivo_consult | YES varchar(100)

a
tbl_historia_clinica tipo_consulta NO int(11)
tbl_historia_clinica enfermedad YES varchar(255)
tbl_historia_clinica observacion_1 YES varchar(255)
tbl_historia_clinica observacion_2 YES varchar(255)
tbl_historia_clinica estado NO tinyint(1)
tbl_historia_clinica_dia  id NO int(11) auto_increment | PRI
gnostico
tbl_historia_clinica_dia historia_clinica_ | NO int(11) MUL
gnostico id
tbl_historia_clinica_dia @ diagnostico_id NO int(11) MUL
gnostico
tbl_historia_clinica_dia = estado NO tinyint(1)
gnostico
tbl_historia_clinica_exa id NO int(11) auto_increment | PRI
men
tbl_historia_clinica_exa historia_clinica_ | NO int(11) MUL
men id
tbl_historia_clinica_exa @ item_tipo_exam | NO int(11) MUL
men en_id

113



tbl_historia_clinica_exa

men

tbl_historia_clinica_exa

men

tbl_historia_clinica_exa

men

tbl_historia_clinica_exa

men

tbl_historia_clinica_exa

men

tbl_item_tipo_examen

tbl_item_tipo_examen

tbl_item_tipo_examen

tbl_item_tipo_examen

tbl_item_tipo_examen

tbl_item_tipo_examen

tbl_item_tipo_examen

tbl_item_tipo_examen

tbl_migration

tbl_migration

tbl_migration

tbl_migration

tbl_orden

id_medico

fecha_create

fecha

resultado

estado

id

tipo_examen_id

codigo

nombre

precio

unidad

Valor_referenci

a

estado

version

apply_time

version

apply_time

id

NO

NO

YES

YES

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES

YES

NO

NO

YES

NO

YES

NO
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int(11)

datetime

datetime

varchar(100)

tinyint(1)

int(11)

int(11)

varchar(25)

varchar(100)

decimal(8,2)

varchar(25)

varchar(255)

tinyint(1)

varchar(180)

int(11)

varchar(180)

int(11)

int(11)

auto_increment

auto_increment

PRI

MUL

PRI

PRI

PRI



tbl_orden

tbl_orden

tbl_orden

tbl_orden

tbl_orden

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

id_medico

historia_clinica_

id

rp

indicaciones

fecha

id

cedula

nombres

apellidos

sexo

fecha_nac

ciudad_nac_id

celular

telefono

correo

estado_civil_id

nombre_contac

to_emer

numero_contac

to_emer

estado

id

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES

NO

YES

YES

YES

YES

YES

NO

NO
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int(11)

int(11)

varchar(255)

varchar(255)

date

int(11)

varchar(13)

varchar(45)

varchar(45)

varchar(45)

date

int(11)

varchar(10)

varchar(10)

varchar(45)

int(11)

varchar(45)

varchar(10)

tinyint(1)

int(11)

auto_increment

auto_increment

MUL

MUL

PRI

MUL

MUL

PRI



tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

cedula

nombres

apellidos

sexo

fecha_nac

ciudad_nac_id

celular

telefono

correo

estado_civil_id

nombre_contac

to_emer

numero_contac

to_emer

estado

id

cedula

nombres

apellidos

fecha_nac

sexo

telefono

celular

NO

NO

NO

NO

NO

YES

NO

YES

YES

YES

YES

YES

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES

YES
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varchar(13)

varchar(45)

varchar(45)

varchar(45)

date

int(11)

varchar(10)

varchar(10)

varchar(45)

int(11)

varchar(45)

varchar(10)

tinyint(1)

int(11)

varchar(13)

varchar(45)

varchar(45)

date

varchar(45)

varchar(15)

varchar(15)

auto_increment

MUL

MUL

PRI



tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

direccion

ocupacion

email

establecimiento

nombre_contac

to_eme

numero_contac

to_eme

usr_create

usr_create_fech

a

usr_modifica

usr_modifica_fe

cha

estado

id

id_paciente

id_tipo_pacient

e

id_carrera

id_unidad_admi

nistrativa

estado

id

NO

NO

YES

YES

YES

YES

NO

NO

YES

YES

NO

NO

NO

NO

YES

YES

NO

NO
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varchar(100)

varchar(45)

varchar(45)

varchar(45)

varchar(45)

varchar(15)

int(11)

datetime

int(11)

datetime

tinyint(1)

int(11)

int(11)

int(11)

int(11)

int(11)

tinyint(1)

int(11)

auto_increment

auto_increment

PRI

MUL

MUL

MUL

MUL

PRI



tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_paciente_tipo

tbl_pais

tbl_pais

tbl_pais

tbl_pais

tbl_pais

tbl_pais

tbl_pais

tbl_pais

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

id_paciente

id_tipo_pacient

e

id_carrera

id_unidad_admi

nistrativa

estado

id

codigo

nombre

estado

id

codigo

nombre

estado

id

cedula

nombres

apellidos

fecha_nac

sexo

celular

telefono

NO

NO

YES

YES

NO

NO

YES

NO

NO

NO

YES

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES
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int(11)

int(11)

int(11)

int(11)

tinyint(1)

int(11)

varchar(10)

varchar(45)

tinyint(1)

int(11)

varchar(10)

varchar(45)

tinyint(1)

int(11)

varchar(13)

varchar(45)

varchar(45)

date

varchar(45)

varchar(10)

varchar(10)

auto_increment

auto_increment

auto_increment

MUL

MUL

MUL

MUL

PRI

PRI

PRI



tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_persona

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

email

id

cedula

nombres

apellidos

fecha_nac

sexo

celular

telefono

email

id

cedula

nombres

apellidos

fecha_nac

sexo

celular

telefono

email

id

historia_clinica_

id

presion_arterial

YES

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES

YES

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

YES

YES

NO
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varchar(45)

int(11)

varchar(13)

varchar(45)

varchar(45)

date

varchar(45)

varchar(10)

varchar(10)

varchar(45)

int(11)

varchar(13)

varchar(45)

varchar(45)

date

varchar(45)

varchar(10)

varchar(10)

varchar(45)

int(11)

int(11)

varchar(15)

auto_increment

auto_increment

auto_increment

PRI

PRI

PRI

MUL



tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

tbl_signos_vitales

pulso

temperatura

peso

altura

frecuencia_respi

ratoria

IMC

id

historia_clinica_

id

presion_arterial

pulso

temperatura

peso

altura

frecuencia_respi

ratoria

IMC

id

consulta_id

presion_arterial

frecuencia_card

iaca

temperatura

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO
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varchar(15)

decimal(4,2)

decimal(5,2)

int(11)

varchar(5)

decimal(4,2)

int(11)

int(11)

varchar(15)

varchar(15)

decimal(4,2)

decimal(5,2)

int(11)

varchar(5)

decimal(4,2)

int(11)

int(11)

varchar(10)

varchar(10)

varchar(10)

auto_increment

auto_increment

PRI

MUL

PRI

MUL



tbl_signos_vitales

tbl_tipo_examen

tbl_tipo_examen

tbl_tipo_examen

tbl_tipo_paciente

tbl_tipo_paciente

tbl_tipo_paciente

tbl_tipo_paciente

tbl_tipo_paciente

tbl_tipo_paciente

tbl_tipo_paciente

tbl_tipo_paciente

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

frecuencia_respi

ratoria

id

nombre

estado

id

nombre

tipo

estado

id

nombre

tipo

estado

id

historia_clinica_

id

tratamiento

estado

id

consulta_id

sesion

fecha

diagnosticos

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO
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varchar(10)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

tinyint(1)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

tinyint(1)

int(11)

int(11)

varchar(512)

tinyint(1)

int(11)

int(11)

int(11)

date

varchar(255)

auto_increment

auto_increment

auto_increment

auto_increment

auto_increment

PRI

PRI

PRI

PRI

MUL

PRI

MUL



tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_tratamiento

tbl_unidad_administrat

iva

tbl_unidad_administrat

iva

tbl_unidad_administrat

iva

tbl_unidad_administrat

iva

tbl_unidad_administrat

iva

tbl_unidad_administrat

iva

tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

procedimientos

prescripciones

codigo

usr_create

usr_create_fech

a

usr_modifica

usr_modifica_fe

cha

estado

id

nombre

estado

nombre

estado

userid

persona_id

usr_pwd

YES

YES

YES

NO

NO

YES

YES

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO
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varchar(255)

varchar(255)

varchar(10)

int(11)

datetime

int(11)

datetime

tinyint(1)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

int(11)

varchar(100)

tinyint(1)

varchar(64)

int(11)

varchar(512)

auto_increment

auto_increment

PRI

PRI

PRI

UNI



tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

tbl_usuario

usr_activo

userid

persona_id

usr_pwd

usr_activo

userid

persona_id

usr_pwd

usr_activo

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO
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tinyint(1)

varchar(64)

int(11)

varchar(512)

tinyint(1)

varchar(64)

int(11)

varchar(512)

tinyint(1)

PRI

UNI

PRI

UNI



Anexos 6

CARTA DE ACEPTACION DEL DISPENSARIO MEDICO

DM- 0252018
Guayaquil, Marzo 05 de 2017

LNIVERNDAD € ATOUR A
19 SANTIAD (8 (4 AYAR B
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BIATRQ GUERRIRO YIPEZ MGS.

DIRECTORA DE LA CARRERA DE SISTEMAS COMPUTACIONALES
UNIVERSIDAD CATOUCA DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

PRESENTE.
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“*4'_ e i Y dch o Disp o Médicn
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y dedicads syuds que usted y of . Ihonery G han ak

Comunidad Universitaria.

UNIVERSIDAD CATOUICA DI SANTIAGO DE GUAYAQURL

" DRCO LCWE FACATAD OF OFNOAS METICA T5. 5 sammgeb sreaalh 1T vive si)y
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® Secretaria Nacional de Educacién Superior,
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

DECLARACION Y AUTORIZACION
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del trabajo de titulacion: Implementacién de un sistema web para la gestion de
pacientes en el Dispensario Médico de la Universida  d Catdlica de Santiago de
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las politicas de propiedad intelectual vigentes.

Guayaquil, 09 de marzo de 2018

(= 7
4{ _ l,}u.%()“,/

Nombre: Guevara Estupifian, Johnny Marco

C.C: 0804235521
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