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RESUMEN

En la actualidad, existen aplicaciones software que se han implementado para
administrar las historias clinicas de los pacientes que tiene a cargo el profesional
médico general. Estas aplicaciones software han facilitado la organizacion de las
historias clinicas, pues permiten recuperarlas y actualizarlas de una forma eficiente.

El presente trabajo se realizé en las inmediaciones del Hospital de Regional de
Coronel Oviedo, siendo ésta una institucion publica de salud, por lo tanto, las
necesidades y requerimientos fueron tomados de la misma y se desarroll6 una solucion
acorde a las necesidades del Hospital.

El objetivo de este Proyecto es, desarrollar un software para la gestion y
evolucién de pacientes basados en SOAP para Médicos Residentes del Hospital
Regional de Coronel Oviedo.

El software de Gestidn y Evolucion de pacientes basados en SOAP, tiene el
proposito de disminuir las necesidades con que se enfrenta peribdicamente el area de
internacién del Hospital Regional de Coronel Oviedo.

El nivel de investigacion utilizado en este proyecto es cualitativo para lograr
interpretar los datos obtenidos de la entrevista y observaciones realizadas dentro del
mismo.

En cuanto a la elaboracién del sistema, se utiliza el lenguaje de modelado de
datos de software UML (Lenguaje Unificado de Modelado) mediante el programa

StarUML.



Para el desarrollo del software se utilizan diversas tecnologias, tales como: el
lenguaje de programacion PHP, sistema gestor de Base de Datos MySQL, Framework
Bootstrap, lenguaje de programacién interpretado Javascript, sistema gestor de base
de datos MySQLWorkbench y PHPMyAdmin.

Se realizé un estudio detallado de todos los procedimientos relacionados con la
internacién de pacientes, con lo que fue posible definir de forma concreta los requisitos
necesarios para la elaboracion del sistema.

Palabras claves: SOAP, software, médicos, pacientes, internacion, evolucion,
tecnologias, lenguaje de programacion, Base de Datos, sistema, gestor de base de

datos.



ABSTRACT

Currently, there are software applications that have been implemented to
manage the medical records of patients that are in charge of the general medical
professional. These software applications have facilitated the organization of medical
records, since they allow them to be retrieved and updated in an efficient way.

The present work was carried out in the vicinity of the Coronel Oviedo Regional
Hospital, this being a public health institution, therefore, the needs and requirements
were taken from it and a solution was developed according to the needs of the Hospital.

The objective of this Project is to develop software for the management and
evolution of patients based on SOAP for Resident Doctors of the Regional Hospital of
Coronel Oviedo.

The SOAP-based Patient Management and Evolution software has the purpose
of reducing the needs periodically faced by the hospitalization area of the Regional
Hospital of Coronel Oviedo.

The level of research used in this project is qualitative to be able to interpret the
data obtained from the interview and observations made within it.

Regarding the development of the system, the software data modeling language
UML (Unified Modeling Language) is used through the StarUML program.

Various technologies are used to develop the software, such as: the PHP
programming language, MySQL Database management system, Bootstrap Framework,
Javascript interpreted programming language, MySQLWorkbench database
management system and PHPMyAdmin.

A detailed study was carried out of all the procedures related to the
hospitalization of patients, with which it was possible to define in a concrete way the
necessary requirements for the elaboration of the system.

Keywords: SOAP, software, doctors, patients, hospitalization, evolution,

technologies, programming language, Database, system, database manager.
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INTRODUCCION

Partiendo de este enfoque el presente Proyecto de Fin de Grado se encuentra

estructurado de la siguiente manera:

Capitulo I, se describe el planteamiento del problema, los objetivos Generales y
especificos, la justificacion, las preguntas de investigacion, la delimitacion del tema del

problema, hipétesis y variables

Capitulo 11, se desarrolla el Marco Tedrico con la descripcion de los
antecedentes de la investigacion y las bases teoricas que sustentan tedricamente el

Proyecto de Fin de Grado.

Capitulo Ill, se presenta el Marco Metodolégico en él que se describen el tipo y
disefio de la investigacion, la poblacion y muestra de estudio, ademas las técnicas e
instrumentos utilizados para la recoleccion de datos y las fases metodoldgicas del

Proyecto de fin de Grado.

Capitulo IV, presenta el Marco Analitico, que comprende los estudios de
factibilidad técnica, econdmica y operacional, también los requerimientos del sistema y

el analisis y disefio del mismo.

Capitulo V, en este capitulo se muestran las Conclusiones y Recomendaciones,

Ademas de las referencias bibliogréaficas, los anexos y el apéndice.



CAPITULO |

1. MARCO INTRODUCTORIO

Desarrollo de un software de Gestidén y Evolucidon de pacientes basados en SOAP

para Médicos Residentes del Hospital Regional de Coronel Oviedo afio 2019.

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la actualidad, existen aplicaciones software que se han implementado para
administrar las historias clinicas de los pacientes que tiene a cargo el profesional
médico general. Estas aplicaciones software han facilitado la organizacion de las
historias clinicas, pues permiten recuperarlas y actualizarlas de una forma eficiente.

En los ultimos afios se produjeron algunos aumentos significativos de
documentos en forma impresa de las evoluciones de los pacientes basados en notas
Subijetivas, Objetivas, Analisis y Plan o tratamiento (en adelante SOAP), que permite
sistematizar y ordenar el contenido de una nota de evolucion de los pacientes en el
Hospital Regional de Coronel Oviedo, también el déficit de hojas blancas para la
escritura de datos, y la pérdida de éstos escritos, lo cual hace que se extravie un
documento importante a la hora de revision de dichos datos y aumenta la duplicacion
innecesaria del mismo, ademas del doble trabajo que conlleva para los médicos
residentes generar estos documentos manualmente al final de cada dia con los
célculos correspondientes de los médulos que son: la S que se refiere a lo subjetivo, es
decir lo que cuenta el paciente sobre sus padecimientos, la O que se refiere a los

objetivos, lo que observan los médicos, entre ellos se encuentran: signos vitales,



frecuencia cardiaca, presion, frecuencia respiratoria, entre otros. La A qué se refiere a
la apreciacion diagnostica del paciente, es decir si ya se super6 o no cada
padecimiento y la P que se refiere a los procedimientos que se va a realizar con dichos
pacientes o lo que ya se hizo con ellos.

El sistema SOAP Medicina se utiliza como nemotecnia SOAP (S: Subjetivo, O:
Objetivo, A: Andlisis, P: Plan) que permite sistematizar y ordenar el contenido de una
nota de evolucion, con el objetivo de llevar control y seguimiento de los pacientes, el
cual seria una herramienta de comunicacion entre los profesionales de la salud como
una forma de documentar los padecimientos de los pacientes.

El presente trabajo pretende estudiar y desarrollar un software como
herramienta util para vincular los datos obtenidos al aplicar éste sistema mencionado
que permita la carga de todos los registros en una base de datos, ademas del calculo
de los Objetivos como la frecuencia cardiaca, la presion, nivel de fiebre, entre otros que
el sistema sacara como resultado de los datos ingresados por el médico, asi también
se tendrd la facilidad de la gestion de evolucion del paciente y sus operaciones
correspondientes en caso de ser necesario, ya que se realizara una herramienta con
facilidad de guardar archivos propios para su mejor diagnostico y prescripcion médica.

Dentro de este trabajo de investigacion se lograra obtener resultados sobre el
beneficio que tendria la implementacion del sistema ya que ayudara a resolver
problemas como la gestion de datos de internacién de cada paciente con los
especialistas en areas de distintos tipos en el ambito médico.

Ademas, cabe destacar que a traves de ésta investigacion se lograra estudiar

mas adecuadamente el beneficio que se obtendra con la implementacion del sistema



para el mejor funcionamiento de todas las gestiones a llevarse a cabo dentro del

mismo.

1.2. DELIMITACION Y ALCANCE

El presente trabajo se realizé en las inmediaciones del Hospital de Regional de
Coronel Oviedo, siendo esta una institucion publica de salud, por lo
tanto las necesidades y requerimientos fueron tomados de la mismay se
desarroll6 una solucion acorde a las necesidades del Hospital en el afio 2019.

El alcance del disefio y desarrollo de un Sistema de Gestidn y evolucion de
pacientes basados en SOAP. Los alcances del software que se desarrolld, se obtuvo la
capacidad de permitir la facilidad de guardar archivos propios y con capacidad de
gestion de datos de los padecimientos de cada paciente en cuanto a su internacion
para su mejor diagnostico y prescripcion médica. Haciendo uso de la herramienta
Lenguaje de programacion PHP con un motor de base de datos MySQL y varios
frameworks, en cuanto su duracion en el tiempo, estuvo determinado por los avances
tecnoldgicos que se presentaron ya que hubo modificaciones en las herramientas

utilizadas para su implementacion que permitieron cualificar su funcionalidad.



1.3. JUSTIFICACION.

Las organizaciones actuales en general cuentan con diversidad de sistemas que
tienen entre si dependencias complejas, que han ido creciendo en forma separada y
heterogénea a lo largo de los afios. Un desafio es poder integrarlos para
reaccionar agilmente a los cambios, en dos aspectos: procesos de la Organizacion
y tecnologias disponibles.

El sistema SOAP Medicina se utiliza como nemotecnia SOAP (S: Subijetivo, O:
Objetivo, A: Andlisis, P: Plan) que permite sistematizar y ordenar el contenido de una
nota de evolucion, con el objetivo de llevar control y seguimiento de los pacientes, el
cual seria una herramienta de comunicacién entre los profesionales de la salud como
una forma de documentar los padecimientos de los pacientes.

Adicionalmente, se intenta facilitar la administracion de datos clinicos por parte
del profesional médico, bajo un nuevo enfoque tecnolégico, permitiendo de esta

manera la portabilidad e integridad de la informacién clinica.



1.4. OBJETIVOS

1.4.1. OBJETIVO GENERAL.

Desarrollar un Sistema de Gestion y Evolucion de pacientes basados en SOAP

para Médicos Residentes del Hospital Regional de Coronel Oviedo, afio 2019.

1.4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Analizar el contexto de procedimientos para la utilizacion del SOAP en el

Hospital Regional de Coronel Oviedo

e Determinar las herramientas de disefio, modelacion, diagramacion para el
desarrollo de los médulos pertinentes al sistema SOAP para Médicos
Residentes del Hospital Regional de Coronel Oviedo.

e Disefiar el modelo de Sistema de Gestion y evolucion de pacientes basados en
SOAP para Médicos Residentes del Hospital Regional de Coronel Oviedo

e Demostrar la funcionalidad del sistema SOAP para Médicos Residentes del

Hospital Regional de Coronel Oviedo.



CAPITULO I

2. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

(Bazan, 2009), manifiesta en su tesis titulada “Un modelo de integrabilidad con
SOA y BPM”, que los modelos tradicionales en el mundo de la tecnologia de
informacion y la ingenieria de software resultan insuficientes porque son pobres en
su integracion y se orientan a describir datos y transacciones. La tendencia es hacia
un paradigma orientado a procesos, donde las aplicaciones cubren la actividad

global de la empresa y las herramientas son los BPMS?7.

Por otra parte, la tecnologia de Servicios Web como el estandar de computacion
distribuida més adoptado de la historia de la industria y su orquestacion y

coreografia como workflow, no puede estar ajena.

(Villanueva Ojeda, 2008) manifiesta en su trabajo de investigacion “Analisis,
Disefio e Implementacién de un DataWarehouse de Soporte de Decisiones para un
Hospital del Sistema de Salud Publico”, que el directorio del hospital sera capaz de:
planificar sus metas, tomar decisiones para prevenir eventos adversos, responder a
situaciones imprevistas, cambios en la demanda de servicios; mejorar la calidad de
atencion a los pacientes teniendo en cuenta comparaciones con
cifras anteriores, siendo posible medir los cambios en los indicadores de calidad y
eficiencia de gestion del hospital y analizando el impacto de sus decisiones de
forma directa en los pacientes y en el personal del hospital. Mientras que los

pacientes se veran beneficiados, ya que se observaran cambios en la atencion, y



las capacidades del hospital se veran mejoradas y aprovechadas. También se
mejorara la productividad de los médicos y de todo el personal del hospital, ya que
se evitaran largos periodos de espera hasta la toma de decisiones que beneficien
el trabajo médico, tal como la adquisicion de aparatos médicos de alta inversion

gue exigen estudios minuciosos y exactos.

Esta claro que el directorio de cualquier institucion de salud debe poder analizar
la manera en que sus decisiones benefician a sus trabajadores y sobre todo a los
pacientes. Finalmente, no sélo se debe acumular datos constantemente, sino que

también se debe explotar la informacién para la toma de decisiones.

(Mosquera Tarazona & Mestanza Vigo, 2007), Describen en su tesis
titulada “Analisis, disefio e implementacién de un sistema de informacion integral
de gestidn hospitalaria para un establecimiento de salud publico”, como problema
la carencia de implementacion de sistemas de informacion en el sector de salud,
siendo un obstaculo los sistemas basados en DBF (Data Base File) almacenados
en un servidor de archivos y cuyo objetivo es realizar el analisis, disefio e
implementacion de un sistema integral de gestion hospitalaria que permita la
administracion de la informacién para centros de salud publicos, el mantenimiento
de la informacion consistente, relacionada y centralizada para lograr la sinergia en
los procesos, la implantacién de una arquitectura que soporte los escalamientos
de los sistemas de informacion e iniciar el desarrollo del Sistema de Gestion

Hospitalaria para que otros tesistas continden con su implementacion.



(Herndndez Salvador, 2004), Manifiesta en su tesis titulado “Modelo de
Historia Clinica Electronica para Teleconsulta Médica”, que tras analizar el
contexto general de estandarizacion en el campo de las TICs de la Historia Clinica
Electrénica y la asistencia clinica, la realizacion de tareas de desarrollo tendentes
a una efectiva integracion de la teleconsulta entre profesionales sanitarios en el
proceso asistencial, en un contexto de asistencia continuada.la idea basica que
soporta la investigacion de la teleconsulta es el contexto delimitado por una HCES8
estandarizada conforme a normas, unos mensajes de solicitud de servicio e
informe sobre servicio basados en unos componentes de informacién de propdsito
general, y una asistencia continuada, se concreta en la decisién de considerar la
teleconsulta como un procedimiento incluido en la provision de un servicio
asistencial, o bien ser considerada ella misma un servicio asistencial propiamente

dicho.

2.2 Historia Clinica

(Lozano, 2005) Manifiesta en su trabajo de investigacion titulado “Prototipo de
aplicacién software para el manejo de historias clinicas y control médico de
pacientes utilizando computacién mévil, Universidad Santander de

Bucaramanga, Colombia” los siguientes puntos:

2.2.1 Registro de las condiciones de salud del paciente: la historia clinica es un
documento que debe ser completo, con datos recientes para conocer la salud
actual del paciente y el manejo que se le dara al mismo. Las anotaciones alli

realizadas deben ser claras, precisas, verificables y coherentes.



2.2.2

2.2.3

224

2.2.5

2.2.6

2.2.7

Obligatoria: la historia clinica es un documento de obligatorio cumplimiento.
Los datos que no sean anotados no existen. La obligatoriedad de llevar una
historia clinica del paciente, una biografia médica de su estado de salud es
ineludible; si bien en un principio puede reducir el tiempo del profesional médico,
posteriormente se convertira en el mejor y mas expedito medio de defensa frente
a eventuales demandas o0 quejas ante las entidades competentes.

Estructura de la Historia Clinica: La exploracion de los enfermos, para ser
completa —a capite ad calcem— decian los clasicos, debe ser ordenada y
siguiendo un orden légico.

Datos de Identificacion: Esta parte de la historia clinica maneja los datos de
identificacion del paciente, datos asistenciales y econdémicos. Estos datos
comprenden la identificacion de la paciente fecha de registro, fecha de
nacimiento, lugar de nacimiento, edad, procedencia, direccion del domicilio,
persona responsable entre otros.

Motivo de Consulta: En esta parte de la historia clinica se inscriben los datos
de lo que el paciente manifiesta sentir, es el padecimiento o perturbacion actual
del paciente.

Enfermedad Actual: Es la ampliacion de lo expresado en el motivo de consulta,
duracion y sintomas. Por ejemplo, dolor de cabeza desde hace tres dias, no
golpes, no medicamentos entre otros.

Antecedentes: Es el estado de salud del paciente, problemas que se han
presentado en atenciones anteriores y deben tenerse en cuenta en la lista de

problemas de la atencién actual. Los principales antecedentes son:
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e Antecedentes Familiares: Comprenden todas las afecciones o enfermedades
importantes de los parientes mas cercanos: Padre, Madre, Abuelo Materno,
Abuela Materna, Abuelo Paterno, Abuela Materna, Hermano y Hermana.

e Antecedentes Personales: Comprende todas las afecciones o enfermedades
importantes del paciente: patolégicos, quirdrgicos, traumaticos,
farmacoldgicos, toxicos, alérgicos, transfuncionales, Enfermedades de
transmision sexual, enfermedades psiquiatritas, inmunoldgicos, gineco-
obstétricos.

e Antecedentes de Habitos comprenden todos los habitos del paciente como,
fumar, ingesta de bebidas alcohdlicas, dietas, ejercicio entre otros.

2.2.8 Revisioén por Sistemas: La revision por sistemas comprende, los sintomas
expresados por el paciente discriminados por sistemas. Sistema general o
constitucional, sistema visual, sistema neuroldgico, sistema otorrino-laringeo,
sistema nervioso, sistema respiratorio, sistema cardiovascular, sistema
gastrointestinal, sistema osteomuscular, sistema genitourinario, sistema
endocrino, sistema hematopoyético, sistema vascular, piel y faneras.

2.2.9 Examen Fisico: El examen fisico son los sintomas detectados por el profesional
médico mediante un examen de los sistemas del paciente: estado general,
signos vitales, cabezay cuello, térax, abdomen, genitourinario, osteomuscular,
neuroldgico, piel y faneras.

2.2.10 Lista de Problemas: El problema se define como todo aquello que afecte al
paciente. Un problema puede ser un sintoma, un signo, un resultado de

laboratorio anémalo, una limitacion fisica. La lista de problemas es algo
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dinamico, ya que pueden ir apareciendo nuevos problemas y/o los
anteriores pueden irse resolviendo.

2.2.11 Analisis: Es aqui donde se identifican y plantean los problemas clinicos activos
y pasivos del paciente, se plantean hipétesis diagndsticas y diagndsticos
diferenciales. Se solicitan ordenes médicas encaminadas a descartar un
diagndstico y buscar la mejoria del paciente para cada problema clinico activo.

2.2.12 Diagnésticos Diferenciales: Los diagnosticos diferenciales son las
enfermedades causadas por cada problema clinico. En esta parte se definen los
diagndsticos diferenciales y el diagnéstico definitivo del paciente.

2.2.13 Plan: Es el resumen del analisis medico cientifico, justificacién general y
planificacion de conductas a seguir por parte del paciente. Existen varios tipos
de plan como:

e Plan diagndstico: Es donde se consignan las pruebas solicitadas o que
se solicitaran, para aclarar un problema que no se comprende bien.

e Plan Terapéutico: Se registran las indicaciones terapéuticas planteadas
para la resolucion de problemas que presenta el paciente. Se refiere a
medicamentos, dietas, cambio de hébitos entre otros.

e Plan de Seguimiento: Aqui se registran los planes ideados para contribuir
la evolucion de cada problema del paciente.

e Plan de Educacion: Breve descripcidon de la informacién que se da al

paciente acerca de sus problemas.
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2.2.14 Evolucion (S.0.A.P)

La notas S.O.A.P es una forma de organizar la evolucion del paciente. Es un
acronimo de las siguientes palabras inglesas: S: Subjetive (datos subjetivos), O:

Objetive (datos objetivos), A: Assessment (valoracion), P: Plan (plan a seguir).

e Datos subjetivos: Se registra como se siente el paciente segun lo que él/ella
explica o lo que el profesional médico observa, son datos descriptivos que no
pueden confirmarse con pruebas. Estos datos se obtienen observando como se
comporta el paciente, escuchando como describe sus sintomas y mediante las
respuestas a las preguntas que le hacen.

e Datos objetivos: estos datos incluyen los signos vitales, los resultados del
examen fisico, de las pruebas diagndsticas, entre otros. Los medicamentos que
recibe el paciente.

e Valoracion: Los datos subjetivos y objetivos deben utilizarse para valorar o
evaluar el estado del paciente incluyendo también la evaluacién de la terapia que
recibe.

e Plan: una vez evaluados los datos objetivos y subjetivos se establece un plan.

2.3 Contexto de procedimientos para la utilizacion del SOAP en el

Hospital Regional de Coronel Oviedo

2.3.1 SOAP Medicina

Segun (Queiroz, 2009) El registro clinico es una herramienta esencial en la
gestion clinica. Es un soporte informativo y medio de comunicacion, refleja la

calidad de la atencién médica, contribuye a la formacién y a la investigacion. En
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Medicina General y Familiar la necesidad de organizar los datos provenientes de
cuidados prestados de forma continua y por largos periodos viene a relanzar el
tema, reexaminar la pertinencia de la utilizacion de la metodologia habitualmente
seguida, en particular evaluar la actualidad del SOAP y su adaptabilidad frente a las

nuevas aplicaciones en el registro.

2.3.2 Registro electronico de Pacientes

La necesidad segun (Sanchez Mansolo, Diaz, Iglesias Dios, & Hernandez
Céceres, 1999), registrar la informacion referente a un paciente se considera un
problema antiguo e importante en la Medicina. Los avances en esta direccion
dependen de la posibilidad de contar con el soporte técnico adecuado. Asi es como
la aparicion de la escritura y el papel permitio recolectar y almacenar en forma de
registros escritos estos datos, posibilitando que pudieran confrontarse cuando fuera
necesario. Esta concepcion ha ido variando con el tiempo, a medida que se han
incrementado los datos que se recogen y que han modificado la tecnologia

disponible.

Parece comprensible que con el desarrollo de las técnicas informéticas haya
ocurrido en los ultimos tiempos un salto cualitativo y cuantitativo en el proceso de
recoleccion almacenamiento y recuperacion de los datos del paciente. Sin embargo,
el alcance de la informatica aplicada a esta problematica es escaso y limitado. A
pesar del desarrollo y los diferentes avances tecnolégicos que han acontecido en el
campo de las ciencias médicas, aln se sigue utilizando para la recogida de la
informacion el antiguo sistema de registro de pacientes sobre papel (archivos),

cuando paradoéjicamente la informatica ha alcanzado niveles muy avanzados de
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desarrollo en casi todas las esferas de la vida incluyendo su amplia utilizacion en la

propia medicina.

2.3.3 Herramientas a utilizar dentro del sistema

Analizando la opinion de (Downey, 2019) que considera los siguientes puntos a

tener en cuenta en la parte de procedimientos de utilizacién de notas SOAP:

Documentar la impresion inicial del paciente: Es la "S", o porcion subjetiva de la
nota. Incluye informacion sobre la apariencia del paciente, lo que dice y por qué
esta en el consultorio. Documenta las respuestas del paciente a preguntas
generales, como si reporta estar tomando medicamentos. Se utiliza esta seccion
para obtener un historial médico resumido del paciente. Se utilizan notas
previas, si es posible, y se completa y redondea el perfil y el historial del
paciente tal y como esta relacionado con el malestar presente.

Documentar la "O", o datos objetivos que se obtenga. Documentar los signos
vitales como presién sanguinea, pulso y peso. Escribir cualquier examen que se
realice como examen de la orina, de embarazo, de reflejos o de sangre. Anotar
cualguier medicamento que se recete o cualquier examen gue se realice. Esta
seccion es para todos los procedimientos fisicos que se realicen al paciente.
Documentar la "A", o evaluacién del paciente. Aqui es donde se empieza a
diagnosticar al paciente, basandose en los datos objetivos y subjetivos. Por
ejemplo, si el examen de orina indica una infeccién del tracto urinario, se escribe
tal resultado en esta seccion. También se anotan cosas como obesidad,

hipertension o una tibia derecha rota.
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= Escribir la "P", o plan del tratamiento. Esto incluye las medicinas, terapias y otros
especialistas que se recomienden al paciente. Esta seccion incluye todo sobre el
plan presente para el tratamiento de las quejas y los problemas de salud del
paciente.

» Firmar las notas segun el protocolo de la compafiia. Asegurarse de firmar todos

los documentos con nombre vy titulo del médico encargado.

2.3.4 Software aplicado a la medicina

Segun (Valeria, 2016) En la medicina el uso de las computadoras va desde el
diagnostico de enfermedades hasta el monitoreo de los signos vitales de un
paciente en un nivel operatorio y postoperatorio. Permiten realizar incluso
operaciones muy especializadas como la cirugia de ojos con rayos laser, el examen
de rayos X, las ecografias, los TACs y muchos mas. Actualmente la informética esta
muy aplicada en el campo de la medicina. El uso de la multimedia permite integrar
en un solo producto los medios audiovisuales y la posibilidad de interaccion que
aporta la computadora. Lo cual, si bien puede ser util para cualquier tipo de software
educativo, lo es especialmente para el que se desarrolla para disciplinas médicas.
La multimedia y la realidad virtual permiten un mayor nivel de realismo, una mayor
objetivacién, mediante la incorporacion de audio, imagenes fijas y animadas, incluso
en tercera dimension, videos etc., y su caracteristica mas importante: una mayor
interaccion. A su vez, gracias a dicha aplicacion, se logran realizar las operaciones
asi a los pacientes de manera eficaz y segura. Los beneficios que brindan el
software en dicho campo han ido mejorando ain mas ya que a medida que avanza

la tecnologia, los sistemas operativos brindan muchisima ayuda en la realizacién de
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medicamentos, gracias a aporte brindado por parte del software que permiten la

visualizacion del proceso de fabricacion de la medicina.

En la medicina se consideran trabajar en cuatro niveles distintos el uso de la

computadora en la educacion médica:

» Paralaadquisicion de conocimientos basicos de la teoria médica: por su
rapidez en el calculo numérico y su reproduccion grafica en la pantalla pueden
utilizarse modelos matematicos de proceso fisiopatolégico en programas que
capacitan a los estudiantes de medicina respecto a la relacion entre los
pardmetros del modelo y la modificacion en las variables del sistema.

= En el adiestramiento clinico: mediante simuladores que permiten a los
estudiantes tratar con los aspectos cognoscitivos del cuidado del paciente de
manera independiente.

= Como valioso instrumento en el desarrollo de practicas de laboratorios: es
posible con la computadora simular experimentos a muy bajo costo y de manera
repetida.

= Através del uso de sistema experto como modelos de estructuracion del
conocimiento o modelos educativos: Para cursos que se les dictan a
estudiantes de medicina en algunos paises.

La informatica en los hospitales del municipio es un factor primordial para el éxito
en la atencion médica y la prestaciéon de los servicios. Este medio tecnoldgico es
muy poderoso, pues ésta es un conjunto de medios para almacenar-procesar-crear-

y-comunicar datos e informacién, pero su potencia productiva se desarrolla, solo
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cuando las tecnologias de la informacién y del conocimiento o tecnologias de

informacioén y la comunicacion.

La utilizacion de software educativo es util por lo que aporta al proceso de
enseflanza aprendizaje y porque prepara al futuro especialistas en el trabajo con las
nuevas tecnologias que van a serles esenciales para estar actualizado y para ser

eficiente en su actividad como profesional.

2.3.5 Informatica Médica

En la opinién de (Valeria, 2016) menciona que es la aplicacion de
la informética y las comunicaciones al area de la salud, mediante el uso del software
meédico formando parte de las tecnologias sanitarias. Su objetivo principal es prestar
servicio a los profesionales de la salud para mejorar la calidad de la atencién
sanitaria. Es la interseccion de las ciencias de la informacion, ciencias de la
computacion y la atencion de la salud. Se ocupa de los recursos, los dispositivos y
los métodos necesarios para optimizar la adquisicion, almacenamiento,
recuperacion y utilizacion de la informacién en salud y biomedicina. Los
instrumentos informéticos de la salud incluyen no sélo los ordenadores, sino
también guias de practica clinica, terminologia médica formal, y de sistemas de
informacion y comunicacion. La informatica médica se apoya actualmente en las
tecnologias de la informacion y comunicacion (TICs), arribando al concepto de e-
Salud, Telesalud y Telemedicina. Mientras que e-Salud (salud electrénica) es un
nombre genérico que engloba a todas las aplicaciones informéticas en el &mbito de

la salud, la Telesalud se refiere al uso de las TICs en las tareas médicas pero

18



ejecutadas a distancia. Estas tareas no solo se enfocan en la atencion de pacientes,

sino también en la capacitacion y educacion médica a distancia.

2.3.6 Aplicaciones

Segun (Valeria, 2016) la informatica médica tiene aplicaciones en todas las
areas de la medicina, como en laboratorios de andlisis clinicos, dispositivos
electrénicos para hacer mediciones, PACS (archivos de imagenes), software de
gestiéon hospitalaria, de manejo de turnos, de historias clinicas, bases de datos de

pacientes, entre otros.

Algunas de las aplicaciones mas conocidas de este campo de la informatica se
encuentran en el diagndstico por imagen, la telemedicina, los sistemas de gestion

hospitalaria y registro clinico electronico.

Los subdominios incluyen informatica clinica, enfermeria informatica, de
imagenes de la informatica, informacion en salud, salud publica, informética dental,
investigacion clinica informética, la bioinformatica, veterinaria informéatica, farmacia,

etc.

Por tal motivo, la Informética Médica es un campo multidisciplinario que acoge a
profesionales de areas como la biomedicina, informatica de

sistemas, telecomunicaciones, electronica, administracion y gestion, etc.
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2.4 Beneficios de la implementacion del sistema

Segun (Nordeste, 2016) algunas de las ventajas principales son:

e Agilidad para el dia adia

Un software de calidad de gestion hospitalaria proporciona la automatizacion
de las actividades involucradas en la rutina de administracion, desde el
agendamiento de exadmenes hasta la clasificacion de riesgos de los pacientes.
De esa forma, se ejecutan las tareas de forma mas facil y agil, lo que optimiza el
tempo de los gestores y de los funcionarios, reduciendo la espera de los

pacientes por la atencion debida.

e Construccién de bases de informaciones electronicas

Softwares de gestion hospitalaria tienen plataformas propias para recibir los
diversos tipos de informacién permitiendo la creacion de diferentes bases de
informaciones (sean financieras, administrativas o historiales médicos de los
pacientes). De esa forma, queda facilitado el manejo y el control de los datos del
hospital. Ademas, las bases de datos electrénicos disminuyen los riesgos de
errores en el momento del registro de las informaciones, lo que aumenta la
fidelidad y la precision de los datos almacenados por los funcionarios del

hospital.

e Uso de historiales clinicos electrénicos
Otra grande ventaja de los softwares de gestién hospitalaria es la posibilidad
de crear historiales clinicos electronicos para los profesionales de salud y para

los pacientes atendidos por el hospital. Con el uso de esos historiales, es posible
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almacenar en un solo lugar su registro, informaciones médicas y sus examenes.
De esa forma, esas informaciones clinicas pueden estar disponibles para todos
los profesionales involucrados en su cuidado, facilitando el diagnostico y
agilizando la rutina del equipo médico. Ademas, al abolir el empleo del papel
para esa finalidad, los historiales electronicos reducen la necesidad de espacio

fisico y disminuyen el riesgo de pérdida de informaciones de los pacientes.

e Reduccién de latasa de errores humanos

La adopcion del historial clinico electronico aumenta la seguridad del
paciente, una vez que vuelve las prescripciones de medicamentos y terapias
mas legibles. Ademas, esa informatizacion del registro de informaciones
meédicas posibilita la realizacion de validaciones proactivas de datos clinicos,
tales como las relaciones farmacologicas versus alergia y las diferentes
interacciones entre medicamentos, diagndsticos y examenes. De esa forma,
disminuye la incidencia de errores humanos, muy frecuentes en hospitales que
todavia adoptan el historial de papel. Con este procedimiento, el paciente tiene
mas garantias de recibir el medicamento mas adecuado para su condicién y
obtener resultados clinicos mas satisfactorios. Por esas razones, la calidad del
cuidado médico ofrecido se eleva junto con la satisfaccidon de los pacientes

atendidos por el hospital.

e Optimizacién de los costos del hospital
Una de las principales ventajas de los softwares de gestion hospitalaria es la
optimizacion de los costos de la institucion. Plataformas especificas para el

control financiero permiten, por ejemplo, la organizacion del flujo de caja
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posibilitando un control rigido de todos los gastos del hospital. De esa forma,
gueda posible identificar y eliminar los gastos desnecesarios, reubicar los
recursos para las actividades mas productivas y aumentar las ganancias de la

instituciéon de salud, sin descuidar la seguridad de los pacientes.

e Creacion y acompafiamiento de métricas

Sin dudas, la posibilidad de creacion de acompafamiento de métricas esta
entre las ventajas mas interesantes de la adopcion de softwares electronicos de
gestion hospitalaria. Esas métricas son recursos primordiales, pues funcionan
como indicadores de la calidad de cada actividad y servicio realizado por la
institucion de salud. Y los softwares de gestion hospitalaria no apenas facilitan la
creacion de esas métricas, como ayudan en la toma de datos y en la
mensuracion de los resultados de los diferentes sectores, desde el financiero,
hasta el equipo médico del hospital. Asi, es posible identificar los fallos y
proponer mejoras para conseguir los altos estandares de calidad para el cuidado
en la salud y la administracion hospitalaria, garantizando el bienestar y la

seguridad de los pacientes.

e Seguridad en el almacenamiento de informaciones

El almacenamiento seguro de datos es otra importante ventaja de los
softwares de gestion hospitalaria. Pues grandes cantidades de informaciones se
generan a diario por los hospitales, y la pérdida de una parte de ellas, aunque
pequefia, puede generar impacto negativo para la institucion, por esa razon, los
softwares electronicos de gestion son esenciales para cualquier hospital, una

vez que permiten la creacion automatica y periodica de backups de todos los
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datos generados (financieros, administrativos o clinicos), y los preserva por

tiempo indeterminado, hasta que no sea necesario almacenarlos.

e Agendamiento en linea de consultas y examenes

Softwares de gestion hospitalaria ofrecen plataformas especificas para ese
agendamiento, aumentando la comodidad para los pacientes y disminuyendo los
costos con los sistemas de call center. También permiten una mejor
administracion de los agendamientos, reduciendo el tiempo de espera por las

citas y aumentando la satisfaccion de los pacientes con el hospital.

e Relacién con las operadoras

Como los softwares electronicos de gestion hospitalaria almacenan todas las
informaciones en una misma plataforma, es posible integrar los datos de los
sectores del hospital. Y esa integracion facilita el intercambio de informaciones
con las operadoras y seguradoras de salud, permitiendo la automatizacion de los
procesos y un control de pagos mas efectivo. Se puede reducir de esa forma los

incumplimientos, mejorando la relacion entre las partes.

e Simplificacién de la gestion de proyectos

Con la evolucion de los softwares que adoptan la tecnologia Business
Intelligence (BI) integrada a la metodologia Balanced ScoreCard (BSC), a la
gestion de proyectos, ha sido cada vez mas facilitada en las instituciones de
salud, pues esos softwares aumentan la rapidez en el manejo de datos que

agilizan la toma de decisiones estratégicas.
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La tecnologia BI posibilita el cruce, la integracion y el acompafiamiento de
informaciones relevantes, mientras el BSC permite la implementacion de
estrategias desde la medicion de indicadores internos, ademas de la creacion de
acciones. Eso comprende todos los aspectos criticos para una gestion

estratégica eficiente de hospitales, centros de diagndsticos y ambulatorios.

e Facilidad de acceso a informaciones

Los softwares electronicos de gestion hospitalaria permiten la integracion de los
datos de los diversos sectores del hospital (tales como la farmacia, el laboratorio y
las clinicas de imagen), de modo que las informaciones queden disponibles
remotamente por los funcionarios. De esa forma, es posible evitar que los
profesionales involucrados queden perdidos en las unidades de salud, optimizando

el tiempo de dedicacién al paciente.

2.5 Computacion médica movil

Segun (Santos Santos, 2008) define de la siguiente manera:
La computacién médica mévil como la aplicacion de los servicios de la
computacion moévil a la practica médica. El uso de los servicios de la computacion
movil, varia de acuerdo al tipo de aplicacion que se utilice. EI mas comun es
almacenar y leer publicaciones médicas. Aplicaciones menos extendidas son las de
prescripcion electronica. Por ultimo, aplicaciones para recolectar datos meédicos en
hospitales o clinicas.

Los dispositivos tipo PDA, han tenido un gran impacto en un buen namero de

aplicaciones en diferentes areas, y por supuesto en el campo de la medicina, donde
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mas del 85% de los médicos usan PDAG, en Europa y los Estados Unidos. Un
estudio realizado por AvantGo Inc. mostr6 que el 92% de los médicos con PDA esté
usando su dispositivo para organizar su calendario personal y laboral, para acceder
a guias de terapia farmacoldgica y para leer publicaciones médicas. El 46% de los
médicos encuestados, dijeron que les gustaria utilizar los PDA para acceder a sitios
Web relacionados con su actividad. Un 33% opta por escribir y transmitir
transcripciones, acceder a paginas de la industria farmacéutica fue la opcién
escogida por el 28%, y por ultimo un 27% dijo almacenar datos de pruebas clinicas.
De acuerdo a lo anterior, el mercado de las aplicaciones méviles en ésta area,
deberia ofrecer mas productos que apoyen la practica médica, como acceso a
informacion clinica desde una PDA, a informacion farmacéutica, a resultados de

examenes, a informacion de investigacion médica, entre otros.

2.6 Meétodo SOAP

Segun (Downey, 2019) el profesional de salud debe estar siempre atento a la
forma en como realiza los registros y como los utiliza. El médico/a debe siempre
hacer un diagndstico escrito, aunque éste sea provisorio, pues es una obligacion
ética y legal.

El registro es una herramienta esencial en la practica de aPS, ya que refleja la
calidad del cuidado y posibilita la comunicacién, el aprendizaje y la investigacion. El
registro clinico implica emitir un juicio basado en el andlisis riguroso de la
informacion, y tiene como funciones:

1. Acceder rapidamente a los datos del paciente.

2. Ofrecer datos continuos sobre los problemas de salud.
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3. Reflejar y valorar la evolucion de los pacientes, facilitando el acompafiamiento a
los mismos.

4. Ofrecer datos para decidir sobre actividades preventivas, educativas,
informativas, de comunicacion y consejeria.

5. Servir de fuente de informacion para la mejora de la calidad de la atencién, para
las auditorias y para la educacion permanente.

6. El registro beneficia, sobre todo, a los pacientes cronicos, que necesitan de
cuidados continuos, debiendo reflejar el grado de control de la enfermedad y/o
de los problemas previos. De esta forma, se pueden prever problemas
potencialmente significativos derivados del estado de salud en que el enfermo se
encuentra, por ejemplo, diabético no compensado, o con historia de internacion
por coma diabético. el registro sistematico en la historia clinica.

7. Permite definir el tipo de cuidado y su cronologia, identificar informaciones que
pueden orientar sobre la naturaleza de los problemas presentados por el
paciente y planificar actividades preventivas.

Cuando se trata de organizar los datos de la evolucion de la enfermedad del

paciente tanto en la primera como en las sucesivas consultas, es util la metodologia

SOAP.

Esta permite valorar con especial interés la aparicion de complicaciones o
nuevos datos y su interpretacion, la respuesta terapéutica y la necesidad de
pruebas diagnosticas adicionales. Presenta ademas buena adaptabilidad para sus

futuras aplicaciones a la informatica.
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2.7 Sistema HIS

(MITIC, 2019) Manifiesta la implementacion de “Programa de Apoyo a la Agenda
Digital PR-L1153, alineados a los objetivos de la hoja de ruta del Plan Marco
Transformacion Digital del Sector de Salud del MSPBS en aspectos de mejorar la
calidad de los servicios brindados a la ciudadania, a través de la incorporacion de
las TIC en el sector salud”. EIl MSPBS vy varios cooperantes pretenden con el Plan
Marco Transformacion Digital del Sector de Salud, incorporar las TIC en el sector de
salud atendiendo principalmente en llevar un sistema integrado de salud, con
acceso y cobertura universal y calidad en la atencién, tanto en el sector publico
como privado, garantizando la compatibilidad de los sistemas existentes; se basa en
el registro Unico de historia clinica electronica del ciudadano, registros electronicos
de los diferentes procedimientos, medicamentos autorizados y diferentes elementos
de monitoreo relevantes del paciente, con la intencién de reducir tiempo de
busqueda de la historia clinica en las nuevas consultas y una mejor comprensiéon de
los registros médicos, acceso a la informacion de manera agil y legible, diagnostico
oportuno y mejor capacidad administrativa en los establecimientos de salud.

Para lograr uno de los objetivos del Plan Marco, el MITIC y el MSPBS,
trabajaron en conjunto para el disefio de esta hoja de ruta, a través del convenio
marco de cooperacién institucional y acuerdos especificos se establecio la forma en
gue se llevara a cabo la expansion del sistema de informacién de salud en
establecimientos de Paraguay. El programa sera financiado con recursos del
préstamo del Banco Interamericano de Desarrollo (BID PR-L1153) con el objetivo

de dar continuidad a la politica publica de la salud.
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EI MITIC y el MSPBS por medio de este plan, definen gran parte de la forma en
gue llevaran a cabo las actividades para cumplir el objetivo mencionado en este
documento. En esta linea de definicion, se realizard una alta inversion en la
dotacién equipos informéticos, infraestructura interna, capacitacion y gestion del
cambio para la implementacion del sistema de informacion de salud, utilizando
estrategias que posibiliten la transicion exitosa del uso de las herramientas y
transferencia de conocimientos a los diferentes actores principales para generar
nuevas capacidades, ademas del respaldo necesario para dar respuesta a cualquier
contingencia. Se pretende dejar capacidad instalada en cada establecimiento de
salud, que sera fundamental para implementar estrategias y mejorar los procesos
en general.

Al momento de elaborar éste trabajo el sistema HIS aun no ha sido

implementado en el Hospital Regional de Coronel Oviedo.

28



CAPITULO Il
3. MARCO METODOLOGICO

3.1 TIPO DE INVESTIGACION

En la presente tesis, se presenta un proyecto que comprende varios tipos de
investigacion, como la investigacion aplicada, investigacion de campo e investigacion

documental.

3.2 NIVEL DE INVESTIGACION

El nivel de investigacion utilizado en este proyecto es cualitativo ya que se
logrard interpretar los datos obtenidos de la entrevista y observaciones realizadas

dentro del Hospital Regional de Coronel Oviedo.

3.3 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Para el desarrollo de este proyecto de investigacion se utilizardn una serie de
técnicas para la recoleccién de datos, que permitan obtener un panorama claro de la
situacion real de la institucion y por ende la formulacion del objetivo de la investigacion
Entre las técnicas utilizadas para el relevamiento de la informacién se encuentran:

Observacion: es el proceso de conocimiento de la realidad factual, mediante el
contacto directo del sujeto cognoscente y el objeto o fenbmeno por conocer, a través
de los sentidos, principalmente la vista, el oido, el tacto y el olfato.

Sin embargo es preciso aclarar que observacion no es igual a ver, mirar que son
funciones primarias del ser humano desde que viene al mundo. En efecto, segun la

definicion de Ketele y Roegiers, citado por Nelly Ugarriza, la observacion
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requiere curiosidad y atencion, es decir de focalizacion de la conciencia en algin objeto
0 persona a observar.

Entrevista: es el proceso de conversacion con una persona, se encuentra
basada en una serie de preguntas de caracter comunicativo sobre el cual el

entrevistado da su respuesta u opinion referente a los hechos.

3.4 POBLACION Y MUESTRA.

Al ser un disefio de solucion a una problemética, no se determiné una poblacion
de objeto de estudio, se realizd una fase previa de recoleccion de datos, la muestra de
esta poblacion son todos los médicos residentes del Hospital Regional del Coronel

Oviedo. Se opt6 por el muestreo no probabilistico por conveniencia.

3.5 CONSIDERACIONES ETICAS

Los cuestionarios se responderan anénimamente, preservando la
confidencialidad de las informaciones referidas al personal médico del Hospital
Regional de Coronel Oviedo. Tampoco se le obligard a ningun personal de la institucion

a participar de la investigacion si no lo desea.

3.6 ESTUDIO DE FACTIBILIDAD

Segun (Santos Santos, 2008) indica que, el estudio de factibilidad de cierta
manera es un proceso de aproximaciones sucesivas, donde se define el problema por
resolver. Para ello se parte de supuestos, prondsticos y estimaciones, por lo que el
grado de preparaciéon de la informaciéon y su confiabilidad depende de la profundidad

con que se realicen tanto los estudios técnicos, como los econémicos, financieros y de
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mercado, y otros que se requieran. En cada etapa deben precisarse todos aquellos

aspectos y variables que puedan mejorar el proyecto, o sea optimizarlo.

Para determinar la viabilidad de este proyecto de fin de grado se realizo el

estudio de factibilidad técnica y econdmica que se describe més adelante.

3.6.1

Factibilidad Técnica:

Las herramientas necesarias para el desarrollo del proyecto:

Software:

a)
b)
C)
d)
e)
f)

9)
h)
)

)

K)

1)

Microsoft Word: para la elaboracién del documento
Lenguaje de Programacién PHP

Sistema Gestor de Base de Datos MySQLWorkbench
Motor de base de datos MySQL

Framework Javascrip

Bootstrap

StarUML para el disefio de diagramas

Sublime Text

Servidor virtual Linux o Windows

Dominio: soapmedicine.com

Panel de Control Cpanel

Administrador de base de datos PHPMyAdmin

m) Plan de Hosting: 500MB

Hardware:

Una notebook marca Acer aspire 3.

Impresora HP deskjet 3600.
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4.1ANALISIS

4.1.1 Escenario del Usuario

CAPITULO IV

4. MARCO ANALITICO

Nombre del Actor

Descripcién

e Paciente

Son las personas que tienen lesiones y
enfermedades que pueden ser mortales. Un equipo
de atencion médica especialmente capacitados
brinda esta atencion las 24 horas para su chequeo
evolutivo.

Es el que inicia todo el proceso de negocio.

e Enfermero/a

Son los actores encargados de recibir y asistir a los
pacientes, registrando al nuevo paciente, registra

sus datos y su primer chequeo de evolucién.

e Medico/a

Son los actores que controlan a los pacientes y
emiten su orden de servicios.

Son principales encargados de los pacientes
guienes corroboran sus evoluciones.

Principal actor de analizar las evoluciones y dar de

alta a los pacientes.

Tabla 1. Escenario del usuario
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4 .2Disefo

4.2.1 DIAGRAMA DE ACTIVIDADES

Padente

Urgencias

Sala de Internacidn

T Atencidn al paciente

Mo
Padente nuevo

Registro del paciente

( Registro Internacion 3

llustracion 1. Diagrama de Actividades

Aepnrh SOAP

G&nera Reparte final SOAD
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4.2.2 CASO DE USO (ALTO NIVEL)

/

T

- -\_\_\_\_\_\_\_\_\-
Administrador Gestion de SOAP S

System

.:—'—'_'_'_'_'_'_F
Gestion de Pacientes

L

Enfermerofa

-

Médico/a

llustracion 2. Caso de Uso (Alto Nivel)
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4.3DIAGRAMAS DE CASO DE USO

4.3.1 CASO DE USO GESTIONAR PACIENTES

Gestion Consultas

Gestion Pacientes
e
Gestionar Pacientes
Enfermerofa
Gestion Interno

llustracion 3. Caso de Uso Gestionar Pacientes

4.3.2 CASO DE USO GESTION DE CONSULTAS

,E i e Gestion Consultas Registro Consultas
Enfermero/a

llustracion 4. Caso de Uso Gestionar Consultas
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4.3.3 CASO DE USO REGISTRO DE CONSULTAS

% ‘QJJJ-
—_— i <<indude s
Registro Consultas nelas
Enfermero/a ...
<<indude x>

llustracion 5. Caso de Uso Registro Consultas
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4.3.4 Especificacion de Caso de Uso Registro Consultas

Caso de uso

Registro de Consultas

Descripcion basica

Este caso de uso permite realizar el registro de

las consultas.

Actores relacionados

Enfermero/a

Pre Condiciéon

La estacién de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.

El usuario debe estar registrado y con permisos
para realizar la operacion.

Debe existir registro de pacientes y médicos.

Flujo de Flujo Basico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona cualquiera de
las opciones:
Nuevo Registro:
e Encargado selecciona nuevo registro
e Sistema habilito los campos del
formulario
e Usuario ingresa datos de la consulta
e Selecciona datos de pacientes y
médicos

e Selecciona la opcién guardar
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e Sistema envia datos para insertar
consultas
Modificar:
e Usuario selecciona registro a modificar
e Sistema habilita para modificar datos
e Sistema carga datos seleccionados
e Usuario realiza cambios necesarios
e Usuario solicita guardar
e Sistema envia datos para actualizar
consultas
Eliminar:
e Se selecciona el registro a eliminar
e Usuario solicita eliminar
e Sistema envia datos para eliminar
consultas
e Termina cuando el usuario ha realizado

las operaciones correspondientes

Flujo

Alternativo

En caso de no encontrar datos de pacientes o
meédicos, el encargado solicita alta de nuevo
paciente o nuevo médico.

El sistema llama a la interfaz de paciente o

médico.
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En caso de seleccionar cancelar se cancela
toda la operacion y habilita para volver a
intentar.

En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condicién

Agregar: Nuevo registro de consulta.

Eliminar: Anula registro de consulta.

Descripcion de las tablas

Tabla Base de Datos
Consultas Tesis
Pacientes Tesis
Médicos Tesis

Tabla 2. Especificacion Caso de Uso Registro Consultas
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4.3.5 DIAGRAMA DE CLASE CONSULTAS

<<entity>>
Paciente
+Codigo <<entity >3 -
+hombres Ciudades Q ““El':h_w» Q
+Apellidos o s
+i odigo :
e e
+Fecha_nadmiento +ombre mochgo
1Sexn +Codigo_pais TuLE
+Telefono ) +Envial)
+Direccion +Envia)
< <houndary I_O S
form Consultas +Envia()
+Codigo
+Fecha_consulta
+Consultorio <zcontrol=>
+(odigo_paciente Conexion <<entity>> Q
i i Consultas
+Codigo_medico \ +Base de datos
+hluevo Registro() +url +Codigo
+Cancelar() Huser T ——— | +Fecha_consulta
+password +Consultorio
- +Codigo_paciente
+hluevo Registro() +Codigo_medico
+Redbe()
<<entity>>
Medicos
+Codigo
Hiombre
+Apelido
+Ci
+Espedilidad
HMatricula
+Telefono
+Envia)

llustracion 6. Diagrama de Clase Consultas
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4.3.6 GUI CONSULTAS

2 PACIENTE

Nombres Apellidos Cedula Identidad

codigoConsulta B PEREZ
JUAN

2 Doctor
Nombres y apellido Especialidad
FECHA CONSULTORIO
CONSULTA
Seleccione una Consultorio
dd/mm/aaaa --:-- [m]

llustracion 7. GUI Consultas
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4.3.7 DIAGRAMA SECUENCIA CONSULTAS NUEVO REGISTRO

O ‘ <<entity>> Q

<<control>>
Conexion

0

<<entity>>
Medicos

9

<<boundary>>
form Medicos

)

<<entity>>
Paises

Q

<<entity>>
Ciudades

Q

<<entity>>
Pacientes

HO

<<boundary>>
form Pacientes

sul

<<boundary>>

form C

: Enfermerofa

1: Inida Sistema()
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llustracion 8. Diagrama Secuencia Consultas Nuevo Registro

42



4.3.8 CASO DE USO GESTION DE PACIENTES

E i-l. Gestion Pacientes Registro Pacientes

Enfermero/a
llustracion 9. Caso de Uso Gestion Pacientes

4.3.9 CASO DE USO REGISTRO PACIENTES

E 3\ Registro Pacientes ~ r----777 0TI
Enfermero/a

< zindude = >

llustracion 10. Caso de Uso Registro Pacientes
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4.3.10 Especificacion de Caso de Uso Registro Pacientes

Caso de uso

Registro de Pacientes

Descripcion béasica

Este caso de uso permite realizar el registro de

los pacientes.

Actores relacionados

Enfermero/a

Pre Condiciéon

La estacion de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.

El usuario debe estar registrado y con permisos
para realizar la operacion.

Debe existir registro de ciudades.

Flujo de Flujo Béasico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona cualquiera de
las opciones:
Nuevo Registro:
e Encargado selecciona nuevo registro
¢ Sistema habilita los campos del
formulario
e Usuario ingresa datos del paciente
e Selecciona datos de ciudad
e Selecciona la opcién guardar
e Sistema envia datos para insertar
pacientes

Modificar:
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e Usuario selecciona registro a modificar

e Sistema habilita para modificar datos

e Sistema carga datos seleccionados

e Usuario realiza cambios necesarios

e Usuario solicita guardar

e Sistema envia datos para actualizar
pacientes

Eliminar:

e Se selecciona el registro a eliminar

e Usuario solicita eliminar

e Sistema envia datos para eliminar
pacientes

e Termina cuando el usuario ha realizado

las operaciones correspondientes

Flujo

Alternativo

En caso de no encontrar datos de ciudades, el
encargado solicita alta de nueva ciudad.

El sistema llama a la interfaz de ciudad.

En caso de seleccionar cancelar se cancela
toda la operacion y habilita para volver a

intentar.
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En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condicion Agregar: Nuevo registro de consulta.

Eliminar: Anula registro de consulta.

Tabla Base de Datos
Descripcién de las tablas Pacientes Tesis
Ciudades Tesis

Tabla 3. Especificacion Caso de Uso Registro Pacientes.

4.3.11 DIAGRAMA DE CLASE PACIENTES

< <entity>>
Ciudades < <entity>>
- Pais
+Codigo
<<boundary>> l_O +Mombre - —— +Codigo
form Pacientes +Codigo_pais +ombre
+Codigo +Envia() +Envia()
+Hiombres
+aApelidos
+Ci
+Fecha_nacdmiento
+5exo
+Telefono
ﬁgsicg?';u dad <<contrals> <<entity>>
- Conexion Paciente
Hiuevo Registro
+Modiﬁcar[')_:l 0 +Base de datos +Codigo
+Elminar() +url +hombres
+Cancelar() +Huser +Apelidos
+password _——_———————,‘a +Ci
+Hiuevo Registra() E:S;a_naammnm
+Modificar() +Telefono
+Eliminar() +Direccion
+Codigo_ciudad
+Redbe()

llustracion 11. Diagrama de Clase Pacientes
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4.3.12 GUI PACIENTES

Pacientes * Gestionar Pacientes

L Mantenimiento de Pacientes

Nombres Apellidos
JUAN PEREZ
Cl FECHA CIUDAD
NACIMIE
NTO Selecciona una Ciudad
dd/mm/aaaa m]
SEXO Teléfon Direccion
[}
Seleccione un sexo (v EJ. MCAL. ESTIGARRIBIA ESQ/ MNANAWA

(09**)123456

llustracion 12. GUI Pacientes 1.
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Pacientes » Gestionar Pacientes

a PACIENTES

| Exportar a POF Exportar a Excel [§ l
Nombresy
Opciones N Apellidos Nro documento

‘ 2 “ =1 ‘@ Martin Duarte 2342423

‘ [ “ B ‘@ juan PEREZ 5412458

‘ & “ B ‘@ juon PEREZ 5412458
\ 2 ‘\ B ‘@ Natalia RIVAS 8019251

‘ [ “ [ ‘@ Zulema SILGUERO 12345

‘ “ B ‘@ Pedro DUARTE 12346

Teléfono

0971421451

09714521452

0971888888

0972339879

9991462224

0981234567

Buscar:

HV

Ciudad Estado

CIUDAD DEL ESTE
CORONEL OVIEDO
CORONEL OVIEDO
CORONEL OVIEDO
CORONEL OVIEDO
CORONEL OVIEDO

Mostrandlo registros del | al 6 de un total de & registros

llustracion 13. GUI Pacientes.2
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4.3.13 DIAGRAMA SECUENCIA PACIENTES NUEVO REGISTRO

6 1 Agrega datos() __T
-

7 :Buscar dudad() ___:—
-

<<houndary>> I_O <<houndary>> I_O < <entity>» <<control>> < <entity»»
form Padientes form Ciudades Ciudades Conexion Padentes
: Enfermero/a
v 1+ Inida Sistema() : : :
; W , ' :
: 2: Consulta datos() & : :
: L . » :
, X . L 3 :Recupera datos)
; i : [
. L ! | J
1 A 1] 1
! 4. Devuelve datos() !
5 : Presiona Nuevo RgistrEn_DT :
Lt :

: Consulta datos dudad()

h J

) N R R

~ |
e |
9 Recupera datos()

4
‘10 : Devuelve datos()

al

o
11 : Selecciona cudad()

e e e e e LR e e e e e e oo

 Presiona baton Guardg‘rh
=

113 Verifica los datos()

h J

S B s

14 Inserta datos() .

15 : Visualiza datos()

o S,
F 3

llustracion 14. Diagrama Secuencia Pacientes Nuevo Registro
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4.3.14 DIAGRAMA SECUENCIA PACIENTES MODIFICAR

: Enfermero/a

< <houndary == < entity>> <<control > > < <entity = >
form Padentes Ciudades Conexion Pacientes
1: Inida Sistemal) ; ; 5
Ll ' [ [
2: Consults datos() - E E
Ll 1

U 3+ Recupera datos() =

il

F

4 Devuelve datos()

5 1 Selecdona padente()

¥

6 : Modifica los datos()

¥

7 : Selecdona cudad()

9 : Presiona boton Mndiﬁcaroh

h J

8: Trae datos dudad()
I

llustracion 15.

|
'
'
T
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
'
L 1
'
'

10': Verifica nlievos datos()

[

UI » Inserta datos modiﬁcadoi o

12; Visualiza los datos() :

Diagrama Secuencia Pacientes Modificar
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4.3.15 DIAGRAMA SECUENCIA PACIENTES ELIMINAR

0

<<entity»>
Pacientes

0

Conexion

<<control>>

0

2 : Consulta datos()

<<entity>>
Ciudades

|_O

datos()

.}

7+ Verific

o
L
|
l
v

<<boundary=>
form Pacientes
|
Lai

"1 Tnicia Sistemal)

Enfermera/a

'
[
o

51 Selecciona padenteQ .

fi 1 Presiona Eliminar()

llustracion 16. Diagrama Secuencia Pacientes Eliminar
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4.3.16 CASO DE USO GESTION DE INTERNOS

r;t \ Gestion Interno Registro Interno
Enfermerofa

llustraciéon 17. Caso de Uso Gestion Internos

4.3.17 CASO DE USO REGISTRO INTERNO

PR
- 2
Registro Interno include=>>
Enfermero/a LR
<<indude==

llustracion 18. Caso de Uso Registro Interno
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4.3.18 Especificacion de Caso de Uso Registro Interno

Caso de uso

Registro de Interno

Descripcion béasica

Este caso de uso permite realizar el registro de

las internaciones.

Actores relacionados

Enfermero/a

Pre Condiciéon

La estacion de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.

El usuario debe estar registrado y con permisos
para realizar la operacion.

Debe existir registro de pacientes y médicos.

Flujo de Flujo Béasico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona la opcion:
Nuevo Registro:
e Encargado selecciona nuevo registro
e Sistema habilito los campos del
formulario
e Usuario ingresa datos de la internacion
e Selecciona datos de pacientes y
médicos
e Selecciona la opcién guardar
e Sistema envia datos para insertar

internacion
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Flujo

Alternativo

En caso de no encontrar datos de pacientes o
médicos, el encargado solicita alta de nuevo
paciente o nuevo médico.

El sistema llama a la interfaz de paciente o
médico.

En caso de seleccionar cancelar se cancela
toda la operacion y habilita para volver a
intentar.

En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condicién

Agregar: Nuevo registro de consulta.

Descripcion de las tablas

Tabla Base de Datos
Interno Tesis
Pacientes Tesis
Médicos Tesis

Tabla 4. Especificacion Caso de Uso Registro Interno
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< <boundary > >
form Interno }_O

+Codigo_interno
+Diagnostico_inidal
+Fecha_internacion
+5ala_internacion
+Frecuenda_cardiaca
+Presion_arterial
+Peso

+Altura
+Temperatura
+Codigo_paciente
+Codigo_medico

+huevo Registro()
+Cancelar()

4.3.19 DIAGRAMA DE CLASE INTERNO

< <entity>>
Paciente

Q)

+Codigo
+Nombres
+Apeliidos
+Ci

+5exo
+Telefono
+Direcdon

+Fecha_nacmiento

+Codigo_dudad

+Envial)

<<entity=»
Ciudades

<<entity>> Q
Pais
+Codigo
+Hombre [~ +Codiqo
+Codigo_pais +hombre
+Envial) +Envial)

<<control=>
Conexion

+Base de datos
+url
+user
+password

<<entity>> Hiluevo Registro()

Medicos

+Codigo

+hombre

+Apelido

+Ci

+Especialidad

+Matricula

+Telefono

+Envial)

llustracion 19. Diagrama de Clase Interno
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<<entity>
Interno

+Codigo_interno
+Diagnostico_inicial
+Fecha_internacion
+5ala_internacion
+Frecuencia_cardiaca
+Presion_arterial
+Peso

+Altura
+Temperatura
+Codigo_padente
+Codigo_medico

+Recbe()




4.3.20 GUI INTERNO

Atencién Medica * Interno

Nombres

JUAN

Diagnestico Inicial

Nombres y apellido

llustracion 20. GUI Interno.1

A Gestion Interno

2 PACIENTE
Apeliidos Cedula Identidad

PEREZ

& Doctor

Especialidad
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FECHA SALA DE

INTERNACION INTERNACION

dd/mm/aoaa --:-- m| Seleccione una Sala
Frecuencia Presion Arterial Peso
Cardiaca

altura Temperatura

llustracion 21. GUI Interno.2
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4.3.21 DIAGRAMA SECUENCIA INTERNO NUEVO REGISTRO

<<boundary>>.
Bt O

<<boundarv>>
form Pacientes H

<<entity>>
Pacientes

<<entity >> ‘

<<enmy>>
Ciudades

Interno

<<er|h!y>>
Paises

<<boundary>>
form Medicos

Conexion

<<entity>>
Medicos

<<:on'ml>> ‘

%

Enfermero 2 Enfermerofa

11.: Inida Sstema ] : : : : : ! :

H H 1 21 Consulta datos() H H 1 o H

] ' i : ! ! 3:Reapera datos()

] ] ; +: Devaelvé datos) : ; 3 ;

nresma Nuevo Registr : : : : : : :

"D

6 Agrega datos()_
7 Busca paciente H : ; i
H | 8 : onsulta datos paciente()!

«

3 Recupera datos pacientef)
: Devuelve datos padents)) : :

11: Selecciona paciente() i1 : Trae datos ciudad)

E g : : 13 : Trae datos palsg :
14 Busca medicol E E E 3
J ! 15 Consulta datos medico0)!

Recupera datos medica)

: Devuelve datos medicoD

= : 18 : Selecciona medico( |
19: PrEsIonB boton Guar: iar ' H H

H | 1 20 ; Verifica datos() o

21: Inserta datosQ_
U‘ : : : 22.: Visualizé datos() ' ' : j

llustracion 22. Diagrama Secuencia Interno Nuevo Registro

4.3.22 CASO DE USO GESTIONAR SOAP

i IERESIRREES .
Gestionar SOAP Gestion SOAP
Medico

llustracion 23. Caso de Uso Gestionar SOAP
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4.3.23 CASO DE USO GESTION DE SOAP

% —_— i )
Gestion SOAP Registro SOAP
Médico

llustracion 24. Caso de Uso Gestion SOAP

4.3.24 CASO DE USO REGISTRO SOAP

P
—_—— <<indude»>
Registro SOAP
Médico R
<<indude>>

llustracion 25. Caso de Uso Registro SOAP

59



4.3.25 Especificacion de Caso de Uso Registro SOAP

Caso de uso

Registro de SOAP

Descripcion béasica

Este caso de uso permite realizar el registro de

las evoluciones basados en SOAP.

Actores relacionados

Médico/a

Pre Condiciéon

La estacion de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.

El usuario debe estar registrado y con permisos
para realizar la operacion.

Debe existir registro de pacientes y médicos.

Flujo de Flujo Béasico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona la opcion:
Nuevo Registro:
e Encargado selecciona nuevo registro
e Sistema habilito los campos del
formulario
e Usuario ingresa datos de la evolucion
e Selecciona datos de pacientes y
médicos
e Selecciona la opcién guardar
e Sistema envia datos para insertar

evolucién
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Flujo

Alternativo

En caso de no encontrar datos de pacientes o
médicos, el encargado solicita alta de nuevo
paciente o nuevo médico.

El sistema llama a la interfaz de paciente o
médico.

En caso de seleccionar cancelar se cancela
toda la operacion y habilita para volver a
intentar.

En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condicién

Agregar: Nuevo registro de consulta.

Descripcion de las tablas

Tabla Base de Datos
SOAP Tesis
Pacientes Tesis
Médicos Tesis

Tabla 5. Especificacion Caso Uso Registro SOAP
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4.3.26 DIAGRAMA DE CLASE SOAP

<<boundary>> I‘O <<entity>> Q :

Paciente <<entity>>
form SOAP ; b

+Codigo_SOAP +Codigo '

+PA Sgist_olica +Nombres +Codigo

+PA_Diastolica +Apelidos o] +Nombre

+Frecuendia_cardiaca +Ci o +Codigo_pais

+Frecuencia_respiratoria +Fecha_nacimiento P

+Tempertaura +Sexo

+Saturacion_oxigeno +Telefono

+Ocular +Direccion

+Verbal +Codigo_ciudad

ﬁgt’g‘: +EnviaQ)

+Ritmo

+Amplitud

+Intensidad

+Tension_dureza <<mntr9l>>

+Igualdad Conexion

+Sincronia

+rregular \\\) +Base de datos

+Frecuenda +url

+Ritmo “+user

+Ruidos_cardiacos - +password

:,I;;Tg:éggn <:1eer:;:itgo>s> +Nuevo Registro()

+Percucdion -

+Auscultacion +Codigo

+Miembros +Nombre

+Observacion Iépelhdo

+Grupo_sanguineo (e

+Alergia H’spegahdad

+Enfermedad_base +Matricula

+Codigo_paciente +Telefono

+Codigo_medico +Envia)

+Nuevo Registro()

+Cancelar()

llustracion 26. Diagrama de Clase SOAP
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<<entity>>
% Paises

+Caodigo
+Nombre

+Envia()

<<entity>>
SOAP

+Codigo_Soap
+PA_Sistolica
+PA_Diastolica
+Frecuenda_cardiaca
+Frecuendia_respiratoria
+Temperatura
+Saturacion_oxigeno
+Ocular

+Verbal

+Motora

+C_PA

+Ritmo

+Amplitud
+Intensidad
+Tension_dureza
+lgualdad
+Sincronia
+rregular
+Frecuenda
+Ritmo
+Ruidos_cardiacos
+Inspeccion
+Palpacion
+Percucion
+Auscultacion
+Miembros
+Observacion
+Grupo_sanguineo
+Alergia
+Enfermedad_base
+Codigo_paciente
+Codigo_medico

+Recibe()




4.3.27 GUI SOAP

SOAP > REGISTROS DE SOAP

Mombres

ZULEMA

Presion Arterial - Sistolica:

llustracion 27. GUI SOAP.1

Frecuencia Respiratoria(FR):

Temperatura:

Saturacion Oxigeno(STO2):

Ocular:

Selecciones una opcion

Motora:

Selecciones una opcion

llustracion 28. GUI SOAP.2

GESTION DE SOAP

REGISTRAR SOAP
PACIENTE
Apellidos Cedula Identidad
SILGUERO 12345
REGISTRO SOAP
Presion Arterial - Diastélica:
SIN REGISTRO
SIN REGISTRO
SIN REGISTRO
SIN REGISTRO
SISTEMA NERVIOSO CENTRAL
Verbal:
~ Selecciones una opcion

SIN REGISTRO
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Ocular:

Selecciones una opcion

Metora:

Selecciones una opcion

llustracion 29. GUI SOAP.3

Frecuencia Cardiaca(PA):

Ritmo:

Selecciones una opcion

Intensidad:

Igualdad:

Selecciones una opcion

Irregular:

Selecciones una opcion

llustracion 30. GUI SOAP.4

SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

Verbal:

A4

Selecciones una opcion

APARATO CARDIOVASCULAR

Aparato Cardio Vascular Periférico

Amplitud:

Tensiony duresa:

Sincronia:

v

64

Selecciones una opcion

SIN REGISTRO

SIN REGISTRO



APARATO CENTRAL

Frecuencia:

Ritmo: Ruidos Cardiacos:

Selecciones una opcion v

llustracion 31. GUI SOAP.5

APARATO RESPIRATORIO (AR)

Inspeccion: Palpacion:
Percucin: Auscultacion:
Selecciones una opcion v

llustracion 32. GUI SOAP.6
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SISTEMA OSTEO ARTRO MUSCULAR (SOAM)

Miembros Observacién:
Selecciones una opcion v
Godet
Selecciones una opcion v
£ Doctor
Nombres y apellido Especialidad

m Guardar | 4Cancelar

llustracion 33. GUI SOAP.7

Exportar a POF B ] Exportar a Excel B Buscar: I:l
OPCIONES v FECHA DOCTOR Estado
|'_| 2021-07-291919:40 Martin Gonzalez W REGISTRADO
Mostrando registros del 1al 1 de un total de 1 registros Anterior |I| Siguiente

llustracion 34. GUI SOAP.8
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4.3.28 DIAGRAMA SECUENCIA SOAP NUEVO REGISTRO

<<boundary: >>
form Paaentes

<<boundary>>
form SOAP |‘O ’

X

<<entity>>
Pacientes

Ciudades

<<enh(v>> ’

form Medicos Medicos

< <houndary>> '

<<enhtv>>

_: Médico
! 1: Inicia Sistema()

:4’D

<<entity>>
Paises

<<contm|>> <<enhty>>
Conexion SOAP
ok

L

2: Consulta datos()

5: Presmna Nuevo Reglstr\HL

Agrega datos(),

7 Busca padente! D

4: Devuelvé datos()

8 : Consulta datos padente(}

» :
3 : Recupera daatos() .

: Devuelve datos paciente()
11 Selecciona paciente() 12 Trae datos cudad()

3' : Recupera datos pau‘enteb

o)

14 Busca medicol

» |
13 : Trae datos pais() !

15:: Consulta datos medico():

19 Preswna boton Guardar()

—’D

lé : Selecciona medico() i

[17): Devuelve datos medicol)

i 20 : Verifica datos()

16: Recupera datos medica()

-

U-‘.

2: Wsualiz$ datos()

llustracion 35. Diagrama Secuencia SOAP Nuevo Registro

4.3.29 CASO DE USO REGISTRO DE PAISES

> |
21: Inserta datos() |

llustracion 36. Caso de Uso Registro de Paises
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4.3.30 Especificacion de Caso de Uso Registro Paises

Caso de uso

Registro de Paises

Descripcion béasica

Este caso de uso permite realizar el registro de

los paises.

Actores relacionados

Admin

Pre Condiciéon

La estacion de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.
El usuario debe estar registrado y con permisos

para realizar la operacion.

Flujo de Flujo Basico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona la opcion de:
Nuevo Registro:

e Encargado selecciona nuevo registro

e Sistema habilita los campos del

formulario

e Usuario ingresa datos del pais

e Selecciona la opcién guardar

e Sistema envia datos para insertar pais
Modificar:

e Usuario selecciona registro a modificar

e Sistema habilita para modificar datos

e Sistema carga datos seleccionados
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e Usuario realiza cambios necesarios

e Usuario solicita guardar

e Sistema envia datos para actualizar

paises

Eliminar:

e Se selecciona el registro a eliminar

e Usuario solicita eliminar

e Sistema envia datos para eliminar paises
Termina cuando el usuario ha realizado las

operaciones correspondientes

Flujo

Alternativo

En caso de seleccionar cancelar se cancela
toda la operacion y habilita para volver a
intentar.

En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condiciéon

Nuevo Registro: Nuevo registro de pais.

Eliminar: Anula registro de pais.

Descripcién de

las tablas

Tabla Base de Datos

Paises Tesis

Tabla 6. Especificacion de Caso de Uso Registro Paises
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4.3.31 DIAGRAMA DE CLASE PAISES

<<entity>>
Paises

+Cadigo
+Hiombre
<<boundary>> |_Q +Envia()
form Paises
+Codigo
+ombre
+uevao Registra()
+odificar ()
+Eliminar ()
+Cancelar()
Z<control>>
Conexion
+Base de datos
Hurl
+Huser
+password
+Huevo Registra()
Hodificar ()
+Elirninar()

llustracion 37. Diagrama de Clase Paises
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4.3.32 GUI PAISES

Nombre del Pais

Ingrese nombre del pais

&3 subir Imagen de Bandera

llustracion 38. GUI Paises.1
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pror‘.arcb‘u’rﬁ ’ \ Exportar a Excel B
Opciones v Pais
Tk
{ X ) PARAGUAY
(x ) ARGENTINA
NG
o
\\_X ) BRASIL

llustracion 39. GUI Paises.2

U Paises

Bandera

=




4.3.33 DIAGRAMA DE SECUENCIA PAISES NUEVO REGISTRO

<<boundary =>
form Paizes

: Admin 1
1 Inida Sistema() E

P

il

2 1 Consulta datos()

< <confrol=x
Conexion

3 : Recupera datos()

<<entity>=>
Paises

O

F 3

5 1 Presiona Nuevo Registro() o

6 : Agrega datos() o ;

7 : Presiona boton Guardar() o

8 : Verifica datos()

9 Inserta datos()

10°: Visualiza datos

llustracion 40. Diagrama Secuencia Paises Nuevo Registro
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4.3.34 DIAGRAMA DE SECUENCIA PAISES MODIFICAR

<<boundary == <<control== < <gntity >
form Paises Conexion Paises

: Admin

1 : Inicia Sistema()

¥
]

2': Consulta Datos()

U 9 ;: Ingresa datos modificados()

h §
]

; .

. | U 3 : Recupera datos() -

H U- 41 Devuehie datos() .
5 : Selecciona pais() o
' "U ! '
E & 1 Modifica datos() L ; '
| "U : :
E 7 1 Presiona botdn Modificar () : : :

-—U 8 : Verifica datos()

llustracion 41. Diagrama Secuencia Paises Modificar
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4.3.35 DIAGRAMA DE SECUENCIA PAISES ELIMINAR

<<boundary == <<control >3 <<entity»>
form Paises l‘O Conexion Paises
: Admin : H '

1: Inicia Sistemal()

P

-
U 2 : Consults datos() .
Ll i
U 3 : Recupera datos() - 1

-
B . ]

=l

u 4 Devuslve datos() 1
5 : Selecdona Pais() o : E
PU :
6 ! Presiona Eliminar() o ' E
H '
U 7+ Verifica datos() o .
. -'I_! & : Elimina datos() Lo

L
Lt : u
U 9 : Visualira datos() '

llustracion 42. Diagrama Secuencia Paises Eliminar

4.3.36 CASO DE USO REGISTRO CIUDADES

Registro Ciudades
e <<include ==

Admin

llustracion 43. Caso de Uso Registro Ciudades
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4.3.37 Especificacion de Caso de Uso Registro Ciudades

Caso de uso

Registro de Ciudades

Descripcidn basica

Este caso de uso permite realizar el registro de

las ciudades.

Actores relacionados

Admin

Pre Condiciéon

La estacion de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.

El usuario debe estar registrado y con permisos
para realizar la operacion.

Debe existir registro de paises.

Flujo de Flujo Basico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona cualquiera de
las opciones:
Nuevo Registro:
e Encargado selecciona nuevo registro
e Sistema habilita los campos del
formulario
e Usuario ingresa datos de ciudades
e Selecciona datos de paises
e Selecciona la opcién guardar
e Sistema envia datos para insertar
ciudades

Modificar:
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e Usuario selecciona registro a modificar

e Sistema habilita para modificar datos

e Sistema carga datos seleccionados

e Usuario realiza cambios necesarios

e Usuario solicita guardar

e Sistema envia datos para actualizar
ciudades

Eliminar:

e Se selecciona el registro a eliminar

e Usuario solicita eliminar

e Sistema envia datos para eliminar
ciudades

e Termina cuando el usuario ha realizado

las operaciones correspondientes

Flujo En caso de seleccionar cancelar se cancela
Alternativo toda la operacion y habilita para volver a
intentar.

En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condicion Nuevo Registro: Nuevo registro de ciudades.

Eliminar: Anula registro de ciudades.

Descripcion de las tablas Tabla Base de Datos
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Ciudades Tesis

Paises Tesis

Tabla 7. Especificacion Caso de Uso Registro Ciudades

4.3.38 DIAGRAMA DE CLASE CIUDADES

<<entity>>
Pais

+Codigo
<<boundary > > l_O e
form Ciudades +Envial)
+Codigo
+Hiombre
+Codigo_pais
: <<entity ==
+Hiuevo Registro() Ciudades
HModificar()
+Eliminar () +Codigo
+Cancelar() +hombre
+Codigo_pais
+Redbe()
< <control >
Conexion

+Baze de datos

+url

+Huser

+password

+Muevo Registro()

+HModificar()

+Eliminar ()

llustracion 44. Diagrama de Clase Ciudades
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4.3.39 GUI CIUDADES

Nombre de la Ciudad

iona un Pais

llustracion 45. GUI Ciudades.1

Opciones y Ciudad Pais Estado

CORONEL OVIEDO PARAGUAY @ activedo

ASUNCION PARAGUAY Actvado

ENCARNACION PARAGUAY Actvado

CIUDAD DELESTE PARAGUAY Activada

SANTARITA PARAGUAY Actvado

VILLARRICA PARAGUAY @ activado

- (=]
ONONONONONCE)

llustracion 46. GUI Ciudades.2
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4.3.40 DIAGRAMA DE SECUENCIA CIUDADES NUEVO REGISTRO

LI 14: Insertadatos()

<<boundary>> <<boundary>> <<entity>> <<control>> <<entity>>
% form Ciudades |‘O form Paises |_O paisg; Q Conexion O Ciudafiyes Q
: Admin : E E E E
i 1:InidaSistemaQ _ | 3 . \ i
H » ! | H H
! I_I ) 2 : Consulta datos() H H 1
E i E H LJ 3 : Recupera datos() _ &
' ' : " : :
: ' 4: Devuelve datosQ : :
5 : Presiona Nuevo Registro()! ! : : :
: 'LJ : y : ;
{  6:Agregadatos) _ : : : :
! P i ' : H
E 7:Buscapais) | E H \ '
E I_I E 8 : Consulta datos pais() E N 5 5
: i , ' "| '
: 5 ) -t i
’ ! . U 9 : Recupera datos() 3 :
' ' ] v '
; i U 10 : Devuelve datos() H \ |
' Ll : : :
] ks 11 : Selecciona pais() 3 H H \
1:'2 : Presiona boton Guardar(): i H \ |
Lt s : 1 H
’ U . 13 : Verifica datos() . a i g
i T I L H

o
-«

L

15 : Visulaiza datos()

llustracion 47. Diagrama Secuencia Ciudades Nuevo Registro
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4.3.41 DIAGRAMA SECUENCIA CIUDADES MODIFICAR

<<boundary = <<entity == < <confrol=> < <entity>=
form Ciudades Paizes Conexion Ciudades
: Admin ; ; : :
1: Inida Sistemal) E E : :
bl . . .
U 2 : Consulta datos() - ! E
I_I 3 : Recupera datos() E

il

4: Devuelve datos()

5 1 Selecciona Ciudad() . .

d

& : Modifica los datos() o
-

[

7 i Selecdiona pais{) o

.
U 8 : Trae datos pais()

z T

: Presiona boton Modificar() :

-
U 10 ; Verifica nu

vos datos()

41 : Inserta datos modiﬁcado_s_DE

- P g

12 : Visualiza datos()

i

llustracion 48. Diagrama Secuencia Ciudades Modificar
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4.3.42 DIAGRAMA SECUENCIA CIUDADES ELIMINAR

A

+ Admin

< <boundary >
form Ciudades

|_O

1 Inidia Sistema()

<<entity>>
Paises

O

<<control >
Conexion

O

2: Consul!:a datos()

-
U 3: Recupera datos() o

<<entity>>
Ciudades

O

5 : Selecdona Ciudad() .

& : Presiona Eliminar() o

1

4 : Devuelve datos()

7 'l.l'eriﬁcia datos()

1

3 ; Elimina datos()

|_|=

9 ; Visualiza datos()

llustracion 49. Diagrama Secuencia Ciudades Eliminar

4.3.43 CASO DE USO REGISTRO MEDICOS

I — Registro Médicos

Admin

llustracion 50. Caso de Uso Registro Médicos
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4.3.44 Especificacion de Caso de Uso Registro Médicos

Caso de uso

Registro de Médicos

Descripcion béasica

Este caso de uso permite realizar el registro de

los médicos.

Actores relacionados

Admin

Pre Condiciéon

La estacion de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.
El usuario debe estar registrado y con permisos

para realizar la operacion.

Flujo de Flujo Basico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona la opcion de:
Nuevo Registro:

e Encargado selecciona nuevo registro

e Sistema habilita los campos del

formulario

e Usuario ingresa datos del médico

e Selecciona la opcién guardar

e Sistema envia datos para insertar médico
Modificar:

e Usuario selecciona registro a modificar

e Sistema habilita para modificar datos

e Sistema carga datos seleccionados
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e Usuario realiza cambios necesarios
e Usuario solicita guardar
e Sistema envia datos para actualizar
médicos
Eliminar:
e Se selecciona el registro a eliminar
e Usuario solicita eliminar
e Sistema envia datos para eliminar
médicos
Termina cuando el usuario ha realizado las

operaciones correspondientes

Flujo

Alternativo

En caso de seleccionar cancelar se cancela
toda la operacion y habilita para volver a
intentar.

En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condicién

Nuevo Registro: Nuevo registro de médico.

Eliminar: Anula registro de pais.

Descripcién de

las tablas

Tabla Base de Datos

Médicos Tesis

Tabla 8. Especificacion Caso de Uso Registro Médicos
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4.3.45 DIAGRAMA DE CLASE MEDICOS

< <boundary ==
form Medicos < <entity=»
Medicos
+Codigo_medico
+Mombre +Codigo
+apeliido +HHombre
+CZi +apellido
+Especialidad +Ci
Hvatricula +Espedalidad
+Telefono Hvatricula
+Telefono

+Muevo Reqistrof)
HModiifcar() +Envial)
+Eliminar()
+CZancelar()

< <control==
Conexion

+Base de datos
+url

+user
+passward

+Muevo Registrol)
Hodificar()
+Eliminar ()

llustracion 51. Diagrama de Clase Médicos
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4.3.46 GUI MEDICOS

%
Nombre Apellido
ci Especialidad
Matricula Telefono
B Guardar | <«Cancelar
llustracion 52. GUI Médicos.1
ATENCION MEDICA > DOCTORES
i Doctores -
Exportar a POF B Exportar a Excel [ Buscar. :
Opciones v NOMBRE cl ESPECIALIDAD ESTADO
v |= ‘@ Juan Perez £87845 PEDIATRA
| H B ‘@ Martin Gonzalez 5443414 CLINICO
v |= ‘@ Maria Linux 2415636 PEDIATRA
v ||= ‘@ Laura Gomez 21457415 DIABETOLOGA

llustracion 53. GUI Médicos.2
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4.3.47 DIAGRAMA DE SECUENCIA MEDICOS NUEVO REGISTRO

O

< <houndary > |_O < <control== < <entty=>
form Medicos Conexion Medicos
: Admin i E E
; 1: Inicia Sistema() i i i
r - , ,
' 2 : Consulta datos() : :
1 L I-__- L] :
! ! L 3: Recupera datos() s
' : ; l
: Lot ; J
' - T
H 4. Devuelye datos) !
E 5 1 Presiona Muevo Regish'u:uol_ : : :
r L [ 1
6 ¢ Agrega datos() .
- . :
E 7 i Presiona boton Guardar() o ! '
' Ll , .
. & : Verifica los datos() o '
i o FL 9 : Inserta datos() .
1 | T
! ' Lai
: L : J
[ e | 1
! 10 : Visualiza datos()

llustracion 54. Diagrama Secuencia Médicos Nuevo Registro
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4.3.48 DIAGRAMA SECUENCIA MEDICOS MODIFICAR

< <boundary > > <<control>> < <entity>=
form Medicos Conexion Medicos

: Admin

. 1 : Inicia Sistema()

-
U 2: Consulta datos()

o
U 3 : Recupera datos()

'
' -

' Ll

' '

' '

[

- :
U 41 Devuehye datos()

5 : Selecciona medica ) o

6+ Modifica datos() !

7 : Presiona boton Modificar() o H
Lail
U 3 : Verifica datos()

.
|

U 3 ; Inserta datos modificados() -
=

I_‘j- 10: 'u'isualizla datos() L'J

llustracion 55. Diagrama Secuencia Médicos Modificar
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4.3.49 DIAGRAMA SECUENCIA MEDICOS ELIMINAR

O

<<:boundary>>|_o <<control=> <<entity»>
form Medicos Conexion Medicos

: Admin

1: Inicia Sistemal)

-
U 2 : Consulta datos()

-
I_I 3 Recupera datos()

4.: Devuelve datos()

5 1 Selecciona medico()

k J

J

6 : Presiona. Eliminar

o
7 : Verifica datos()

'
[

-
I_I & : Elimina datos()

S R S

9 ia'isualizeiI datos()

Y N
F 3

llustracion 56. Diagrama Secuencia Médicos Eliminar

4.3.50 Caso de Uso Registro de Usuarios

Admin

llustracion 57. Caso de Uso Registro Usuario

89




4.3.51 Especificacion de Caso de Uso Registro Usuario

Caso de uso

Registro de Usuario

Descripcion béasica

Este caso de uso permite realizar el registro de

los usuarios.

Actores relacionados

Administrador

Pre Condiciéon

La estacion de trabajo debe estar conectada al
servidor de base de datos.
El usuario debe estar registrado y con permisos

para realizar la operacion.

Flujo de Flujo Basico

eventos

El caso de uso empieza cuando el usuario
accede al formulario y selecciona cualquiera de
las opciones:
Agregar:
e Encargado selecciona agregar
e Sistema habilita los campos del
formulario
e Usuario ingresa datos del usuario
e Selecciona la opcién guardar
e Sistema envia datos para insertar
usuarios
Modificar:

e Usuario selecciona registro a modificar
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e Sistema habilita para modificar datos

e Sistema carga datos seleccionados

e Usuario realiza cambios necesarios

e Usuario solicita guardar

e Sistema envia datos para actualizar
usuarios

Eliminar:

e Esta accién solo puede el Administrador
del Sistema

e Se selecciona el registro a eliminar

e Usuario solicita eliminar

e Sistema envia datos para eliminar
usuario

e Termina cuando el usuario ha realizado

las operaciones correspondientes

Flujo

Alternativo

En caso de seleccionar cancelar se cancela
toda la operacion y habilita para volver a
intentar.

En caso de que no se cargue el registro
necesario no permitir guardar ya que estara

validado.

Post Condicién

Agregar: Nuevo registro de inscripcion.

Eliminar: Anula registro de inscripcion.
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Descripcion de las tablas

Tabla

Base de Datos

Usuarios

Tesis

Tabla 9. Especificacion Caso de Uso Registro Usuario

4.3.52 Diagrama de Clase Usuarios

<<boundary>>

form Usuarios }_O
+Codigo

+ilombre

+Apeliido

+Dhireccon

+Ci

+Celular

<<control=x
Conexion

+Cargo +Base de datos
+Alias +url

P4

+Password Huser

word
Hiuevo Registro() S
+Hvodificar() Hiuevo Registro()
+Eliminar () Hvodificar ()
+Cancelar () +Eliminar ()

llustracion 58. Diagrama de Clase Usuarios
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<<entity=>
Usuarios

+Codigo

+Hiombre

+apelido
+lireccon

+Celular
+Cargo
+hlias
+assword

+Recbe()




4.3.53 GUI Usuarios

2 Mantenimiento de Usuarios

Nombre del Usuario: Apellido del Usuario:
NOMBRE COMPLETO USUARIO APELLIDO COMPLETO USUARIO
Direccion: Cedula de Identidad:
direccion Usuario 21301321
Nro. Celular: Cargo:
celular Usuario Seleccione un Cargo v
Alias: Contrasefia:
Alias de Usuario Escriba su Contrasena

llustraciéon 59. GUI Usuarios.1

Sistema » Usuarios

i i Nuevo Registra
& Usuarios del Sistema
l Exportar a Excel B Buscar: I:l

Opciones v Alias Nombre de Usuario Cargo Estado

Exportar a POF

| ; |® admin usuario administrador Administrador [ activo |

llustracion 60. GUI Usuarios.2
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4.3.54 Diagrama de Secuencia Usuarios Nuevo Registro

O <<boundary>> <<control>> <<entity>>
X Frm Usuarios Conexion Usuarios
: Admin

1 : Inicia Sistema()

2 : Consulta datos()

3 : Recupera datos()

| I

4 : Devuelve datos()

5 : Presiona Agregar()

6 : Agrega datos()

7 : Presiona boton Guardar()’_g

8 : Verifica datos()

9 : Inserta datos()

< i
|:| 10 : Visualiza datos()

llustracion 61. Diagrama Secuencia Usuarios Nuevo Registro
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4.3.55 Diagrama de Secuencia U

O

suarios Modificar

<<boundary>>
FErm Usuarios

@ <<control>> <<entity>>
Conexion Usuarios

1 : Inicia Sistema()

[

2 : Consulta datos()

O

3 : Recupera datos()

5 : Selecciona Usuario() .—E

6 : Modifica los datos()
._

7 : Presiona boton Modificar&

4 : Devuelve

8 : Verifica nuevos datos()

datos()

; : Inserta datos modificados()

|:|<

10 : Visualiza

datos()

llustracion 62. Diagrama Secuencia Usuarios Modificar
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4.3.56 Diagrama de Secuencia Usuarios Eliminar

<<boundary>>

< ) <<control>> < <entit_y> >
Conexion Usuarios

in

1 : Inicia Sistema()

X Frm Usuarios
: Admi

5 : Selecciona Usuario()

6 : Presiona Eliminar()

O

2 : Consulta datos()

3 : Recupera datos()

4 : Devue

7 : Verifica datos()

—

lve datos()

8 : Elimina datos()

9 : Visualiza datos()

llustracion 63. Diagrama Secuencia Usuarios Eliminar
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4.3.3 DIAGRAMA DE DESPLIEGUE

<<artifact>>

Sistema de Gestion y Evolucidn de Pacientes basados en SOAP

N

<<deploy>>

Node

< <component>>
5.0

<<component >
B.D

<<component >
Web Service

g]

llustracion 64. Diagrama de Despliegue
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BD
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4.3.4 Modelo de la Informaciéon (DER)

_ paciente
idpaciente INT{11)
#nombre VARCHAR(S0)

»sexo VARCHAR(50)
i INT(L1)
s edad INT{11)

estado VARCHAR(20)
@ ciudad INT(11)

¥
|
|
|
|
|
|
L

»apellido YARCHAR{150)
fecha_nacimiento DATE

»direccion VARCHAR(S0)
#num ero_telefono VARCHAR{ 20)

:] ciudades
codigoCudad INT{11)
¥ codigoPais INT(11)
» nombreCiudad VARCHAR(45)
> estadoCiudad TINYINT{1)

# sucursalCiudades VARCHAR(45)
v

PRIMARY

llustracion 65. DER

fk_Ciudades_Paises1_jdx
¥
|
1
+
" patses
codigoPais INT{11)
#nombrePais VARCHAR(45)
- estadoPais TINYINT{1)

 bandera ¥ ARCHAR(45)
»>

" consulta
idconsulta INT{11)

#nombrepaciente W ARCHAR(55)

» apellidopaciente VARCHAR({E5)

2 cipaciente INT (11)

# nombredector V ARCHAR{100)

~ espedialidad V ARCHAR(45)

2 fechaconsulta DATETIME

2 consultorio VARCHAR(45)

2 frecuenciaCardica V ARCHAR{45)

2 peso VARCHAR(45)

> altura V ARCHAR(45)

 tem peratura V ARCHAR(45)

* presionArterial VARCHAR{45)

» estadoConsulta ¥ ARCHAR{45)

¥ idpacients INT(11)

“ idDoctor INT({11)

_ soap
idS0AP INT(11)

idInterna INT(11)

¥ idpaciente INT(11)

2 nombre VARCH AR (45)

» apelido VARCHAR(45)

>V ARCHAR{45)

2 PresionArterialSistolica VARCHAR(45)
2 PresionArterialDiastolica VARCHAR(45)
#FrecuenciaCardiaca V ARCHAR{45)

2 FrecuenciaRespiratoria VARCHAR(45)
2 Temperatura VARCHAR{45)

2 SaturacionCxgueno VARCHAR(45)

> SNCOcular VARCHAR(45)

> SNCVerbal VARCHAR(45)

#SNCMotora Y ARCHAR (45)

# FrecuenciaACy Perisferico V ARCHAR(45)
2 ritmoACYPerisferico VARCHAR(45)

2+ AmplitudACY Perisferico V ARCHAR(45)
2 Intencid ad ACYPerisferico VARCH AR (45)
# TensionACY Perisferico VARCHAR(45)
#igualdadACY Perisferico W ARCHAR({45)
# sincroniaACy Perisferico V ARCHAR(45)
2 iregularidadesACY Perisferico V ARCHAR (45)
# FrecuenciadCV Central VARCHAR{45)

2 ritmoACVCentral VARCHAR{45)
#ruidosCardiacos VARCHAR{45)

2 inspeccionRespiratorio VARCH AR.(45)
 PalpacionRespiratorio VARCHAR{45)

2 percucionRespiratorio V ARCHAR(45)

# auscultacionRespiratorio V ARCHAR{45)

> SOAM VARCHAR(45)

# SOAMObservacio VARCHAR(45)
@ idMedico INT(11)

# nombreMedico VARCHAR({45)

2 fechayHora DATETIME

> estado VARCHAR(45)
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:] doctores
idDoctor INT(11)

> nombre VARCHAR({50)

2 apellido VARCHAR(S0)

> e INT(11)

2 especialidad V ARCHAR(50)

> matricula INT{11)

» telefono WARCHAR(S0)

> estado VARCHAR(50)

-

1
:] usuario

idusuario INT{11)

» apelido VARCHAR({128)
> nombre VARCHAR{128)
2 INT(11)
» celular VARCHAR{10)
direccion VARCHAR(34)
» password Y ARCHAR({10)
7 tipousuario V ARCHAR.(50)
 user VARCHAR(10)

7 estado VARCHAR(34)
>

|
_l internados
idinternades INT{11)

2 idpaciente INT{11)

#nombrepaciente VARCHAR(100)

2 apellidopaciente VARCH AR (100)

* cipaciente INT{11)

#iddoctor INT({11)

#nombredoctor VARCHAR{100)

» especialidad VARCHAR(100)

 diagnosticolnicial VARCHAR({100)

2 gala INT(11)

#frecuenciaCardiaca VARCHAR{100)

“ peso V ARCHAR{100)

> altura ¥ ARCHAR(100)

~ presionArterial VARCHAR{100)

2 tem peratura VARCHAR(100)

> fechaEn trada V ARCHAR{100)

fechaSalida VARCHAR(100)

- estadolnternacion VARCHAR( 100)
»>




4.4 Construccion del software

4.4.1 Manual de usuario

El presente documento es el primero realizado para el manejo de cada uno de
los modulos del Sistema de Gestion y evolucion de pacientes.
Sistema de Gestion y evolucion de pacientes, surge como resultado de la necesidad de
tener un registro y control de pacientes y generar reportes de sus respectivas
evoluciones diarias que demuestra el paciente para un mejor control de parte del

personal blanco ya sea en hospitales como en sanatorios privados.

Sistema de Gestidn y evolucion de pacientes utiliza una interfaz de escritorio

como una pagina web y utilizando como motor de base de datos a MYSQL.

El manual que se pone en sus manos, sera una guia de consulta, para poder
manejar a pleno el Sistema de Gestidn y evolucion de pacientes, de manera sencilla'y
sin complicaciones y tener una completa informacion del funcionamiento del mismo,
explicado y demostrado con graficos bien detallados de los diferentes modulos con que

cuenta.

Se pretende que la interpretacion sea facil y autodidacta, mediante un lenguaje
sencillo y breve. A medida que se vaya avanzando se iran describiendo las diferentes
opciones que permite el sistema con la intenciéon de que el usuario no gaste mucho
tiempo en conocer la forma de utilizacion si no que directamente vaya implementando y

probando las funciones del sistema

Cada menu del sistema con sus submendus se resalta en el manual y a

continuacioén se describen como funcionan.
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44.1.1 Ambiente de procesamiento del sistema.

1. Hardware:

Opcional para el 6ptimo rendimiento del sistema.
Servidor

e Procesador AMD Phenom Il X4 980 6 Intel Core i5-2500K.
e Memoria RAM DDR3 16GB.

e Dos discos duros SSD Sata de 1TB.

e Disipador Cooler Master Hyper 212 EVO.

e Fuente de 650W.

e UPS 15KVA.

Requisitos minimos.

Ordenadores

e Procesador Dual Core 2.0 Ghz.

¢ Memoria Ram 4GB.

e Disco duro HDD Sata de 320 GB.

¢ Placa de Red Ethernet.

e Concentrador de RED, HUB o Router.
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2. Software:

e Sistema operativo 10S, Linux 6 Windows. Versiones lanzadas desde el 2010 en

adelante.
e Internet.
e Servidor Virtual (Laragon)
¢ Motor de base de datos MySQL
e Framework Bootstrap
e Lenguaje de programacion PHP

e JavaScript

44.1.2 Inicio
Después de ejecutar el navegador e ingresar al soapmedicine.com, se pone en marcha el
programa y aparece en la pantalla el acceso de usuarios, que requiere el usuario y su

password para el acceso al sistema.

Presionar enter o darle click al botdn aceptar para el acceso, en caso de querer salir sin
acceder al sistema simplemente se debe cerrar la ventana. Dicho dominio estaréa disponible

hasta el 31-12-2021.
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Sistema de Gestion de Paciente

Acceds al Sistema.
Usuario

L

Ingrese un usuario valido

Contrasena

o

Ingrese su contrasena

llustracioén 66. Inicio Sistema

Existen 3 niveles de usuario en el sistema:

Nivel 1: Administrador

Nivel 2;: Médico

Nivel 3: Enfermero
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4.4.1.3 VENTANA PRINCIPAL (Administrador)

Todas las ventanas asociadas a los botones permiten mostrar la lista de los datos
cargados para la busqueda, modificacion y eliminacion si es necesario. Esta interfaz varia de

acuerdo al nivel de usuario pre establecido a continuacion se detalla la pantalla que tendra el

administrador.

wd 5
T

= Q@ oo

Bienvenido al Sistema de Gestion y evaluacion de pacientes

CORONEL OVIEDO

021 - " SISTEMA DE GESTION DE PACIENTE

llustracién 67. Ventana Principal
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4414 Barrade menu

1. Usuario: acceso para registrar y/o modificar datos personales de usuarios del

sistema, aqui se discriminan los niveles de acceso de acuerdo al tipo de usuario.

Sistama » Usuarios

Administrador

Administrador

#% Home [ icia |

, 4 Usuarios del Sistema
3
= =3 —

portar a POF B | ]

>
& &= Opciones v Alias Nombre de Usuario Cargo
B ATENCION MEDICA H ([ X) admin usuario administrador
- = ( : ] soto JONAS SOTOMAYOR

[ X) root ROOT ADMIN

\dministrador

Mostrando registros del 1 ol 3 de un total de 3 registros
== Ciudades

I Paises
# Usuarios
Acercade.

Docs

llustracion 68. Barra de MenU

4415 Listade usuarios:

2 Usuarios del Sistema

Xpo :|.||'E|| ]

Opciones v  Alias Nombre de Usuario Cargo

=

N N 7
| =) [ =) [ =)
(N NV N

admin usuario administrador Administrador

soto JOMAS SOTOMAYOR

Administrador

root ROOT ADMIN

administrador

Antarior D siguiante

Estado

Mostrando registros del 1 al 3 de un total de 3 registros

llustracion 69. Lista de Usuarios
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4.4.1.6

sistema » Usuorios

Nombre del Usuario:

MNOMBRE COMPLETO USUARIO

Direccion:

direccion Usuario

Nro. Celular:

celular Usuario

Alias:

Aligs de Usuario

Modificar Usuario:

2 Mantenimiento de Usuarios

Apellido del Usuario:

APELLIDO COMPLETO USUARIO

Cedula de identidad:

2131321

cargo:

Seleccione un Cargo

‘Contrasefia;

Escribo su Contrasefa

llustracion 70. Modificar Usuario

4.4.1.7 Registrar nuevo usuario:

sistema » Usuarios

2 Mantenimiento de Usuarios

Nombre del Usuario:

NOMBRE COMPLETO USUARIO

Direccion:

direccion Usuario

Nro. Celular:

calular Usuario

Alias:

Alias de Usuario

llustracion 71. Registrar Nuevo Usuario

Apellido del Usuario:

APELLIDO COMPLETO USUARIO

Cedula de Identidad:

21321321

cargo:

Seleccione un Cargo

Contrasefia:

Escriba su Contrasena
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Paciente: Permite el acceso para registrar y/o modificar datos personales de

pacientes. Cuenta con la opcién de imprimir la lista de los mismos.

Softu
e

Pacientes » Gestionar Pacientes

£R Home i |

< Gestionar Paciente

Opciones v Nombresy Apellides Nro documento Teléfono
@ ’ Martin Duarte 2342423 0871421451
7] » juan PEREZ 5412458 08714521452
g =3 > Juain PEREZ 5412458 0971886888
B sistama . Natalial RIVAS 6013261 0972339979

0 usuario administrador ~

Ciudad

CIUDAD DEL ESTE

COROMEL OVIEDO

CORONEL OVIEDO

CORONEL OVIEDO

Estado

BaG0

Mostranda registros del 1al 4 de un total de 4 registros

llustracién 72. Paciente

4.4.1.8 Registrar nuevo paciente:

Pacientes * Gestionar Pacientes

2 Mantenimiento de Pacientes

Nomibrag Apellidos
JUAN PEREZ
[+ FECHA CluDAD

NACIMIENTO
c

Selecciona una Ciudad

ddmm/acaa [w]
SEXO Tel&fono Direccién
seleccione un sexo v (08")i23458 EJ. MCAL ESTIGARRIBIA ESQ[ NANAWA

ardar | 4Cancelar

llustracion 73. Registrar Nuevo Paciente
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Médicos: Ventana habilitada para el administrador. Aqui se cargan los datos de
todos los médicos, incluso aquellos que no tendran un acceso directamente al

sistema como un usuario.

Scflware de festion =
'-h‘- § evolucion de = usuario administrador v
de pacienics
ATENCION MEDICA > DOCTORES
22 Home [ neo]
~ I Doctores
4 [ <o B
opciones v NOMBRE cl ESPECIALIDAD ESTADO
e ==y o (@ \@ Juan Perez 587845 PEDIATRA
8 iGE) v [m ‘@ Martin Gonzalez 5448414 cunico
= [m ‘@ Maria Linux 2415635 PEDIATRA
) sistoma > —
[m ‘@ Loura Gomez 2457415 DIABETOLOGA
‘ L] ‘@ ARACELY ACOSTA 234324 NUTRICIONISTA
‘ L] ‘@ ROBERTO GONZALEZ 34534 TRAUMATOLOGO
Mostrando del 1 al 6 de un total de 6 registros Anterior El siguiente

llustracién 74. Médicos

4.4.1.9 Registrar nuevo medico:

Apeliido
Especialidad

Matricula Telefono

llustracion 75. Registrar Nuevo Médico
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Atencion Medica: Interfaz donde el administrador realiza las operaciones de
registrar y agendar al paciente para una consulta médica o Internacion, una vez que
el paciente haya sido registrado. Cuenta también con opciones para imprimir el

listado de las consultas e internaciones como asi también ver sus estados.

4.41.10 Gestionar Consulta:

Atencién Medica > Consulta
£ Home =
. s = CONSULTAS
| 8| e[ ]
st | Sl
- Opciones v Paciente Nro documento Teléfono Especialidad Doctor Estado
n o ’ -
Duart IABETOLC
= F HIC
. uan FERE
@ sistama

Mastrando registros del 1 ol & da un total de 6 registros

llustracion 76. Gestionar Consulta
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4.4.1.11 Registrar nueva consulta:

Atencién Medica 3 Consulta

& Gestion Consulta

£ PACIENTE
Nombres Apellidos Cedula identidad
codigoConsulia PERET
JUAN
& Doctor
Nombres y apellido Especialidad
FEGHA CONSULTA CONSULTORIO
dd/mm /acaa --:-- [m] salacciona una Consultoric v

llustracién 77. Registrar Nueva Consulta

4.41.12 Gestionar Interno:

Atencién Medica > Intemo

o X 2 INTERNACION
@ &
Opciones v Paciente Nro documento sala Especialidad Doctor Estado
0 | Martin Duarte 2342423 1 cuNico Martin Gonzalez =
juon PEREZ 5412458 2 CLNICO Martin Gonzalez
Gestionar Internc.
) = Martin Duarta 2342423 4 PEDIATRA Marria Linux
Natalia RIVAS 6019251 2 DIABETOLOGA Laura Gomeaz
& sistema >
Juan PEREZ 5412458 5 DIABETOLOGA Laura Gomez [ &canceiano |
Natalia RIVAS 6019251 2 CuNICO Martin Gonzalez
‘ | Martin Duarte 2342423 1 DIABETOLOGA Loura Gomez
Mostrando registros del | al 7 de un total da 7 registros Anterior m siguiente

llustracion 78. Gestionar Interno
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4.4.1.13 Registrar nuevo interno:

2 Gestion Interno

llustracion 79. Reistrar Nuevo Interno

SOAP: En esta pestafia se encuentra la informacién referente a la gestién del
SOAP sincronizado con el registro de internados, estan detallados a fin de registrar
sus evoluciones, ver sus estados y evoluciones por fecha y hora y darlas de alta.
También cuenta con la opcion de imprimir el registro de cada evolucion como asi

también un informe completo.
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SOAP > REGISTROS DE SOAP

B cesnion soar

GESTION DE SOAP

INTERNADOS

[perararorn | [opow amcat soscor [ ]
e ,
Opciones v Nombre Apellido Cedula de Identidad Fecha Ingreso Estado
g > @n Martin Duarte 2342423 202)-01-28T14:56
8 sstema R @ Martin Duarte 2342423 2021-05-19T11:25
ister
juan PEREZ 5412458 2021-01-27T03:16
Natalia RIVAS 6019251 2021-01-30T09:00
Natalia RIVAS 6019251 2021-04-30TI5:48
Mostrando registros del 1 al 5 de un Lotal de 5 registros Anterior Siguiente
..
llustracion 80. SOAP
4.4.1.14 Gestion SOAP de un paciente:
SOAP » REGISTROS DE SOAP
GESTION SOAP
OPCIONES v FECHA DOCTOR Estado
2021-08-0110:58:55 Martin Gonzalez
2021-07-0517:43:51 CCCC DDDDDDDDDDDD
2021-07-06 14:32:27 Laura Gomez
Mostrando registros del 1 al 3 de un total de 3 registros Anterior [| Siguiente

llustracion 81. Gestion SOAP de un Paciente

1
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4.4.1.15 Nuevo registro SOAP:

Aqui se tienen las opciones que serian enfocadas especialmente en registrar

detalle por detalle la evoluciones que va demostrando un paciente.

REGISTRAR SOAP
PACIENTE

Nombres Apeliidos Cadula Identidad

MARTIN DUARTE 2342423

REGISTRO SOAP

Presion Arterial - Sistolica: Presion Arterial - Diastélica:

Frocuoncia Cardiaca(PA):

ERADICARDIA
Fracuencia Respiratoria (FR):
TRAQUIFNEA
Temperatura:
IN REG
saturacion Oxigena(ST0,): -
IN REG
SISTEMA NERVIOSO CENTRAL
Ocular: Verbal:
NO RESPONDE ~  Selecciones una opcion v
Motora:
COMA MODERADA
Selecciones una opcion ~
APARATO CARDIOVASCULAR
Aparato Cardio Vascular Peristérico
Frecuencia Cardioca(PA): .
IN REL
Ritma: Amplitud:
Selecciones una opcion ~
Intensidad: Tension y duresa:
Igualdad: Sincronia:
Selecciones una opcion ~  Selecciones una opcion v
Irregular:
Selecciones una opcion ~

llustracion 83. Nuevo Registro SOAP.2
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Frecuencia:

Ritma:

selecciones una opeion

Inspeccion:

Pareucian:

selecciones una opeion

Percucién:

Sedecciones una opcion

Hombres y apellido

ARACELY ACOSTA

Aparato Cardie Vascular Perisféricn

SIN REGISTRO

Ruidos Cardiocos:

APARATO RESPIRATORIO (AR)
Palpacion:

Auseultacion:

SISTEMA OSTERO ARTRO MUSCULAR (SOAM)

Observacisn:

2 poctor
Especialidad

KUTRICIGNISTA

=

llustracién 84. Nuevo Registro SOAP.3
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4.4.1.16 Vistade Impresion del registro SOAP:

‘ - .
Software de Gealion
-I'I' y[ﬁdudmdl Imprimir 2 hojas de papel usuario administrador
mﬁ“‘l]
- |
PACENTE Destino 5 Generic / Text Only -
WARTH wsar . Dum
Paginas Todo -
REGISTRO SOAP.
» «
[ —— . Copias 1
-
e
-
e— Més ajustes hd ‘

‘SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

WossRoNIE v i REUETA
[
monsco
APARATO CARDVVASCULAR
R
fracusresmcaransaiea: -

s -

[E— Tamsitn  aren
F =

[ e

- m Cancelar ‘
P

llustracién 85. Vista Impresién Registro SOAP
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4.4.1.17 Vistade Impresion del reporte completo del SOAP de un paciente:

©

=] ATENCION MEDICA

A sistema

P& Home =
A

bl r-cevres |
Cl [ s0r7 ]

3 ATENCION MEDICA
3
Dl Sistema

s
S Imprimir 5hojas de papel  |cjrio administrador
racENTE
et apein Ser—
e — aune Destino ¥ Generic / Text Only -
Paginas Todo -
REGISTRO SOAP FECHA 2021-06-01 MES8:8%
P — _— Copias ]
n -
tracusrcin Cordmnca{ra) P—
-
I———, — i
- e Mas ajustes v
S—p— AL
-
sonran g —
-
STETEMA NERVIDSD CENTRAL
!
vt COMAPRDRMDS
APARATO CARDIOVASEULAR
— S—
Iracusrcia Cardiaca{Fal: P—
-
- e
u
— [
— f—
m Cancelar
-
Frecuencia Respiratoria(FR): o
., . .z
llustracion 86. Vista Impresion Reporte Completo SOAP.1
Imprimir 5hojas de papel |50 adminis
REGISTRO SOAF FECHA 2021-07-06 14:3227
Destino 5 Generic / Text Only -
e e St e it D .
n
O —— I .
= Paginas Todo -
Frecusrcia prspiraizrielEL —
==
s - Copias 1
e
semarncian Crigeno{sTus): WoRMAL
-
=
Mas ajustes v
SISTEMA NEIVIDSO CENTRAL
o s
thatera COMAPRORAEC.
APARATD CARDIOVASCULAR
et Gt Vot
O —— R
- JE—
E— [Em—
—— Pa—
N
e m——— m canCEIa[
—

R

llustracién 87. Vista "Irh-br-esién Reporte Completo SOAP.2
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4.4.1.18 Dar de Alta al paciente:

Atencion

sDesea dar de alta al interno?

llustracion 88. Alta de un Paciente.1

V4

Informacion

El Registro se desactivo con Exito.

llustracion 89. Alta de un Paciente.2
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CAPITULO V
5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusioén

Tras la realizacion del analisis para la solucion del problema planteado, con vistas a
una mejor optimizacion de la gestion de evolucion de pacientes basados en SOAP es
posible concluir que, los requerimientos plasmados en este proyecto determinan las
necesidades actuales del Hospital Regional de Coronel Oviedo en el &rea de
internacion de pacientes adultos, por ende las imposiciones dispuestas por ésta entidad
publica se ve reflejada en el manejo de los datos de los mismos, y los médicos
residentes deben manejar a cabalidad para su mejor desempefio en la institucion.

El desarrollo de un sistema informético que apoye al control de los datos de
internacién dentro del Hospital, es posible de realizar, dado que los analisis de
factibilidad dan como resultado la viabilidad de su desarrollo.

Puesto que se tiene disponible el equipo necesario para su desarrollo y produccion,
debido a que no existe resistencia al cambio y se cuenta con el apoyo del personal
involucrado, ya que han sido éstos mismos quienes han expresado la necesidad de
elaborar un sistema informatico que apoye al control de evolucién de pacientes
basados en SOAP para obtener un mejor seguimiento al estado de los mismos.

Se llevé a cabo un analisis de la situacion actual relacionada con el proceso de
internacion de los pacientes, mediante entrevistas realizadas a los actores involucrados

y observacién dentro de la institucion.
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Ademas, se realizé un estudio detallado de todos los procedimientos relacionados
con el control de la evolucion de los pacientes, con lo que fue posible definir de forma
concreta los requisitos necesarios para la elaboracién del sistema.

Los objetivos planteados fueron cumplidos exitosamente durante el desarrollo de

este proyecto.
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5.2 Recomendaciones

El desarrollo del Sistema de Gestion y Evolucién de pacientes, hace ver la
necesidad de proseguir el proceso de informatizacion de las técnicas que
realizan dentro del Hospital Regional, logrando asi un avance tecnolégico y
calidad de gestion.

Se propone realizar un levantamiento de procesos a fondo, dentro del
Hospital, logrando asi la automatizacion y control de los datos.

La instalacion del software dentro del Hospital Regional en el area de
internacion adultos para la mejora en cuanto al proceso de datos de los
pacientes y una mejor calidad de resguardo de los registros, optimizando las
evoluciones diarias para los médicos residentes.

La union del software de evolucion mas las fichas clinicas para obtener una
vision completa del panorama en el que se encuentran los pacientes con sus
trayectorias anteriores para una mejor y mas completa atencion médica.

En cuanto a observaciones técnicas y pruebas de seguridad del software
sopamedicine.com se ha notado que, se puede acceder al sitio a través de
HTTPS, pero, aun asi, el valor predeterminado es HTTP, la redirecciéon
automatica de HTTP a HTTPS ayuda a garantizar que los usuarios obtengan

una version segura del sitio.
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7 APENDICES

Apéndicesl. Analisis Financiero
Costos de Inversion

Son los costos que ocasionara la implementacion del sistema informatico en

ambiente web.

Recursos Tecnoldgicos
Cantidad Descripcion Costo Total
1 Servidor web 3.000.000 3.000.000
1 Router 600.000 600.000
2 PC de escritorio 2.500.000 5.000.000
1 Impresora 3.000.000 3.000.000
TOTAL 11.600.000

Tabla 10. Recursos Tecnolégicos

Recursos Humanos
Cantidad Cargo Total/mes Meses de Total
trabajo
1 Analista de sistema 1.500.000 2 3.000.000
1 Programador 2.400.000 3 7.200.000
1 Capacitador 1.000.000 1 1.000.000
TOTAL 11.200.000

Tabla 11. Recursos Humanos
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Servidor Virtual

Cantidad Hosting Total/mes Meses de Total
trabajo
1 Dominio 39.000 1 39.000
1 Espacio en el 29.000 2 58.000
servidor
TOTAL 97.000
Tabla 12. Servidor Virtual
Inversion Total
Concepto Costo
Recursos Tecnolbgicos 11.600.000
Recursos Humanos 11.200.000
Servidor Virtual 97.000
TOTAL 22.897.000

Tabla 13. Inversién Total
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8 ANEXO

Anexol. Entrevistas

Notas de entrevista sobre el manejo de las fichas de evolucion basados en SOAP en el
Hospital Regional de Coronel Oviedo en la ciudad de Coronel Oviedo.
Fecha: 25/09/2019 Hora: 10:00
Lugar: Coronel Oviedo, Hospital Regional de Coronel Oviedo. Sala de internacion
Entrevistador: Zulema Maria Silguero Estigarribia.
Entrevistada: Dra. Claudia Silguero.
Caracteristica de la Entrevista:
Fichas de evolucion médica basados en SOAP
Se garantiza la confidencialidad de la entrevista ya que la informacién reunida
sera de uso exclusivo para la elaboracién del Proyecto de Fin de Grado. La
entrevista tendra una duracién aproximada de 60 min.
Preguntas:

1. ¢Que es el soap?

2. ¢Para qué sirve?

3. ¢Cbémo funciona?

4. ¢Como guardan los datos?

5. ¢Como se realizan los procedimientos de cada modulo?

6. ¢Como se realizan los céalculos del modulo O (Objetivo)?

7. ¢Quiénes son los encargados de anotar dichos datos?
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Observaciones

Se agradece la contribucion por parte de la Dra. Residente del primer afio 2019 del
Hospital Regional de Coronel Oviedo en detallar la forma de manejo de las evoluciones
de los pacientes internados que serad de suma de importancia para la elaboracion del

Proyecto de Fin de Grado.
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Anexo2. Fichas de evolucion médica

llustracién 90. Ficha de Evolucién Médica.1l
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llustracion 91. Ficha de Evolucién Médica.2
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llustracion 92. Ficha de Evolucion Médica.3
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Anexo3. Nota Solicitud

llustracion 93. Nota Solicitud




9 GLOSARIO

Acceso: Forma en que los usuarios, administradores u operadores acceden al

sistema mediante la validacion de usuario y clave.

Administrador: Es aquella persona que se dedica a mantener y operar un sistema

de cémputo o una red.

Actualizar: Alterar una informacion para ponerla al dia.

Auditoria: es el proceso llevado a cabo por profesionales informéticos que

consiste en recoger, agrupar y evaluar evidencias para determinar si un sistema de

informacion salvaguarda el activo empresarial, mantiene la integridad de los

datos.

Base de Datos: Base de Datos, lugar donde se guardan los registros grabados.
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Caso de Uso: Es una técnica para la captura de requisitos potenciales de un nuevo
sistema o una actualizacién de software. Cada caso de uso proporciona uno 0 mas
escenarios que indican como deberia interactuar el sistema con el usuario o con

otro sistema para conseguir un objetivo especifico.

Diagrama de Clase: un diagrama de clases en Lenguaje Unificado de Modelado
(UML) es un tipo de diagrama de estructura estatica que describe la estructura de
un sistema mostrando las clases del sistema, sus atributos, operaciones (0 métodos), y

las relaciones entre los objetos.

Diagrama de Secuencia: El diagrama de secuencia es un tipo de diagrama usado

para modelar interaccién entre objetos en un sistema segun UML.

Diagrama de Actividades: Un diagrama de actividades muestra un proceso de
negocio o un proceso de software como un flujo de trabajo a través de una serie de
acciones. Las personas, los componentes de software o los equipos pueden
realizar estas acciones.

E

Especificaciones de Caso de Uso: Una especificacion de caso de uso proporciona

detalles textuales de un caso de uso.
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Formulario: Herramienta de la plataforma de programacién sobre el cual se

disefia un programa.

Gestion: Accion y efecto de Gestionar, diligenciar una tarea.

Gestionar: Es coordinar todos los recursos disponibles para conseguir
determinados objetivos, implica amplias y fuertes interacciones
fundamentalmente entre el entorno, las estructuras, el proceso y los productos que

se deseen obtener.

Informes: Reportes que realiza un formulario sobre registros de una determinada

tabla en forma general o por parametro (Fecha, Cédigo, Ubicacion, etc.)

Lenguaje de Programacion: Un lenguaje de programacion es un lenguaje formal
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disefiado para realizar procesos que pueden ser llevados a cabo por maquinas

como las computadoras.

Mantenimiento: Accion realizada por los usuarios de la aplicacién para dar de

alta, baja o modificacion un registro.

Modificar: Actualizar una informacion.
Sistema: un sistema que permite almacenar y procesar informacion; es el

conjunto de partes interrelacionadas: hardware, software y personal informatico.

Usuario: Persona registrada para acceder al sistema web.
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