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RESUMEN

La tesis fue desarrollada bajo la linea de investigacion: Implementacion de las
tecnologias de informacion y comunicacion (TIC) para la mejora continua de la
calidad en las organizaciones del Peru, de la escuela profesional de Ingenieria de
Sistemas de la Universidad Catélica los Angeles de Chimbote; el cual tuvo como
objetivo realizar la implementacion de un sistema web para el area de consultorios
externos del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018 con la finalidad de solucionar el
problema de los pacientes para obtener una cita médica; la investigacion fue de
enfoque cuantitativo desarrollada bajo el disefio no experimental y de tipo
descriptivo, tomando como poblacion a 69,639 personas entre trabajadores y
pacientes, delimitando la muestra en 138 personas; se utilizé como instrumento para
la recoleccion de datos el cuestionario mediante la técnica de la encuesta,
permitiendo obtener como resultado de la dimension anélisis de la situacion actual
64.29% de trabajadores y 95.83% de pacientes no aprueban la situacion actual,
mientras que un 33.60% y 4.17% si aprueban la situacion actual de los procesos de
obtencion de citas médicas, en la dimension, necesidad de implementar un sistema
web, se obtuvo 85.71% y 97.92% de trabajadores y pacientes, quienes indicaron que,
si es necesario implementar un sistema web en el area de consultorios externos del
Hospital La Caleta, coincidiendo con las hipdtesis general, quedando asi aceptada y
justificada la investigacion de implementacion de un sistema web para el area de

consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Palabras clave: Consultorios, Hospitales, Web, Citas.



ABSTRACT

The thesis was developed under the line of research: Implementation of information
and communication technologies (ICT) for the continuous improvement of quality
in the organizations of Peru, of the professional school of Systems Engineering of
the Catholic University Los Angeles de Chimbote ; which aimed to implement a
web system for the area of external offices of the Hospital La Caleta - Chimbote;
2018 in order to solve the problem of patients to obtain a medical appointment; the
research was of a quantitative approach developed under the non-experimental and
descriptive design, taking as a population 69,639 people between workers and
patients, delimiting the sample into 138 people; the questionnaire was used as an
instrument for data collection using the survey technique, allowing 64.29% of
workers and 95.83% of patients not to approve the current situation as a result of
the analysis dimension of the current situation, while 33.60% and 4.17% if they
approve the current situation of the process of obtaining medical appointments, in
the dimension, need to implement a web system, 85.71% and 97.92% of workers
and patients were obtained, who indicated that, if it is necessary to implement a
system web in the area of external offices of the Hospital La Caleta, coinciding with
the general hypothesis, thus being accepted and justified the research of
implementation of a web system for the area of external offices of the Hospital La
Caleta - Chimbote; 2018

Keywords: Surgeries, Hospitals, Web, Appointments.

INDICE DE CONTENIDO

JURADO EVALUADOR DE TESIS Y ASESOR.......ccooiiiiiiiiii i
DEDICATORIA ... i
AGRADECIMIENTO ... .ot i
RESUMEN ... v



ABSTRACT L. v

INDICE DE CONTENIDO ......cooieiieieiieeeseee ettt \Y
INDICE DE TABLAS. ......ooeeeeeeeeeeeeeees ettt vii
INDICE DE GRAFICOS ..ottt sten s s sn s sen s st iX
I. INTRODUCCION ....ooviieieesecece ettt sttt 1
[1. REVISION DE LA LITERATURA ..ottt 3
P g CTor=To [T ] (- RS 4
2.1.1. Antecedentes a nivel internacional...........c.ccocevrininiiniiniininieneeen 4

2.1.2. Antecedentes a nivel Nacional .............cccocvovniiiiniinniceeeeee 5

2.1.3. Antecedentes a nivel regional............ccoooiniiniinineeeeeee 6

2.2. BASES TEOTICAS ..cuvverveneeiirienieienteitntes ettt ettt sttt seees 8
2.2.1. Elrubro de 1a empresa........ccoeeeeieiiieineseeeeeseee e 8

2.2.2. Laempresa iNVESTIZAda ........covverierieiiniesiceee e 12

2.2.3. Las Tecnologias de informacion y comunicaciones (TIC)............ 29

2.2.4. Teoria relacionada con la Tecnologia de la investigacion.............. 33

TR 1T 5] 1R 60
3.1, HIpOLESIS GENEIAL .....ocveviiiciiciieiecieceeeeeee e 60
3.2. HIpOtesis €SPECITICAS ...civviviriirieiisieceseses s 60

IV. METODOLOGIA ...ttt 61
4.1. Tipo y nivel de 1a INVESHIgACION ........ccvevieirieirieieieieeeceeeeee e 61
4.2. Disefo de [a INVESLIGACION........cccccveieirieieieieeeeeeeeeeee e 61
4.3. PODIACION Y MUESIIA.....c.eevieeieiieiieicecceteeeeeeeee e 62
4.4. Definicion operacional de las variables en estudio ...........cccceceeveeieenenen. 64
4.5. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos...........ccoceevvereeeriereruennes 66
4.3, 1. TECNICA ..ottt 66

4.3.2. INSTIUMENTOS ...ttt 66

4.6. Plan de @nAlISIS .........coereririeirieeesiesee e 66
4.7. Matriz de CONSISLENCIA .....c.eeueeuirieriieieeieetee et 68
4.8. PriNCIPI0S BLICOS ....veuveuieeieiieeieiieieeieeeeeteee et ese e ese e ee e ese e e e eseeneas 70

V. RESULTADOS ... ..ottt sttt 70
5.1, RESUITAUOS ....cueeneiiiieteeete et 71
5.1.1. Resultados Dimensidn 1: Anélisis de la situacion Actual ............... 71

Vi



5.1.2. Resultados Dimension 2: Necesidad de implementar un sistema web

.............................................................................................................. 89
5.1.3. Resultados Por DIMENSIONES .........ccveerereeieineseeesesesie e 108
5.2. Analisis de resultados..........cooevererinininin 115
5.3. Propuesta de MEJOIa .......ccevuerereriirienesie et 120
5.3. 1. ANALISIS ..o 120
5.3.2. DISEMAO. ...ttt 153
5.3.3. Cronograma de ACtIVIJAUES ........cccoovriririninieeeeeee e 159
VI, CONCLUSIONES ...ttt e 161
VII. RECOMENDACIONES.........ooi ottt 162
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ..ot sten s senenisis 162
ANEXOS ... et nnaes 168
ANEXO NRO. 1: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES .......ccc.covevreennee. 169
ANEXO NRO. 2: PRESUPUESTO......ccectvirieiririeirinieesieieeseeie s 171
ANEXO NRO. 3: CUESTIONARIO PARA EL PERSONAL.......ccccccuvn..... 171
ANEXO NRO. 4: CUESTIONARIO PARA PACIENTES.......ccccccovvevveenee. 175
INDICE DE TABLAS
Tabla Nro. 1: Hardware en Consultorios externos y admision ............cccccoeceverienne.
25
Tabla Nro. 2: Software en Consultorios externos y admision. ...........cccccevevverienne.
25
Tabla Nro. 3: Dispositivos para redes y COMUNICACION .........cccevvvvvviieiiieseseinanens 26
Tabla Nro. 4: Software del Hospital La Calta .............ooovieiinieiniesiec e, 26
Tabla Nro. 5: Muestra de la inVestigaCion. ...........ccoveveriererieiereeeseeeieie e 62
Tabla Nro. 6: Operacionalizacion de las variables. ...........ccccoovvviiviiiiiciicee, 63
Tabla Nro. 7: Matriz de CONSISIENCIA. ......cveveieieieieieee e 66
Tabla Nro. 8: Cuenta con SIStEMa WED .........cccoiiiiiiiiii e 69
Tabla Nro. 9: Entrega de citas médicas de manera presencial...........cc.ccoceeevivrennnnn. 70
Tabla Nro. 10: Control de pacientes CItados ..........ccevereerieieeresieneeie e 71
Tabla Nro. 11: Informacion sobre disponibilidad de citas médicas. ...........c.ccccvenuene.
72
Tabla Nro. 12: TIemMPO € ESPEIA. .....ecveirieieiieiesieie e nas 73

Vii



Tabla Nro. 13: Manejo de historias clinicas a pacientes citados. ...........cccccoevvrnnnnns 74

Tabla Nro. 14: Proceso de referencia MediCas. ..........ccooevereniiieieienece e 75
Tabla Nro. 15: Conexion @ INTEIMNEL. ........cccooiiiiiiiie e 76
Tabla Nro. 16: Atencidn de pacientes preferenciales. ..........c.ccooeovininiiiiiiininnns 77
Tabla Nro. 17: Uso de 1a pAgina WED. ..o 78
Tabla Nro. 18: Conoce si actualmente existe un sistema Web ............ccoccoveiiiinene
79

Tabla Nro. 19: Entrega de citas médicas de manera presencial. ............c.ccoceevrennnne.
80

Tabla Nro. 20: Control de pacientes Citados. .........cccoeverereieiereeeee e 81
Tabla Nro. 21: Conoce la disponibilidad de citas médicas. ..........cccccevevivereseernnne
82

Tabla Nro. 22: Tiempo € ESPEIA. .....ccveierierieriesierie ettt 83
Tabla Nro. 23: Informacion de historia clinica para de obtener cita médica. ............
84

Tabla Nro. 24: Proceso de referencias mediCas. .......c.cocevvvevenierienenieniesesie e 85
Tabla Nro. 25: Cuenta con acCeso a INEINEL. ........coovrirririieiinie e 86
Tabla Nro. 26: Atencion de pacientes preferenciales atendidos. ...........ccccevveveneane.
87

Tabla Nro. 27: Ingreso a la pagina Web. ... 88
Tabla Nro. 28: Necesidad de implementar un sistema web. ........c.cccocvvviiiiiiinee
89

Tabla Nro. 29: Obtencion de Citas MEdICAS. ........ccccorvrereiireiiireese e 90
Tabla Nro. 30: Mejor control de pacientes Citados. .........ccccovvrreerienresieenie e 91
Tabla Nro. 31: Disponibilidad de Citas MEdiCas. ..........cccevververierierieriereriereeeene 92
Tabla Nro. 32: TIEMPO & ESPEIA. .....ecveieieriiiieiesee e 93
Tabla Nro. 33: Control de historia clinica de pacientes citados. ...........c.cccevervennene. 94
Tabla Nro. 34: Control de referencias MEdiCas............covrvrereienerneneisereee 95
Tabla Nro. 35: Consultorios con acceso a INternet. ..........ccccoeverereneresesesiesiee, 96
Tabla Nro. 36: Atencidn de pacientes preferenciales. ...........cccoceevvveveveveiciciienen, 97
Tabla Nro. 37: Acceso a la pagina web de la institucion. ............cccoevvevveiicieciennnn, 98
Tabla Nro. 38: Necesidad de implementar un sistema web. ..........cccocvvvviiviiniiene
99

Tabla Nro. 39: Obtencidn de Citas MEdICaS. ........ccovvrereiieireeee e 100
Tabla Nro. 40: Mejor control de pacientes Citados. ...........ccevvrvererieeresieeiearienenns 101
Tabla Nro. 41: Disponibilidad de citas MEdiCas. .........cccoevverierierieriericrieeeeeeene 102

viii



Tabla Nro. 42: TIiempo d& ESPEIA. .....ccueieierierierie et 103

Tabla Nro. 43: Control de historia clinica de pacientes citados. ...........ccccccereunee. 104
Tabla Nro. 44: Control de referencias Medicas...........cocevvereereieieeieieieeee e 105
Tabla Nro. 45: ACCESO0 @ INTEIMEL........ccoiiiiiiieie e 106
Tabla Nro. 46: Atencidn de pacientes preferenciales. ..........ccoceveviieneiineienne 107
Tabla Nro. 47: Acceso a la pagina web de la inStitucion. ............cccccvevvevveveiiennns 108

Tabla Nro. 48: Analisis de la situacion actual, aplicado a trabajadores del area de
CONSUILOTIOS EXTEIMOS. ....viveiriinieieieieie e ee ettt bbbt e neeneeneas 109
Tabla Nro. 49: Analisis de la situacion actual, aplicado a pacientes atendidos en el
area de CONSUILOTIOS EXIEINOS. .....coveveieieieieie et s 111
Tabla Nro. 50: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado a trabajadores
del area de CONSUILOriOS EXEEINOS. .......coveiverieieieierie et s 113
Tabla Nro. 51: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado a pacientes
del &rea de CONSUILOrIOS EXLEINOS. ......coiviiiiiiiieiieiie et
115 Tabla Nro. 52: Descripcion del caso de uso Iniciar Sesion. ...........ccccceeveeeeinecneenne.
136

Tabla Nro. 53: Descripcion del caso de uso Cerrar SESIiON. ........ccceeveverveieseeennenne 137

Tabla Nro. 54: Descripcion del caso de uso escoger especialidad. ..........ccccoveneene.
137

Tabla Nro. 55: Descripcion del caso de uso escoger especialista. ...........cc.ccceevenee. 138

Tabla Nro. 56: Descripcion del caso de uso seleccionar cronograma. ....................
139

Tabla Nro. 57: Descripcion del caso de uso registrar historia clinica .....................
140

Tabla Nro. 58: Descripcion del caso de uso enviar reserva de Cita. .........cc.coceeeen.
141 Tabla Nro. 59: Descripcion de caso de uso gestionar Citas. .........ccccovceverereriernne
142

Tabla Nro. 60: Descripcion de caso de uso gestionar especialidad. ....................... 143

Tabla Nro. 61: Descripcion del caso de uso gestionar especialista. .............c..o......
144

Tabla Nro. 62: Descripcion del caso de uso gestion de historia clinica ..................
146

INDICE DE GRAFICOS

Gréfico Nro. 1: Organigrama Institucional ............ccccccoeveiiiiicicsceseee e 24
Grafico Nro. 2: Sintaxis de CSS ..o 39



Gréfico Nro. 3: Modelo JEIrArqUICO. ........cuovriririiieeeeeee e 43

Grafico Nro. 4: Estructura de unatabla ..........cccccoeoeiviii i 45
Grafico Nro. 5: Estructura de latabla alumnos............ccccceeveveiiein e 46
Gréfico Nro. 6: Ejemplo de USO de VISEAS. .....cceeveeiirieriiiieieceeeeeeese e 48
Grafico Nro. 7: Relacion de UN0 @ UNO. .......ccceovvvieeiie e 49
Grafico Nro. 8: Relacion UN0 @ VAri0S. .........cccvevveieerieiieie et 49
Grafico Nro. 9: Transformacion de relaciones varios a varios ..........ccccceevevverveennnn,
50

Grafico Nro. 10: Simbologia de modalidad de relaciones.............cccccceevvevieieeiennenn, 50
Grafico Nro. 11: Ejemplo de modalidad de las relaciones. ..........cccccecvevveveeiieieennnns 50

Grafico Nro. 12: Analisis de la situacion actual, aplicado a trabajadores del area de
CONSUILOTIOS EXTEIMOS. ....veveirierieieiesieie e ee ettt enesneenea 110
Grafico Nro. 13: Analisis de la situacion actual, aplicado a pacientes atendidos en el
area de CONSUILOrIOS EXIEINOS. .....coveviieieieieieie ettt 112
Grafico Nro. 14: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado a
trabajadores del area de consultorios EXtErN0S. ..........cccveeeerieeeeieseese e 114

Gréfico Nro. 15: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado a pacientes

del rea de CONSUILOriOS EXEEINOS ........cciveviierieririeieiesieesie e 116
Gréfico Nro. 16: Modelo de dominio inicial ...........c.coocovviniiiiiiiicc 124
Gréfico Nro. 17: Pantalla base para acceso sistema web. ..., 126
Gréfico Nro. 18: Pantalla de reserva de citas en linea............cccecevvvrerncncinenne 127
Gréfico Nro. 19: Pantalla de ingreso a la pagina privada. .........cccoceveveieieeennnne. 128
Gréfico Nro. 20: Pantalla tipo mend administrador. ..........ccccovvieieiiiiieiiesiececee, 129
Gréfico Nro. 21: Pantalla para gestionar citas registradas ...........cccoceeeverererienne. 130
Gréfico Nro. 22:Pantalla para gestionar citas por dia de atencion .............cccceevneee 130
Gréfico Nro. 23: Pantalla para gestionar especialidades ...........cccccevvevieiveiicieriennnn 131
Gréfico Nro. 24: Pantalla para agregar especialidades. ...........ccovvevveiveiiiiiine e, 132
Gréfico Nro. 25: Pantalla para gestionar especialistas. ...........ccccoceveveveneseriennnn, 132
Gréfico Nro. 26: Pantalla para agregar especialista. ...........cccoceveveveneneseseiens 133
Gréafico Nro. 27: Modelo de CaS0S 08 USO.........cvrueirierieirieieierieesie e 134
Gréfico Nro. 28:Diagrama de paquetes para organizar los casos de uso. ............... 135
Gréafico Nro. 29: Descripcion del caso de uso gestionar cronograma .....................
147

Gréafico Nro. 30: Diagrama de robustez del caso de uso iniciar sesion ...................
149



Grafico Nro. 31: Diagrama de robustez del caso de uso cerrar sesion ....................
150

Grafico Nro. 32: Diagrama de robustez del caso de uso escoger especialidad .......
150

Gréfico Nro. 33: Diagrama de robustez del caso de uso escoger especialista .........
151

Gréfico Nro. 34: Diagrama de robustez del caso de uso seleccionar cronograma ...
151

Gréfico Nro. 35: Diagrama de robustez del caso de uso registrar reserva de cita ...
152

Gréfico Nro. 36: Diagrama de robustez del caso de uso registrar historia clinica ...
152

Grafico Nro. 37: Diagrama de secuencia del caso de uso iniciar sesion .................
154

Grafico Nro. 38: Diagrama de secuencia del caso de uso cerrar sesion ..................
154

Gréfico Nro. 39: Diagrama de secuencia seleccionar cronograma ..........c..ceceeeenee.
155

Gréfico Nro. 40: Diagrama de secuencia registrar reserva de Cita .........c.ccocevveneene.
155

Gréfico Nro. 41: Diagrama de secuencia registrar historia clinica ..........c..cccooven.e. 156
Gréfico Nro. 42: Diagrama de ClaSeS. ......cccoerverierierierieiesesesie e 157

Gréfico Nro. 43:Cronograma de actividades de la propuesta de mejora. ................
158

Xi






I. INTRODUCCION

La organizacion mundial de la salud busca mediante una estrategia de salud
reconocer el potencial de las TIC para lograr una mayor eficiencia en los servicios
de salud ya que considera que las atenciones primarias son pieza clave para
alcanzar las mejoras de salud publica, en este ambito las TIC brindan muchas
posibilidades al aplicar sistemas web en el control y atencion de pacientes en
centros de salud aislados mejorando asi la salud publica (1).

Por otro lado el Ministerio de Salud desde el afio 2012 viene promoviendo el uso
de TIC permitiendo que pacientes de zonas alejadas o aisladas puedan tener
acceso a citas en linea, pero las brechas que aun existen entre promover y
administrar por el estado estan muy cuestionadas por los tiempos de espera
generados al adquirir una cita médica, y la atencion esperada, lo que genera una

gran insatisfaccion en los pacientes (2).

El area de consultorios externos del Hospital La Caleta por ser un hospital de
referencia recibe a pacientes de las provincias de Santa y Pallasca por tal motivo
un paciente para que pueda ser atendido debe tener necesariamente una historia
clinica, y mas aun cuando es una referencias de algin centro de salud alejado debe
obtener primero la cita para que se pueda generar una referencia, estos
procedimientos se realizan de manera presencial generando incomodidad a los
pacientes que tienen que viajar largos tramos solo para conseguir una cita médica

y regresar después de un tiempo a ser atendidos.

Debido a la problemaética encontrada, se plante6 la siguiente interrogante: ¢En qué
manera la implementacidn de un sistema web para el &rea de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018 solucionara el problema de los pacientes

al obtener una cita médica?



Para dar respuesta a la interrogante antes mencionada se tomé como objetivo
realizar la implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018 con la finalidad de solucionar el
problema de los pacientes para obtener una cita médica.

Para cumplir con el objetivo general se plantearon los siguientes objetivos
especificos:

1. Evaluar los sistemas administrativos relacionados a la obtencion de citas

médicas tanto a trabajadores como a pacientes asegurados y particulares.

2. Evaluar la plataforma tecnolégica utilizada en el control de citas e historias

clinicas de los pacientes asegurados y pacientes particulares.

3. Definir la tecnologia web adecuada que nos permita la integracion de los
sistemas administrativos que cuenta el Hospital La caleta con el sistema web

a implementar.

De los objetivos planteados podemos decir que el presente trabajo de

investigacion se justifica en varios ambitos como:

Académica, que nos permite aplicar los conocimientos adquiridos en las aulas de
la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote y la experiencia ganada durante
el tiempo de labor diaria en la Institucion Hospital La Caleta para brindar una
solucion al problema de las citas y lograr mejorar los tiempos de espera de los

pacientes.

Operativa, logrando implementar un sistema web en la institucién se podra
mejorar lo tiempos de espera, atencion y referencia de los pacientes asegurados y
particulares, optimizando el proceso atencion de citas médicas de pacientes que

viven en zonas alejadas de las provincias de Santa y Pallasca.



Economica, implementando un sistema web generard una obtencidn de citas
médicas de manera no presencial, ahorrando horas hombre de trabajo y
eliminacion progresiva de impresiones de constancias de cita, referencias de
pacientes y nimero de historia clinicas como también se acortara el tiempo de

espera entre la obtencion de la cita y la atencién médica.

Tecnoldgica, con la implementacion de un sistema web se lograra que los
pacientes puedan obtener sus citas desde el lugar que se encuentren, asi como
conocer cuando las citas se agotaron y no asistir al Hospital La Caleta en busca
de dicha cita eliminando el mal momento que pueden pasar por no lograr la
obtencion de dicha cita.

Institucional, el Hospital La Caleta requiere de la implementacion de un sistema
web para poder eliminar las brechas establecidas por el ministerio de salud en
relacion a los tiempos de espera, calidad de la atencion y la satisfaccion del

paciente.

En el alcance de la investigacion se considera la ayuda a los centros y puestos de
salud de zonas alejadas de las provincias de Santa y Pallasca ya que al momento
de realizar las referencias necesitan tener la cita para generar la referencia,
también pueda ayudar a los hospitales y centros de salud que se encuentran dentro
del &ambito del Ministerio de Salud ya que el hospital la caleta por ser un hospital
referencial no cuenta con una poblacién asignada debiendo atender a pacientes

ambulatorios de cualquier zona del pais.

El trabajo de investigacidn tiene como disefio de la investigacion no experimental

y de corte transversal de enfoque cuantitativo.

I1. REVISION DE LA LITERATURA



2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes a nivel internacional

En el afio 2017, Cacao F. y Sagfay F. (3), en su tesis “Desarrollo de un
Sistema Web para el Agendamiento de Citas Médicas y Manejo de Historial
Clinico para Consultorios en la Nube”, de la universidad de Guayaquil —
Ecuador, la investigacion fue de tipos documental y exploratoria, obtuvo
como resultado que el sistema web ofrecerd atencion de calidad encargdndose
de automatizar procesos ahorrando recursos y tiempo marcando un antes y un
después de algunos procesos que tiene los dispensarios médicos, concluyendo
que el sistema web agendara citas médicas lo cual permitird reducir el
congestionamiento de pacientes al agendar una cita de forma presencial,
recomendando que en un nuevo desarrollo se podria agregar el sistema Web
a diferentes entidades medicas como son centros médicos, centros de

rehabilitacion, dispensarios, veterinarias entre otros.

En el afio 2016, Moran J. (4), en su tesis “Desarrollo de un sistema web para
el control administrativo de los equipos camineros del GAD municipalidad
de Pedro Carbo”, de la universidad de Guayaquil — Ecuador, la investigacion
utilizé una metodologia &gil como es la XP, obtuvo como resultado un 80%
en promedio de satisfaccion de todas la valoraciones realizadas al sistema
web lo cual mejora el problema que representaba la administracion de
equipos camineros del GAD de la municipalidad de Pedro Carbo, y concluye
que con la automatizacién de las tareas de los diferentes departamentos se
establece un orden en las actividades optimizando la planificacion interna del
GAD, recomendando conseguir 0 considerar la informacién de los
departamentos para desarrollar aplicativos o servicios en linea que permitan

consultar los estados de la entidad.

En el afio 2016, Ponluiza J. (5), en su tesis “Disefio e implementacion de un
sistema web de gestion odontoldgico para la empresa eléctrica Riobamba

S.A.”, de la Escuela superior politécnica de Chimborazo — Ecuador, la



metodologia de la investigacion fue inductiva, obtuvo como resultado una
disminucion del tiempo de respuesta a los procesos de atencion de los
pacientes de 56 minutos con el sistema actual a 10 minutos con la
implementacion del sistema web representando una mejora de 82.14% lo cual
permitio obtener una calificacion cualitativa excelente, brindando una
aceptacion por parte de los usuarios analizados de 94.79%, recomendando la
utilizacion del sistema web de gestion odontoldgica ya que reduce el tiempo
de los procesos de gestion de la informacion de los pacientes.

2.1.2. Antecedentes a nivel nacional

En el ano 2018, Palacios C. (6), realizo una tesis titulada “Propuesta de
Implementacion de un Sistema Web de control de Citas Médicas en la Clinica
Santa Rosa S.A.C. — Sullana”, de la universidad Catolica Los Angeles de
Chimbote, la metodologia de la investigacion fue no experimental de tipo
descriptiva, en sus resultados muestra que el 80% de los pacientes indicaron
que se puede mejorar el nivel de satisfaccion del sistema actual con la
implementacion de un sistema web mientras que el personal administrativo
mostro un 90% en relacionado a la misma pregunta, concluyendo que los
pacientes y el personal administrativo solucionaran las insatisfacciones
obtenidas el proceso de obtencién de citas medicas, recomendd difundir a sus
pacientes los beneficios que genera la implementacion de mejor tecnologia

en todos los ambitos.

En el afio 2017, Ramirez J. (7), realiz una tesis titulada “Implementacion de
un sistema web para mejorar el proceso de gestion académica en las escuelas
de la PNP ”, de la universidad Peruana de las Américas, la metodologia de la
investigacion fue aplicada de nivel significativo bilateral, se obtuvo como

resultado un 89.29% de eficiencia considerando que es importante el proceso



de registro de matricula en las escuelas de formacion de la PNP, concluyendo
que la automatizacion del registro de matricula propiciara una mejor gestion
de los procesos ya que el 89.29% de los operadores consideran que es
importante la e importante el registro de matriculas para los cadetes y
alumnos de la PNP, recomendando contar con un repositorio que nos permita
almacenar las ndbminas de matricula para que sean visitadas por la direccién
regional de educacion para lo cual se tiene que contar con un personal idéneo
para poder realizar todas la tareas como también la capacitacion continua del
personal..

En el afio 2016, Uriol L. y Villalobos K. (8), realiz6 una tesis titulada
“Sistema Web para Mejorar la Atencion Medica del Area de Consultoria
Externa de la Clinica Plus Salud S.A. de Chepén”, de la universidad nacional
de Trujillo, la metodologia de la investigacion fue cuasi-experimental de
disefio aplicado, se obtuvo como resultado un nivel de satisfaccion del
personal respecto al proceso de consultoria externa incrementandose de
33.60% a 75.40% que representa un incremento de 41.80%, asi como una
disminucién en hora hombre de 19.42 minutos (100%) a 3.06m (15.76%) lo
que representa un ahorro de 16.36 minutos (84.27% ) en el proceso de
generacion de informes de atencion, concluyendo que la implementacion del
sistema propuesto mejora los procesos de busqueda de informacion,
generacion de reportes y costos por operacion de la empresa Plus Salud S.A.,
recomendando evaluar los procesos de desarrollo y herramientas tecnolégicas
de la empresa para que motiven el interés en aplicar instrumentos ventajosos

para mejorar aplicaciones complejas.

2.1.3. Antecedentes a nivel regional

En el afio 2018, Castillo A. (9), realizd6 una tesis titulada

“Implementacion de un sistema web de compra y venta para la



distribuidora Salas — Huarmey; 2017, de la universidad Catolica Los
Angeles de Chimbote, la metodologia de la investigacion fue no
experimental de tipo documental y descriptiva, se obtuvo como
resultado que un 30% de los trabajadores de la empresa estaban de
acuerdo con el sistema actual minetas que el 70% no estaban de
acuerdo esto demuestro la necesidad de crear un sistema web de
compras y ventas, concluyendo que la implementacion de un sistema
web de compras y ventas resulta necesario para mejorar los procesos,
logrando asi mejor efectividad, seguridad y rapidez, quedando
demostrado que la implementacion de un sistema web de compras y
venta mejorara los procesos de la empresa, recomendando que la
empresa capacite constantemente al personal en el uso de las TIC lo

cual mejorara la competitividad de la empresa en el mercado.

En el afio 2018, Lopez M. (10), realiz6 una tesis titulada
“Implementacion de un sistema web que permita la venta y el control
de inventario en la panaderia D"Jhonnys - Chimbote; 2016, de la
universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, la metodologia de la
investigacion fue clasificada como descriptiva de nivel cuantitativo,
en los resultados muestra que el 77% de los trabajadores no estan
satisfechos con el sistema actual, y luego de la propuesta de
implementacion se demostrd que el 65% de los trabajadores perciben
que es necesario la realizacion de dicha propuesta, concluyendo que,
después de la identificacion de la problemética y conocer las
necesidades se logré cumplir con la implementacion de un sistema
web mejorando el desarrollo de las actividades comerciales de la
empresa, recomendando la empresa realice capacitaciones a los
trabajadores y evaluar el desarrollo de aplicaciones mdviles que
permitan a los clientes realizar pedidos desde cualquier lugar.

En el afio 2017, Chuqui D. (11) , realiz6 una tesis titulada
“Implementacion de un sistema web de ventas para la empresa
industrial maderera Pucallpa E.l.LR.L. — Chimbote;2017”, de Ia

universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote, el disefio de la



investigacion fue no experimental de corte transversal y de tipo
descriptivo, se obtuvo como resultados que un 90% de la muestra
encuestada expresaron que existia la necesidad de implementar un
sistema web de ventas quedando justificada la investigacion,
concluyendo después de conocida la problematica actual se logré
determinar las actuales caracteristicas de proceso de venta con la
implementacion de un sistema web, quedando demostrado que la
implementacion de un sistema web de compras y venta mejorara los
procesos de la empresa, recomendando que la empresa realice un
monitoreo del sistema de manera peridédica evaluando las

posibilidades de agregar algunas funciones.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. El rubro de la empresa

El Hospital La Calta es un érgano desconcentrado de la direccién
regional de salud de Ancash y supervisada por el Ministerio de Salud
en este sentido su principal actividad es brindar servicios de salud a
pacientes asegurados por el Seguro integral de salud (SIS) y pacientes
particulares, por esta razon no cuenta con poblacién jurisdiccional

referencial asignada, siendo la atencion de acuerdo a la demanda (12).

Ministerio de salud (MINSA):

Es un organismo del poder ejecutivo que ejerce la autoridad de salud
a nivel nacional actuando en materia de salud como formulacion,
direccidn y gestidn de las politicas de salud nacional, coordinado y
descentralizado la salud, su finalidad es la promocion, prevencion, la
recuperacion y rehabilitacion de la salud de la poblacion, para lo cual
desarrolla las siguientes funciones rectoras en el marco de sus

competencias (13):



- Ejercer la rectoria del Sector Salud (13).

- Formular, planear, dirigir, coordinar, ejecutar la politica nacional
y sectorial de Promocion de la salud, Prevencion de enfermedades,
Recuperacion y Rehabilitacion en Salud, bajo su competencia,
aplicable a todos los niveles de gobierno (13).

- Dictar normas y lineamientos técnicos para la adecuada ejecucion
y supervision de las politicas nacionales y sectoriales de salud, la
gestion de los recursos del sector; asi como para el otorgamiento y
reconocimiento de derechos, fiscalizacion, sancion y ejecucion
coactiva en las materias de su competencia (13).

- Conducir el Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de
Salud (13).

- Realizar el seguimiento y evaluacion respecto del desempefio y
obtencién de resultados alcanzados de las politicas, planes y
programas en materia de su competencia, en el niveles nacional,
regional y local, asi como a otros actores del Sistema Nacional
Coordinado y Descentralizado de Salud en todo el territorio
nacional y adoptar las acciones que se requieran de acuerdo a Ley
(13).

- Otorgar, reconocer derechos a través de autorizaciones y permisos,
de acuerdo con las normas de la materia, en el ambito de su
competencia (13).

- Las demas funciones que se establezca por Ley (13).

Direccion regional de salud de Ancash (DIRESA):

Es un dérgano de linea de la gerencia regional de desarrollo social del
gobierno regional de Ancash, con personeria juridica de derecho
publico, de acuerdo a los lineamientos para la adecuacion de la

organizacion de las direcciones regionales de salud en el marco del



proceso de descentralizacion, tiene dependencia funcional y
administrativa del gobierno regional de Ancash y como jurisdiccion
tiene todo el &mbito del gobierno regional de Ancash, contando con
seis direcciones de red de salud, y tres hospitales de mediana
complejidad de atencion (14).

Entre sus principales funciones generales tenemos:

- Lograr que se cumpla la politica, vision, mision, objetivos y
normas nacionales de salud (14).

- Regular complementariamente, en materia de salud y evaluar el
cumplimiento de las normas de salud por las entidades publicas y
privadas en su jurisdiccion (14).

- Proponer las politicas, objetivos, metas y estrategias regionales de
salud a la Alta Direccion del Gobierno Regional (14).

- Brindar en forma eficaz y oportuna, la asistencia, apoyo técnico y
administrativo a la gestion de las Direcciones de Red de Salud y de
los Hospitales bajo su dependencia y jurisdiccion (14).

- Cumplir 'y hacer cumplir los procesos organizacionales
establecidos a las entidades publicas y privadas del sector salud,
que debe supervisar, evaluar y controlar en su jurisdiccion (14).

- Lograr la oportuna regulacién, supervision, inspeccion y control
del cumplimiento de las normas y procedimientos, por las personas
juridicas y naturales, en la promocion de la salud, la prevencion de
riesgos y dafios, la atencion de la salud de las personas, la salud
ambiental, el control sanitario de la produccion, comercializacion,
dispensacion y expendio de medicinas insumos y drogas y la
participacion en la prevencidn y control de emergencias y desastres
(14).

- Dirigir y ejecutar los procesos de proteccion, recuperacion y
rehabilitacion de la salud de la poblacion, a través de los hospitales
y entidades publicas y privadas del sector salud en su jurisdiccion
(14).
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Proteger la vida y salud de todos los nifios por nacer desde su
concepcion y registrarlos oficialmente como concebidos y sujetos
de los derechos constitucionales (14).

Promover la salud y prevenir los riesgos y dafos a la salud de la
poblacion en el marco de los objetivos a largo plazo de Peru Vida
2012 y de los Lineamientos de Politica Sectorial para el periodo
2002-2012 (14).

Lograr que se capacite a las madres y familias en la estimulacion
prenatal, la adecuada nutricion materna y la preparacion para el
parto con participacion paterna (14).

Establecer el control prenatal y el acceso al parto institucional de
todas las mujeres gestantes por las entidades competentes (14).
Lograr que se las personas, familias y comunidades adopten
habitos saludables y desarrollen entornos saludables (14).
Implementar y cautelar el desarrollo de estrategias de Promocion
de la Salud y contribuir a la construccion de una cultura de salud
basada en la familia como unida bésica de salud (14).

Lograr que se capaciten a las familias para que ejerciten los habitos
de higiene, la estimulacion temprana de los nifios, la maternidad y
paternidad responsable y el desarrollo en los jovenes de las
habilidades psicosociales para una vida digna y sana, en el marco
de una cultura de vida y paz (14).

Lograr que, en la familia, escuela y comunidad, se eduque a la
persona, con el fin de erradicar el consumo de drogas, tabaco y
alcohol, que afecta la salud fisica y mental de la persona, familia y
comunidad, asi como sobre los medicamentos, sus riesgos y su uso
apropiado (14).

Lograr que se incremente la actividad fisica, la practica del deporte,
las précticas adecuadas de alimentacion y la deteccidn precoz, para
la prevencion de las enfermedades no transmisibles (14).

Lograr que las familias, escuelas y comunidades integren en sus
actividades la prevencion de accidentes, emergencias y desastres,

acordes a la situacion geografica y riesgos climatoldgicos (14).
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Lograr la inmunizacion de todas las personas contra las
enfermedades transmisibles (14).

Reducir el impacto de las emergencias y desastres sobre la salud
de la poblacion, el ambiente y los servicios de salud y proteger,
recuperar y mantener oportunamente la salud de las personas y
poblaciones afectadas (14).

Lograr el apoyo y coordinacion intersectorial a nivel regional para
la salud de la poblacion asignada (14).

2.2.2. Laempresa investigada

Informacion general

El Hospital La Caleta es un hospital referencial de categoria de
Establecimiento del sector salud I1-2 otorgado con resolucion
directoral N° 0496-2005-REGION ANCASH-DIRES/DIPER (15)
del 26 de agosto del 2005, que de acuerdo a la norma técnica N°
021-MINSA/DGSP V.01 (16) aprobada por resolucion ministerial
N° 769-2004/MINSA (17) del 26 de julio de 2004; esta categoria
corresponde a un establecimiento de salud del segundo nivel de
atencion, responsable de satisfacer las necesidades de salud de la
poblacién de su ambito referencial, brindando atencion integral
ambulatoria y hospitalaria especializada, con énfasis en la
recuperacion y rehabilitacion de problemas de salud (12).

La capacidad resolutiva del Hospital La Caleta siendo un hospital
de nivel 11-2, se orienta a la atencion de la consulta externa y
hospitalizacion en las especialidades de Medicina Interna, Cirugia
General, pediatria y gineco obstetricia y otras especialidades
médico y/o quirlrgico; normativamente, tales como en
cardiologia, Medicina Fisica y Rehabilitacion, Neumologia,
Neurologia, Gastroenterologia, Reumatologia, Psiquiatria,

Oftalmologia, Otorrinolaringologia, Traumatologia, Urologia,
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organizada para brindar atencibn médica y de enfermeria

permanente a pacientes criticos (12).

Ubicacion Geografica

El Hospital La Caleta, esta ubicado frente al Malecén de la ciudad
de Chimbote en la interseccion de la calle Prolongacion Malecon
Grau y Jr. La Caleta, del Distrito del mismo nombre, Provincia del
Santa, Departamento de Ancash (18).

El area del terreno en el que se localiza es de 19,580.17m2, inscrita
en los Registros Publicos de Chimbote a favor del MINSA, que
incluye una donacion a favor del Hospital La Caleta en la parte
posterior en la esquina del Jr. Los Laureles y Jr. Francisco
Bolognesi, segun informacién proporcionada por la oficina de
Patrimonio del Hospital La Caleta de Chimbote (18).

Sus linderos son los siguientes:

Ingresando por la calle Malecon Grau: en una linea quebrada
de

42.85m, 8.23 m, 11.80 m, 16.49 m, 2.95m, 2,95 m, 6.41m y
32.50 ml (18).

Por la derecha ingresando con el Jr. La Caleta con 142.59 ml

(18).
Por la izquierda ingresando con el Jr. Los Laures con una linea

quebrada de 124.68m, 37.71m, 28.50m, y 4.25 ml (18).
Por el fondo con el Jr. Prolongacion Francisco Bolognesi: con
155.26 ml (18).

Historia
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Esta es la historia del hospital mas antiguo de Ancash, en sus
inicios solo contaba con diez trabajadores al que se afiade dos
auxiliares masculinos, posteriormente Ilegaron de Lima tres
enfermeras graduadas, y un médico mas, fue inaugurado el 15 de
mayo de 1945, por el presidente Manuel Prado Ugarteche, quien
concurrio a la ceremonia. Cuando inicio sus actividades el
hospital carecia de varios servicios bésicos, tales como: sala de
operacion, rayos “X”, y lavanderia, de tal manera que las
posibilidades de una buena atencion eran limitadas, a pesar de
estas carencias siguio trabajando dentro del Ministerio de salud,
varios afios mas, pero con muy pocos recursos econémicos. Tuvo
que pasar mas de un afio, antes de que adquiriera los elementos
més indispensables, para el funcionamiento de Sala de
Operaciones, disponer un pequefio aparato portatil de rayos “X”,

y consultorio dental (19) .

Sus actividades no se limitaron a la labor asistencial, también se
desarroll6 programas de prevencién, de consultorios como:
Materno infantil, escolar, enfermedades de tratamiento sexual,
etc. asi como de saneamiento ambiental para la cual se coordiné
con el municipio que otorgo unos ambientes en su local destinados
al trabajo de los inspectores sanitarios, asignando a estos
programas, tres de las auxiliares de enfermeria a las que se prepar6
para el trabajo de visita domiciliaria, programa que se reforzé con
la llegada posterior de una enfermera de salud publica. Fue asi
como, se organizé sobre la base del pequefio Hospital La Caleta,
todo un programa de Salud Publica, aunque con recursos
limitados, que impedian una labor més adecuada a las necesidades
de la poblacion en constante crecimiento, habiendo sido asi uno
de los primeros servicios de salud, preventivo asistenciales que se

establecio en el interior del pais (19).
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Posteriormente se fue ampliando su labor asistencial, llenando asi
una necesidad urgente, ya que el crecimiento de las obras del
puerto de la siderurgia, asi como el tradfico de la carretera

panamericana, los accidentes eran cada vez mas frecuentes (19).

Objetivos organizacionales

Mision

Prevenir los riesgos, proteger del dafio, recuperar la salud y
rehabilitar las capacidades de los pacientes, en condiciones de
plena accesibilidad y de atencién a la persona desde su concepcion

hasta su muerte (12).

Vision

Constituirse en un hospital lider en la atencion de salud, con
infraestructura moderna y equipos con tecnologia de punta, de
excelencia y liderazgo en la atencion hospitalaria integral a
poblacién en condiciones de equidad, calidad y plena
accesibilidad, fortaleciendo y diversificando en la investigacion y
en el apoyo a la docencia de las entidades educativas, para la salud
de acuerdo a la modernidad, integrandose al sistema de referencia

y contra referencia de atencion a la salud (12).

- Objetivos estratégicos

- Lograr altos indices de reduccion en la morbilidad infantil,
materna y en enfermedades transmisibles (12).
- Lograr la participacion activa de la poblacién en el desarrollo

de programas de salud (12).
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Desarrollar capacidades resolutivas para entender situaciones
criticas, en forma oportuna con personal especializado, con
equipos modernos, logrando una reduccion significativa de las
complicaciones y la mortalidad (12).

Eliminar las causas de las enfermedades cronicas  y
degenerativas (12).

Lograr el desarrollo de capacidades docentes y de
investigacion del personal en el campo de la salud (18).
Lograr incorporacion de nuevos conocimientos cientificos,
metodoldgicos y aplicacién de tecnologias modernas para
mejorar la atencion de la salud de la poblacion (12).
Implementar el uso adecuado de protocolo que faciliten una
accion eficaz en la prestacion de servicios de salud (12).

Definir y fortaleces la cultura organizacional del hospital (12).

Objetivos funcionales

Lograr la reduccién de la salud y la rehabilitacion de las
capacidades de los pacientes en condiciones de oportunidad,
equidad, calidad y plena accesibilidad, en consulta externa
hospitalizacion y emergencia (12).

Defender la vida y proteger la salud de la persona desde su
concepcidn hasta su muerte natural (12).

Lograr la prevencion y disminucidon de los riesgos y dafios a la
salud (12).

Apoyar la informacion y especializacion de los recursos
humanos, asignando campo clinico y personal para la docencia
e investigacion, a cargo de las universidades e instituciones

educativas, segun los convenios respectivos (12).
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Administrar los recursos humanos, materiales econémicos y

financieros para el logro de la mision y sus objetivos en

cumplimiento de las normas vigentes (12).

Mejora continuamente la calidad, productividad, eficiencia y

eficacia de la atencion a la salud estableciendo las normas y

los pardmetros necesarios, asi como generando una cultura

organizacional con valores y actitudes hacia la satisfaccion de

las necesidades y expectativas del paciente y su entorno

familiar

(12).

Estructura Organica y Funciones

El Hospital La Caleta para cumplir su misién y lograr sus

funciones generales tiene la siguiente Estructura Organica:

A. Organo de direccion:

Direccion general.

Es el 6rgano de direccion; esta a cargo de un director

general y tiene asignadas las funciones de:

Establecer la visién, mision y objetivos estratégicos
institucionales en concordancia con los sectoriales y
lograr el compromiso del personal para alcanzarlos.
Evaluar el logro de los objetivos, metas y estrategias
de corto plazo y su eficacia para lograr los objetivos
de mediano y largo plazo.

Ejecuta la mejora continua de los procesos
organizacionales enfocados en los objetivos de los
usuarios y conducir las actividades de implementacion

y/o mejoramiento continuo.
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- Gestionar la obtencion de cooperacion técnica y
financiera nacional e internacional y el apoyo a los
planes del Hospital La Caleta, en el marco de las
normas vigentes.

- Gestionar los recursos humanos, materiales,
financieros y tecnoldgicos para el logro de los
objetivos institucionales y el funcionamiento del
Hospital.

- Las demas funciones y responsabilidades que le
asigne la autoridad nacional y/o la autoridad regional
de salud
(12).

B. Organo de control

Organo de control institucional.

Es responsable de realizar el control gubernamental en el
Hospital, en cumplimiento de los planes y programas
anuales de control, mantiene dependencia técnica vy
funcional de la Contraloria General de la Republica y
administrativamente del director ejecutivo del Hospital La
Caleta (12).

C. Organos de asesoramiento:

Oficina ejecutiva de planeamiento estratégico.

Es el érgano de asesoramiento encargado del planeamiento
estratégico y operativo, proceso presupuestario, costos,
disefio organizacional y sistema de inversion publica;

depende de la Direccion Ejecutiva (12).
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Oficina de asesoria juridica.

Es la encargada del asesoramiento legal y juridico depende
de la direccion ejecutiva del Hospital La Caleta (12).

Oficina de epidemiologia y salud ambiental

Es el 6rgano de asesoramiento encargado de la vigilancia
en salud publica, andlisis de la situacion de salud
hospitalaria, salud ambiental e investigacion
epidemioldgica y sanidad maritima, depende de la

direccion ejecutiva del Hospital La Caleta (12).

Oficina de gestion de la calidad

Es el 6rgano de asesoramiento encargado de implementar
el sistema de gestion de la calidad en el Hospital La Caleta
para promover la mejora continua de la atencion
asistencial y administrativa del paciente, con la

participacion activa del personal (12).

D. Organos de apoyo:

Oficina ejecutiva de Administracion.

Es el 6rgano de apoyo encargado de lograr que el Hospital
cuente con los recursos humanos, materiales y econémicos
necesarios, asi como del mantenimiento y servicios
generales, para el cumplimiento de la mision y los
objetivos estratégicos y funcionales asignados al Hospital
La Caleta
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(12).
Oficina de personal

Es el organo de Linea de la Oficina de Administracion,
encargado de lograr los recursos humanos necesarios y
adecuados para el cumplimiento de la misién y los
objetivos estratégicos y funcionales asignados al Hospital
La Caleta

(12).

Oficina de economia

Es el 6rgano de linea de la Oficina de Administracion
encargado de lograr que se cuente con los recursos
econdémicos y financieros necesarios y en la oportunidad
requerida, para el cumplimiento de los objetivos

estratégicos y funcionales del Hospital La Caleta (12).

Oficina de logistica

Es el 6rgano de linea de la Oficina de Administracion
encargado de lograr los recursos materiales y servicios, en
la cantidad, calidad y oportunidad requerida por los
usuarios internos, para el cumplimiento de los objetivos

estratégicos y funcionales del Hospital La Caleta (12).

Oficina de servicios generales y mantenimiento

Es el 6rgano de linea de la Oficina de Administracion
encargado de lograr que el Hospital La Caleta cuente con
el soporte de servicios de asepsia, seguridad,

mantenimiento y los servicios generales necesarios (12).
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- Oficina de comunicaciones.

Es el o6rgano encargado de establecer la comunicacion
social y relaciones publicas que sean necesarias para lograr
los objetivos estratégicos y funcionales del Hospital La
Caleta (12).

- Oficina de estadistica e informatica

Es el 6rgano de apoyo encargado de lograr que el Hospital
provea la informacién estadistica de salud y el soporte
informatico, asi como la mecanizacion e integracion de los
sistemas de informacion requeridos para los procesos

organizacionales (12).

- Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion.
Es el 6rgano de apoyo encargado de prestar apoyo a la

docencia e investigacion segun los convenios con las

universidades y/o instituciones educativas (12).

- Oficina de Seguros.
Es el 6rgano de apoyo especializado encargado de lograr
la mision y los objetivos estratégicos y funcionales

asignados al Hospital, en el marco de la politica sectorial

y normas vigentes (12).

E. Organos de linea:
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Departamento de Medicina

Es el drgano de linea encargado de la atencion médica
integral y especializada a los pacientes

Servicio de Medicina General

Es la unidad organica encargada de la atencién médica
integral de los pacientes con patologias en el campo
general de la Medicina para su recuperacion y
rehabilitacion (12).

Servicio de Medicina de Especialidades

Es la unidad organica encargada de la atenciéon médica
integral a los pacientes con patologias en el campo
especializado de la Medicina Interna y otras

especialidades médico clinicas (12).

Servicio de Medicina de Rehabilitacion

Es la unidad orgéanica encargada de desarrollar la
atencion integral y especializada, asi como ejecutar los
procedimientos y acciones, destinados a tratar y
recuperar las funciones de los drganos y sistemas con

secuelas de dafios de los pacientes (12).

Departamento de Cirugia
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Es el 6rgano de linea encargado de brindar atencion a los
pacientes con procedimientos quirurgicos para Su

recuperacion y rehabilitacion (12).

- Servicio de Cirugia General

Es la unidad organica encargada de brindar atencion
quirdrgica a los pacientes con procedimientos
quirargicos, en el campo de la Cirugia Ejecutiva, para
su recuperacion y rehabilitacion (12).

- Servicio de Cirugia de Especialidades

Es la unidad organica encargada de brindar atencién a
los pacientes con procedimientos quirurgicos en el
campo especializado de Cirugia Cabeza y Cuello,
Oftalmologia, Otorrinolaringoldgico, Traumatoldgico,
Uroldgico y Cirugia Plastica para su recuperacion y
rehabilitacion (12).

- Departamento de Pediatria
Es el 6rgano de linea, encargado de brindar atencién
integral a pacientes pediatricos, en su contexto bio-

psicosocial, familiar 'y comunitario, protegiendo,

recuperando y rehabilitando su salud (12).
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Servicio de Pediatria

Es la unidad organica encargada de la atencion integral
a pacientes pediatricos comprendidos entre los 30 dias
de nacido a los 15 afios, para proteger, recuperar y
rehabilitar su salud (12).

- Servicio de Neonatologia — UCIN

Es la unidad organica encargada de la atencién integral
a pacientes neonatos comprendidos desde su
nacimiento hasta los 29 dias de nacido, para proteger,

recuperar y rehabilitar su salud (12).

- Departamento de Gineco-Obstetricia

Es el 6rgano de linea encargado de la atencion integral de

patologia gineco-obstétrica durante el ciclo

reproductivo, pre - concepcional, concepcional y post -

concepcional, asi como de las enfermedades del sistema

de reproduccion de la mujer (12).

- Servicio de Ginecologia

Es la unidad organica encargada de la atencion integral

de la patologia ginecoldgica de la mujer (12).
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Servicio de Obstetricia

Es la unidad organica encargada de proponer, evaluar y
ejecutar acciones y procedimientos de atencién integral
de la mujer durante el embarazo, parto y puerperio
evitando y tratando dafios y complicaciones con el fin
de obtener una madre y un neonato saludable (12).

- Servicio de Obstetrices

Es la unidad organica encargada de desarrollar
actividades intermedias e la atencion a la paciente

obstétrica con o sin factores de riesgo (12).

- Departamento de Odontoestomatologia

Es el d6rgano de linea encargado de brindar atencién
integral al sistema odontoestomatoldgico de los pacientes
(12).

- Departamento de Emergencia y Cuidados
Criticos

Es el érgano de Linea encargado de realizar el tratamiento
médico quirurgico de emergencia y de cuidados criticos,
proporcionando permanentemente la oportuna atencion de
salud, a todas las personas cuya vida y/o salud se encuentre
en grave riesgo o severamente alterada; asi como la
atencion de victimas en masa en situaciones de

emergencias o desastres (12).
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Servicio de Emergencia

Es la unidad orgénica encargada de brindar tratamiento
médico — quirdrgico a los pacientes sin riesgo
eminente de progresién de su enfermedad y que

requieren vigilancia médica permanente (12).

- Servicio de Cuidados Criticos

Es la unidad orgénica encargada de brindar tratamiento
médico — quirdrgico a los pacientes en situacion
critica, con riesgo inminente de muerte; asi como de
los pacientes criticamente enfermos con posibilidad de
recuperacion y proponer, evaluar y ejecutar acciones y
procedimientos médico quirurgicos para la

recuperacion de los pacientes que acuden (12).

- Departamento de Enfermeria

Es el 6rgano de linea encargado de ejecutar las acciones y

procedimientos de enfermeria que aseguren la atencién

integral e individualizada del paciente de acuerdo a su

grado de dependencia, diagndstico y tratamiento de

Enfermeria, proyectando sus acciones a la familia y a la
comunidad (12).

- Servicio de Consulta Externa
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Es la unidad organica encargada de lograr la
coordinacion y control de la atencion del paciente en
Consulta Externa asimismo de la supervision de la

atencion de Enfermeria brindada (12).

Servicio de Hospitalizacion

Es la unidad organica encargada de lograr la
coordinacién y control de la atencion del paciente en
hospitalizacion en las especialidades de medicina,
cirugia, pediatria, neonatologia y gineco obstetricia
(12).

- Departamento de Anestesiologia y Centro
Quirdrgico

Es el 6rgano de linea encargado de realizar la atencién
especializada de anestesia y analgesia a los pacientes en
las etapas pre-operatoria, intra-operatoria y post-
operatoria, procedimientos de emergencia, terapia del
dolor, reanimacion cardiovascular y gasoterapia; asi como
de la organizacion y funcionamiento del Centro

Quirargico y las unidades de recuperacion (12).

- Departamento de Patologia Clinica y Anatomia
Patoldgica

Es el drgano de linea responsable de proporcionar ayuda

técnica especializada mediante la ejecucion de

procedimientos y pruebas analiticas en liquidos y
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secreciones corporales para el diagnostico, tratamiento y

prevencion de las enfermedades, asi como mediante

examenes citoldgicos, histopatoldgico y necropsias (12).

Servicio de Patologia Clinica

Es la unidad organica encargada de la toma, recepcidn,
procesamiento y emision de resultados de los
examenes clinicos patolégicos y captar, recolectar,
conservar y aprovisionar unidades de sangre y/o

derivados a los pacientes que lo soliciten (12).

- Servicio de Anatomia Patoldgica

Es la unidad orgéanica encargada de ejecutar examenes
morfolégicos de materiales de tejidos o celulares
obtenidos a partir de pacientes vivos 0 muertos a los
que se ha practicado la autopsia, en sus diversas
variedades, sea rutinario 0 como examen post

operatorio (12).

- Servicio de Banco de Sangre

Es la unidad organica responsable de proporcionar

ayuda técnica especializada a los departamentos
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finales que necesitan el uso de unidades de sangre total
y sus componentes (plasma, plasma fresco congelado,
plaquetas, etc.), contando con la seguridad que a estas
unidades se les han realizado las pruebas de control de
calidad vigentes (12).

- Departamento de Diagndstico por Imagenes

Es el 6rgano de linea responsable de brindar la ayuda para
la prevencién, el diagnéstico y tratamiento de las
enfermedades y la investigacion mediante el empleo de

radiaciones ionizantes, no ionizantes y otros (12).
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Departamento de Apoyo al Tratamiento

Es el 6rgano de linea responsable de brindar atencion
integral, en salud nutricional al paciente, estudiar los
factores sociales que favorecen y/o interfieren en la salud
del paciente y del suministro eficiente y adecuado de los
medicamentos y productos, destinados a la recuperacion y
conservacion de la salud de los pacientes segln
prescripcion médica, asi como del diagnéstico y

tratamiento psicoldgico de los mismos (12).

Servicio de Nutricion y Dietética

Es la unidad orgénica encargada de promover, proteger

y recuperar la salud nutricional del paciente (12).

Servicio Social

Es la unidad organica encargada del estudio,
diagnostico e investigacion de los factores sociales que

favorecen y/o interfieren en la salud del paciente (12).

Servicio de Psicologia

Es la unidad orgéanica encargada de brindar atencion

psicoldgica a los pacientes (12).

Servicio de Farmacia
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Es la unidad organica encargada de suministrar, en
forma oportuna, eficiente 'y adecuada, los
medicamentos y productos destinados a la
recuperacion y conservacion de la salud de los

pacientes segun prescripcion médica (12).
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- Organigrama

Grafico Nro. 1: Organigrama Institucional
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Fuente: Reglamento de Organizacion y Funciones (12)
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- Infraestructura tecnoldgica existente

Tabla Nro. 1: Hardware en Consultorios externos y admision

Nro. Descripcion Cantidad

Computador HP Prodesk 400 G4 Core
13610.

2 | Computador HP Elitedesk 800 SFF 15 8GB 6

Computador Dell Vostro Desktop 3267

3 136100 4gb 1tb >
4 Servidor en rack Dell EMC PowerEdge 1
R440
Total 17

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 2: Software en Consultorios externos y admision.

Nro. Descripcién Cantidad
1 | Windows 8.1 4
2 | Windows 10 2
3 | Windows 7 spl 10
4 | Windows Server 2008 1
5 | SisGalen Plus V4.1 1
6 | Microsoft Office 16
7 | Acrobat Reader 16
8 | SQL Server 2008 1
9 | Nod 32 V11.0 Empresarial Cant Pc. 200 1

Fuente: Elaboracidn propia.

Tabla Nro. 3: Dispositivos para redes y comunicacion
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Nro. Descripcion Cantidad

Switch D-link Dgs-1024d Gigabit Ethernet
24 Puertos 100/1000

2 Linea dedicada 10 mbps 1

3 | Linea ADSL 16 mbps 6

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 4: Software del Hospital La Calta
N° Descripcion Cantidad

SisGalen Plus V4.1 (Desarrollo en Visual

> | studio 6.0) 1

Fuente: Elaboracion propia.

Hospital

El hospital es un establecimiento donde ingresan pacientes que
padecen enfermedades o traumatismos a los que se les brinda
asistencia meédica, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion de
acuerdo a padecimiento puede ser corta o larga duracion, ademas de
eso tiene los servicios de asistencia a pacientes ambulatorios y

pacientes domiciliarios (20).

Hospital General

Es un establecimiento donde se desarrollan actividades vinculadas a
brindar servicios de salud, internamiento, tratamiento y rehabilitacion,
para realizar estas actividades no necesariamente tiene que tener todos
los servicios de atencion médica solo los servicios basicos como
clinica médica, cirugia, obstetricia y pediatria ademas de algunos

servicios especializados (20).
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Los Hospitales 11-2

Son responsables de prevenir los riesgos, proteger del dafio, recuperar
la salud y rehabilitar las capacidades de los pacientes, en condiciones
de plena accesibilidad y de atencién a las personas, brindando atencion
de mediana complejidad, asi como de apoyar a la docencia e

investigacion (14).

Consultorios Externos

La finalidad es brindar atencion medica ambulatoria a la poblacion,
hoy en dia debido al aumento exponencial de la demanda poblacional
ha aumentado el nimero de especialidades y especialistas para poder
dar respuesta a la atencién medica realizada mediante citas médicas
tomando en cuenta que los pacientes que asisten a consultorios
externos es mayor que los pacientes internados, por cada interaccion
en hospitales o clinicas se producen miles de consultas ambulatorias
los cuales lleva a conseguir una cita médica y posterior atencion en un

consultorio externo (21).

Consultorios médicos funcionales

Son ambientes que estan destinados a brindar atencién médica en varios

turnos de atencion (20).

Consultorios médicos fisicos

Son los ambientes fisicos destinados a brindar atencion médica

especializada (20).

Consulta externa
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Es la atencion impartida por personal calificado a un paciente no
hospitalizado ni por emergencia, el paciente debe obtener una cita con
el médico general y esperar a que este lo refiera a una especialidad en
concreto siendo requisito para ellos que el paciente cuente con un
historial clinico, esto lo convierte a la consulta externa al servicio mas

voluminoso de la atencion de salud (20).

Atencion médica

Es el acto médico realizado a través de consultas o procedimientos
que comprenden la consulta médica mas los procedimientos que se

realizan en la consulta externa (20).

Consulta medica

Es realizada por el médico en consulta externa formulando un
diagnosticar, tratamiento y prondstico de una persona que acude como

paciente ambulatorio al hospital (20).

Referencia

Es el acto de derivar o trasladar un paciente de un establecimiento de
baja 0 mediana complejidad a otro de mayor complejidad o de mayor

capacidad resolutiva (20).

Contra referencia

Es el informe médico generado en una consulta externa por un médico
especialista, en respuesta a wuna referencia médica de un
establecimiento de menor complejidad (20).

Historia clinica.
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2.2.3.

Es un documento médico obligatorio y necesario en el desarrollo de
las préacticas relacionadas a la atencién del paciente, que registra los
datos de identificacion y de atencion del paciente en forma ordenada,
integrada y secuencial donde se procura que no sea un nimero de
registro burocratico, sino que constituya una suerte de “patobiografia“

del paciente (22).

Las Tecnologias de informacion y comunicaciones (TIC)

Desarrolladas para gestionar informacion las TIC son consideradas
hoy en dia el conjunto de tecnologias que nos permiten procesar
informacion para calcular resultados o elaborar informes,
ofreciéndonos muchas posibilidades de facilitar el trabajo en las
organizaciones tales como, automatizar proceso, almacenar y procesar
informacion en grandes cantidades y de manera segura, comunicacion

efectiva y en tiempo real, entre otras (23).

Denominéndolo por cada palabra que componen sus siglas TIC,
podriamos decir que es el conjunto de tecnologias desarrolladas para
gestionar informacién y enviarla de un lugar a otro. Esta gestion de
informacién incluye la adquisicion, produccion, almacenamiento,
tratamiento, comunicacion, registro y presentacion de informaciones,
en forma de voz, imagenes y datos contenidos en sefiales de naturaleza
acustica, dptica o electromagnética. Dentro de este conjunto de
tecnologias podemos encontrar principalmente la informatica, Internet

y las telecomunicaciones (24).

Concluyendo podriamos decir que el uso y el acceso a la informacion

es el objetivo principal de las TIC (24).

Historia
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Al investigar textos histdricos sobre las TIC, encontramos que los
inicios datan desde hace -600,000 afios a.c. en la época del
paleolitico donde se convertian los recursos naturales en
herramientas simples, como el tallado de piedras para lograr
convertirlas en afiladas herramientas de corte. Ya a comienzos del
siglo V1 a.c. iniciaron las escuelas del confucianismo y el taoismo
escuelas que junto a los filésofos griegos Platon y Protagoras,
coincidian en que los hechos que se generaban no significaban
saber ni tampoco tenian utilidad sino que equivalian méas a saber
hacer, es decir la utilidad no era hacer saber, sino arte, que en griego
es techné, y que la Unica manera de aprender era con practica de
ahi combinando la palabra techné con experiencia que en griego es

logos se formo la palabra tecnologia (25).

Ahora bien, con los egipcios y sumerios inicia el registro de
informacion en medios fisicos transportables, esto permitié la
primera comunicacion entre seres humanos dando inicio a la era de
las TIC, aunque en esos tiempos para mantener la comunicacion
solo se contaba con ideogramas y pictogramas, evolucionado con

el pasar de los afios a otros medios fisicos o gréficos (23).

En este sentido, con las necesidades de los seres humanos se fueron
perfeccionando nuevas capacidades, procedimiento y mecanismos
para el servicio de la comunicacion, ya en el siglo XIX escenario
en que las comunicaciones dieron un gran salto, iniciado con el
cddigo morse en 1835 siendo la base para el desarrollo del cddigo
binario que en 1837 dio paso a la llegada del telégrafo donde surgio
la primera comunicacion en base a codificacion de puntos y rayas
gracias a corrientes eléctricas, dando inicio a la teoria de la
informacion que fue desarrollada por el matematico
estadounidense Norbert Weiner, pero no paso mucho tiempo para

las desaparicion
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de los puntos y rayas, por que tan solo unos afios después en 1876
Alexander Grahan Bell y su asistente patentaron un aparato
revolucionario como es el teléfono, logrando transmitir la voz
humana a través de cables eléctricos, tomando mas fuerza el
concepto de tecnologias de la comunicacion. A partir de los dos
inventos telégrafo y teléfono surgié la transmision inalambrica
como es laradio y a finales del siglo X1X en el afio 1900 desde ese
punto ya se puedo transmitir electromagnéticamente imagenes y

sonido dando inicio a lo que llamamos la television (26).

Los ultimos 30 afios se han caracterizado por un aumento
exponencial de las comunicaciones, donde aparecen tres términos
muy similares en el uso coman, pero diferentes al momento de
analizar su funcion, estos son; Red, Internet y Web. Mientras el
primero permite establecer una comunicacion entre diferentes
artefactos comunes (Computadores, médem, swith, router y otros),
el segundo es un protocolo de comunicacion (TCP/IP, WAP, WiFi
entre otros) y el tercero son péginas de documentos e hipertextos o
hipermedios escritas en diferentes lenguajes (html, php, entre otros)

accesibles a través del protocolo internet (23).

- Aplicacion de las TIC en el sector salud

hoy en dia los indicadores de salud en el mundo muestran
diferencias bien marcadas en lo que se refiere a salud entre los
paises con altos ingresos per capita y los que tienen problemas de
cobertura, esto muestra que los sistemas de salud atraviesan por
situaciones que son objetivo de debate en el mundo entero,
tomando e cuenta que en los sistemas de salud convergen distintos
actores como los usuarios, el personal, los hospitales y el gobierno,
entre estos actores hay flujos de trabajo y de informacion que
mediante una gestion adecuada de las TIC se puede multiplicar la

eficiencia de los sistemas (27).
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Desde el punto de vista de la atencion al paciente se consideran
varios problemas comunes en los sistemas de salud en el mundo,
por una parte, la fragmentacion en los servicios de salud que se
ofrecen a los pacientes y la transferencia de informacion entre los
distintos puntos de atencion de pacientes, asi una orden de
exdmenes que conllevan a una cita médica en las diferentes
especialidades genera una cadena de servicios médicos que no
comunican entre si generando que el paciente tenga que llevar sus
paquetes de informacion para que el personal médico y paramédico
se informe, en este escenario las TIC cumplen un rol muy
importante para lograr un enfoque centrado en el paciente que
implique tener la informacion de los pacientes para varios
propositos como, conocer el tratamiento en la historia clinica,
poder acceder a directrices clinicas para la atencién del paciente,
acceder a base de datos de medicamentos de moque que sea posible

minimizar errores (27).

las TIC hoy en dia estan relacionados con la salud en casi todos los
procesos de atencion de pacientes, sirviendo de apoyo a las
diferentes especialidades médicas donde es posible obtener mejorar
a partir de implementacion de sistemas web entre otras tecnologias

que formen parte de las TIC (28).

Entre las actividades tanto asistenciales como de gestion donde las

TIC pueden facilitar y mejorar el desarrollo tenemos (28):

Apoyo a los procesos de atencion primaria:

Es donde se realizan la mayor parte de actividades de salud y donde
se maneja grandes volimenes de informacion, con atenciones
relativamente pequefias pero que representan la puerta de entrada

de la gestion asistencial (28).
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Las TIC mas utilizadas en la empresa investigada

El Hospital La Caleta cuenta con las siguientes TIC:

- Cuenta con una pagina web que es actualizada muy pocas
veces, desarrollado bajo la plataforma Joomla, con un hosting y
dominio alquilado, donde se muestra los datos institucionales.

- Cuenta con una linea dedicada de 20 Mbps con IP publica para
trabajar los sistemas administrativos web que les brinda el

Ministerio de Salud.

- Cuenta con un servidor que alojan sus sistemas administrativos
proporcionados por el ministerio de economia como son el
Sistema Integrado de Administracion Financiera (SIAF) vy el
Sistema Integrado de Gestion Administrativa (SIGA), sistemas
que ayudan a controlar los gastos publicos y las compras del

estado respectivamente.

- También cuenta con un servidor que aloja sus sistemas
proporcionado por el Ministerio de Salud para el manejo interno
de los pacientes como es el SisGelen Plus desarrollado en visual
Basic 6.0 y SQL Server 2008.

- Sus computadoras estan todas conectadas a una red local bajo
arquitectura cliente servido en donde estan conectadas 6 lineas

de internet ADS residencial.

2.2.4. Teoria relacionada con la Tecnologia de la investigacion
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- Sistema Web

Los sistemas web o también llamados aplicaciones web tienen un
gran impacto ahorrador, optimizando los procesos de su empresa
debido a lo préactico del navegador web que sirve como usuario
anfitrion, a la independencia del sistema operativo ya que puede
ejecutarse en sistemas operativos Linux o Windows sin la

necesidad de instalar o distribuir aplicacion alguna (29).

Para poder entender la definicion de sistema web definiremos

algunos términos muy utiles relacionados al tema en mencion (29).

- Web

El significado de viene de red o telarafia, es el sistema de
gestion de informacion mas popular para transmitir datos a
traves de internet conocido como la gran telarafia mundial, esta
basado en hipertexto, lo que le permite interconectar por
enlaces o hipervinculos permitiendo estar disponible en internet

y que se pueda comunicar a través de la tecnologia digital (30).

- URL

Es un identificador de recursos uniforme que sirve para
nombrar 0 encontrar recursos en internet como paginas web de
entre millos que existen, definiendo podemos decir que es la
cadena de caracteres con la cual se asigna una direccion Unica
a casa recurso de informacion disponible en internet, debemos
tomar en cuenta que existe un URL Unico para cada pagina

disponible en internet (31).

- Host
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Se referirse a las computadoras u otros dispositivos que
proporcionan servicios a multiples terminales albergando las
URL, funciona como punto de inicio y final de las
transferencias de datos para lo cual los usuarios deben utilizar
anfitriones para tener acceso (los anfitriones son computadores
monousuario 0 multiusuario que ofrecen servicios de
transferencia de archivos), cominmente lo describen como el
lugar donde se alojan las paginas web teniendo una direccion

IP Unica y un anico nombre de dominio (32).

Port (puerto)

Es el valor numérico que se usa para distinguir entre diversas

aplicaciones que se conectan a un mismo host (33).

Servidor Web

También denominado servidor HTTP, en una arquitectura
cliente- servidor cumple el rol de servidor encargado de realizar
conexiones bidireccionales y sincronicas o asincronicas con el
cliente mediante un programa informéatico que procesa una
aplicacion del lado del servidor, en todo caso se puede hacer
mencion a dos conceptos por un lado el software del servidor,
y por otro, al equipo en donde el software del servidor se esta

ejecutando (33).

Navegador web
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Es una aplicacion de escritorio que permite visualizar paginas
web, escritas en lenguaje HTML, tiene la posibilidad de
emplear plugin para que puedan reproducir videos, sistemas
interactivos, audios entre otros (29).

Después de la definicion de los conceptos podemos decir que la
dinamica de trabajo es la siguiente, el cliente realiza una conexién
a través de la red para solicitar una pagina web, mediante una URL,
y el servidor responde a esta URL con un mensaje en el que puede
indicarle el contenido de lo solicitado (29).

- Origenes de la Web

La historia cuenta que el antecesor de la web fue un proyecto
conocido como ARPANET, que fue una red centralizada y su uso
fue a partir de la década del 60, sin embargo entre fines de los
ochenta con la llegada de la Word wide web(WWW), se encargd
de distribuir la informacién mediante hipertexto, los usuarios ahora
podian acceder a la red con tan solo disponer de una conexion que
en aquel entonces se realizaba mediante un modem y una conexion
telefonica, ya en la década de los 90 hasta el afio 2003 se considero
como la Web 1.0 concepto que responde a la idea de web estatica
donde los usuarios solo recibian la informacion que publicaban los
web master o duefios del sitio, modificandose de manera sustancial

con la llegada del paradigma denominado Web 2.0 (34).

- Péagina Web

Una Péagina Web es un documento electronico que contiene
informacidn digital, puede ser datos visuales, sonoros 0 mesclas de

ambos juntando textos, imagenes, animaciones, graficos, audios,
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videos u otros elementos tanto dindAmicos como estaticos. Toda esta
informacion se ha configurado para adaptarse a la red informatica
mundial, también conocida como World Wide Web, se estructura
utilizando Lenguaje de Marcado de Hipertexto (HTML) o
Lenguaje de Marcado de Hipertexto Extendido (XHTML) (35).

- Web 2.0

Representa un cambio cultural en internet ya que no solo responde
a temas tecnoldgicos sino a un cambio en los modos de navegacion
donde los usuarios dejaron de tener un rol pasivo, encontrando
formar de participacion es asi como nace la web social donde los
blogs y las redes sociales son las estrellas de internet, todo esto paso
a partir del afio 2004 con participacion de tecnologias como Ajax
(34).

- Web 3.0

El concepto quizés sea el méas complejo de definir en relaciona sus
antecesores Web 1.0 y 2.0 ya que sus caracteristicas como
semaéntica, geolocalizacion, Web 3D, accesibilidad desde diversos
dispositivos y también inteligencia artificial son mas complejas, la
web seméntica se refiere al uso de metadatos para otorgar
significado a los elementos de la web, posibilitando a los agentes
inteligentes puedan realizar redireccionamiento de contenidos. La
geolocalizacion empleada por dispositivos moviles para poder
identificar a una persona, un dispositivo o cualquier elemento de

manera geoespacial (34).

- Lenguaje de etiquetas

También conocido como lenguaje de marcado o de marcas no

confundir con lenguaje de programacion ya que no definen
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aspectos basicos que los lenguajes de programacion realizan, estos
lenguajes nos permiten definir una estructura semantica mediante
el uso de etiquetas. Uno de los lenguajes méas populares dentro de
los lenguajes de etiquetas es HTML (34).

- XHTML

Surgié para solucionar algunos de los problemas de estandares
pasados, porque no es ni mas ni menos que la extension de HTML
y XML si miramos al &rbol geneal6gico, las diferencias que existen
entre HTML y XHTML es que el primero es permisivo y el
segundo es estricto, en XHTML es imprescindible que los nombres
de las etiquetas y de los atributos se escriban en minuscula mientras
que en HTML es indistinto (34).

- HTMLS

Para comenzar deberiamos decir que es la quinta especificacion en
la evolucién de HTML/XHTML, y con la llegada de la Web 3.0 se
realiz6 una nueva version del lenguaje HTML en el afio 2008 donde
se planteo de manera imperiosa la renovacion de HTML vy surgio
HTML 5 que dentro de sus caracteristicas mas importantes
incorporaba nuevas funciones para los formularios acoplandolos
con nuevas tecnologias que permiten integracién con las

arquitecturas de las aplicaciones Web (36).

- CSS3

Es un lenguaje de estilos o también llamado hojas de estilos, define
pardmetros de sitios web como encabezados, titulos, colores,
fondos, tipografias, formularios, etc. dentro de sus objetivos

tenemos:

- Definir aspectos visuales.
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- Homogenizar los parametros de todo el sitio.

- Actualizar o modificar sus pardmetros en forma clara.

Se aplica a los documentos web de tres maneras, en el mismo
documento, en elementos HTML y como archivo externo. La
sintaxis es muy simple y se mantiene siempre de la misma manera
ya que consta de un selector que indica que elemento se esta
aplicando el estilo y de declaraciones que define las propiedades
que aplicaran a los elementos HTML (37).

Gréafico Nro. 2: Sintaxis de CSS

A { font-family: Verdana; }

Fuente: Disefio Web con HTML y CSS (37).

- Lenguajes de Programacion para desarrollo Web

Lenguajes del lado servidor o lenguajes para desarrollo web
permites realizar busquedas de informacion automéaticamente en la
base de datos para luego mostrarla en una interfaz web, los
lenguajes del lado servidor sirven para generar y administrar textos,
usuarios, etc., actualmente se pueden utilizar diversos lenguajes de
programacion para construir el motor de un sitio web (PHP, Java,

Python, Ruby...), y todos ellos tienen ventajas y desventajas (38).

Coémo elegir el lenguaje adecuado para la programacion de un
sistema web, la eleccién es un punto crucial en la creacion de un
sistema web dado que se escoge en funcién de las funcionalidades

que se quiere dar a un sitio (38).
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Hoy en dia existen muchos lenguajes, en su mayoria de cddigo
abierto o gratuitos, que hacen posible crear una pagina web
compleja con unos pocos clics y sin tener que escribir, ni una linea
de codigo, en estos momentos la cantidad de aplicaciones capaces
de crear un sitio web es tal, que ya no es necesario elegir el lenguaje
en funcion de como se va a crear la pagina, sino de donde se va a
alojar, el 90 % de los proyectos web, el criterio para seleccionar el
lenguaje del back-end ya no es la capacidad o el rendimiento del
lenguaje en si, sino las aplicaciones disponibles y el coste del

alojamiento web (38).

- PHP

Es un lenguaje de programacion orientado a objetos més usado hoy
en dia, tanto en ambientes académicos como en aplicaciones
empresariales, dentro de sus principales caracteristicas tenemos
(39):

- Multiplataforma: caracteristica que permite a PHP correr sobre
cualquier sistema operativo (39).

- Orientado a objetos (39).

- Cuenta con una gran cantidad de librerias: nos permite
desarrollar todo tipo de aplicacién, como también conectarnos a
diferentes motores de base de datos y componentes de web

cervices, etc (39).

La madurez que ha alcanzado PHP a lo largo de los afios lo convierte

en el lenguaje preferido por muchas empresas (39).

- Base de Datos

Se define como un conjunto de informacion relaciona entre si que

se encuentra agrupada o almacenada para su uso posterior,
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partiendo de la definicion podemos considerar a una base de datos
como una biblioteca de datos compuesta en su mayoria por
documentos y textos impresos en papel e indexados para su
consulta, el beneficio de una base de datos se logra disefiandolo de
forma correcta partiendo de lo que necesitamos y mantenido los
datos actualizados

(40).

- Tipos de base de datos

Dentro de los tipos de bases de datos tenemos dos:

1. Segun la variabilidad de los datos almacenados.

Base de datos estaticas: son base de datos de solo lectura
utilizadas para almacenar datos histéricos que se pueden
utilizar para estudiar el comportamiento de un conjunto de

datos a través del tiempo (41).

Bases de datos dinamicas: base de datos donde la
informacién almacenada se puede modificar, permitiendo
operaciones como actualizacion y edicion ademas de las

operaciones de consulta (41).

2. Segun el contenido

Base de datos bibliograficas: contiene informacion sobre
autores, fechas de publicacion, editorial, titulo, edicién de
una determinada publicacion, puede tener resimenes o
extracto, pero nunca el texto completo de la publicacion
(41).
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Base de datos de texto completo: almacenas fuentes
primarias como contenido de todas las ediciones de una

coleccion de revistas (41).

Directorios: un ejemplo claro son las guias telefénicas (41).

- Modelo de Base de Datos

Es basicamente la descripcion de cémo se guardan o almacenan los
datos, basado en algoritmos y conceptos matematicos, dentro de los
modelos de datos més utilizados tenemos (41):

Modelo jerdrquico: est4 organizada en forma de arbol invertido y
maneja el concepto de nodos, donde un nodo padre que no tiene
padres el llamado raiz, que a la vez puede tener varios hijos a los
que se denomina hojas. Este modelo es Gtil cuando las aplicaciones
manejan grandes volumenes de informacion y datos muy
compactos ya que permite crear estructuras estables y de gran
rendimiento, su limitacion es la incapacidad de representar
redundancia de datos

(42).

Gréfico Nro. 3: Modelo jerarquico.

Nodo 4
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Fuente: Desarrollo PHP + MySQL (42).

Modelo en red: representa una mejora en relacion al modelo
jerarquico ya que soluciono el problema de redundancia de datos,
modifica el concepto de nodo permitiendo que un nodo tenga varios
padres (41).

Modelo transaccional: el Unico fin de este modelo de base de datos
es el envio y recepcion de datos, recuperandolo a la mayor
velocidad posible (41).

Modelo relacional: la idea fundamental son las relaciones utilizadas
para representar problemas reales y administrarlos dinamicamente,
no toma en cuenta como se almacenan los datos como otros
modelos, generando una gran ventaja a usuarios esporadicos ya que
es mas facil de aprender y de utilizar. El paradigma generado por
el modelo entidad relacion en la mayoria de los casos conceptualiza
las relaciones como si fueran tablas que estan compuestas por

registros que representan las tuplas o campos (41).

Modelo multidimensional: este modelo no se diferencia mucho del
modelo entidad relacion ya que una tabla en un modelo entidad

relacion podria serlo de la misma manera en el modelo

multidimensional, la diferencia radica en los campos o atributos de
la tabla, en el modelo multidimensional los atributos de una tabla
pueden representar dimensiones de tabla o métricas que desee

aprender (41).

Modelo orientado a objetos: este modelo incorpora conceptos
importantes como encapsulacion: propiedad que permite ocultar la
informacidn, herencia: propiedad que permite a los objetos heredad

comportamientos en la jerarquia de objetos, polimorfismo:
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propiedad de una operacion que permite ser aplicada a distintos
tipos de objetos. En este modelo los usuarios pueden definir las
operaciones sobre los datos a esto se llama funcion, que consta de
dos partes: el nombre de la funcion y los argumentos o pardmetros
(41).

Modelo documental: sirven para almacenar grandes cantidades de
informacion y ser accedidas de manera mas potente, un ejemplo es
Tesaurus sistema disefiado para optimizar este tipo de bases de
datos
(41).

Modelo educativo: también llamadas base de datos l6gicas porque
se basan en légica matematica, creadas para solucionar el problema
de las bases de datos relaciona en temas de consultas recursivas y

relaciones indirectas (41).

- Base de Datos Relacional

El modelo relacional fue creado por Edgar Frank Codd, tomo
notoriedad en el afio de 1970, hoy en dia es sin duda el modelo més
popular, con este modelo se incorporan conceptos como tabla

(arreglo bidimensional), fila y columna (40).

Los datos se recuperan por medio de consultas utilizando lenguaje
de consultas como Transac-SQL que mantiene una compatibilidad
entre sistemas gestores de base de datos de distintas compafiias o
sistemas operativos, pero no es el Gnico existen mas lenguajes de

consultas (40).

Tabla

44



Puede entenderse como una estructura de datos simples
semejante a una matriz de dos niveles en el primer nivel seria el
namero de filas y el segundo el nimero de columnas, los datos
en filas también llamados tuplas o registros y los campos en
columnas o también llamados atributos (40).

Gréfico Nro. 4: Estructura de una tabla

Columnas

Filas 1

Fuente: PHP + MySQL desde cero (40).

Atributo

Define y diferencia una entidad de otra, pueden verse como las
caracteristicas de las entidades por ejemplo un carro puede tener
una marca, un modelo, una placa, un color, un afio de
fabricacion, todos estos son atributos de la entidad carro, notese
que no definimos ningun atributo en particular para estas
caracteristicas, el atributo es la marca de un carro no un carro en

particular (40).

Relacion

Es el modo de asociar entidades (tablas) para lograr el objetivo
en comun por ejemplo podemos decir que la entidad factura
tiene una relacion con la entidad productos porque es de donde

se obtiene el detalle de lo que vamos a registrar (40).

Claves primarias
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Permiten diferenciar una fila de otra dentro de una tabla,
ofreciendo la particularidad de no tener valores repetidos, para
decidir cual de los atributos forma parte de la clave primaria
debe cumplir con la caracteristica antes mencionada si no
existiera debemos crear una clave primaria, veamos un ejemplo
en el cual tenemos la tabla alumnos, cuya estructura inicial es la
siguiente

(40):

Gréfico Nro. 5: Estructura de la tabla alumnos

Nombre alumno

Direccion

Curso

Colegio

Nacionalidad

Fuente: PHP + MySQL desde cero (40).

En el ejemplo vemos que no hay ningln atributo que no pueda
Ilegar a repetirse de los alumnos, la solucion es crear una clave
y asignarla a cada alumno, podriamos llamarla cddigo_alumno

asi nos aseguramos que no haya valores repetidos (40).

Clave candidata

Estd formada por los atributos de la tabla, pudiendo haber méas
de una clave candidata dentro de una tabla, para identificar las
claves candidatas basta con identificar que no haya duplicados
en un grupo de atributos, esto no garantiza que la duplicidad en
todo caso si hay presencia de duplicados demostraria que la

clave candidata no es valida (42).
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Indices

Es una estructura de datos donde se almacena informacion acerca
de una columna, utilizada para recorrer los registros de una tabla
(42).

Vistas

Permiten recortar o restringir el acceso a las tablas, mostrando
solo los que los usuarios solo lo que estrictamente precise
realizar en su trabajo. Por ejemplo, si se toma en cuenta la
siguiente tabla empleados con los atributos: Cod e,
Nom_e,Ape_e, Direccion_e. Pero en la empresa que se dedica a
vender tarjetas de felicitacion solo necesita ver los datos del
personal no lo sueldos, para eso crearemos una vista que solo
permita ver los satos de los atributos siguiente: Cod_e, Nom_e,
Ape_e, Direccion_e (42).

Gréfico Nro. 6: Ejemplo de uso de vistas.

Tabla Empleados
| Cod_e Nom_e Ape e Sueldo_e Direccion_e
Tabla Empleados
Cod_e Nom e Ape e Direccion_e
—

Fuente: Desarrollo PHP y MySQL (42).

Tipos de Relaciones entre tablas

Las tablas en una base de datos se relacionan de alguna manera

para darle un sentido al sistema, estas relaciones se categorizan
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segun sus propiedades como cardinalidad, existen tres tipos de
cardinalidad:

 Unoauno.
e Uno a varios.
* Varios a varios.

Cardinalidad de uno a uno: esta relacién se da cuando los
elementos de clave primaria de la tabla A se relaciona con un

Unico elemento de la tabla B y viceversa (42).

Gréafico Nro. 7: Relacién de uno a uno.

1:1
Tabla A { | Tabla B

Fuente: Desarrollo PHP + MySQL (42).
Cardinalidad de uno a varios: esta relacion se da cuando la tabla
A posee varios elementos relacionados a la tabla B pero la tabla

B solo tiene un elemento en la tabla A (42).

Gréfico Nro. 8: Relacién uno a varios.

Tabla A | < Tabla B

Fuente: Desarrollo PHP y MySQL (42).

Cardinalidad varios a varios: este tipo de relacion se da cuando
la tabla A tiene o posee varios elementos relacionados a la tabla

B de la misma forma la tabla B posee varios elementos de la
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tabla A. este tipo de relaciones no se ven muy a menudo en
disefio de sistemas de base de datos porque son dificiles de tratar
para solucionar este tipo de relaciones se debe transformare en

relaciones de tipo uno a varios (42).

Grafico Nro. 9: Transformacion de relaciones varios a varios

in ml
Tebla A f / Tabla € \ Tablo B
N 4 '

Fuente: Desarrollo PHP + MySQL (42).

Modalidad

Indica si es obligatorio 0 no que una instancia participe en una
relacion, pero no existe una solo forma gréfica de definir una
modalidad en las distintas relaciones, depende del autor, pero la
forma clasica es como se muestra en el grafico Nro 10:

simbologia de modalidad de relaciones (40).

Gréfico Nro. 10: Simbologia de modalidad de relaciones

| | ovligatoria

O Opcional

Fuente: PHP + MySQL desde cero (40).

En el siguiente ejemplo veremos como todos los registros de la
tabla B deberan tener un registro asociado a la tabla A, pero por
el lado de la tabla A podréa tener o no un registro o varios de la
tabla B (40).

Gréfico Nro. 11: Ejemplo de modalidad de las relaciones.
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Tabla A

Tabla B

Fuente: PHP + MySQL desde cero (40)
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Microsoft SQL Server

Es un sistema para la gestion de bases de datos relacionales creado
por Microsoft, utiliza como lenguajes de consulta T-SQL y ANSI
SQL para la administracion y el analisis de datos, dentro de sus
caracteristicas fundamentales se encuentran (43):

- Soporte de transacciones (43).

- Escalabilidad, estabilidad y seguridad (43).

- Soporta procedimientos almacenados (43).

- Incluye también un potente entorno grafico de administracion,
que permite el uso de comandos DDL y DML gréaficamente
(43).

- Permite trabajar en modo cliente-servidor, donde la
informacion y datos se alojan en el servidor y los terminales o
clientes de la red sélo acceden a la informacion (43).

- Ademés, permite administrar informacion de otros servidores
de datos (43).

- Diagramas UML

Son un conjunto de herramientas para modelar, analizar y disefiar
sistemas orientados a objetos utilizando un conjunto de notaciones
y diagramas que describen la semantica esencial de lo que estos
diagramas y simbolos significan, UML se puede usar para modelar
distintos tipos de sistemas como sistemas de software, sistemas de

hardware, y organizaciones del mundo real (44).

UML ofrece 9 diagramas para modelar sistemas entre los cuales
estan (44):

51



- Diagramas de casos de uso para modelar los procesos business
(44).

- Diagramas de secuencia para modelar el paso de mensajes entre
objetos (44).

- Diagramas de colaboracion para modelar interacciones entre
objetos (44).

- Diagramas de estado para modelar el comportamiento de los
objetos en el sistema (44).

- Diagramas de actividad para modelar el comportamiento de los
casos de uso, objetos u operaciones (44).

- Diagramas de clases para modelar la estructura estatica de las
clases en el sistema (44).

- Diagramas de objetos para modelar la estructura estatica de los
objetos en el sistema (44).

- Diagramas de componentes para modelar componentes (44).

- Diagramas de implementacién para modelar la distribucion del
sistema (44).

Metodologias de desarrollo de software

Es importante conocer que las palabra metodologia y desarrollo
proviene de tres vocablos griegos que son meta(“mas alla”),
0dos(“camino”) y logos (“estudio”); lo cual definen a metodologia
como un conjunto de métodos coherentes y relacionados por
principios comunes Y, al desarrollo se define como la accion de
incrementar, agrandar, extender, ampliar o aumentar algunas
caracteristicas de algo fisico(concreto) o intelectual (abstracto);
actualmente el termino desarrollo es utilizado para referirnos a
actividades como creacion, fabricacion, actualizacion o
modificacion de software, pero en un proyecto de desarrollo de

software la metodologia de desarrollo ayuda a definir quién debe
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hacer, qué, cuando y como debe hacerlo, peor para el desarrollo de
software es un modo sistematico de realizar, gestionar vy
administrar un proyecto para llevarlo a cabo con altas
posibilidades de éxito

(45).
¢ Qué metodologia escoger?

Entre las metodologias de desarrollo de software tenemos dos tipos
principales, las ligeras y las pesadas; las primeras son metodologias
extremadamente practicas que generalmente obvian gran parte de
la documentacion y estdn mas preparadas para utilizarse en
proyectos cuyos requisitos cambiaran constantemente durante todo
el proceso, mientras que las segundas, son mucho mas controladas
lo que genera muchisima documentacion antes de proceder a
implementar el proyecto, con mucho mayor peso del analisis y el
disefio sobre el proyecto. Estas Ultimas son més indicadas para
proyectos grandes o cuyo rendimiento y nivel de calidad son
criticos para el éxito de éste

(45).

Ejemplo de metodologias ligeras tenemos:

- eXtreme Programming (XP).
- SCRUM.
- Crystal.

Entre las metodologias pesadas tenemos:

- Rational Unified Process (RUP)
- ICONIX
- Métrica 3
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Merodologia eXtreme Programming

Es una metodologia ligera o &gil de desarrollo en la que se da
méxima prioridad a la obtencion de resultados y reduce la
burocracia que utiliza las metodologias tradicionales, dentro de sus
ventajas tenemos la comunicacion, donde prevalece las précticas
de comunicacion cara a cara que es la mejor forma de
comunicacion, entre los desarrolladores y el cliente, la simplicidad
que ayuda a los desarrolladores a encontrar soluciones mas simples
a problemas, segun el cliente lo estipule, la retroalimentacion que
permite a los desarrolladores llevar y dirigir el proyecto en una
direccion correcta hacia donde el cliente quiera y por altimo la
valentia y el respeto que requiere que los desarrolladores vayan a
la par con el cambio y que trabajen como uno, sin hacer decisiones

repentinas (46).

- Metodologia Scrum

Su principal objetivo es maximizar el retorno de la inversion para
la empresa construyendo primero la funcionalidad de mayor valor,
siguiendo los principios de inspeccion continua, adaptacion,
autogestion e innovacién esto para lograr entusiasmar al cliente
para que se comprometa con el proyecto en cualquier momento
realineando el software con los objetivos de negocio, ya que puede
introducir cambios funcionales o de prioridad en el inicio de cada
nueva iteracidn sin ningun problema, promoviendo la innovacion,
motivacion y compromiso del equipo que forma parte del proyecto
(47).
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Metodologia ICONIX.

Elaborada por Doug Rosenberg y Jacobson en 1993. Es una
metodologia de desarrollo de software basada en la complejidad de
andlisis de RUP(Rational Unified Processes) y la practicidad en
XP(Extreme Programming), para trabajar unifica un conjunto de
métodos o fase que exige seguir una secuencia de pasos que deben
ser seguidos ya que comprende un conjunto minimo de medidas

que son necesarias para él proyecto (48).

Caracteristicas

ICONIX se fundamenta en el hecho de que los casos pueden ser
resueltos con solo un 20% de UML, lo cual simplifica muchisimo
el proceso de desarrollo de software sin dejar de documentar ya que
solo se deja todo lo que es necesario para el proceso, tomando como
objetivo que a partir de los casos de uso se obtenga el sistema final
(48).

Entre las caracteristicas mas resaltantes de ICONIX tenemos:

- Iterativo e Incremental: considera el desarrollo por partes del
producto de manera que se pueda integrar funcionalmente
tomando un ciclo de vida iterativo donde se revisa y mejora el
producto (48).

- Trazabilidad: se considera como la capacidad de seguir una
relacion entre los diferentes artefactos de software producidos
(48).
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- Dinamica del UML.: utiliza solo algunos diagramas UML, sin
exigir la utilizacion de todos, como en el caso de RUP (48).

Fases de la metodologia

Analisis de Requisitos:

Identificar los objetos del mundo real y todas las relaciones de
agregacion y generalizacion que hay entre ellos utilizando para esta
fase 3 herramientas (48).

- Modelo de Dominio: donde se identifican los objetos o cosas

del mundo real que intervienen en el sistema (48).

- Modelo de Casos de Uso: se describe el comportamiento y las
acciones que un usuario realiza en el sistema. Comprende de

actores, casos de uso y el sistema (48).

- Prototipo de Interfaz de Usuario: son un modelo o modelos
operativos del trabajo de un sistema, donde analistas y clientes

deben de estar de acuerdo (48).
Andlisis y Disefio Preliminar:
Parte de los casos de uso para obtener una ficha de caso de uso, que
esta formada por un nombre, una descripcion y una precondicion

que debe de cumplirse para iniciarse, también una postcondicion

que se debe cumplir al terminar el proceso correctamente (48).
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Diagrama de Robustez: es un diagrama que se encuentra entre el
diagrama de clases y el de actividades, nos permite capturar el que
hacer y a partir de eso como hacerlo, se divide en (48):

Obijetos fronterizos
Obijetos entidad
Objetos de Control

Diagrama de Clases: describe la estructura del sistema para ello
muestra sus clases, atributos y las relaciones entre ellos (48).

Revision critica del disefio:

En esta fase podemos reconocer los elementos que forman parte de
nuestro sistema empleando el diagrama de secuencia para mostrar
los métodos que llevaran las clases de nuestro sistema y todos los
cursos alternos que pueden tomar los casos de uso terminando en
un diagrama de clases para mostrar el modelo estatico del disefio
(48).

Implementacion:

En esta fase donde a partir de un buen disefio se crearé el software;

que posteriormente se entregara (48).

- StarUML

Es una herramienta UML desarrollada para el modelamiento de
software, basandose en estandares UML y DMA muy facil de usar
gracias a su simplicidad y rapida percepcion de sus objetos,

funciones y caracteristicas, otra caracteristica fundamental es que
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su codigo es compatible con lenguajes como C++ y Java, dentro de

sus principales caracteristicas tenemos (49):

- Parael modelado UML trabaja con diagrama de clase, diagrama
de secuencia, diagrama de colaboracion, diagrama de estados,
diagrama de actividad, diagrama de componentes, diagrama de
despliegue y diagrama de composicion estructural (UML 2.0)
(49).

- La capacidad de generar codigo a partir de los diagramas y
viceversa, actualmente funcionando para los lenguajes C++, C#
y java (49).

- Capacidad para generar documentacion en formatos Word,

Excel y PowerPoint sobre los diagramas (49).

- Compatibilidad con SO Windows (49).

- ArgoUML

Es una herramienta de diagramado publicada baja licencia EPL
escrita en java, sencilla de utilizar, que incluye soporte para los
diagramas del estandar UML y se puede utilizar tanto para realizar
los diagramas de apoyo a la ingenieria de software como aplicar la

Ingenieria inversa a proyectos ya terminados (50).

Fue concebido como un entorno y herramienta para utilizar en el
analisis y disefio de sistemas de software orientados a objeto baja
un entorno y herramientas similar a muchas herramientas CASE
comerciales creadas para el mismo propdsito, compatible para
muchos sistemas operéaticos ya que esta desarrollado en Java el
programa no depende de ninguna plataforma y como muchas otra
herramientas para analisis proporciona la generacion de cédigo en

los leguajes java, C++, C Sharp (C#) y PHP como también puede
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exportar a multiples formatos de graficos como son PNG, GIF,
JPG, SVG, EPS (50).

I11. HIPOTESIS

3.1. Hipotesis General

La implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del hospital la Caleta, soluciona el problema de los pacientes al obtener una

cita médica.

3.2. Hipdtesis especificas

1. Laevaluacion de los sistemas administrativos relacionados a la obtencién
de citas médicas tanto para trabajadores como a pacientes asegurados y

particulares, soluciona el problema de obtener una cita medica.

2. Laevaluacion de la plataforma tecnoldgica utilizada en el control de citas
e historias clinicas, permite aprovechar las tecnologias existentes para

mejorar el proceso de obtencion de citas médicas.
3. La Definicion de la tecnologia web adecuada, permite integrar los

sistemas administrativos que cuenta el Hospital La Caleta con el sistema

web mejorando el proceso de obtencion de citas médicas.
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IV. METODOLOGIA

4.1.

4.2.

Tipo y nivel de la investigacion

Por las caracteristicas de la investigacion serd de un enfoque Cuantitativo.

Asimismo, el tipo de la investigacion es Descriptiva.

Hernandez et al. (51), en su libro metodologia de la investigacion define al
enfoque cuantitativo como secuencial y probatorio ya que sigue un orden
riguroso, utilizando la recoleccion de datos, realiza a través de métodos
estadisticos mediciones numéricas con el fin de establecer las pautas para

probar hipotesis.

Hernandez et al. (51), define al tipo de investigacion descriptiva el método
de estudio que busca especificar propiedades y caracteristicas de grupos de
personas que se puedan someter a andlisis de manera independiente o
conjunta describiendo tendencias de grupos o poblaciones recogiendo

informacidn sobre los conceptos de las variables de estudio.

Disefio de la investigacion

No experimental y por la caracteristica de la su ejecucion sera de corte

transversal.

La investigacion no experimental, podria definirse como la investigacion

que se realiza sin manipular deliberadamente las variables independientes,
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4.3.

para ver los efectos sobre otras variables, es decir solo se observan los
fendmenos en situaciones existentes tal como se dan su contexto natural para
analizarlos de manera sistematica y empirica no generando situaciones de

forma intencional que modifiquen las variables (51).

Las investigaciones de corte transversal segin Hernandez (51), recolecta
datos en un solo momento, su propoésito es describir variables analizarlas e
interpretarlas midiendo, evaluando y analizando su interaccion en un

momento dado.

Poblacién y Muestra

La poblacién de la investigacion estd comprendida por todos los
trabajadores de las areas de consultorios externos y admision del Hospital
la Caleta, ligados al proceso de obtencion de citas médicas los cuales
ascienden a 41y los pacientes atendidos en los 3 primeros trimestres del afio
2018 los cuales ascienden a 69,598 personas, tomando en cuenta que el
hospital la caleta es un hospital referencial y no cuenta con poblacion
jurisdiccional referencial asignada, siendo la atencion de acuerdo a la

demanda.

Segun Galbiati J. (52), la poblacion o poblacion objetivo, es el conjunto de

todos los valores de un fendmeno o propiedad que se quiere observar.

La muestra para la investigacion ha sido seleccionada en base a la totalidad
de los trabajadores ligados al proceso de atencidn de citas médicas, y una
muestra aleatoria de los pacientes que asistieron al hospital la caleta por una
cita médica el dia 2 en la semana 41 que corresponde al tercer trimestre del

2018, siendo una muestra de 96 pacientes encuestados.
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Segun Galbiati J. (52), la muestra Es la parte de la poblacién que
efectivamente se mide, con el objeto de obtener informacidn acerca de toda

la poblacién

Tabla Nro. 5: Muestra de la investigacion.

N° Grupo ocupacional Cantidad

1 | Enfermeras 13

2 | Técnicos en Enfermeria 22

3 | Administrativos 7

4 | Pacientes encuestados 96
TOTAL 138

Fuente: Elaboracidon propia.
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4.4. Definicion operacional de las variables en estudio

Tabla Nro. 6: Operacionalizacion de las variables.

. S . . . Escala Definicién
Variable Definicion Conceptual Dimensiones Indicadores medicion Operacional
Los sistemas web generan en Cuenta con un sistema
las empresas un gran impacto | = Apalisis de la web.
ahorrador ya que Optimizan SituaCién actual Entrega de citas médic.as
los procesos utilizando como de manera presencial
usuario anfitrion al navegador C_ontrol de  pacientes
Implementacion | web esto genera una total citados
. . . Informacion sobre
de un sistema independencia del sistema disponibilidad de citas
web operativo ya  que pude médicas. o sio
elecutarse  en  sistemas Tiempo de espera ORDINAL NO
operativos  como  Linux 'y Manejo de historias
Windows sin la necesidad de clinicas a pacientes
citados.
Proceso de referencia
medicas
Conexion a internet
Pacientes preferenciales.
Uso de la pagina web
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instalar o distribuir aplicacion
alguna. (29)

- Necesidad de la
implementar un
sistema web

Necesidad de
implementacion
Obtencion de

citas médicas.

Mejor control de
pacientes citados
Informe de
disponibilidad de citas
medicas

Menor tiempo de espera

Control  adecuado

de historias clinicas

de pacientes citados.
Mejor control de
referencias médicas.
Consultorios con acceso
a internet

Atencion de pacientes
preferenciales

Mayor acceso a la pagina
web.

Fuente: Elaboracion propia
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4.5. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos.

4.3.1. Técnica

Para la investigacion se empleara la técnica de la encuesta.

Segun Garcia F. (53), la encuesta es el medio o técnica que procura
conocer los aspectos relativos de los grupos para asi entender como
conviven, recopilando datos como opiniones, conocimientos o ideas,
logrando asi establecer relaciones entre las caracteristicas de los

sujetos, lugares, situaciones o hechos.

4.3.2. Instrumentos

Para la investigacion se emple6 un cuestionario con respuestas

dicotdmicas de Si o No

El cuestionario es un grupo de preguntas ordenadas con coherencia,
su objetivo es obtener informacion a través de preguntas en relacion
al problema de la investigacion, estd definido por la encuesta lo cual
le permite lograr coincidencia en cantidad y calidad de la informacion
recabada, siendo asi el instrumento que vincula el planteamiento del

problema con las respuestas que se obtienen de la muestra (53).

4.6. Plan de analisis

A partir de los datos que se obtuvieron, se creara una base de datos temporal
en el software Microsoft Excel 2016, y se procedera a la tabulacion de los
mismos. Se realizara el analisis de datos con cada una de las preguntas
establecidas dentro del cuestionario dado permitiendo asi resumir los datos

en un grafico que muestra el impacto porcentual de las mismas.
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4.7. Matriz de consistencia

Tabla Nro. 7: Matriz de consistencia

Problema

Objetivo general

Hipétesis general

Variables

Metodologia

¢En qué manera la
implementacion de un
sistema web para el
area de consultorios
externos del Hospital
La Caleta— Chimbote;
2018 solucionara el
problema de los
pacientes al obtener
una cita médica?

Realizar la implementacion de
un sistema web para el area de
consultorios  externos  del
Hospital La Caleta — Chimbote;
2018 con la finalidad de
solucionar el problema de los
pacientes para obtener una cita
médica.

La implementacion de un
sistema web para el area de
consultorios  externos  del
hospital la Caleta, soluciona el
problema de los pacientes al
obtener una cita medica.

Objetivos especificos

Hipotesis especificas

1. Evaluar los sistemas
administrativos relacionados
a la obtencion de citas
médicas tanto a trabajadores
como a pacientes asegurados
y particulares.

1. La evaluacion de los
sistemas  administrativos
relacionados a la obtencion
de citas médicas tanto para
pacientes asegurados como
pacientes particulares,

Implementacion
de un sistema
web para el area
de consultorios
externos

El disefio de la
investigacion es de
enfoque cuantitativo
de nivel descriptivo.
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Problema

Objetivo general

Hipdtesis general

Variables

Metodologia

2. Evaluar la

plataforma
tecnoldgica utilizada en el
control de citas e historias
clinicas de los pacientes

asegurados 'y pacientes

particulares.

Definir la tecnologia web
adecuada que nos permita
la integracion de los
sistemas  administrativos
que cuenta el Hospital La
caleta con el sistema web a
implementar.

soluciona el problema de
obtener una cita médica.

La evaluacion de la
plataforma tecnologica
utilizada en el control de
citas e historias clinicas,
permite aprovechar las
tecnologias existentes para
mejorar el proceso de
obtencidn de citas médicas.

La Definicién de
la

tecnologia web adecuada,
permite  integrar  los
sistemas  administrativos
que cuenta el Hospital La
Caleta con el sistema web
mejorando el proceso de
obtencion de citas médicas.

Fuente: Elaboracion propia.
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4.8. Principios éticos

Durante el desarrollo de la presente investigacion denominada
Implementacion De Un Sistema Web Para El Area De Consultorios
Externos Del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018, se ha considerado en
forma estricta el cumplimiento de los principios éticos que permitan
asegurar la originalidad de la Investigacion. Asimismo, se han respetado los
derechos de propiedad intelectual de los libros de texto y de las fuentes

electrénicas consultadas, necesarias para estructurar el marco teorico.

Por otro lado, considerando que gran parte de los datos utilizados son de
caracter publico, y pueden ser conocidos y empleados por diversos analistas
sin mayores restricciones, se ha incluido su contenido sin modificaciones,
salvo aquellas necesarias por la aplicacion de la metodologia para el analisis

requerido en esta investigacion.

Igualmente, se conserva intacto el contenido de las respuestas,
manifestaciones y opiniones recibidas de los trabajadores y funcionarios que
han colaborado contestando las encuestas a efectos de establecer la relacion
causa-efecto de la o de las variables de investigacion. Finalmente, se ha
creido conveniente mantener en reserva la identidad de los mismos con la

finalidad de lograr objetividad en los resultados.

V. RESULTADOS
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5.1. Resultados
5.1.1. Resultados Dimension 1: Anélisis de la situacion Actual
Tabla Nro. 8: Cuenta con sistema web
Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas si la institucion
cuenta con sistema web de citas médicas; respecto a la Implementacion

de un sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La
Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 18 42.86
No 24 57.14
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢(Cuenta actualmente con un sistema web que ayude al

proceso de citas médicas?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 8, que el 57.14% de los
encuestados expresaron que NO cuenta con un sistema web que ayude

al proceso de citas médicas, mientras que el 42.86%, indican que Sl

cuentan con un sistema web que ayude al proceso de citas médicas.

Tabla Nro. 9: Entrega de citas médicas de manera presencial
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Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a la entrega de
citas médicas de manera presencial; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 18 42.86
No 24 57.14
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ;Se encuentra satisfecho con la entrega de citas médicas de

manera presencial?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 9, que el 57.14% de los
encuestados expresaron que NO se encuentran satisfechos con la
entrega de citas médicas de manera presencial, mientras que el 42.86%,
indican que Sl estan satisfechos con la entrega de citas médicas de

manera presencial.

Tabla Nro. 10: Control de pacientes citados

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al control de

pacientes citados; respecto a la Implementacion de un sistema web para
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el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018.

Alternativas n %
Si 25 59.52
No 17 40.48
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta:

¢Cuenta con un control de pacientes citados en todo momento?
Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 10, que el 59.52% de los
encuestados expresaron que Sl cuentan con un control de pacientes

citados, mientras que el 40.48%, indican que NO cuentan con un control

de pacientes citados en cada momento.

Tabla Nro. 11: Informacion sobre disponibilidad de citas médicas.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la informacion

sobre disponibilidad de citas médicas; respecto a la Implementacion de
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un sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La
Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 23 54.76
No 19 45.24
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ;Tiene informacion sobre la disponibilidad de citas, para

completar la cantidad de pacientes por consultorio?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 11, que el 54.76% de los
encuestados expresaron que Sl tienen informacion sobre la
disponibilidad de citas para completar la cantidad de pacientes por
consultorio, mientras que el 45.24%, indican que NO cuentan con
informacidn sobre disponibilidad de citas para completar los pacientes
por consultorio.

Tabla Nro. 12: Tiempo de espera.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al tiempo de
espera de los pacientes para obtener una cita médica; respecto a la
Implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
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Si 12 28.57
No 30 71.43
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ;Cree que el tiempo de espera del paciente para obtener una

cita médica es el adecuado?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 12, que el 71.43% de los
encuestados expresaron que NO creen que el tiempo de espera del
paciente para obtener una cita médica sea el adecuado, mientras que el
28.57%, indican que Sl creen que el tiempo de espera para obtener una

cota medica es el adecuado.

Tabla Nro. 13: Manejo de historias clinicas a pacientes citados.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al manejo de
historias clinicas al momento de entregar la cita médica; respecto a la
Implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %

Si 9 21.43
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No 33 78.57
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢Cuenta con informacién detallada de la historia clinica al
momento de entregar una cita médica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 13, que el 78.57% de los
encuestados expresaron que NO cuentan con informacion detallada de
la historia clinica al momento de entregar una cita médica, mientras que
el 21.43%, indican que Sl cuentan con informacién detallar de la

historia clinica al momento de entregar una cita médica.

Tabla Nro. 14: Proceso de referencia médicas.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al proceso de
referencia medica; respecto a la Implementacion de un sistema web
para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018.

Alternativas n %
Si 16 38.10
No 26 61.90
Total 42 100.00
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Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacion a la
pregunta: ¢El proceso de referencias medicas esta adecuado al sistema
actual de citas médicas?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 14, que el 61.90% de los
encuestados expresaron que NO se encuentra adecuado el proceso de
referencias al sistema actual de citas médicas, mientras que el 38.10%,
indican que Sl esta adecuado el proceso de referencial al sistema actual
de citas médicas.

Tabla Nro. 15: Conexién a internet.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la conexion de
internet en los consultorios externos; respecto a la Implementacion de
un sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La
Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 24 57.14
No 18 42.86
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta:

¢Cuenta con acceso a internet?
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Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 15, que el 57.14% de los
encuestados expresaron que, Sl cuentan con conexion a internet,
mientras que el 42.86%, indican que NO cuentan con conexion a

internet.

Tabla Nro. 16: Atencion de pacientes preferenciales.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a atencién de
pacientes preferenciales; respecto a la Implementacion de un sistema
web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 15 35.71
No 27 64.29
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢;Los pacientes preferenciales son atendidos oportunamente

al momento de obtener una cita médica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.
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Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 16, que el 64.29% de los
encuestados expresaron que NO son atendidos oportunamente los
pacientes preferenciales, mientras que el 35.71%, indican que Sl son

atendidos oportunamente los pacientes preferenciales.

Tabla Nro. 17: Uso de la pagina web.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al uso de la
pagina web institucional; respecto a la Implementacion de un sistema
web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018

Alternativas n %
Si 12 28.57
No 30 71.43
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de

consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta:

¢Ingresa frecuentemente a la pagina web de la institucion?
Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 17, que el 71.43% de los
encuestados expresaron que NO ingresan frecuentemente a la pagina
web de la institucion, mientras que el 28.57%, indican que Sl ingresan

frecuentemente a la pagina web de la institucion.
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Tabla Nro. 18: Conoce si actualmente existe un sistema web

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a si la institucion
cuenta con un sistema web; respecto a la Implementacién de un sistema
web para el &rea de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018

Alternativas n %
Si 3 3.13
No 93 96.88
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ¢Conoce si actualmente el hospital cuenta con

un sistema web que le ayude obtener una cita médica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 18, que el 96.88% de los
pacientes encuestados expresaron que NO conocen si el hospital cuenta
con un sistema web que les ayude a obtener una cita médica, mientras
que el 13.13%, indican que SI conocen que el hospital la caleta cuenta

con un sistema web que les ayude a obtener una cita médica.

80



Tabla Nro. 19: Entrega de citas médicas de manera presencial.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al actual proceso
de entrega de citas médicas de manera presencial; respecto a la
Implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018

Alternativas n %
Si 2 2.08
No 94 97.92
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ;Se encuentra satisfecho con el actual proceso
de entrega de citas médicas?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 19, que el 97.92% de los
pacientes encuestados expresaron que NO se encuentran satisfechos
con el proceso de entrega de citas médicas, mientras que el 2.08%,

indican que Sl se encuentran satisfechos con el proceso de entrega de
citas medicas.
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Tabla Nro. 20: Control de pacientes citados.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al control de
pacientes citados; respecto a la Implementacién de un sistema web para
el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018

Alternativas n %
Si 19 19.79
No 77 80.21
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacién a la pregunta: ;Cree que el control de los pacientes citados es
el correcto?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.
Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 20, que el 82.21% de los
pacientes encuestados expresaron que NO es correcto el control de

pacientes citados, mientras que el 19.79%, indican que Sl es correcto el

control de los pacientes citados.
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Tabla Nro. 21: Conoce la disponibilidad de citas médicas.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a la
disponibilidad de citas médicas; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018

Alternativas n %
Si 1 1.04
No 95 98.96
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacién a la pregunta: ¢;Para obtener una cita médica conoce si hay

disponibilidad de citas, para no asistir al hospital?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 21, que el 98.96% de los
pacientes encuestados expresaron que NO conocen la disponibilidad de
citas médicas, mientras que el 1.04%, indican que Sl conocen la

disponibilidad de citas médicas.

Tabla Nro. 22: Tiempo de espera.
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Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al tiempo de
espera para obtener una cita médica; respecto a la Implementacion de
un sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La
Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 18 18.75
No 78 81.25
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en

relacién a la pregunta: ;Cree que el tiempo de espera para obtener una

cita médica es el adecuado?
Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 22, que el 81.25% de los
pacientes encuestados expresaron que NO cree que el tiempo de espera
para obtener una cita médica sea el adecuado, mientras que el 18.75%,

indican que Sl es adecuado el tiempo de espera para obtener una cita
médica.

Tabla Nro. 23: Informacion de historia clinica para de obtener cita médica.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la informacion

de historia clinica para obtener una cita médica; respecto a la
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Implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 25 26.04
No 71 73.96
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacién a la pregunta: ;Cuenta con informacion de su historia clinica

al momento de realizar el proceso de obtencion de una cita médica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 23, que el 73.96% de los
pacientes encuestados expresaron que NO cuenta con informacion de
su historia clinica al momento de realizar el proceso de obtencién de
una cita médica, mientras que el 26.04%, indican que Sl cuentan con

informacidn de su historia clinica para obtener una cita médica.

Tabla Nro. 24: Proceso de referencias médicas.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a proceso de
referencial medicas; respecto a la Implementacion de un sistema web
para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018.
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Alternativas n %

Si 12 12.50
No 84 87.50
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacién a la pregunta: ¢Cree que proceso de referencias médicas esta

adecuado al sistema actual de citas médicas?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 24, que el 87.50% de los
pacientes encuestados expresaron que NO creen que el proceso de
referencias medicas este adecuado al sistema actual de citas médicas,
mientras que el 12.50%, indican que Sl creen que el proceso de

referencias medicas esta adecuado al sistema actual.

Tabla Nro. 25: Cuenta con acceso a internet.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a si cuenta con
acceso a internet; respecto a la Implementacién de un sistema web para
el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018.
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Alternativas n %

Si 74 77.08
No 22 22.92
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en

relacién a la pregunta: ¢Cuenta con acceso a internet?
Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 25, que el 77.08% de los
pacientes encuestados expresaron que, SI cuentan con acceso a internet,

mientras que el 22.92%, indican que NO cuentan con acceso a internet.

Tabla Nro. 26: Atencion de pacientes preferenciales atendidos.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a si los pacientes
preferenciales son atendidos oportunamente; respecto a la
Implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %

Si 28 29.17
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No 68 70.83
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ;Cree usted que los pacientes preferenciales son

atendidos oportunamente al momento de obtener una cita médica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 26, que el 70.83% de los
pacientes encuestados expresaron que, NO creen que los pacientes
preferenciales sean atendidos oportunamente al momento de obtener
una cita médica, mientras que el 29.17%, indican que SI son atendidos
oportunamente los pacientes preferenciales al momento de obtener una

cita médica.

Tabla Nro. 27: Ingreso a la pagina web.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al ingresa a la
pagina web de la institucidn; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el rea de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 9 9.38
No 87 90.63
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Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ¢Ingresa frecuentemente a la pagina web del
hospital?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 27, que el 90.63% de los
pacientes encuestados expresaron que, NO ingresan con frecuenciaa la
pagina web de la institucién, mientras que el 9.38%, indican que Sl

ingresan con frecuencia a la pagina web de la institucion.

5.1.2. Resultados Dimension 2: Necesidad de implementar un sistema web

Tabla Nro. 28: Necesidad de implementar un sistema web.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la necesidad de
implementar un sistema web; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta

Chimbote; 2018

Alternativas n %

Si 39 92.86
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No 3 7.14
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ;Cree usted que es necesario implementar sistema web que

ayude al proceso de citas médicas?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 18, que el 92.86% de los
encuestados expresaron que, S| es necesario implementar un sistema
web que ayude al proceso de citas médicas, mientras que el 7.14%,

indican que NO es necesario implementar un sistema web.

Tabla Nro. 29: Obtencién de citas médicas.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la obtencién de
citas médicas; respecto a la Implementacion de un sistema web para el

area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018

Alternativas n %
Si 39 92.86
No 3 7.14
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢La implementacion de un sistema web ayudara a los

pacientes en la obtencion de una cita médica?
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Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 19, que el 92.86% de los
encuestados expresaron que, Sl es necesario implementar un sistema
web que ayude al proceso de citas médicas, mientras que el 7.14%,

indican que NO es necesario implementar un sistema web.

Tabla Nro. 30: Mejor control de pacientes citados.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al mejor control
de pacientes citados; respecto a la Implementacion de un sistema web
para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018

Alternativas n %
Si 36 85.71
No 6 14.29
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢El control de pacientes citados mejorara con la

implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 20, que el 85.71% de los

encuestados expresaron que, SI mejoraria el control de pacientes
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citados con la implementacion de un sistema web, mientras que el
14.29%, indican que NO mejoraria el control de pacientes citados con

la implementacion de un sistema web.

Tabla Nro. 31: Disponibilidad de citas médicas.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al informe de
disponibilidad de citas médicas; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018

Alternativas n %
Si 32 76.19
No 10 23.81
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ;Cree usted que con la implementacion de un sistema web
tendrd la disponibilidad de citas médicas para completar la cantidad de

pacientes por consultorio?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 21, que el 76.19% de los
encuestados expresaron que, Sl se obtendra la disponibilidad de citas

médicas para completar la cantidad de pacientes por consultorio con la

implementacion de un sistema web, mientras que el 23.81%, indican
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que NO se obtendra la disponibilidad de citas medicas con la

implementacion de un sistema web.

Tabla Nro. 32: Tiempo de espera.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a la mejora del
tiempo de espera; respecto a la Implementacion de un sistema web para
el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018.

Alternativas n %
Si 27 64.29
No 15 35.71
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢EI tiempo de espera para obtener una cita médica mejorar

con la implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 22, que el 64.29% de los
encuestados expresaron que, SI mejorara el tiempo de espera de los
pacientes para obtener una cita médica con la implementacion de un
sistema web, mientras que el 35.71%, indican que NO mejorara el
tiempo de espera para obtener una cita médica con la implementacion

de un sistema web.
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Tabla Nro. 33: Control de historia clinica de pacientes citados.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al control
adecuado de historias clinicas de pacientes citados; respecto a la
Implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos
del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 33 78.57
No 9 21.43
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢La implementacion de un sistema web permitira contar con

informacidn detallada de la historia clinica al momento de entregar una
cita medica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 23, que el 78.57% de los
encuestados expresaron que, Sl permitird contar con informacion
detallada de la historia clinica la implementacion de un sistema web,
mientras que el 21.43%, indican que NO permitird contar con

informacidn de la historia clinica la implementacion de un sistema web.
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Tabla Nro. 34: Control de referencias médicas.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al mejor control
de referencias medicas; respecto a la Implementacion de un sistema
web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 34 80.95
No 8 19.05
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢Cree usted que mejorara el proceso de referencias medicas

con la implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 24, que el 80.95% de los
encuestados expresaron que, SI mejorara el proceso de referencias
medicas con la implementacion de un sistema web, mientras que el

19.05%, indican que NO mejorara el proceso de referencias medicas
con la implementacion de un sistema web.

Tabla Nro. 35: Consultorios con acceso a internet.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al acceso a

internet en los consultorios; respecto a la Implementacion de un sistema
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web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 34 80.95
No 8 19.05
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢Cree usted que es necesario contar con internet para mejorar

el proceso de obtencién de una cita médica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 25, que el 80.95% de los
encuestados expresaron que, Sl es necesario contar con internet para
mejorar el proceso de obtencién de una cita médica, mientras que el
19.05%, indican que NO es necesario contar con internet para mejorar
el proceso de obtencidn de una cita médica.

Tabla Nro. 36: Atencion de pacientes preferenciales.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la atencion de
pacientes preferenciales; respecto a la Implementacién de un sistema

web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018.
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Alternativas n %

Si 32 76.19
No 10 23.81
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacién a la
pregunta: ¢Cree usted que mejorara la atencion de pacientes

preferenciales con la implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 26, que el 76.19% de los
encuestados expresaron que, SI mejorara la atencion de pacientes
preferenciales con la implementacion de un sistema web, mientras que
el 23.81%, indican que NO mejorara la atencion a pacientes

preferenciales con la implementacion de un sistema web.

Tabla Nro. 37: Acceso a la pagina web de la institucion.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al mayor acceso
a la pagina web institucional; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el rea de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 33 78.57
No 9 21.43
Total 42 100.00
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Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, en relacion a la
pregunta: ;,Con la implementacion de un sistema web cree usted que

accedera con mas frecuencia a la pagina web de la institucion?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 27, que el 78.57% de los
encuestados expresaron que, Sl accederan con mas frecuencia a la
pagina web de la institucion con la implementacion de un sistema web,
mientras que el 21.43%, indican que NO accederan con mas frecuencia
a la pagina web de la institucion con la implementacion de un sistema

web.

Tabla Nro. 38: Necesidad de implementar un sistema web.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la necesidad de
implementar un sistema web; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 74 77.08
No 22 22.92
Total 96 100.00
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Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ¢Cree usted que es necesario implementar un

sistema web que le ayude a obtener una cita médica?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 38, que el 77.08% de los
pacientes encuestados expresaron que, Sl es necesario implementar un
sistema web que ayude a obtener una cita médica, mientras que el

22.92%, indican que NO es necesario implementar un sistema web.

Tabla Nro. 39: Obtencién de citas médicas.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la mejora en la
obtencion de citas médicas; respecto a la Implementacion de un sistema
web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 77 80.21
No 19 19.79
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el

area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
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relacion a la pregunta: ¢Cree usted que la implementacion de un sistema
web mejorara el proceso de citas médicas?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 39, que el 80.21% de los
pacientes encuestados expresaron que, SI es mejorara el proceso de
citas médicas con la implementacion de un sistema web, mientras que
el 19.79%, indican que NO mejorara el proceso de citas médicas con la
implementacion de un sistema web.

Tabla Nro. 40: Mejor control de pacientes citados.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al control de
pacientes citados; respecto a la Implementacion de un sistema web para
el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018.

Alternativas n %
Si 81 84.38
No 15 15.63
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el

area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
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relacion a la pregunta: ;Cree que el control de pacientes citados
mejorara con la implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 40, que el 84.38% de los
pacientes encuestados expresaron que, SI mejorara el control de
pacientes citados con la implementacion de un sistema web, mientras
que el 15.63%, indican que NO mejorara el control de pacientes citados

con la implementacion de un sistema web.

Tabla Nro. 41: Disponibilidad de citas médicas.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la
disponibilidad de citas médicas; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 84 87.50
No 12 12.50
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en

relacion a la pregunta: ¢Cree usted que con la implementacion de un
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sistema web podrd conocer la disponibilidad de citas médicas para
obtener una?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 41, que el 87.50% de los
pacientes encuestados expresaron que, Sl creen que con la
implementacion de un sistema web podran conocer la disponibilidad de
citas medicas, mientras que el 12.50%, indican que NO creen que con
la implementacién de un sistema web puedan conocer la disponibilidad

de citas médicas.

Tabla Nro. 42: Tiempo de espera.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la
disponibilidad de citas médicas; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 74 77.08
No 22 22.92
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el

area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
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relacion a la pregunta: ¢Cree que el tiempo de espera para obtener una
cita médica mejorar con la implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 42, que el 77.08% de los
pacientes encuestados expresaron que, Sl creen que mejore el tiempo
de espera para obtener una cita médica con la implementacién de un
sistema web, mientras que el 22.92%, indican que NO creen que mejore

el tiempo de espera con la implementacion de un sistema web.

Tabla Nro. 43: Control de historia clinica de pacientes citados.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al control de
historias clinicas de pacientes citados; respecto a la Implementacion de

un sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La
Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 78 81.25
No 18 18.75
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ;Cree que con la implementacion de un sistema
web le permitira conocer informacion de su historia clinica al momento

de obtener una cita médica?
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Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 43, que el 81.25% de los
pacientes encuestados expresaron que, SI podran tener informacion de
su historia clinica para obtener una cita médica con la implementacion
de un sistema web, mientras que el 18.75%, indican que NO podréan
tener informacion de su historia clinica con la implementacién de un
sistema web.

Tabla Nro. 44: Control de referencias médicas.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas al control de
referencias medicas; respecto a la Implementacion de un sistema web

para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote;
2018.

Alternativas n %
Si 67 69.79
No 29 30.21
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ¢(Cree usted que mejorara el proceso de

referencias medicas con la implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.
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Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 44, que el 69.79% de los
pacientes encuestados expresaron que, SI mejorara el proceso de
referencias medicas con la implementacion de un sistema web, mientras
que el 30.21%, indican que NO mejorara el proceso de referencias

medicas con la implementacién de un sistema web.

Tabla Nro. 45: Acceso a internet.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al acceso a
internet por parte de los pacientes; respecto a la Implementacién de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 85 88.54
No 11 11.46
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ;Cree usted que sera necesario contar con

internet para obtener una cita médica con un sistema web?
Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 45, que el 88.54% de los
pacientes encuestados expresaron que, Sl es necesario contar con

internet para obtener una cita médica con un sistema web, mientras que
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el 11.46%, indican que NO es necesario contar con internet con un
sistema web.

Tabla Nro. 46: Atencion de pacientes preferenciales.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a la atencion de
pacientes preferenciales; respecto a la Implementacion de un sistema
web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta —
Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 60 62.50
No 36 37.50
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ;Cree usted que mejorara la atencion de

pacientes preferenciales con la implementacion de un sistema web?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 46, que el 62.50% de los
pacientes encuestados expresaron que, SI mejorara la atencion a
pacientes preferenciales con la implementacion de un sistema web,
mientras que el 37.50%, indican que NO mejorara la atencion de

pacientes preferenciales con la implementacion de un sistema web.
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Tabla Nro. 47: Acceso a la pagina web de la institucion.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas al acceso a la
pagina web de la institucion; respecto a la Implementacion de un
sistema web para el area de consultorios externos del Hospital La Caleta
— Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 61 63.54
No 35 36.46
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, en
relacion a la pregunta: ¢Con la implementacién de un sistema web cree

usted que accedera con frecuencia a la pagina web de la institucion?

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 47, que el 63.54% de los
pacientes encuestados expresaron que, Sl se accedera con frecuencia a
la pagina web de la institucién con la implementaciéon de un sistema
web, mientras que el 36.46%, indican que NO se accederd con

frecuencia a la péagina de la institucion con la implementacion de un

sistema web.
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5.1.3. Resultados Por Dimensiones.

Tabla Nro. 48: Analisis de la situacion actual, aplicado a trabajadores del area de
consultorios externos.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a la dimension
01, donde se aprueba o desaprueba la situacion actual de los procesos
de atencion a pacientes en el area de consultorios externos del Hospital
la Caleta; respecto a la Implementacion de un sistema web para el area

de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 15 35.71
No 27 64.29
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, para medir la

dimension 01, analizar la situacion actual, basado en 10 preguntas.

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 48, que el 64.29% de los
trabajadores encuestados expresaron que, No aprueban la situacion
actual de los procesos de atencion de citas médicas en el area de
consultorios externos del Hospital la Caleta, mientras que el 35.71%,
indican que Sl aprueban la situacion actual de los procesos de atencion

de citas del area de consultorios externos del Hospital la Caleta.
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Grafico Nro. 12: Andlisis de la situacion actual, aplicado a trabajadores

del &rea de consultorios externos.

DIMENSION 01
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64.29%
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s

30.00% B No
20.00%

10.00%
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Fuente: Tabla Nro. 48: Andlisis de la situacion actual, aplicado a

trabajadores del &rea de consultorios externos.
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Tabla Nro. 49: Andlisis de la situacion actual, aplicado a pacientes

atendidos en el area de consultorios externos.

Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a la dimension
01, donde se aprueba o desaprueba la situacion actual de los procesos
de atencion a pacientes en el area de consultorios externos del Hospital
la Caleta; respecto a la Implementacion de un sistema web para el area
de consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 4 4.17
No 92 95.83
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los pacientes atendidos en el
area de consultorios externos del Hospital La Caleta - Chimbote, para
medir la dimension 01 respecto al anélisis la situacion actual, basada en

10 preguntas.

Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 49, que el 95.83% de los
pacientes encuestados expresaron que, No aprueban la situacion actual
de los procesos de atencion de citas médicas en el area de consultorios
externos del Hospital la Caleta, mientras que el 4.17%, indican que Sl
aprueban la situacion actual de los procesos de atencion de citas del area

de consultorios externos del Hospital la Caleta.

Gréfico Nro. 13: Analisis de la situacion actual, aplicado a pacientes
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atendidos en el area de consultorios externos.

DIMENSION 01
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100.00% 95.83%
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|
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Fuente: Tabla Nro. 49: Andlisis de la situacion actual, aplicado a

pacientes del &rea de consultorios externos.

Tabla Nro. 50: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado
a

trabajadores del area de consultorios externos.
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Distribucién de frecuencias y respuestas relacionadas a la dimension
02, donde se evidencia la necesidad de implementar un sistema web;
respecto a la Implementacion de un sistema web para el area de

consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 36 85.71
No 6 14.29
Total 42 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, para medir la

dimension 02, necesidad de implementar, basado en 10 preguntas.
Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.

Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 50, que el 85.71% de los
trabajadores encuestados expresaron que, Sl es necesario implementar

un sistema web, mientras que el 14.29%, indican que No hay necesidad

de implementar un sistema web.

Gréfico Nro. 14: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado

a trabajadores del area de consultorios externos.
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DIMENSION 02

90.00% 85.71%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%

-l sj

40.00% NG

30.00%

20.00% 14.22%

Si No

10.00%

0.00%

Fuente: Tabla Nro. 50: Necesidad de la implementar un sistema
web, aplicado a trabajadores del area de consultorios externos.

Tabla Nro. 51: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado
a pacientes del area de consultorios externos.

Distribucion de frecuencias y respuestas relacionadas a la dimension

02, donde se evidencia la necesidad de implementar un sistema web;
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respecto a la Implementacién de un sistema web para el area de
consultorios externos del Hospital La Caleta — Chimbote; 2018.

Alternativas n %
Si 94 97.92
No 2 2.08
Total 96 100.00

Fuente: Origen del instrumento aplicado a los trabajadores del area de
consultorios del Hospital La Caleta - Chimbote, para medir la

dimension 02, necesidad de implementar, basado en 10 preguntas.
Aplicado por: Tacanga, M.; 2018.
Se observa en los resultados de la Tabla Nro. 51, que el 97.92% de los

pacientes encuestados expresaron que, Sl es necesario implementar un

sistema web, mientras que el 2.08%, indican que No hay necesidad de
implementar un sistema web.

Gréfico Nro. 15: Necesidad de la implementar un sistema web, aplicado

a pacientes del area de consultorios externos
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DIMENSION 02
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Fuente: Tabla Nro. 51: Necesidad de la implementar un sistema
web, aplicado a pacientes del &rea de consultorios externos

5.2. Analisis de resultados

La presente investigacion tiene como objetivo general realizar la
implementacion de un sistema web para el area de consultorios externos del
Hospital La Caleta — Chimbote; 2018 con la finalidad de solucionar el
problema de los pacientes para obtener una cita médica, para lograr el
objetivo se aplic6 un instrumento que permita conocer la percepcion que tiene

los trabajadores asi como los pacientes frente a las dimensiones que se han
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definido para la investigacion, de la aplicacion y luego de interpretar los

resultados se realizo el siguiente analisis:

- Dimension 01: en el analisis de la situacion actual, aplicado a los
trabajadores del area de consultorios externos del Hospital la Caleta se
observa que el 64.29% de los trabajadores encuestados expresaron que No
aprueban la situacion actual de los procesos de atencion de citas médicas
en el &rea de consultorios externos del Hospital la Caleta, mientras que el
35.71%, indican que Sl aprueban la situacion actual de los procesos de
atencidn de citas del area de consultorios externos del Hospital la Caleta;
este resultado muestra similitud con los resultados obtenidos por Uriol L.
y Villalobos K. (8), quien en su trabajo de investigacion titulada sistema
web para mejorar la atencion medica del &rea de consultorios externos de
la clinica Plus Salud S.A. de Chepén, muestra como resultados que el nivel
de satisfaccion respecto al proceso de consultoria externa era de 33.60%,
esto se contrasta con la informacion mostrada por Orduz et al. (27), donde
indica que los servicios de salud ofrecidos a los pacientes en la actualidad
tienen varios problemas de comunicacion lo que genera una cadena de
servicios médicos que no se comunican entre si y, asociada a ella la
deficiente transferencia de informacion entre los distintos nodos de
servicios prestados al paciente, podemos concluir con la informacién
contrastada y los resultados obtenidos que el nivel de satisfaccion de los
trabajadores frente a los procesos de atencion de citas médicas no es el
correcto lo cual no ayuda a los pacientes en su proceso de obtencién de

citas medias.
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Dimension 01: en el analisis de la situacion actual, aplicado a los pacientes
del area de consultorios externos del Hospital la Caleta se observa que el
95.83% de los pacientes encuestados expresaron que, No aprueban la
situacion actual de los procesos de atencion de citas médicas en el area de
consultorios externos del Hospital la Caleta, mientras que el 4.17%,
indican que Sl aprueban la situacion actual de los procesos de atencion de
citas del area de consultorios externos del Hospital la Caleta; este resultado
muestra similitud con los resultados obtenidos por Uriol L. y Villalobos
K. (8), quien en su trabajo de investigacion titulada sistema web para
mejorar la atencion medica del &rea de consultorios externos de la clinica
Plus Salud S.A. de Chepén, muestra como resultados que el nivel de
satisfaccion respecto al proceso de consultoria externa es de 33.60%; esto
se contrasta con la informacién mostrada por Orduz et al. (27), donde
indica que los servicios de salud ofrecidos a los pacientes en la actualidad
tienen varios problemas de comunicacion lo que genera una cadena de
servicios médicos que no se comunican entre si y, asociada a ella la
deficiente transferencia de informacion entre los distintos nodos de
servicios prestados al paciente; podemos concluir con la informacion
contrastada y los resultados obtenidos, que los pacientes muestran
insatisfaccion con el sistema actual de obtencién de citas médicas en el

area de consultorios externos del Hospital la Caleta.
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Dimension 02: Necesidad de implementar un sistema web, aplicado a
trabajadores del area de consultorios externos se observa que el 85.71% de
los trabajadores encuestados expresaron que, Sl es necesario implementar
un sistema web, mientras que el 14.29%, indican que No hay necesidad de
implementar un sistema web; este resultado muestra similitud con los
resultados obtenidos por Palacios, C. (6), quien en su trabajo de
investigacion titulada propuesta de implementacion de un sistema web de
control de citas medicas en la clinica Santa Rosa S.A.C. — Sullana; 2016,
muestra como resultados que el 90% del personal encuestado indica que
se puede mejorar el nivel de satisfaccion del sistema actual de
agendamiento de citas médicas, mientras que el 10% indicaron que no
mejorara el nivel de satisfaccion actual; esto se contrasta con la
informacion mostrada en el cuaderno 7 de la Fundacién Telefonica (28),
donde indica que la gestidn de consultas a través de sistemas de gestion de
pacientes y sistemas de gestion de recursos en combinacion de sistemas
web pueden apoyar en la atencion primaria de salud realizadas mediante
citas médicas; podemos concluir con la informacion contrastada y los
resultados obtenidos que la implementacion de un sistema web para el area
de consultorios externos ayudara a mejorar la problematica que se genera
al entregar citas médicas por parte de los trabajadores del area de

consultorios externos.
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Dimension 02: Necesidad de implementar un sistema web, aplicado a
pacientes del area de consultorios externos se observa que el 97.92% de
los pacientes encuestados expresaron que, Sl es necesario implementar un
sistema web, mientras que el 2.08%, indican que No hay necesidad de
implementar un sistema web; este resultado muestra similitud con los
resultados obtenidos por Palacios, C. (6), quien en su trabajo de
investigacion titulada propuesta de implementacion de un sistema web de
control de citas médicas en la clinica Santa Rosa S.A.C. — Sullana; 2016,
muestra como resultados que el 80% de los pacientes encuestados
indicaron que se puede mejorar el nivel de satisfaccion del sistema actual
de agendamiento de citas médicas, mientras que el 20% indicaron que no
mejorar el nivel de satisfaccion del sistema actual; esto se contrasta con la
informacion mostrada en el cuaderno 7 de la Fundacién Telefonica (28),
donde indica que la gestidn de consultas a través de sistemas de gestion de
pacientes y sistemas de gestion de recursos en combinacion de sistemas
web pueden apoyar en la atencion primaria de salud realizadas mediante
citas médicas; podemos concluir con los resultados obtenidos y la
informacidn contrastada que la implementacion de un sistema web para el
area de consultorios externos ayudara a los pacientes en la problemética
que se genera al momento de obtener una cita médica en el area de

consultorios externos del Hospital la Caleta.
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5.3. Propuesta de mejora

5.3.1. Andlisis

5.3.1.1. Revision de los requerimientos

En la fase de analisis ICONIX nos muestra un error comudn

cuando intentamos representar todo de todos los requerimientos

en casos de uso, por esta razon los requerimientos no funcionales

se deben mantener fuera de los casos de uso, en este sentido

mostraremos los requerimientos separados en dos listas:

Requerimientos funcionales

1.

El sistema debe ser capaz de interactuar con dos perfiles de
usuario:

Paciente el sistema debe permitirle al paciente navegar en la
pagina de la institucion y realizar la separacion de su cita en
linea.

Usuario el sistema debe permitirle registrar la informacion
siguiente: Historias clinicas, citas médicas, nombre de
usuario y contrasefia, asi como un mecanismo de
recuperacion de contrasefias.

El paciente debe registrar su cita médica en linea verificando
la disponibilidad de la cita médica por dia, mes y afio a
realizarse la consulta, por especialidad y médico especialista

que realizara la consulta.
Verificada la disponibilidad de cita se debe realizar la reserva

en linea llenando la informacion siguiente: Nro. de Historia

Clinica, DNI, Nombres y apellidos, indicando si es cita para
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referencia médica y para pacientes asegurados numero de
registro del seguro.

Una vez llenada y enviada la informacion de la cita médica,
el sistema debe registrar la cita médica en una lista ordenada
por paciente a ser atendido, dia, hora, especialidad y médico
especialista tratante.

EL sistema debe permitir al usuario administrador verificar
las citas registradas en linea, corroborar la existencia de la

historia clinica de todos los pacientes que registraron su cita

ya:

Pacientes asegurados verificar la vigencia enviando correo
de confirmacidn y/o rechazo para asistir a la consulta médica

en el &rea de consultorios externos del hospital.

Pacientes particulares enviar la confirmacién mediante
correo electronico de la separacion de la cita para realizar el
pago y posterior consulta en el &rea de consultorios externos

del hospital.

El sistema debe permitir al usuario administrador registrar las
citas con los siguientes datos: fecha de la cita, hora de
atencion, médico tratante, especialidad a la que pertenece la
cita y datos del paciente.

El paciente debe poder registrar su historia clinica en el caso
de no registrar historia clinica en el sistema, con los
siguientes datos: DNI, apellidos y nombres, fecha de
nacimiento, sexo, direccion, teléfono y correo electrénico.
Una vez registrada la historia el sistema debe verificar la no
duplicidad de historia y luego enviar un correo de

confirmacion de registro de historia clinica.
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Requerimientos no funcionales:

1. Las citas médicas se deben mostrar por dia de la cita y en
orden de atencién segun el horario registrado en la separacion
de la cita en linea.

2. El sistema debe estar desarrollado en PHP.

3. Elsistema debe estar alojado en el servidor de la institucion.

4. El sistema debe garantizar que la informacion sea
administrada de forma segura y confidencial, por esta razon
el usuario administrador debe gestionar la informacién
interna de la institucion previa autentificacion por medio de

su nombre de usuario y su clave.

5.3.1.2. Identificacidn de los objetos para el modelo de dominio

Para el modelo de dominio debemos identificar los conceptos de
los objetos pertinentes, para este caso todos los objetos para el

sistema web de consultorios externos.

Para descubrir las clases nos preguntamos qué informacion
requerimos para el sistema web y para las generalizaciones
analizamos los atributos que tienen en comun las clases, por
altimo, para las agregaciones buscamos las partes de las que

estan formadas las clases.
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Los objetos encontrados para el modelo del dominio son los

siguientes:

- Cita

- Consulta

- Consultorio cronograma
- Especialidad

- Especialista

- Historia clinica

- Paciente

- Usuario

Gréfico Nro. 16: Modelo de dominio inicial

Usuario
Consultorio
1
1 -
Consulta Cita Especialidad
15 1
1 1
1 -
1
Histria Clinica Paciente Especialista
1 1
1
1.
Cronograma

Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado ArgoUML.

5.3.1.3. Prototipos de interface para el sistema web.
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Como se muestra en la metodologia ICONIX seguido del modelo
de clases se deberian elaborar los prototipos de interface (48). La
estructura de los prototipos estd pensada segun la necesidad del
sistema web a subirse al servidor de la institucion y posterior
presentacion en internet, por lo que los prototipos reflejan los

siguientes puntos:

- Interfaces sencillas, intuitivas y con facil acceso, debido a
que los usuarios pacientes del sistema contemplan diferentes
niveles de experiencia en el manejo de internet.

- El contenido principal se encuentra como menu en el lado
lateral izquierdo pudiendo contraerse para mayor espacio de
trabajo.

- Las nuevas etiquetas que brinda HTML5 y CSS3 mejoran el
contenido y la estructura de los documentos .html

- El sistema web tiene dos estructuras, una para el tipo de
acceso privado al cual se accede con autentificacion y la
segunda estructura de tipo publico al cual puede acceder sin

autentificacion.

Gréfico Nro. 17: Pantalla base para acceso sistema web.
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Fuente: Pagina web del hospital la Caleta.

Prototipos para la pagina publica.

Partiendo de la pantalla base de acceso al sistema web y para
satisfacer los requerimientos del sistema en relacion a la reserva
en linea de citas meédicas los elementos se distribuiran de la

siguiente manera.

Gréafico Nro. 18: Pantalla de reserva de citas en linea.
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Hospital la Caleta

Registra tu Cita en Linea
Especialidad Fecha

Seleccione especialidad v dd/mm/ zaas
Especialista Citas Disponibles

Seleccione especialista v Seleccione hora de atencion v
Nro. de Historia Clinica DNI

Ingrese numero de Historia clinica Ingrese numero de DNI
Nombres Apellidos

Ingrese su nombre Ingrese sus apellidos
Nro. de Seguro(SIS) Cita es Para Referencia

Ingrese su numero de sequro No ¥
Descripcion{opcional)

Enviar Cancslar

Fuente: Elaboracion propia.

En la imagen anterior se puede apreciar la pantalla de registro de
citas en linea donde el paciente puede llenar los datos de su cita
para ser validada por el usuario administrador.

Prototipos para la pagina privada.
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partiendo de la pantalla base de acceso al sistema mostrada en el
Grafico Nro. 16: Pantalla base para acceso sistema web, se

muestra la distribucién de los elementos de la parte interna del
sistema web.

Gréfico Nro. 19: Pantalla de ingreso a la pagina privada.

& HOSPITAL LA CALETA

I_! suario

Password

Fuente: Elaboracion propia.

Gréfico Nro. 20: Pantalla tipo menu administrador.

127



HLC Citas Medicas = “ MOISES TACANGA PLZAN

Q;’ MOISES TACANGA PIZAN - IR

B nce

Masinfo ©

<> ' Diciembre 2018 [ s o
Dom Lun Mar Mie Jue Vier Sab
s Crta

: Diclambre 2018 B

Su Usted Tu Nesotros Lo Fr su

Fuente: elaboracion propia

Gréfico Nro. 21: Pantalla para gestionar citas registradas
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Gestion de Citas Medicas
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Fuente: Elaboracion propia.

n
7o ] 9 | o [ e
[ ] 2 | e ] e

Gréfico Nro. 22:Pantalla para gestionar citas por dia de atencion
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Fuente: Elaboracion propia.

Una vez realizado el proceso de autentificacion el usuario administrador
podré acceder a las citas, pudiendo buscar una cita médica por medio del
nombre, DNI, Nro. de reserva o historia clinica del paciente, una vez
encontrada la cita medicas el usuario administrador podra gestionarla para

editar la informacion del registro, confirmar la cita mediante correo, eliminar

si la cita no cumple con los requisitos o generar el pago de la cita.

Gréafico Nro. 23: Pantalla para gestionar especialidades
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Agregar Especialidades

@ Inicio > Agregar Especizlidad

Agregar Especialidad

Excel csv PDF Prensa
Mostrar| 10 v |entradas Buscar:
Codigo  |% Especialidad Opcion

1 MEDICINA INTERNA
2 CIRUGIA ESPECIALIZADA
3 GINECOLOGA
4 GASTROENTEROLOGIA
5 CARDIALGIA
7 NEUROLIGIA
g ENDOCRINOLOGIA
g NEUMOLOGIA
10 PEDIATRIA

Mostrando de 1 a 8 de @ entradas Anterior Siguiente

Fuente: Elaboracién propia.
Gréafico Nro. 24: Pantalla para agregar especialidades.
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Agregar Especialidad

@ Wit Agrege expecialitint

Especialidad

Fuente: Elaboracién propia

Gestion de Especialista

Grafico Nro. 25: Pantalla para gestionar especialistas.
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Fuente: Elaboracion propia.

Gréfico Nro. 26: Pantalla para agregar especialista.
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Fuente: Elaboracion propia.

5.3.1.4. Definir el comportamiento de los requerimientos.

En este apartado modelaremos los casos de uso con el fin de
describir todos los requerimientos funcionales del sistema, y

como el sistema va a interactuar con los usuarios.

Para este apartado ICONIX propone identificar y realizar los
casos de uso por medio de diagramas de casos de uso, luego los
diagramas de casos de uso agruparlos en diagramas de paquetes
(es decir, utilizan referencias entre diagramas de casos de uso
para simplificar su lectura) y se asocia cada requisito a un caso
de uso para obtener la trazabilidad, por ultimo describir cada caso

de uso textualmente de forma mas detallada posible (48).

Gréfico Nro. 27: Modelo de casos de uso.
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado ArgoUML.

Gréfico Nro. 28:Diagrama de paquetes para organizar los casos de uso.
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado ArgoUML.

Paciente

Después de identificar y organizar los casos de uso, describiremos cada uno
de ellos.

Tabla Nro. 52: Descripcién del caso de uso Iniciar sesion.
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Descripcion del caso de uso

Caso de uso

Iniciar sesion

Actor

Usuario

Precondiciones

- El usuario debe de estar registrado con un nombre de
usuario y clave.

Flujo de eventos

- El usuario debe registrar su nombre
de usuario, clave y aceptar las
condiciones de uso para luego darle

. clic en la opcion ingresar.
Basico . -
- El sistema verificara los datos de
ingreso validandolos, si los datos
existen el sistema registrara la

sesion dandole acceso al sistema.

- Si el nombre de usuario y contrasefia
) son incorrectos el sistema le
Alternativos , .
devolvera un mensaje “Error de

autentificacion”.

Pos condiciones

- El sistema direccionara a la pagina de administracion
donde se encuentran las opciones de salir y de
administrar, mostrando el nombre del usuario que
inicio sesion.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 53: Descripcién del caso de uso Cerrar sesion.
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Descripcion del caso de uso

Caso de uso

Cerrar sesion

Actor

Usuario

Precondiciones

- El usuario debe haber iniciado sesién.

Flujo de eventos

- Elusuario debe dar clic en la opcion
Basico salir del sistema.

- El sistema cierra la sesion.

Pos condiciones

- Elsistema direcciona al usuario a la pagina web de
la institucion.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 54: Descripcién del caso de uso escoger especialidad.

Descripcion del caso de uso

Caso de uso

Escoger especialidad

Actor

Paciente

Precondiciones

- El paciente debe tener acceso a internet mediante un
navegador del computador o dispositivo movil.

Flujo de eventos

- En la seccion especialidad el
paciente debe escoger la

especialidad segin la consulta

Basico médica que necesite hacer.

- El sistema llenara un combo donde
se muestran todas las especialidades
disponibles.

Pos condiciones

- El paciente escoge la especialidad segun la consulta
médica que tiene que hacer el sistema llenara un
combo de los especialistas pertenecientes a la
especialidad.

Fuente: Elaboracion propia
Tabla Nro. 55: Descripcién del caso de uso escoger especialista.
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Descripcion del caso de uso

Caso de uso Escoger especialista

Actor Paciente

- El paciente debe tener acceso a internet mediante
un navegador del computador o dispositivo movil.

Precondiciones |- Elpaciente debe haber seleccionado la especialidad
para que se puedan mostrar los especialistas para la
especialidad seleccionada.

- Enel combo especialista el paciente
debe escoger el especialista que

atendera su consulta médica.

Flujo de eventos | Basico - El sistema llenara un combo donde
se
muestran los especialistas

disponibles para la especialidad
previamente seleccionada.

- El paciente escoge al especialista segun la consulta
médica.

Pos condiciones | . g sistema Ilenara el combo de cronograma de
citas

para el especialista seleccionado.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 56: Descripcion del caso de uso seleccionar cronograma.

Descripcion del caso de uso
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Caso de uso Seleccionar cronograma

Actor Paciente

- El paciente debe tener acceso a internet mediante
un navegador del computador o dispositivo movil.

Precondiciones |- EI paciente debe escoger a la especialidad y
especialista para que se genere el cronograma de
atencion y la disponibilidad.

- En paciente seleccionara del

cronograma disponible para el
Basico especialista que atendera su consulta
médica.

Flujo de eventos - El paciente podra escoger otro
cronograma Si no  encuentra
cronograma disponible para el
Alternativo especialista seleccionado,
seleccionando otro especialista.

- El paciente escoge el cronograma segun el tiempo
Pos condiciones disponible.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 57: Descripcién del caso de uso registrar historia clinica

Descripcion del caso de uso

Caso de uso Registrar historia clinica

Actor Paciente
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Precondiciones

- Elpaciente debe tener acceso a internet mediante un
navegador del computador o dispositivo moévil.

- El sistema debe haber corroborado que la historia
clinica no esté registrada.

Flujo de eventos

- El usuario o paciente ingresa los
datos requeridos en la pantalla de
registro de historia clinica en linea,
el sistema valida que los datos
marcados como requeridos estén
llenados correctamente luego guarda

Basico .

la historia clinica.

- Si los datos estdn llenados
correctamente el sistema enviara un
mensaje Historia Clinica registrada
con éxito, el usuario o paciente dara
clic en aceptar.

- Si el sistema valida los datos

requeridos, si encuentra que no estan
Alternativos Ilenos o son incorrectos mostrara el
mensaje “Datos requeridos

invalidos™.

Pos condiciones

- El sistema registrara los datos de la historia clinica
con fecha y hora de registro, enviando un correo
de confirmacidn de registro y validando que el
paciente sea identificado.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 58: Descripcion del caso de uso enviar reserva de cita.

Descripcion del caso de uso

Caso de uso

Enviar reserva de cita
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Actor

Paciente

Precondiciones

- El paciente debe tener acceso a internet, haber llenado
los datos de la cita médica y tener una historia

Flujo de eventos

clinica.
- El paciente ingresa
los datos
requeridos en la pantalla de reserva
de citas en linea.
- El sistema valida los datos para
proceder a guardar la reserva de cita
Basico médica.

Si  los datos estan llenados
correctamente el sistema enviara la
reserva de cita.

Después del registro el sistema
enviara un correo al paciente para
validar el registro.

Alternativos

El sistema valida los
datos

requeridos, si encuentra que no estan
Ilenos o son incorrectos mostrara un
mensaje “Datos invalidos”.

El sistema valida la historia clinica
si no existe le enviara el mensaje
que necesita registrar historia clinica
para proseguir con la reserva de la
cita.

Pos condiciones

- El sistema registra los datos de la cita con fecha y hora
de registro, enviando el mensaje “Cita registrada
con ¢éxito” redireccionando a la pagina de la

institucion.

Fuente: Elaboracion propia.
Tabla Nro. 59: Descripcién de caso de uso gestionar citas.

Descripcion del caso de uso
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Caso de uso Gestionar citas

Actor Usuario

- El usuario debe estar autenticado en el sistema por
Precondiciones medio del navegador.

- El usuario dara clic en la opcion de
ment “Todas las citas”.

- El sistema le redirige a la pagina de
gestion de citas, listando todas las
citas realizadas con las opciones de
edicion, confirmacién, historia del
paciente, realizar pago y borrar.

- Elusuario busca las citas ingresando
como parametro de bdsqueda
namero de historia, numero de
reserva o fecha de la reserva,
filtrando las citas segun el parametro

) o ingresado.

Flujo de eventos | Basico

- Elusuario edita los datos de las citas
registradas en linea y da clic en
guardar.

- El usuario confirma la cita médica
mediante un correo de confirmacion.

- El usuario realiza el pago de la cita
médica reservada en line mediante el
identificador de la cita médica.

- El usuario borrar la cita médica, el
sistema pide confirmacién para la
eliminacion de historia clinica con
el mensaje “Esta seguro de eliminar
la cita reservada”.
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El usuario realiza cambios en los

datos de reserva de cita médica, si
Alternativos los datos no se desean guardar hacer
clic en cancelar.

- El sistema registrara los datos de las citas de acuerdo
a los campos actualizados presentando un mensaje

Pos condiciones de éxito y direccionando a la pagina de gestion de
citas medicas.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 60: Descripcién de caso de uso gestionar especialidad.

Descripcion del caso de uso

Caso de uso Gestionar especialidad

Actor Usuario

El usuario debe estar autenticado en el sistema por
Precondiciones | medio del navegador.
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Flujo de eventos

Basico

El usuario daré clic en la opcién de
menu “Especialidades”.

El sistema le redirigird a la pagina
gestion de especialidades, listando
todas las especialidades con las
opciones editar, eliminar y agregar
nueva especialidad.

El usuario podra realizar la busqueda
de especialidades por la descripcion
de especialidad.

El usuario edita los datos de la
especialidad y da clic en actualizar.
El usuario puede agregar

especialidad ingresado la

descripcion de la especialidad y da clic
en enviar. - El usuario elimina la
especialidad

con clic en la opcion eliminar, el
sistema pide confirmacion y procede
a eliminar si la especialidad no tiene
relacion con ninguna cita de lo
contrario mostrara un mensaje “No
se puede eliminar por tener citas
pendientes”.

Alternativos

El usuario realiza cambios en los
datos de la especialidad, si los datos
no se desean guardar hacer clic en
cancelar.

El sistema cancelara los cambios y
redirecciona la  péagina  de
especialidades.
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El sistema registrara los datos de las especialidades
presentando un mensaje de éxito y direccionando a la

Pos condiciones pagina de especialidades.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 61: Descripcién del caso de uso gestionar especialista.

Descripcion del caso de uso

Caso de uso Gestionar especialista

Actor Usuario

El usuario debe estar autenticado en el sistema por
Precondiciones | medio del navegador.

- El usuario daréa clic en la opcién de
ment “Médicos especialistas”.

- El sistema le redirigira a la pagina
gestion de especialista, listando
todos los especialistas con las
opciones editar, eliminar y agregar
especialista.

Flujo de eventos | Basico
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El usuario podré realizar la busqueda
de especialista por nombre de
especialista o especialidad.

El usuario edita los datos de los
especialistas y da clic en actualizar.
El usuario puede agregar especialista
ingresado el nombre del especialista
y da clic en enviar.

El usuario elimina al especialista con
clic en la opcion eliminar, el sistema

pide confirmacion y procede a
eliminar el especialista si tiene
relacion con ninguna cita de lo
contrario mostrara un mensaje “No
se puede eliminar por tener citas
pendientes”.

Alternativos

El usuario realiza cambios en los
datos de especialista, si los datos no
se desean guardar hacer clic en
cancelar.

El sistema cancelara los cambios y
redirecciona la pagina de médicos
especialistas.

Pos condiciones

El sistema registrara los datos de los especialistas
presentando un mensaje de éxito y direccionando a la
pagina de médicos especialistas.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla Nro. 62: Descripcidn del caso de uso gestion de historia clinica
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Descripcion del caso de uso

Caso de uso

Gestionar historia clinica

Actor

Usuario

Precondiciones

El usuario debe estar autenticado en el sistema por
medio del navegador.

Flujo de eventos

Basico

El usuario dara clic en la opcion de
menu “Historia clinica”.

El sistema le redirigira a la pagina
historia clinica, con la opcion
agregar nuevo.

El usuario podra realizar la
busqueda de historias por nombres
de paciente, DNI del paciente o
namero de historia clinica, listando
con las opciones de editar y
eliminar.

El usuario edita los datos de los
pacientes menos el ndmero de
historia clinica, da clic en actualizar.
El usuario puede registrar nuevos
pacientes ingresando los capos
requeridos y da clic en enviar, el
sistema asignara el numero de
historia clinica automaticamente.

El usuario elimina historia clinica
con clic en la opcion eliminar, el
sistema pide confirmacion y procede
a eliminar si la historia clinica tiene
registrada atenciones mostrara un
mensaje “No se puede eliminar por
tener atenciones registradas”.

Alternativos | -

El usuario realiza cambios en los
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datos de la historia clinica, si los
datos no se desean guardar hacer clic
en cancelar.

- El sistema cancelara los cambios y
redirecciona la pagina de historia

clinica.

Pos condiciones

El sistema registrara los datos de la historia clinica
presentando un mensaje de éxito y direccionando a la
pagina de historia clinica.

Fuente: Elaboracion propia.

Gréfico Nro. 29: Descripcion del caso de uso gestionar cronograma

Descripcion del caso de uso

Caso de uso

Gestionar cronograma

Actor

Usuario

Precondiciones

El usuario debe estar autenticado en el sistema por
medio del navegador.

Debe estar estructurado el cronograma una semana
antes del primer dia mes de atencion para ser registrado.

147




Flujo de eventos

Basico

El usuario dara clic en la opcion de
ment “Registrar Cronograma”.

El sistema le redirigira a la pagina
cronograma, con la opcién agregar
nuevo.

El usuario podra realizar la
busqueda de los cronogramas y las
citas disponibles por dia de atencidn,
especialidad o especialista listando
con las opciones de editar y
eliminar.

El usuario edita los cronogramas
solo si no tiene citas asignadas, da
clic en actualizar.

El usuario puede registrar nuevos
cronogramas ingresando los capos
requeridos (dia, especialidad vy
especialista) y da clic en enviar.

El usuario elimina cronogramas solo
si no tiene citas médicas asignadas
con clic en la opcion eliminar, el
sistema pide confirmacion y procede
a eliminar, si el cronograma tiene
citas médicas asignadas aparece la
opcion eliminar deshabilitada.

Alternativos

El usuario realiza cambios en los
cronogramas, si los datos no se
desean guardar hacer clic en
cancelar.

El sistema cancelara los cambios y

redirecciona la pagina cronogramas.
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El sistema registrara los datos del presentando un

mensaje de éxito y direccionando a la pagina de

Pos condiciones cronograma.

Fuente: Elaboracion propia.

5.3.1.5. Revision del disefio preliminar.

Este es el ultimo paso del andlisis en el proceso ICONIX,
considerado el punto medio entre el analisis (que consiste en el
que) y el disefio (que consiste en el como) (48).

- Eliminar la ambigliedad de los casos de uso.
Para eliminar la ambigiiedad y facilitar el reconocimiento de
objetos y hace mas sencilla la lectura del sistema se realizara el

diagrama de robustez a partir de cada caso de uso.

Gréfico Nro. 30: Diagrama de robustez del caso de uso iniciar
sesion

149



OO QO

Usuario

Ingresar usuario
Pagina de ng
am:lghﬁcaaon y contrasea
ochsi noresas
Muestra
nombre de
usuano,
opciones de
conﬁqmum»on
y salir
Pagina de

wtomlﬁcacm con &l
Datos Datos validos
lnconoctos
O M
Direcciona a la Pagina de
Usu:.r:  Inicia "'::'; :d‘b 3 administrador

Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.

Gréfico Nro. 31: Diagrama de robustez del caso de uso cerrar
sesion

@ =S @

/ Bocion: salts Finaliza la sesion

Usuario
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.

Gréafico Nro. 32: Diagrama de robustez del caso de uso escoger especialidad
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.

Gréfico Nro. 33: Diagrama de robustez del caso de uso escoger especialista
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.
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Grafico Nro. 34: Diagrama de robustez del caso de uso
seleccionar cronograma

O O
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/ especialidad especialista cronograma
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Paciente
—_
= combo o
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.
Gréfico Nro. 35: Diagrama de robustez del caso de uso registrar
reserva de cita
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.

A

Gréfico Nro. 36: Diagrama de robustez del caso de uso registrar
historia clinica
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.

5.3.2. Disefio
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En esta fase el modelo ICONIX lo utiliza como puente para ir a la fase
de implementacion reconociendo los elementos que forman parte de
nuestro sistema por medio de diagramas que contienen detalles de la

implementacion de los casos de uso (48).

5.3.2.1. Revision en detalle del disefio

en este apartado reconoceremos todos los elementos pertinentes

que nos permitan la creacién del software.

- Asignar comportamiento de los objetos a las clases.

Utilizando los diagramas de casos de uso y de robustez

mostraremos los diagramas de secuencia de cada caso de uso.

Gréfico Nro. 37: Diagrama de secuencia del caso de uso iniciar sesion
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.

Grafico Nro. 38: Diagrama de secuencia del caso de uso cerrar sesion

interaction Cerrar sesion )
Usuario: Opcion salir Finaliza Pagian
Usuario ' sesion Autentificacion
+ clic opcion salir | " '
— : :
Redirécciona

Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.

Gréfico Nro. 39: Diagrama de secuencia seleccionar cronograma
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.
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Gréfico Nro. 40: Diagrama de secuencia registrar reserva de cita
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.
Gréfico Nro. 41: Diagrama de secuencia registrar historia clinica
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.
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5.3.2.2. Final del modelo
En este apartado siguiendo las fases de la metodologia ICONIX
mostraremos el modelo de clases que es el mas importante de la
etapa del disefio ya que verifican si el disefio satisface todos los

requerimientos identificados (48).

Gréfico Nro. 42: Diagrama de clases.
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado StarUML.
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5.3.3. Cronograma de Actividades

Grafico Nro. 43:Cronograma de actividades de la propuesta de mejora.
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Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado “Gantt Proyect”
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V1. CONCLUSIONES

Con los resultados obtenidos de la presente investigacion, se concluyé que tanto
trabajadores como pacientes encuestados muestran un alto nivel de insatisfaccion
con el actual sistema de atencion de citas médicas, pero también muestran un nivel
alto de aceptacion respecto a la necesidad de implementar un sistema web que
mejore los procesos de atencion de citas medicas. los datos encontrados y los
resultados obtenidos coinciden con la hipotesis general propuesta para la
investigacion donde se menciond que la implementacion de un sistema web para el
area de consultorios externos del Hospital la caleta, soluciona el problema de los
pacientes al obtener una cita médica, a partir de ello concluyo que la hipotesis

general queda debidamente aceptada.

1. Se realizo la evaluacién de los sistemas administrativos actuales, encontrando
un nivel de insatisfaccion de 64.29% por parte de los trabajadores y un 95.83%
por parte de los pacientes, lo cual nos permitié conocer la viabilidad técnica

para la propuesta de mejora.

2. Para desarrollar el sistema web, se realizd la evaluacion de la plataforma
tecnoldgica utilizada en el control de citas e historias clinicas tanto de los
pacientes particulares como asegurados, lo cual nos permitié conocer a detalle

el funcionamiento de los procesos a sistematizar.

3. Para la implementacidn del sistema web se logré definir como metodologia de
desarrollo a ICONIX y como tecnologia a SQL server y PHP logrando integrar
los sistemas administrativos con los que cuenta el hospital la caleta y el sistema

web.
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VIl. RECOMENDACIONES

1. Establecer jornadas de capacitacion para el personal que labora en el area de
consultorios externos y el personal ligado al proceso de atencion de citas

médicas para el correcto uso del sistema web de consultorios externos.

2. se sugiere que el Hospital La Caleta realice una difusion de las ventajas que
conlleva la utilizacién del sistema web de consultorios externo sobre los

pacientes particulares, pacientes asegurados y pacientes preferenciales.

3. Se propone que los directivos del hospital establezcan normas de uso sobre el
sistema web para que puedan ser utilizados por los establecimientos de salud
de zonas alejadas que requieran una cita web para el proceso de referencia

médica.

4. Se sugiere que el sistema web de consultorios externos sea utilizado en todos
los consultaros especializados del &rea de consultorios externos, asi como en
las areas de admision y caja para lograr un control e informacion en tiempo real

de las citas médicas.
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ANEXOS



ANEXO NRO. 1: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

<3 --- -
GAHTT, . 0.. 13 ¢ to 3 de Diapo :-‘uw.a:'\ 2nE:q?osicion y defensa de late
PN Al S50 I l !
octubre noviembre diciembre Enero
Nombre Fecha d...| Fecha d...
[l @ TESIS IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA WEB 29/ 09/ . 4101119 I EEE——
= © PROYECTO DE TESIS 29/09/... 2/11/18 P
© Presentaci6n del proyecto 29/09/... 5/10/18 @
@ Estructura del proyecto 6/10/18 12/10/...
o Antecedentes, Marco Teérico y Metodologia 13/10/... 20/10/... —
o Desarrollo del Proyecto 21/10/... 31/10/... —
@ Presentaci6n del proyecto de investigacion 1/11/18  2/11/18 E’[
= o TESIS 2018 3/11/18  4/01/19 I 1

o Recoleccién de datos 31118 9/11/18 Y
o Tabulacién y procesamiento de datos 10/11/. 13/11/... =
@ Presentaci6n, andlisis e interpretacion de resultados 14/11/... 17/11/...
@ Discusién de resultados, elaboracién de conclusion... 18/11/... 24/11/...
o Desarrollo de la propuesta de mejora 25/11/. 1/12/18 %
o Revisién del Informe Final 2/12/18 8/12/18 —"}
o Entrega de Diapositivas 9/12/18 13/12/... —
@ Pre-Banca 14/12/.. 14/12/...
o Lavantamiento de observaciones 15/12/... 3/01/19 E—
o Exposicion y defensa de la tesis 4/01/19 4/01/19 ]

Fuente: Imagen Elaborada con Software licenciado “Gantt Proyect”

167






ANEXO NRO. 2: PRESUPUESTO

TITULO: IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA WEB PARA EL AREA DE
CONSULTORIOS EXTERNOS DEL HOSPITAL LA CALETA —
CHIMBOTE; 2018.

TESISTA: MOISES TACANGA PIZAN

INVERSION: S/ 5,013.00 soles

FINANCIAMIENTO: RECURSOS PROPIOS

Costo Costo
Descripcién Unidad Cantidad Unitario Tota
Asignaciones
Movilidad Dias 20 10.00 200.00
Servicios
Internet Mes 4 90.00 360.00
Empastado Unidad 4 50.00 20.00
Fotocopiado Unidad 800 0.10 80.00
Materiales
Laptop Unidad 1 3,600.00 3600.00
Impresora Unidad 1 850.00 850.00
Hojas Millar 2 21.50 43.00
Folder Manila Unidad 20 0.50 10.00
Lapiceros Unidad 50 1.00 50.00
TOTAL PRESUPUESTO S/. 5,013.00

ANEXO NRO. 3: CUESTIONARIO PARA EL PERSONAL
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TITULO: IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA WEB PARA EL AREA DE
CONSULTORIOS EXTERNOS DEL HOSPITAL LA CALETA —
CHIMBOTE; 2018

TESISTA: MOISES TACANGA PIZAN

PRESENTACION:

El presente instrumento forma parte del actual trabajo de investigacion; por lo que se
solicita su participacion, respondiendo a cada pregunta de manera objetiva y veraz. La
informacidn a proporcionar es de carécter confidencial y reservado; y los resultados de

la misma seran utilizados solo para efectos académicos y de investigacion cientifica.

INSTRUCCIONES:
A continuacién, se le presenta una lista de preguntas, agrupadas por dimensién, que se
solicita se responda, marcando una sola alternativa con un aspa (“X”) en el recuadro

correspondiente (SI o NO) segln considere su alternativa

DIMENSION 1: ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL

NRO. PREGUNTA Sl NO

¢Cuenta actualmente con un sistema web que ayude al
1 proceso de citas médicas?

¢Se encuentra satisfecho con la entrega de citas médicas de
2 manera presencial?

¢Cuenta con un control de pacientes citados en todo
3 momento?

¢ Tiene la informacion sobre la disponibilidad de citas, para
4 completar la cantidad de pacientes por consultorio?

¢Cree que el tiempo de espera del paciente para obtener
S una cita médica es el adecuado?
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DIMENSION 1: ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL

NRO. PREGUNTA Sl NO
¢Cuenta con informacién detallada de la historia clinica al

6 momento de entregar una cita medica?
¢El proceso de referencias medicas esta adecuado al

7 sistema actual de citas médicas?

8 ¢Cuenta con acceso a internet?
¢Los  pacientes  preferenciales son  atendidos

9 oportunamente al momento de obtener una cita médica?

10 ¢Ingresa frecuentemente a la pagina web de la

institucion?

DIMENSION 2: NECESIDAD DE LA IMPLEMENTAR UN SISTEMA WEB

NRO. PREGUNTA Sl NO
¢Cree usted que es necesario implementar un sistema web
1 que ayude al proceso de citas médicas?
¢La implementacién de un sistema web ayudara a los
2 pacientes en la obtencion de una cita medica?
¢El control de pacientes citados mejorara con la
3 implementacion de un sistema web?
¢Cree usted que con la implementacién de un sistema
web tendré la disponibilidad de citas médicas para
4 . . )
completar la cantidad de pacientes por consultorio?
¢El tiempo de espera para obtener una cita médica
S mejorar con la implementacion de un sistema web?
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¢La implementacion de un sistema web permitird contar
con informacion detallada de la historia clinica al

6 momento de entregar una cita médica?
¢Cree usted que mejorara el proceso de referencias
7 medicas con la implementacién de un sistema web?

DIMENSION 2: NECESIDAD DE LA IMPLEMENTAR UN SISTEMA WEB

NRO. PREGUNTA Sl NO
¢Cree usted que es necesario contar con internet para

8 mejorar el proceso de obtencion de una cita médica?
¢Cree usted que mejorara la atencion de pacientes

9 preferenciales con la implementacion de un sistema web?
¢Con la implementacion de un sistema web cree usted que

10 accederd con mas frecuencia a la péagina web de la

institucion?

Fuente: Elaboracion propia.
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ANEXO NRO. 4: CUESTIONARIO PARA PACIENTES

TITULO: IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA WEB PARA EL AREA DE
CONSULTORIOS EXTERNOS DEL HOSPITAL LA CALETA —
CHIMBOTE; 2018

TESISTA: MOISES TACANGA PIZAN

PRESENTACION:

El presente instrumento forma parte del actual trabajo de investigacion; por lo que se
solicita su participacion, respondiendo a cada pregunta de manera objetiva y veraz. La
informacidn a proporcionar es de carécter confidencial y reservado; y los resultados de

la misma serén utilizados solo para efectos académicos y de investigacion cientifica.

INSTRUCCIONES:
A continuacién, se le presenta una lista de preguntas, agrupadas por dimension, que se
solicita se responda, marcando una sola alternativa con un aspa (“X”) en el recuadro

correspondiente (SI o NO) segln considere su alternativa

DIMENSION 1: ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL

NRO. PREGUNTA Sl NO

¢Conoce si actualmente el hospital cuenta con un sistema
1 web que le ayude obtener una cita médica?

¢Se encuentra satisfecho con el proceso de entrega de
2 citas médicas?

¢Cree que el control de los pacientes citados es el
correcto?
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¢Para obtener una cita médica conoce si hay disponibilidad
4 de citas, para no asistir al hospital?

¢Cree que el tiempo de espera para obtener una cita médica
S es el adecuado?

DIMENSION 1: ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL

NRO. PREGUNTA Si NO

¢Cuenta con informacién de su historia clinica al momento
6 de realizar el proceso de obtencién de una cita médica?

¢Cree que proceso de referencias médicas esta adecuado
7 al sistema actual de citas médicas?

8 ¢Cuenta con acceso a internet?

¢Cree usted que los pacientes preferenciales son atendidos
9 oportunamente al momento de obtener una cita médica?

10 ¢Ingresa frecuentemente a la pagina web del hospital?

DIMENSION 2: NECESIDAD DE LA IMPLEMENTAR UN SISTEMA WEB

NRO. PREGUNTA Sl NO

¢Cree usted que es necesario implementar un sistema web
1 que le ayude a obtener una cita médica?

¢Cree usted que la implementacion de un sistema web
2 mejorara el proceso de citas médicas?

¢Cree que el control de pacientes citados mejorara con la
3 implementacion de un sistema web?

¢Cree usted que con la implementacién de un sistema web
podra conocer la disponibilidad de citas médicas para
obtener una?
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¢Cree que el tiempo de espera para obtener una cita medica

S mejorar con la implementacién de un sistema web?

¢Cree que con la implementacion de un sistema web le
6 permitira conocer informacion de su historia clinica al

momento de obtener una cita médica?

¢Cree usted que mejorara el proceso de referencias
7 medicas con la implementacién de un sistema web?

DIMENSION 2: NECESIDAD DE LA IMPLEMENTAR UN SISTEMA WEB

NRO. PREGUNTA Sl NO
¢Cree usted que serd necesario contar con internet para

8 obtener una cita medica con un sistema web?
¢Cree usted que mejorara la atencion de pacientes

9 preferenciales con la implementacion de un sistema web?
¢Con la implementacion de un sistema web cree usted

10 que accederé con frecuencia a la pagina web de la

institucion?

Fuente: Elaboracion propia.
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