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RESUMEN EJECUTIVO

El presente proyecto de investigacion se centra en el desarrollo e implantacion de una
aplicacion web para el control de fichas médica y control de posologia para el
consultorio médico “DuoMedic”, el cual se desarrollo para que el usuario de la
aplicacion tenga acceso y permita el registro de datos médicos de los pacientes de

manera eficiente y optimizada.

La aplicacion permite la manipulacion de datos como crear, eliminar, editar y mostrar
fichas médicas de los datos de los pacientes, asi como también generar una receta
médica digital detalla para evitar errores de prescripcion para proceder enviarla al
paciente. Se desarrollo la aplicacion aplicando la metodologia Extreme Programming
(XP) para gestionar el desarrollo del mismo, permitiendo realizar cambios de manera
adecuada y organizada. La aplicacion tiene como framework de desarrollo Django en
su version 5.0.6 que tiene incorporado la estructura Modelo Vista Template (MVT) el
mismo que ayuda al registro de flujo de datos, el gestor de base de datos utilizada para
la manipulacién de datos fue PostgreSQL en su version 16.3 que proporciona
seguridad, robustez y accesibilidad a los datos. Para la implantacion de backend se lo

realizado en la plataforma de servicios en la nube Heroku.

Palabras clave: Aplicacién web, metodologia XP, Django, MVT, PostgreSQL, fichas

médicas, prescripcion médica
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ABSTRACT

The present research project focuses on the development and implementation of a web
application for médical record management and dosage control for the médical office
"DuoMedic.” The application was developed to provide users with efficient and

optimized access to médical records of patients.

The application allows for the manipulation of data, including creating, deleting,
editing, and displaying patients’ médical records. It also generates detailed digital
médical prescriptions to avoid prescription errors, which can then be sent to the patient.
The application was developed using the Extreme Programming (XP) methodology to
manage its development, enabling appropriate and organized changes.

The application utilizes Django version 5.0.6 as its development framework, which
incorporates the Model-View-Template (MVT) structure to assist with data flow
registration. The database management system used for data manipulation was
PostgreSQL version 16.3, providing security, robustness, and data accessibility. The

backend was deployed on the cloud service platform Heroku.

Keywords: Web application, XP methodology, Django, MVT, PostgreSQL, médical

records, médical prescription.
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CAPITULO I. MARCO TEORICO

1.1 Tema de investigacion

APLICACION WEB USANDO PYTHON PARA EL REGISTRO DE LA FICHA
MEDICA Y CONTROL DE LA POSOLOGIA PARA EL CONSULORIO MEDICO
“DUOMEDIC”

1.1.1 Planteamiento del problema

El uso de las Tecnologias de la Informacion y Comunicaciones (TIC ’s) en el campo
de la medicina se ha expandido y evolucionado de manera exponencial en las ultimas
décadas [1]. La innovacién tecnoldgica actual permite tener un mejora en la eficiencia
y eficacia al momento de brindar una atencion médica a los pacientes [2]. La
combinacion de TIC ’s con la medicina moderna ha creado un panorama favorable en
la prevencion, diagndsticos, tratamientos y seguimientos de enfermedades permitiendo

establecer una atencion médica més accesible y equitativa para todos [1].

En Ecuador hasta el afio 2023 existen 3.847 establecimientos de atencion a la salud,
de los cuales 1.674 son establecimientos de salud ambulatorios incluyendo centros de
salud, consultorios médicos, clinicas privadas entre otros y 125 son hospitales [3], [4].
El sistema de salud en el Ecuador esta en constante evolucion, los hospitales se estan
equipando con las nuevas tecnologias para mejorar la atencion médica ofreciendo un
servicio de calidad a los pacientes [5]. Sin embargo, a pesar de los avances
tecnoldgicos, se identificaron deficiencias en el registro de ficha médica y el control
de Posologia en los Centros de Salud tipo B del Distrito 17D04 [6].

En la ciudad de Ambato, la situacion de las prescripciones o recetas medicas en
hospitales es similar a la de los consultorios médicos [7]. Algunos de ellos aun utilizan
métodos obsoletos, como formularios en papel o recetas escritas a mano, lo cual
incrementa el riesgo de errores o confusiones en los medicamentos recetados. En el
caso del consultorio médico “DUOMEDIC” busca implementar tecnologias que
permitan el registro de fichas médicas y el control de Posologia permitiendo brindar

un servicio de calidad y procurar la salud integral de cada uno de sus pacientes. La
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adopcion de tecnologias mas modernas y eficientes en el proceso de prescripcion
médica puede contribuir a mejorar la atencion y seguridad de los pacientes, evitando

posibles errores en la dosificacion y administracién de medicamentos.

1.2 Antecedentes investigativos

En el presente trabajo, se Ilevo a cabo una revision minuciosa de literatura de articulos
publicados en las siguientes bases de datos cientificas: SCOPUS, IEEE Explorer,
Google Académico y repositorios de universidades. Se utiliz6 cadenas de busquedas
claves tales como: Desarrollo web, Frameworks basados en Python, Historias
Clinicas, Fichas Médicas, Prescripcion Médica, Receta Médica bajo el limite de
publicacion entre los afios 2020 y 2024.

El autor [8], propone la implementacién de un aplicativo tipo web utilizando la
tecnologia Django, perteneciente al lenguaje de programacion Python, con el objetivo
de gestionar y optimizar las actividades de venta de productos y articulos deportivos
dentro de un establecimiento deportivo. En el trabajo, se detalla el flujo de desarrollo
del aplicativo, el cual permite realizar operaciones CRUD (Crear, Leer, Actualizar y
Eliminar) sobre los diferentes tipos de entradas, ya sean actividades o productos
ofrecidos en el centro deportivo. Para llevar a cabo este proyecto, se utilizaron
herramientas de c6digo abierto y gratuito, como el framework web Django y el sistema
de gestion de base de datos SQLite3. Ademas, la arquitectura de software empleada
fue el patrén Modelo-Vista-Controlador (MVC). Sin embargo, el investigador resalta
que, si bien el uso inicial de Django puede resultar un poco complejo, una vez que se
le dedica el tiempo necesario, se convierte en un entorno de desarrollo web bastante

sencillo y completo.

En [9] presenta el desarrollo del proyecto investigativo de un sistema web para la
gestién de las historias clinicas, asignacion de citas y control de insumos y
medicamentos en el dispensario medico de la empresa Leterago del Ecuador S.A. sede
Quito (SWL). En el trabajo se detalla la arquitectura del sistema, el cual utiliza
tecnologias web como Boopstrap, MySQL, AJAX y Crystal Report 2017 como
sistema de emision de reportes. El autor menciona que el sistema cuenta con mas de

25,000 registros de pacientes, 12,000 historias clinicas y 5,000 registros de inventario



de medicamentos. Las principales caracteristicas contempladas en el desarrollo fueron:
gestion de pacientes, agendamiento de citas, control de inventario, generacion de
reportes y autenticacion de usuarios con diferentes perfiles de acceso. El autor
concluye que el uso de una aplicacion web facilita el disefio, construccion e
implementacion de soluciones informéticas que permiten automatizar los diferentes

procesos y necesidades que surgen a diario en la empresa.

El autor [10], contribuyé a la empresa INGELEC-BM con un proyecto de aplicacion
web para la regulacion de presupuestos en proyectos eléctricos. Despues de realizar
investigaciones de las diferentes herramientas de desarrollo web opto por uso del
Framework Django ya que contaba con conocimientos basicos para el desarrollo y para
el almacenamiento de datos el MySQL. El proyecto se basa en la arquitectura del
framework Django utilizando el patron Modelo-Vista-Controlador (MVC) para el
trabajo y representacion del proyecto, lo que automatiza varios procesos y aligerar la
carga del usuario. En el anélisis, se consideraron las ventajas que posee, como su
versatilidad y flexibilidad al utilizar o importar bases de datos, asi como una gran
cantidad de librerias que complementan al framework. Sin embargo, se sefial6 como
desventaja la abundante documentacion que lo acompafia, la cual puede resultar

confusa o de dificil comprension para el usuario [10].

Seguln [11], propuso desarrollar un sistema web para la gestién de fichas médicas para
la organizacion “Salud Integral para Todos”, usando la plataforma de programacion
JEE (Java Enterprise Edition) para aplicaciones web. El autor menciona que, dentro
de este proyecto, se optd por usar la distribucion de Ubuntu Server como servidor
principal para el desarrollo, PostgreSQL como gestor de base de datos y JEE junto con
Wildfly, un servidor de aplicaciones de codigo abierto, como lenguaje y entorno de
programacion. Ademas, se adopté la metodologia agil Scrum para gestionar el
desarrollo del sistema. El autor concluye que el sistema presentado tiene un
comportamiento adecuado para una concurrencia de 50 a 100 usuarios, sin que ello

afecte el tiempo de respuesta a cada peticion.



1.3 Fundamentacion teérica

La fundamentacion tedrica de este proyecto abarca aspectos clave del desarrollo de
software aplicado en la gestion de la salud. Comienza con una vision general del
desarrollo de software y las metodologias agiles, se consideran pilares fundamentales
para la creacion de aplicaciones eficientes y adaptables. Las aplicaciones web,
soportadas por frameworks de desarrollo y especificos de Python para facilitar su
desarrollo. En el ambito de la salud, se destaca la gestion como la coordinacion integral
de servicios médicos y recursos, haciendo constancia en la ficha médicay la necesidad
de una prescripcién segura conforme a la normativa de Ecuador, incluyendo el control

de medicamentos para garantizar su uso adecuado y seguro.

1.3.1 Desarrollo de software

El desarrollo del software se puede definir como el proceso de transformar una idea
abstracta en un producto funcional que va a ser utilizado por usuarios finales. Este
proceso involucra las actividades como el disefio, la programacién, las pruebas y el
mantenimiento, todas ellas realizadas con diferentes habilidades técnicas y creativas
[12].

1.3.2 Metodologia Agil

La metodologia &gil es un enfoque de gestidn de proyectos de desarrollo de software
que promueven la flexibilidad, la colaboracion y la mejora continua. Se centran en la
entrega rapida de productos funcionales mediante ciclos iterativos y cortos llamados
"Sprints" o "lteraciones”. En lugar de seguir un plan fijo, las metodologias agiles
permiten adaptarse a los cambios y responder a las necesidades emergentes del
proyecto y del cliente. Equipos pequefios y multifuncionales trabajan juntos,
comunicandose de manera constante para resolver problemas y ajustar prioridades
[13].



a. Scrum

Scrum es una metodologia agil disefiada para administrar y controlar el desarrollo de
software. Utiliza ciclos cortos conocidos como sprints, que normalmente duran entre
dos y cuatro semanas. Durante cada sprint, se desarrollan y completan tareas

especificas con el objetivo de mejorar continuamente el producto [14].
e Caracteristicas

La transparencia, la inspeccion y la adaptacion son caracteristicas fundamentales en
Scrum. Promueve la colaboracion continua entre los miembros del equipo y la mejora
constante tanto del producto como del proceso de trabajo. Estas caracteristicas
permiten una rapida identificacion y solucién de problemas, asegurando que el equipo

se mantenga en el camino correcto hacia la entrega de valor al cliente [14].
e Proceso

El ciclo de Scrum incluye varias fases clave. Comienza con la planificacion del sprint,
donde el equipo define qué trabajo se realizara. Durante el sprint, se llevan a cabo
reuniones diarias, conocidas como daily stand-ups, para revisar el progreso y ajustar
el plan segun sea necesario. Al final del sprint, se realiza una revision para evaluar el
incremento de producto y una retrospectiva para identificar areas de mejora en el

proceso [14].
e Roles

En Scrum se implementa tres roles principales. EI Product Owner que es responsable
de gestionar y priorizar el backlog (lista de tareas) del producto, asegurando que el
equipo trabaje en las tareas mas valiosas. EI Scrum Master facilita el proceso,
ayudando al equipo a seguir las practicas de Scrum y eliminando cualquier
impedimento que pueda surgir. El equipo de desarrollo se enfoca en crear el producto,

trabajando de manera colaborativa para cumplir con los objetivos del sprint [14].
e Orientacion

Scrum esta dirigido a equipos que buscan mejorar continuamente y entregar valor de

manera rapida. Este enfoque permite una rapida adaptacion a los cambios y una
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constante alineacion con las necesidades del cliente, asegurando que el producto
evolucione de manera efectiva y eficiente [14].

b. Kanban

La metodologia Kanban se centra en visualizar el flujo de trabajo mediante el uso de
un tablero. Este enfoque permite a los equipos gestionar sus tareas de manera eficiente
y mejorar continuamente sus procesos. La adaptabilidad de Kanban lo hace adecuado
para cualquier tipo de proceso existente, facilitando su implementacion en diversos

contextos [10].
e Caracteristicas

La visualizacion del trabajo es un principio clave en Kanban. Ademas, se enfoca en la
limitacion del trabajo en curso (WIP) para evitar la sobrecarga y asegurar que las tareas
se completen de manera eficiente. La mejora continua es otro pilar fundamental,
fomentando ajustes y optimizaciones constantes en el flujo de trabajo. A diferencia de

Scrum, Kanban no requiere iteraciones fijas, ofreciendo mayor flexibilidad [15].
e Proceso

El proceso en Kanban se organiza mediante un tablero que se divide en columnas
representando diferentes etapas del flujo de trabajo, como "Por hacer”, "En progreso”
y "Hecho". Las tareas se mueven de una columna a otra a medida que avanzan,
proporcionando una vista clara del estado de cada actividad. Este método facilita la

identificacion de cuellos de botella y ayuda a mantener el trabajo bien gestionado [15].
e Roles

A diferencia de otras metodologias agiles, Kanban no establece roles especificos. Sin
embargo, es habitual contar con un facilitador que apoye en la implementacion y
optimizacion del uso del tablero. Este facilitador se asegura de que el equipo siga las
practicas recomendadas y de que el flujo de trabajo se mantenga eficiente y sin

interrupciones [15].



e Orientacion

Kanban se orienta a mejorar el flujo de trabajo continuo, siendo ideal para equipos que
no requieren iteraciones definidas. Es especialmente beneficioso en entornos donde
las tareas llegan de manera impredecible y necesitan ser atendidas de inmediato. Este
enfoque ayuda a los equipos a adaptarse rapidamente a los cambios y a mantener un

rendimiento constante [15].
c. Programacién Extrema XP

Extreme Programming (XP) es una metodologia agil enfocada en mejorar tanto la
calidad del software como la capacidad de respuesta ante cambios. Fue pensada para
aumentar la satisfaccion del cliente mediante practicas de desarrollo estrictas y
eficientes. La metodologia busca optimizar cada aspecto del proceso de desarrollo para

garantizar resultados de alta calidad [16].
e Caracteristicas

La metodologia XP fomenta précticas como la programacion en parejas, donde los
desarrolladores trabajan juntos en una sola estacion de trabajo, pero también se la
puede trabajar con un solo desarrollador cumpliendo con el plan del trabajo [14]. XP
promueve la integracion continua, asegurando que el codigo se combine y se pruebe
frecuentemente. Las pruebas unitarias frecuentes permiten detectar errores
rapidamente, mientras que la retroalimentacion constante del cliente asegura que el
producto se ajuste a sus necesidades. Estas practicas estan disefiadas para mitigar

riesgos y mejorar la calidad del software [16].
e Proceso

El ciclo de XP incluye iteraciones cortas, donde el equipo planifica y ejecuta
liberaciones incrementales. Durante estas iteraciones, los desarrolladores colaboran en
parejas para escribir y revisar codigo continuamente. La integracidn continua asegura
que cualquier cambio se pruebe de inmediato, permitiendo la deteccion temprana de
problemas. Las pruebas constantes, tanto unitarias como de integracion, son esenciales

para mantener la estabilidad del codigo [16].



e Roles

En XP, los roles son claros y colaborativos. El cliente proporciona requisitos detallados
y retroalimentacion constante, asegurando que el producto final cumpla con sus
expectativas. Los desarrolladores se encargan de crear el software en un entorno
altamente colaborativo, mientras que el coach guia al equipo en la adopcién y
mantenimiento de las practicas de XP, asegurando que se sigan los principios

fundamentales de la metodologia [16].
e Orientacion

XP es ideal para equipos de desarrollo de software que necesitan mejorar la calidad
del codigo y adaptarse rapidamente a los cambios en los requisitos del cliente. Es
especialmente util en proyectos donde la calidad del software es fundamental y donde
se espera una evolucién constante de los requisitos. La metodologia permite a los
equipos responder con agilidad a nuevos desafios, manteniendo siempre un alto

estandar de calidad en el desarrollo [16].

1.3.3 Aplicaciones web

Las aplicaciones web son programas disefiados para operar en navegadores web y se
ejecutan en servidores remotos. Estas aplicaciones ofrecen una amplia variedad de
servicios y funcionalidades accesibles a través de Internet. Desde herramientas de
productividad y colaboracion hasta servicios de Streaming y Comercio Electronico,
las aplicaciones web han revolucionado la forma en que las personas interactlian en
linea [17].

Su accesibilidad desde cualquier dispositivo con conexion a Internet proporciona una
experiencia flexible y conveniente, sin necesidad de instalaciones o actualizaciones
locales. Las aplicaciones web se adaptan facilmente a diferentes plataformas, y su
enfoque en la conectividad en linea las convierte en una parte integral de nuestra vida
digital. ContinGian facilitando nuestra interaccion en diversos ambitos de nuestras

actividades cotidianas [18].



1.3.4 Frameworks de desarrollo

Un framework de desarrollo es un conjunto de herramientas, librerias y convenciones
que se utilizan para facilitar la creacion de aplicaciones de software. Los frameworks
proporcionan una estructura y un conjunto de reglas para el desarrollo de software, lo
que permite a los desarrolladores enfocarse en la l6gica de negocio en lugar de
preocuparse por la infraestructura y la arquitectura subyacente [19].

Algunas caracteristicas comunes de los frameworks son:
a. Arquitectura:

Los frameworks suelen proporcionar una arquitectura base para las aplicaciones, lo
que permite a los desarrolladores enfocarse en la l6gica de negocio en lugar de

preocuparse por la estructura subyacente [19].
b. Librerias:

Los frameworks suelen incluir librerias predefinidas para tareas comunes, como el
manejo de bases de datos, la validacion de formularios, la autenticacion de usuarios
[19].

c. Convenciones:

Los frameworks suelen imponer convenciones y buenas précticas para el desarrollo,

lo que ayuda a mantener un cédigo consistente y facilmente mantenible [19].
d. Reutilizacion:

Los frameworks permiten la reutilizacion del cédigo, lo que ayuda a reducir el tiempo

y costo de desarrollo [19].

1.3.5 Frameworks de Python

Python es un lenguaje de programacion de alto nivel, interpretado y multiparadigma
que se destaca por su sintaxis clara y legible. Ofreciendo varios frameworks que

simplifican y aceleran la creacion de aplicaciones web. Estos frameworks
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proporcionan un conjunto de herramientas y patrones de disefio predefinidos para
manejar tareas comunes, como enrutamiento de URL (Uniform Resource Locator),
manejo de solicitudes HTTP (Hypertext Markup Language), acceso a bases de datos

y seguridad [20].
a. Django

Django es un framework web de alto nivel para Python, disefiado para facilitar el
desarrollo rapido y un disefio limpio y pragmatico. Esta pensado para ayudar a los
desarrolladores a crear aplicaciones desde la idea inicial hasta la implementacion final

de manera eficiente [21].
e Caracteristicas

Django ofrece una interfaz administrativa lista para usar, un mapeo objeto-relacional
(ORM) para interactuar con bases de datos, y multiples protecciones integradas contra
vulnerabilidades comunes ofreciendo seguridad robusta de datos. Ademas, soporta la
internacionalizacion, permitiendo el uso de multiples idiomas y localizaciones en una

aplicacion [19].

e Arquitectura de un proyecto Django

BASE DE DATOS
F

h

MODEL

Figura 1. Estructura de un proyecto Django
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La arquitectura basica de un proyecto Django, involucra y relaciona los diferentes
componentes como lo es el navegador, URL Map, Modelo (MVT) y un motor de base
de datos. El flujo comienza cuando el navegador realiza una solicitud HTTP. Django
utiliza su URL Map para determinar qué vista de Python debe manejar esa solicitud
entrante. La vista recupera los datos necesarios del modelo y los procesa segln la
logica de la aplicacion. Luego, la vista renderiza una plantilla con esos datos
procesados, generando una respuesta HTML final. Esta respuesta HTML es enviada

de vuelta al navegador para ser mostrada al usuario [21].
e Tecnologia

Django utiliza Python y es compatible con bases de datos como PostgreSQL, MySQL,
SQL.ite y Oracle. También se puede integrar con otras tecnologias a través de sus APIs

y middleware, lo que facilita la extension de sus capacidades [21].

Django se utiliza ampliamente para desarrollar aplicaciones web complejas y robustas
de manera rapida y segura. Es muy popular para sitios web de noticias, redes sociales,
blogs, aplicaciones empresariales, portales de administracion, comercio electronico,
servicios web RESTful, APIs, proyectos de ciencia de datos e inteligencia artificial,

entre otros [19].
e Ventajas y desventajas

Tabla 1. Ventajas y desventajas de Django

Ventajas Desventajas

e Promueve el desarrollo rapido gracias a su | ¢  Complejo para desarrolladores principiantes
filosofia DRY (Don’t Repeat Yourself). debido a su curva de aprendizaje.

e Fuerte enfoque en la seguridad, lo que lo | ¢ Es mas pesado en comparacion con
hace ideal para aplicaciones donde la microframeworks como Flask, lo que puede
proteccion de datos es crucial. ser una desventaja para aplicaciones

e  Cuenta con una amplia comunidad y muchos pequefias
recursos disponibles para los
desarrolladores.

b. Flask

Flask es un microframework web minimalista de codigo abierto escrito en Python.

Este framework se centra en la simplicidad y la flexibilidad en el desarrollo del
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proyecto de diferentes tamafios y complejidades. Este framework permite agregar
nuevas extensiones adicionales segun sea la necesidad para el desarrollo web [22].

e Caracteristicas

Este microframework es ligero que no utiliza bibliotecas externas en su desarrollo, lo
que lo hace sencillo y manejable. No incluye una capa de base de datos ni arreglos
para la aprobacion de formularios, pero admite expansiones. Una de sus caracteristicas
mas destacadas es su sistema integrado de pruebas unitarias, que facilita la depuracién
y promueve un desarrollo robusto. Ademés, Flask soporta la introduccion de
extensiones de terceros, como Flask SQLAIlchemy para bases de datos y WTForms
para formularios web, lo que le permite afiadir funcionalidades adicionales segun las

necesidades de la aplicacion.

e Arquitectura de un proyecto Flask (MVC)

BASE DE DATOS

Wisualizar formulario
emio de datos

AN

Actor

Figura 2. Estructura de un proyecto Flask (MVC)

Flask sigue un patrén de disefio similar al Modelo-Vista-Controlador (MVC), pero con
algunas variaciones adaptando un enfoque mas flexible y ligero. A diferencia de otros
frameworks, Flask no tiene una arquitectura predeterminada, lo que permite a los

desarrolladores elegir como estructurar su aplicacion. Normalmente, sigue una

12



estructura modular con rutas para manejar las URLs y solicitudes, plantillas para
generar HTML, y extensiones para afiadir funcionalidades adicionales [23].

e Tecnologia

Flask se puede integrar con una variedad de bases de datos y herramientas de terceros
gracias a su arquitectura flexible. Utiliza Werkzeug como servidor web y Jinja2 como

motor de plantillas, lo que le permite ser flexible y adaptable [23].
e Ventajas y desventaja

Tabla 2. Ventajas y desventajas de Flask

Ventajas Desventajas

e Su ligereza lo hace ideal para proyectos | ¢  Ofrece menos funcionalidades integradas en
pequefios y medianos. comparacion con frameworks mas grandes,

e Es facil de aprender y usar, lo que lo hace lo que puede requerir mas configuracion
accesible para desarrolladores de todos los para proyectos grandes.
niveles. e No es tan robusto en términos de seguridad

e Su flexibilidad permite gran libertad en la y escalabilidad como Django, lo que puede
estructura del proyecto, lo que es Util para ser una limitacion para aplicaciones méas
aplicaciones que requieren personalizacion. complejas.

c. Tornado

Tornado es un framework web de Python de codigo abierto y multiplataforma. Utiliza
un patrén de programacion asincrona, conocido como “callbacks", que permite que las
operaciones de entrada/salida no bloqueen la ejecucion del programa. En lugar de
esperar a que una operacion se complete, el programa registra una devolucién de
Ilamada que se ejecutard cuando la operacion finalice. Esto lo convierte en ideal para
aplicaciones web de alto tréfico, servicios web requieren un rendimiento elevado y alta

concurrencia [24].
e Caracteristicas

Tornado cuenta con un servidor web asincrono capaz de manejar miles de conexiones
abiertas simultaneamente, lo que lo hace ideal para servicios de chat y servidores de
juegos. Permitiendo comunicacién bidireccional en tiempo real entre el servidor y el
cliente. Incluye herramientas integradas para la autenticacion y la seguridad,
garantizando la proteccion de las aplicaciones. Ademas, tiene soporte para la
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internacionalizacion, permitiendo a las aplicaciones servir contenido en mdltiples
idiomas. Tornado no incluye un sistema de mapeo (ORM) ni plantillas integradas. Sin
embargo, es compatible con muchas bibliotecas y herramientas externas populares de
Python. Estas caracteristicas hacen de Tornado una opcion potente y flexible para el

desarrollo de aplicaciones web modernas y escalables [24].
e Arquitectura

Tornado utiliza un modelo de programacién asincronica basado en eventos, que le
permite gestionar multiples conexiones simultaneas sin bloquear. Su arquitectura se
centra en componentes clave como, I0Loop: Es el manejador de eventos principal que
realiza un bucle infinito, procesando eventos y gestionando entradas/salidas no
blogueantes. HTTPServer: Mddulo que maneja las solicitudes HTTP y distribuye las
peticiones a los manejadores correspondientes. Coroutines: Facilitan la escritura de
codigo asincrénico de manera secuencial mediante el uso de la palabra clave async y

await.
e Tecnologia

Tornado esta escrito en Python y se integra bien con otras tecnologias asincronicas y
bases de datos que soportan operaciones no blogueantes, como MongoDB y Redis.
Tornado puede ser utilizado como un servidor web independiente 0 como parte de una
aplicacion mas grande, y se puede combinar con otros frameworks y bibliotecas para

extender su funcionalidad [25].
e Ventajas y desventajas

Tabla 3. Ventajas y desventajas de Tornado

Ventajas Desventajas

e Eficiente en la gestion de conexiones | ¢ La programaciéon asincrénica puede ser
concurrentes, lo que lo hace ideal para dificil de dominar para los desarrolladores
aplicaciones que requieren baja latencia y que no estan familiarizados con este
alta capacidad de respuesta. paradigma.

e Su capacidad para manejar una gran | e Recursos, tutoriales y una comunidad mas
cantidad de conexiones simultaneas lo hace pequefia.
extremadamente escalable. o Puede requerir més configuracion inicial en

e El modelo de programacién asincronica comparacion con otros frameworks que
permite que las operaciones se ejecuten de ofrecen mas funcionalidades integradas.
manera no bloqueante, mejorando el
rendimiento vy la eficiencia.
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1.3.6 Gestién de salud

La gestion de salud se refiere a la planificacion, organizacion, coordinacion y
supervision de los servicios y recursos relacionados con la atencion médica y el
bienestar de las personas. Su objetivo principal es garantizar la prestacion efectiva y
eficiente de servicios de salud de calidad, asi como mejorar la salud y el bienestar de

la poblacion en general [26].

La gestion de salud abarca diversos aspectos, incluyendo la administracion de
hospitales y centros de atencion médica, la planificacion de recursos humanos y
materiales, la gestion financiera y presupuestaria, la regulacion y el cumplimiento de
normativas sanitarias, la gestion de tecnologias de la informacion en salud, la gestién
de datos y registros médicos, la evaluacion y mejora de la calidad de los servicios, y

la gestidn de la seguridad y riesgos en el &mbito sanitario [27].

Los profesionales de la gestion de salud, como administradores de hospitales,
directores de servicios de salud y gerentes de programas de atencion médica,
desempefian un papel crucial en la coordinacion y optimizacion de los recursos para
garantizar la provision de servicios de salud adecuados y accesibles. Ademas, la
gestion de salud también implica la colaboracién con profesionales clinicos y
proveedores de servicios de salud para asegurar una atencion integral y de calidad [26].

1.3.7 Control y seguimiento

El control y seguimiento se refiere al proceso de supervisar y evaluar de manera
continua y sistematica el progreso, rendimiento o cumplimiento de un proyecto,
proceso, actividad o conjunto de objetivos. Implica monitorear de cerca el desarrollo
y los resultados, asi como compararlos con los planes establecidos o los estandares
predefinidos [28].

Esto implica asegurarse de que se cumplan los estandares de calidad, se alcancen los

resultados esperados y se optimice el uso de los recursos [28].
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1.3.8 Ficha médica

La ficha médica se define como el documento médico legal donde se queda registrada
toda la informacion personal y estados de salud de un paciente [29]. Esta herramienta
tiene como objetivo principal registrar y monitorear el proceso individual de atencién
de un paciente facilitando la toma de decisiones clinicas y el seguimiento de los

tratamientos prescritos [30].

Ademas de contener informacion detallada sobre los antecedentes, diagnosticos y
tratamientos recibidos, también registra la evolucion y respuesta del paciente a lo largo
del tiempo. Este registro histérico completo permite a los profesionales de la salud
tomar decisiones informadas y personalizadas basadas en el historial clinico del

paciente [29].

1.3.9 Prescripcién médica

La prescripcion medica es el acto mediante el cual un profesional de la salud
autorizado, como un médico, emite una orden por escrito o electronica para el
suministro de medicamentos, tratamientos o terapias especificas a un paciente. La
prescripcion médica se realiza con el propdsito de diagnosticar, prevenir, tratar o

aliviar una condicion médica [31].

Generalmente incluye informacion detallada sobre el medicamento o tratamiento
prescrito, como el nombre genérico o comercial, la dosis, la forma de administracion,
la frecuencia y la duracion del tratamiento. También puede incluir instrucciones
adicionales, como las condiciones o restricciones de uso, asi como advertencias o

precauciones pertinentes [31].
a. Normativa que regula la receta médica en Ecuador

En [32],se establecen normas técnicas para el control de la prescripcion de
medicamentos y la emision de recetas en establecimientos de salud en Ecuador, con el

objetivo de garantizar la calidad y seguridad en la atencién médica.
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El Acuerdo Ministerial 0031-2020 publicado en el Registro Oficial 251 de 22 de julio

de 2020, establece el "Reglamento para establecer el contenido y requisitos de la receta

médica y control de la prescripcion, dispensacion y expendio para medicamentos de

uso y consumo humano™ [33].

En su articulo 4, este acuerdo detalla los requisitos especificos que debe cumplir una

receta médica para ser valida. Entre estos requisitos se encuentran:

Datos del paciente: Nombres y apellidos completos, cédula de identidad o
pasaporte, edad, sexo, peso (opcional), fecha de nacimiento, direccién y

ndmero de contacto telefénico.

Datos del profesional de la salud: Nombres y apellidos completos, cédula de

identidad profesional, especialidad, nimero de licencia, firmay sello.

Datos del médicamento: Nombre genérico del médicamento (sin siglas ni
abreviaturas), forma farmacéutica, concentracion del médicamento, cantidad
de médicamento a dispensar (en numeros y letras), via de administracion,
posologia (dosis y frecuencia de administracién), instrucciones especiales (si

las hay) y fecha de prescripcion.

b. Instructivo para el uso de la receta médica

El Instructivo para el uso de la receta medica, emitido por el Ministerio de Salud

Publica, complementa al Acuerdo Ministerial 0031-2020 y proporciona directrices

adicionales para la correcta prescripcion y dispensacion de medicamentos [33].

En este instructivo se destacan los siguientes aspectos:

Profesionales autorizados para prescribir: Médicos, odontologos y
obstetrices, estrictamente dentro de su ambito de competencia y respetando los
niveles de prescripcion establecidos en el Cuadro Nacional de Medicamentos

Basicos.

Prescripcion de un solo médicamento por receta: Cada receta debe incluir la

prescripcion de un solo médicamento.
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e Legibilidad de la receta: La receta debe estar escrita con letra legible,

utilizando el nombre genérico del médicamento sin siglas ni abreviaturas.

e Validacion de la receta: La receta debe estar firmada y sellada por el
profesional de la salud que la prescribe.

e Formato de la receta: La receta puede ser fisica (impresa 0 manuscrita) o
electrénica. En el caso de las recetas electronicas, el sistema utilizado debe
garantizar la seguridad y confiabilidad de la informacion.

1.3.10 Control de prescripcion médica

Conjunto de medidas y procedimientos implementados para asegurar el uso adecuado,
seguro y responsable de los medicamentos prescritos por profesionales de la salud. El
objetivo principal del control de prescripcion es garantizar que los pacientes reciban
los medicamentos correctos, en las dosis adecuadas, con las instrucciones de uso claras

y en el momento adecuado [34].
El control de prescripcion médica implica diversos aspectos, entre ellos:
a. Verificacion y validacion

Se verifica la legitimidad de la prescripcién médica, asegurandose de que sea emitida
por un profesional de la salud debidamente autorizado. Se valida que la prescripcion

sea clara, completa y cumpla con los estandares establecidos.
b. Interaccion farmacoldgica

Se analiza la prescripcion para identificar posibles interacciones o contraindicaciones
entre los medicamentos prescritos y otros que el paciente pueda estar tomando
actualmente. Esto ayuda a prevenir riesgos asociados a la combinacion de

medicamentos.
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c. Dosificacion adecuada

Se asegura de que la dosis prescrita sea la apropiada para el paciente, teniendo en
cuenta su edad, peso, estado de salud y otras condiciones relevantes. Esto ayuda a

evitar la administracion de dosis excesivas o insuficientes.
d. Cumplimiento y adherencia

Se fomenta el cumplimiento de las instrucciones de uso por parte del paciente,
asegurandose de que entienda y siga correctamente las indicaciones del medicamento.
Esto puede incluir brindar informacion sobre la forma de administracion, la frecuencia

y la duracion del tratamiento.
e. Registroy seguimiento

Se realiza un registro adecuado de las prescripciones médicas y se lleva un seguimiento
de su cumplimiento. Esto puede incluir la revision de historiales médicos, la
actualizacion de registros electronicos y la comunicacion con el paciente y otros

profesionales de la salud involucrados en el cuidado del paciente.
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1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo general

Implantar una aplicacion web usando Python para el registro de la ficha médica y
control de la Posologia para el consultorio médico DuoMedic.
1.4.2 Objetivos especificos

e Investigar los procesos relacionados con los registros de fichas médicas y

control de la Posologia.

e Investigar sobre los frameworks basados en Python para la creacion de la

aplicacion web.

e Desarrollar la aplicacion web usando en Python para el registro de la ficha
médica y control de la Posologia para el consultorio médico DuoMedic
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CAPITULO Il. METODOLOGIA

2.1 Materiales

En el presente proyecto de investigacion se realizé una evaluacion al Consultorio
Médico "DuoMedic™ con el objetivo de identificar las dificultades y oportunidades de
mejora en el manejo de las fichas médicas y el control de la posologia de los pacientes.
Se aplicd una encuesta a los pacientes para conocer su nivel de satisfaccion con los
procesos actuales, asi como su apertura a la implementacion de una aplicacion web
para el registro de informacion y el envio digital de recetas. No obstante, también se
llevo a cabo una entrevista con el médico personal del consultorio para comprender
los procesos, entender el flujo de trabajo como el registro de fichas médicas,

presciencia de la receta médica y la gestion de la informacion clinica de los pacientes.
Los instrumentos utilizados para la recoleccion de datos Anexo B, Anexo C.

2.2 Métodos

2.2.1 Modalidad de la investigacion

EL presente estudio se llevo a cabo bajo una perspectiva que abarca los enfoques de

investigacion de la modalidad bibliogréfica, descriptiva y aplicada.
Investigacion Bibliogréafica

Se llevd a cabo una investigacion bibliografica-documental, en la cual se recopil6
informacion importante de libros virtuales, tesis y articulos cientificos. El objetivo era
obtener informacion sobre los procesos para el registro de la ficha médica, el control
de la posologia de las prescripciones y el desarrollo de aplicaciones web. La cual

permitio obtener informacion esencial y Gtil para proceso de desarrollo del proyecto.
Investigacion Descriptiva

Se utilizé la investigacion descriptiva para obtener conocimientos necesarios sobre las

metodologias de disefio web y su aplicacion basada en un framework de Python para
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el registro de la ficha médicay el control de la posologia de prescripciones. Se recopild
informacion de expertos en el tema para asegurar el cumplimiento de los objetivos

establecidos.
Investigacion Aplicada

Esta investigacion se llevo a cabo en un enfoque aplicado, que implico la recopilacion
y andlisis de datos relevantes utilizando técnicas e instrumentos de recoleccion de
datos previamente estudiados. Estos datos se utilizaron para el disefio y desarrollo de

una aplicacion web que cumplié con los objetivos establecidos en la investigacion.

2.2.2 Poblacion y muestra

La poblacion con la que se considero, a los pacientes y al profesional de la salud del

consultorio médico “DuoMedic”.

Tabla 4. Poblacion de Estudio

Poblacion NUmero Porcentaje

Pacientes 200 99.51%
Doctor 1 0.49%
Total 201 100%

Muestra

Debido a que la poblacién de paciente es mayor a 100, se procedera a calcular el

tamafo de muestra representativa.

Aplicando la formula del calculo de muestra con poblacion finita, se procede a obtener

el tamano de la muestra.

Formula:
B No?Z?
~ (N-1)e? + ¢272

1)

En donde:

n = Tamano de la muestra

N = Poblacién: 200

Z = Nivel de Confianza 95% Equivalente al 1.96

o = Desviacion estandar constante: 0.5
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e = Margen de error: 0.1

(200) = (0.5)2  (1.96)2

"= 200— 1)+ (0.1)2 + (0.5)2 = (1.96)2 @)

n = 65,103
Por lo que la muestra de pacientes se puede aproximar a 65 Pacientes.

El valor del tamafio de la muestra serd 65 pacientes al haber realizado el respectivo
calculo. En el caso doctor la muestra no excede los 100 entonces se trabajara con el

valor total por tanto el tamafio de muestra corresponde a 66 personas.

Tabla 5. Muestra

Poblacion NUmero Porcentaje

Pacientes 65 98.48%
Doctor 1 1.52%
Total 66 100%

2.2.3 Recoleccion de informacion

Las técnicas que se realizaron para la recoleccién de la informacion fueron las
encuestas para los pacientes conformada por 12 preguntas de escala de Likert, la
entrevista estructura dirigida al profesional de la salud del consultorio médico
“DuoMedic”, donde se recolecto informacidon para ser analizadas y obtener una

respuesta optima hacia la solucion.
a. Validacion del instrumento
Alfa de Cronbach en la encuesta de pacientes

Para validar el nivel de confiabilidad de la encuesta se utilizé el algoritmo de alfa de
Cronbach, aplicando a las 12 preguntas dirigidas a los pacientes del consultorio médico

“DuoMedic” que fueron elaboradas en formato de escala de Likert.

Para el célculo de la confiabilidad del alfa de Cronbach se aplico la siguiente formula:

el o-22)
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Los célculos fueron elaborados en Excel Anexo A, para una mayor facilidad al utilizar

la formula.

Tabla 6. Confiabilidad alfa de Cronbach en la encuesta de pacientes

Simbologia Valor
a (alfa) = 0,749
k (NUmero de items) 12
Y v; (Varianza de cada item) 13,725
vt (varianza total) 43,831

Tabla 7. Interpretacion de la escala de confiabilidad Alfa de Cronbach.

Rango Confiabilidad
0.53 a menos Confiabilidad nula
0.54a0.59 Confiabilidad baja
0.60 2 0.65 Confiable
0.66a0.71 Muy confiables
0.72a0.99 Excelente confiabilidad
1 Confiabilidad perfecta

Como se muestra en la Tabla 6, el resultado del nivel de confiabilidad del alfa de
Cronbach dio un valor de 0,749, indicando que el conjunto de items establece un nivel

de Excelente confiabilidad como se muestra en la Tabla 7.
b. Resultados de la encuesta aplicada a los pacientes

La encuesta fue aplicada a los pacientes del consultorio médico “DuoMedic”, aun total

de 66 pacientes mediante la herramienta de Google Forms.

Para generar las graficas correspondientes a las respuestas de cada pregunta, se emple6
un archivo CSV generado por la herramienta de Google Forms. Posteriormente, se

utilizé Python en conjunto con las bibliotecas pandas y matplotlib para este propdsito.
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Pregunta 1: ¢;Desde hace cuénto tiempo es paciente del Consultorio Médico
"DuoMedic"?

Tabla 8. Resultado de la pregunta 1

Indicador Frecuencia Porcentaje
Menos de 3 meses 10 15%
Entre 3 meses y 1 afio 12 18%
Entre 1y 2 afios 16 24%
Entre 2y 3 afios 16 24%
Mas de 3 afios 12 18%
Total 66 100%
Pregunta 1
1 4 2%

14

Frecuencia
o

Menos de 3 Entre 3 meses Entre 1y 2 Entre 2y 3 Mas de 3 anos
FEsSes ¥ 1 afio afios anos

Duracién

Figura 3. Resultado de la pregunta 1
Anélisis e interpretacion de resultados

Segun los resultados presentados en la Figura 3, muestran la distribucion de pacientes
segun su antigliedad en el consultorio. Se puede concluir que un paciente con mas de
un afio de visitas se considera antiguo. La mayoria de los encuestados son pacientes
antiguos que contintan acudiendo y recibiendo tratamiento en el consultorio médico,
representando el 66% del total. No obstante, se evidencia que el 33% son pacientes

nuevos que realizan sus chequeos desde hace menos de un afio.

Estos datos indican que el consultorio no solo es capaz de atraer nuevos pacientes, sino
también de mantener una relacion continua con ellos a lo largo del tiempo, lo cual es
un indicador positivo de la calidad y la satisfaccion con los servicios ofrecidos.
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Pregunta 2: ;Su médico tratante revisa su historial médico completo durante las

consultas?

Tabla 9. Resultado de la pregunta 2

Indicador Frecuencia Porcentaje

Siempre 18 271%
Casi Siempre 25 38%
A veces 15 23%
Casi nunca 5 8%
Nunca 3 5%

Total 66 100%

Prequnta 2

25 1

40 4

15 4

Frecwencia

16 4

Siemipre Casi siempre A veces Casi nuca Murca
Dwracian

Figura 4. Resultado de la pregunta 2
Analisis e interpretacion de resultados

Con los resultados obtenidos en la Figura 4, indican que una buena parte de los
encuestados, con un total del 65% sumando las respuestas de "siempre” y "casi
siempre", observan que el médico revisa el historial médico de manera constante
durante las consultas, lo cual es un indicativo positivo de la calidad de atencién
brindada. Sin embargo, el hecho de la otra parte restante de los encuestados afirme que
el médico revisa su historial médico con menos frecuencia o no lo revisa en absoluto,
indica un area que se debe mejorar. Es crucial que el médico consulte el historial
médico de todos sus pacientes para proporcionar una atencion integral, asegurando que

se consideren todos los aspectos de la salud del paciente en cada consulta.
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Pregunta 3: ¢{Cuanto tiempo le toma a su médico encontrar y revisar su historial

médico durante las consultas?

Tabla 10. Resultado de la pregunta 3

Indicador Frecuencia Porcentaje
Menos de 2 minutos 12 18%
Entre 2 y 5 minutos 15 23%
Entre 5y 10 minutos 20 30%

Entre 10 y 15 minutos 16 24%
Mas de 15 minutos 3 5%
Total 66 100%
Pregunta 3

Frecuencia

Mengs ge Emrely Entre S y Entre L0y Nés de 13
2 minutos 5 minstas 10 mimuess 15 menstos s

Duratién

Figura 5. Resultado de la pregunta 3
Analisis e interpretacion de resultados

Los resultados presentados en la Figura 5, indican que el médico requiere un tiempo
considerable para acceder y revisar los historiales médicos durante las consultas.
Estableciendo que tarda méas de 5 minutos para esta tarea, se evidencia una oportunidad
significativa para optimizar este proceso. La implementacion de sistemas mas
eficientes de gestion de registros médicos podria reducir estos tiempos, mejorando la
productividad de las consultas y potencialmente aumentando el tiempo de atencién

directa al paciente.
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Pregunta 4: ;Como calificaria la eficiencia del proceso de registro manual de su ficha

médica en el consultorio?

Tabla 11. Resultado de la pregunta 4

Indicador Frecuencia Porcentaje
Muy eficiente 3 5%
Eficiente 7 11%

Ni eficiente ni deficiente 10 15%
Poco eficiente 30 45%
Nada eficiente 16 24%

Total 66 100%
Pregunta 4

My eficierne Hcinne Wi wSCree s s
o deliente Shoente E e

Porcentae

Figura 6. Resultado de la pregunta 4
Andlisis e interpretacion de resultados

Los resultados de la Figura 6, dejan como evidencia que el 69% de opiniones
negativas sobre el registro manual de fichas médicas muestra una gran insatisfaccion.
Esto indica una necesidad urgente de mejorar este proceso. La percepcion de
ineficiencia sugiere que implementar sistemas mas modernos y automatizados para
manejar los registros médicos podria mejorar mucho la satisfaccion de pacientes y
profesionales de la salud. Asi, se podria mejorar la calidad y eficiencia de la atencion

médica en general.
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Pregunta 5: ;Cuéanto tiempo suele tardar el proceso de registro de su informacién

médica en el consultorio?

Tabla 12. Resultado de la pregunta 5

Indicador Frecuencia Porcentaje
Menos de 5 minutos 15 23%
Entre 5y 10 minutos 18 27%

Entre 10 y 15 minutos 20 30%
Entre 15 y 20 minutos 10 15%
Mas de 20 minutos 3 5%
Total 66 100%
Pregunta 5

.

Manzs oy TSy Ertre 30y 0 sy M de 20
3 mington 10 mnatos 15 mmines 2 ¥ mnGtoy

Porcentaje

Figura 7. Resultado de la pregunta 5
Anélisis e interpretacion de resultados

Segun los resultados evidenciados en la Figura 7, se observa que la diversidad en los
tiempos de registro sugiere una falta de estandarizacién en el proceso. Aunque la mitad
de los casos se resuelven en 10 minutos 0 menos, existe un margen significativo para
mejorar la eficiencia, especialmente considerando que el 50% de los registros toman
mas de 10 minutos. Esta variabilidad indica que la implementacion de sistemas mas
agiles y uniformes podria reducir los tiempos de espera y mejorar la experiencia tanto
de pacientes como de personal médico. La optimizacion de este proceso podria llevar
a una mayor satisfaccion y eficiencia en la atencién médica.
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Pregunta 6: ;Qué tan satisfecho esté con el proceso actual de registro y manejo de su
ficha médica y posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos) en el consultorio?

Tabla 13. Resultado de la pregunta 6

Indicador Frecuencia Porcentaje
Muy satisfecho 15 23%
Satisfecho 30 45%
Ni satisfecho ni insatisfecho 15 23%
Insatisfecho 5 8%
Muy insatisfecho 1 2%
Total 66 100%
Pregunta 6

Frecuendia

Porcentaje

Figura 8. Resultado de la pregunta 6
Andlisis e interpretacion de resultados

Segun los resultados presentados en la Figura 8, se observa que, a pesar de las
ineficiencias percibidas en el proceso de registro manual y los tiempos variables de
registro, la satisfaccion general con el manejo de fichas médicas y posologia es
sorprendentemente alta. Con un 68% de opiniones positivas, parece que los pacientes
valoran otros aspectos del servicio que compensan las posibles deficiencias en
eficiencia. Sin embargo, el margen de mejora sigue siendo significativo, ya que un
tercio de los encuestados no esta plenamente satisfecho. Esta discrepancia entre la
eficiencia percibida y la satisfaccion general sugiere que, aunque los pacientes estan
mayormente contentos, podrian beneficiarse ain més de mejoras en el sistema de
registro y manejo de informacion médica, potencialmente aumentando los niveles de

satisfaccion a cifras ain mas altas.
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Pregunta 7: ¢Ha tenido alguna vez problemas o confusiones con las indicaciones de

la posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos) dadas por su médico?

Tabla 14. Resultado de la pregunta 7

Indicador Frecuencia Porcentaje
Siempre 12 18%
Frecuentemente 18 27%
A veces 25 38%
Casi nunca 8 12%

Nunca 3 5%
Total 66 100%
Pregunta 7

3

frecuencia

F[empen Fercuertememe A yeces Casi nancy rance
Forcentaje

Figura 9. Resultado de la pregunta 7
Anélisis e interpretacion de resultados

Segun los resultados presentados en la Figura 9, se observa que la alta incidencia de
problemas y confusiones con las indicaciones de posologia es un hallazgo critico que
requiere atencion inmediata. Con un 83% de pacientes experimentando dificultades en
diversos grados, se evidencia un riesgo significativo para la seguridad del paciente y
la efectividad del tratamiento. Esta situacion subraya la necesidad urgente de mejorar
la comunicacion entre médicos y pacientes, asi como de implementar sistemas mas
claros y efectivos para transmitir las instrucciones de medicacién. Lo que permite
concluir que la gran mayoria de los pacientes tiene dificultades para entender las

instrucciones de dosificacion.
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Pregunta 8: En relacion con la prescripcion de medicamentos, ¢cuanto tiempo le toma
a su medico buscar y registrar la posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos)

adecuada para su tratamiento?

Tabla 15. Resultado de la pregunta 8

Indicador Frecuencia Porcentaje
Menos de 2 minutos 10 15%
Entre 2 y 5 minutos 45 68%
Entre 5y 10 minutos 7 11%

Entre 10 y 15 minutos 3 5%
Més de 15 minutos 1 2%
Total 66 100%
Pregunta 8

Frecuencia

5%
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Figura 10. Resultado de la pregunta 8
Analisis e interpretacion de resultados

Los resultados de la Figura 10, dejan en evidencia que la distribucién de tiempos para
buscar y registrar la posologia sugiere un proceso relativamente eficiente para la
mayoria de los médicos. Con el 83% de los casos resueltos en 5 minutos 0 menos,
parece que los profesionales de la salud generalmente tienen un buen manejo de esta
tarea. Sin embargo, existe un margen de mejora para el 18% que tarda mas de 5
minutos. La implementacion de sistemas de apoyo a la decisién clinica o bases de datos
de facil acceso podria potencialmente reducir ain mas estos tiempos, especialmente
para los casos que superen los 5 minutos. Optimizar este proceso no solo podria
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mejorar la eficiencia de las consultas, sino también reducir la probabilidad de errores

en la prescripcion, contribuyendo asi a una atencién médica més segura y efectiva.

Pregunta 9: ;Considera que el uso de la aplicacion web para el registro de la ficha
médica y control de la posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos) mejoraria

la organizacion y eficiencia en el consultorio médico?

Tabla 16. Resultado de la pregunta 9

Indicador Frecuencia Porcentaje
Totalmente de acuerdo 20 30%
De acuerdo 30 45%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 10 15%
En desacuerdo 5 8%
Totalmente en desacuerdo 1 2%
Total 66 100%
Pregunta 9

1.

Frecuentia
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Forcentaje

Figura 11. Resultado de la pregunta 9
Andlisis e interpretacion de resultados

Los datos reflejados en la Figura 11 son contundentes, la alta aceptacion de una
aplicacion web para el manejo de fichas médicas y control de posologia, con un 75%
de opiniones favorables, indica un contexto favorable para la digitalizacion en la
atencion médica. Solo un 10% de opiniones desfavorables sugiere pocos obstaculos
para su adopcion. La implementacion de esta tecnologia puede mejorar la organizacion

y eficiencia en los consultorios, reducir errores y ahorrar tiempo.
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Pregunta 10: ¢ Cree que una aplicacion web facilitaria la comunicacion y seguimiento
con su médico tratante con relacién a su ficha médica y posologia (dosis y frecuencia

de los medicamentos)?

Tabla 17. Resultado de la pregunta 10

Indicador Frecuencia Porcentaje
Totalmente de acuerdo 25 38%
De acuerdo 30 45%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 8 12%
En desacuerdo 2 3%
Totalmente en desacuerdo 1 2%
Total 66 100%
Pregunta 10

frecuendia
pe: "
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Figura 12. Resultado de la pregunta 10

Anélisis e interpretacion de resultados

Los resultados de la Figura 12 son claros, la aceptacion del uso de una aplicacion web
para la comunicacion y seguimiento médico, con un 83% de opiniones favorables,
indica una fuerte disposicion hacia la tecnologia en la atencion médica. Pero solo el
5% de los encuestados no ven beneficio alguno sobre esta propuesta. No obstante, es
crucial abordar las necesidades del 17% que no estd completamente convencido,

garantizando que la aplicacion sea accesible, segura y facil de usar.
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Pregunta 11: ;Considera que el envio de la receta médica por correo electrénico
facilitaria el seguimiento y cumplimiento de su tratamiento, cumpliendo con todas las

normas y leyes legales para que sea una receta valida?

Tabla 18. Resultado de la pregunta 11

Indicador Frecuencia Porcentaje
Totalmente de acuerdo 18 27%
De acuerdo 25 38%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 15 23%
En desacuerdo 5 8%
Totalmente en desacuerdo 3 5%
Total 66 100%
Pregunta 11

Frecuencia

4
7%
= 3%
»
l ]
44— - = 1l -*

Ttamernte D= atuerds M acuerio £n desacueso Tetaiments
de doverds ™ Sesacuends e desacuerds

Porcentaje

Figura 13. Resultado de la pregunta 11
Andlisis e interpretacion de resultados

Los resultados presentados en la Figura 13, muestran que un 65% esta de acuerdo o
totalmente de acuerdo con que el envio de la receta médica sea por medio de correo
electrénico facilitando el seguimiento y cumplimiento del tratamiento, siempre que se
cumplan todas las normas y leyes legales para que sea una receta valida. Por lo que se
concluye que existe un amplio respaldo a la idea de enviar recetas médicas por correo

electronico, siempre que se garantice su validez legal.

35



Pregunta 12: En base a su experiencia general con el Consultorio Médico

"DuoMedic", ;qué tan probable es que lo recomiende a un familiar o amigo?

Tabla 19. Resultado de la pregunta 12

Indicador Frecuencia Porcentaje
Definitivamente lo recomendaria 17 26%
Probablemente lo recomendaria 25 38%

Neutral 15 23%
Probablemente no lo recomendaria 6 9%
Definitivamente no lo recomendaria 3 5%
Total 66 100%
Pregunta 12

Frecuencia
-
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Figura 14. Resultado de la pregunta 12

Analisis e interpretacion de resultados

Segun los datos presentados en la Figura 14, se puede observar que la mayoria de los
encuetados recomendarian el Consultorio Médico "DuoMedic" a un familiar o amigo.
Proporcionando una base sélida para el crecimiento y la reputacién del consultorio.
Esta disposicion positiva refleja una alta satisfaccion con los servicios prestados y
sugiere una experiencia de atencion al paciente de calidad.
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c. Resultados de la entrevista aplicada al médico del consultorio

Los resultados de le entrevista realizada al profesional de la salud del consultorio

médico “DuoMedic” son los siguientes:

Tabla 20. Resultados de la entrevista

Cargo: Médico General

Entrevistador: José Villacrés

Nombre del entrevistado: Dr. Cesar Guerrero
Empresa: Consultorio Médico “DuoMedic”

Objetivo:

Identificar las dificultades que enfrenta el médico personal en el proceso de registro manual de fichas
médicas y control de la posologia, ademas de conocer su disposicion a adoptar una aplicacion web
que facilite el acceso a la informacion clinica completa de los pacientes y el envio digital de recetas

médicas.
N° | Pregunta Respuesta Observacion
¢Podria describir el | El proceso inicia con la recepcion | El proceso actual es manual y
proceso actual que | del paciente y la recopilacion de su | con fichas fisicas, lo que
sigue para el registro de | informacién béasica. Luego, | puede generar  demoras,
la ficha médica de un | verificamos si es un paciente nuevo | desorden y riesgo de pérdida
paciente? 0 existente. Si es nuevo, creamos | de informacion.
una ficha médica fisica con sus
1 datos personales y antecedentes
médicos relevantes. Si es un
paciente existente, consultamos su
ficha médica previa. Después de la
consulta médica, registramos los
hallazgos, diagnésticos y
tratamientos en la ficha.
¢Podria describir el | Después de evaluar al paciente y | EI proceso manual de
proceso actual que | determinar el tratamiento necesario, | prescripciobn  puede  ser
sigue para la | prescribimos los medicamentos de | propenso a errores, y la receta
prescripcion de | forma manual en una receta fisica, | fisica puede extraviarse o ser
2 medicamentos a los | detallando el  nombre  del | dificil de leer para el paciente.
pacientes? medicamento, dosis, frecuencia y
duracion del tratamiento.
Explicamos las indicaciones al
paciente y le entregamos la receta
impresa.
¢Ha tenido alguna vez | Si, lamentablemente hemos tenido | La pérdida de informacion
problemas o pérdidas | casos en los que se han extraviado o | médica es un  riesgo
3 de informacion debido | dafiado fichas médicas fisicas, 0 se | importante que puede afectar
al manejo manual de las | han perdido recetas de pacientes. | la calidad de la atencién y
fichas médicas y | Esto genera inconvenientes y | generar problemas legales.
recetas de pacientes? retrasos en la atencién médica.
¢Qué dificultades o | Una de las principales dificultades | EI método actual de registro
problemas ha | es el manejo fisico de las fichas | en fichas fisicas es poco
encontrado con el | médicas. Es complicado almacenar | eficiente, propenso a errores y
4 método  actual de | y organizar tantas fichas, y acceder | dificulta el acceso rapido a la
registro de la ficha | rapidamente a la informacién | informacion médica completa
médica? cuando se necesita. Ademas, la | del paciente.
informacion estd dispersa y no
siempre estd actualizada. Otro
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problema es la legibilidad de las

anotaciones manuscritas, que a

veces son dificiles de leer o

interpretar.
¢Utiliza alguna | Actualmente no utilizamos ninguna | La falta de un sistema digital
aplicacion informatica | aplicacion informatica para | representa una oportunidad
para  gestionar  la | gestionar las fichas médicas ni la | de mejora significativa para
informacion clinica de | informacién  clinica de los | optimizar los procesos y

los pacientes?

pacientes. Todo nuestro registro y
manejo de datos es de forma
manual y en papel.

brindar una atencion mas
eficiente y segura.

¢{Cémo maneja
actualmente el control
de la posologia (dosis y
frecuencia de
medicamentos) de sus
pacientes?

El control de la posologia se realiza
de forma manual. Cuando
prescribimos medicamentos,
anotamos las indicaciones de dosis
y frecuencia en la receta fisica que
entregamos al paciente. También
registramos estas indicaciones en la
ficha médica del paciente. Sin
embargo, depende del paciente
sequir correctamente las
instrucciones y no contamos con un
sistema de  seguimiento 0
recordatorios.

El manejo manual de la
posologia implica un riesgo
de errores y falta de
seguimiento, lo que puede
afectar la adherencia vy
efectividad del tratamiento.

¢Ha tenido casos en los
que los pacientes han
reportado confusiones
0 problemas al seguir
las indicaciones de la
posologia?

Si, lamentablemente hemos tenido
varios casos en los que los pacientes
han reportado confusiones al seguir
las indicaciones de la posologia.
Muchas veces se deben a recetas
poco claras, instrucciones verbales
mal comprendidas o olvidos por
parte del paciente. Esto puede llevar
a errores en la dosis o frecuencia de
los medicamentos, lo cual puede
comprometer la efectividad del
tratamiento.

Las confusiones en la
posologia son un problema
recurrente que evidencia la
necesidad de implementar un
sistema maés claro y accesible
para los pacientes, que les
permita comprender y seguir
adecuadamente las
indicaciones médicas.

¢Cree que el acceso a la
ficha médica completa
de los pacientes a través
de una aplicaciéon web
facilitaria su trabajo y
la atencion brindada?

Definitivamente, contar con el
acceso a la ficha médica completa
de los pacientes a través de una
aplicacion web facilitaria
enormemente mi trabajo y la
atencion brindada. Tener toda la
informacion médica del paciente
disponible de forma organizada y
actualizada me permitiria brindar
una atencién més eficiente, precisa
y segura. Ademas, agilizaria los
procesos de registro y consulta de
datos.

Una aplicacion web que
centralice y organice las
fichas médicas de los
pacientes representaria un
avance significativo en la
calidad y eficiencia de la
atencién médica brindada.

Desde su punto de vista
como médico, ¢qué tipo
de informacion e
gustaria poder acceder
facilmente a través de
la aplicacion mientras
estd interactuando con
un paciente?

Me seria muy util poder acceder
facilmente a través de la aplicacion
a informacion como el historial
médico completo del paciente,
incluyendo antecedentes,
diagnosticos previos, tratamientos,
alergias, examenes de laboratorio e
iméagenes médicas. También seria
valioso contar con un registro
detallado de las consultas previas,

Poder acceder de manera
rapida y completa al historial
médico del paciente a través
de la aplicacién mejoraria
significativamente la calidad
de la atencion brindada y la
toma de decisiones médicas.
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evolucion de la condiciéon del
paciente y medicamentos prescritos
anteriormente. Toda esta
informacion es crucial para brindar
una atencion integral y tomar
decisiones médicas adecuadas.

10

¢Estaria dispuesto a
utilizar una aplicacién
web para el registro y
actualizacion de las
fichas médicas de sus
pacientes?

Si, definitivamente estaria
dispuesto a utilizar una aplicacion
web para el registro y actualizacion
de las fichas médicas de mis
pacientes. Considero que seria una
herramienta muy valiosa vy
necesaria para optimizar nuestros
procesos y brindar una atencién
médica mas eficiente y segura.
Contar con un sistema digital y
centralizado para manejar la
informacion clinica de los pacientes
representaria un gran avance en
comparacion con el método actual
de registros fisicos.

La disposicion del personal
médico a adoptar una
aplicacion web para el
manejo de las fichas médicas
es fundamental para el éxito
de su implementacion. Esta
respuesta positiva demuestra
la apertura al cambio y la
mejora en los procesos de
atencion médica.

11

¢Le resultaria atil poder
enviar las  recetas
médicas de sus
pacientes por correo
electrénico a través de
la aplicacion web?

Si, me resultaria extremadamente
atil poder enviar las recetas médicas
de mis pacientes por medios
digitales a través de la aplicacién
web. Esto agilizaria y simplificaria
el proceso de entrega de recetas,

evitando problemas como
extravios, recetas ilegibles o
confusiones por parte de los

pacientes. Ademas, permitiria un
mejor seguimiento y control de las
prescripciones médicas realizadas.

La capacidad de enviar
recetas médicas por medios
digitales seguros y confiables
representaria una mejora
sustancial en la eficiencia y
calidad del proceso de
prescripcion médica,
beneficiando tanto al personal
médico como a los pacientes.

12

;Cree que el envio
digital de recetas
médicas vdlidas vy
legales podria mejorar
el  seguimiento vy
cumplimiento del
tratamiento por parte de
los pacientes?

Si, estoy convencido de que el
envio digital de recetas médicas
validas y legales podria mejorar
significativamente el seguimiento y
cumplimiento del tratamiento por
parte de los pacientes. Al recibir las
recetas de forma digital y clara, los
pacientes tendrian menos dudas
sobre las indicaciones y podrian
acceder facilmente a la informacién
en cualquier momento. Ademas, un
sistema digital podria incluir
recordatorios y seguimiento de la
adherencia al tratamiento, lo cual es
crucial para su efectividad.

La mejoraen el seguimiento y
cumplimiento del tratamiento
gracias al envio digital de
recetas médicas tendria un
impacto directo y positivo en
la calidad de la atencién
médica y los resultados de
salud de los pacientes.

Conclusion:

Segun los resultados de la entrevista el personal médico reconoce las limitaciones y problemas del
método actual de registro manual de fichas médicas y prescripcion de medicamentos, como riesgo
de pérdida de informacion, falta de organizacion, confusiones en la posologia de los pacientes y
acceso limitado a los datos clinicos. Sin embargo, existe una disposicion positiva hacia la
implementacion de una aplicacion web que permita el registro digital y acceso completo a las fichas
médicas, incluyendo el historial clinico detallado, asi como el envio de recetas por medios digitales
seguros, lo cual facilitaria su trabajo, agilizaria procesos, mejoraria el seguimiento de los tratamientos
y brindaria una atencién més eficiente, precisa y segura para los pacientes.
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2.2.4 Procesamiento y andlisis de datos

Conforme a los resultados obtenidos a través de los instrumentos de recoleccién de

informacion en el consultorio médico “DuoMedic”, se concluye lo siguiente:

e EI proceso de registro y manejo del historial médico se realiza de manera
manual con fichas fisicas, lo cual provoca demoras, desorganizacion y un alto
riesgo de pérdida de informacion. Esta metodologia es ineficiente y propensa

a errores, afectando la calidad de la atencién médica.

e La prescripcion de medicamentos también se lleva a cabo manualmente,
utilizando recetas fisicas. Este método es propenso a errores de legibilidad y a
la pérdida de recetas, comprometiendo el seguimiento del tratamiento y la

seguridad del paciente

e Existen problemas con el manejo manual de las fichas y recetas, incluyendo la
pérdida y el dafio de estos documentos. Esto no solo causa inconvenientes y
retrasos en la atencion, sino que también pone en riesgo la integridad de la

informacion médica de los pacientes.

e El almacenamiento y la organizacion de las fichas médicas fisicas presentan
dificultades, especialmente en el acceso rapido y eficiente a la informacion
necesaria. Esta situacion genera retrasos y afecta negativamente la eficiencia

del consultorio.

e El personal médico esta de acuerdo en que el proceso actual es inadecuado y
no satisface las necesidades del consultorio. Coinciden en la necesidad de

adoptar soluciones mas eficientes y tecnologicas.

e Elpersonal médico esta de acuerdo en que la implementacion de una aplicacion
web para la gestion de fichas médicas y recetas mejoraria significativamente la
eficiencia, la precision y la seguridad de los procesos del consultorio. Esta
solucion tecnoldgica podria resolver muchos de los problemas actuales

asociados con el manejo manual de la informacién.
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CAPITULO Ill. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Analisis y discusion de los resultados

En el capitulo 11 del presente trabajo de investigacion, se realizé la recopilacion de la
informacidn con ayuda de las diversas técnicas y herramientas de recoleccién de datos.
Con la informacidén obtenida, se detectaron varias necesidades que se pueden
solucionar. Fue necesario analizar el proceso, las tecnologias y la metodologia que se

utilizarian para el desarrollo del proyecto.
3.1.1 Proceso y descripcion del registro de ficha, consulta y prescripcion médica.
Una vez recogida la informacion de como se lleva a cabo los procesos del registro y

prescripcion médica, se presentan diagramas de cada proceso involucrado y la

interaccion del médico con el paciente.

a. Proceso actual

Recopilacion de infermachon Ferssnal Comsulta Medhoa Proscripoion Méedica

Detallando of »

Comnalia do fatis i
(TR PacRes e8|t

Figura 15. Proceso actual del registro y prescripcion médica
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b. Descripcion del proceso actual

Como se observa en la Figura 15, el proceso actual que realiza el consultorio médico

para el registro de la ficha y prescripcion médica se detallan a continuacion:

Tabla 21. Descripcidn del proceso actual del registro de ficha, consulta 'y

prescripcion médica

el archivo

N° | Tarea Responsable | Descripcién

1 Recepcion del paciente Paciente El paciente llega al consultorio médico y se
presenta en la recepcién para su consulta.

2 Recopilacion de informacién | Médico El personal solicita al paciente informacién
basica como cédula de identidad y nombre
complete para la bisqueda del paciente.

3. | Verificar si es paciente nuevo | Médico Utilizando la informacién proporcionada en

0 existente latarea 2, especialmente la cédula, se verifica
en el archivero de pacientes si el paciente ya
tiene un historial en el centro médico o si es
su primera visita.

3.1 | Recopilar datos personales | Médico Para pacientes nuevos, se llena un formulario
del paciente de manera manual detallando la informacion
(para pacientes nuevos) personal del paciente.

3.2 | Registrador historial médico | Médico Se registran detalles de manera manual sobre
y antecedentes relevantes cirugias previas, medicamentos actuales,
(para pacientes nuevos) historial familiar de enfermedades vy

cualquier otra informacién médica relevante
proporcionada por el paciente nuevo.

4 Revisar la ficha médica | Médico Para pacientes existentes, el médico revisa la
previa del paciente ficha médica anterior, incluyendo consultas

previas, tratamientos anteriores.

5 | Signos Vitales Médico Se toman vy registran los signos vitales del
paciente: peso en una bascula, estatura con un
estadiometro, presion arterial con un
tensiémetro y temperatura corporal con un
termémetro.

6 Registro de datos en la ficha | Médico Los signos vitales medidos se anotan en la

médica ficha médica del paciente, junto con la fecha
y hora de la toma de datos.

7 Descripcion de los sintomas | Médico El médico escucha atentamente al paciente
describir sus sintomas, hace preguntas
adicionales para aclarar y registrar esta
informacion en la ficha médica.

8 Diagnostico Médico Basandose en los sintomas, signos vitales,
historial médico y posiblemente un examen
fisico, el médico realiza un diagnostico
preliminar o solicita exdmenes adicionales si
€s necesario.

9 Generacion de receta médica | Médico Si se requiere tratamiento, el médico escribe
una receta médica detallando el nombre del
medicamento, dosis, frecuencia y duracion
del tratamiento. También puede incluir
recomendaciones adicionales.

10 | Actualizacion de los datos en | Médico Toda la informacion nueva generada durante

la consulta (diagndstico, tratamiento, recetas)
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c. Proceso optimizado

Una vez analizado el proceso de como se realiza el registro de ficha y prescripcion
médica, se constatd que, de la forma tradicional utilizando archivos fisicos,
formularios y registros manuales es un poco lento y propenso a errores. Por ejemplo,
la busqueda de pacientes entre numerosos archivos puede llevar mucho tiempo,
especialmente si no estan organizados adecuadamente. Ademas, el registro manual de
la informacion es més lento y susceptible a errores, mientras que las prescripciones
médicas escritas a mano pueden generar confusiones en la interpretacion y dificultades
en la dispensaciéon de medicamentos. Por ende, para solucionar estos problemas se
crucial migrar el proceso manual a un sistema digital, permitiendo optimizar y reducir

el tiempo de cada proceso.
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Figura 16. Proceso optimizado del registro y prescripcion médica
d. Descripcion del proceso optimizado

Como se observa en la Figura 16, se evidencian claramente los nuevos cambios
implementados en las actividades del consultorio médico para mejorar el proceso de

registro de ficha y prescripcion médica. A continuacion, se detallan estos cambios:
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Tabla 22. Descripcion del proceso optimizado del registro de ficha, consulta y

prescripcion médica

N° | Tarea Responsable | Descripcion

1 Recepcion del paciente Paciente El paciente llega al consultorio médico y se
presenta en la recepcién para su consulta.

2 Recopilacion de informacion | Médico El personal solicita al paciente informacion
basica como cédula de identidad y nombre
complete para la bdsqueda del paciente. La
busqueda del paciente se lo realiza en el
modulo de busqueda del paciente.

3. | Verificar si es paciente nuevo | Sistema El modulo de basqueda  verifica

0 existente automaticamente si el paciente ya existe en la
base de datos o si es nuevo.

3.1 | Recopilar datos personales | Médico Para pacientes nuevos, el médico ingresar
del paciente datos personales del paciente detallados en un
(para pacientes nuevos) formulario digital.

3.2 | Registrador historial médico | Médico El sistema facilita un formulario para el
y antecedentes relevantes registro sobre cirugias previas,
(para pacientes nuevos) medicamentos actuales, historial familiar de

enfermedades y cualquier otra informacion
médica relevante proporcionada por el
paciente nuevo.

4 Revisar la ficha médica | Médico El médico accede y revisa el historial médico
previa del paciente en el médulo de fichas médicas del paciente

gue esta haciendo tartar.

5 Signos Vitales Médico Se toman los signos vitales del paciente: peso
en una bascula, estatura con un estadiémetro,
presion arterial con un tensiometro y
temperatura corporal con un termémetro.

6 Registro de datos en la ficha | Médico Los signos vitales medidos se ingresan en la

médica ficha médica del paciente actual en el
sistema.

7 Descripcion de los sintomas | Médico El médico escucha atentamente al paciente
describir sus sintomas, hace preguntas
adicionales para aclarar y registrar esta
informacion en el modulo de la ficha médica.

8 Diagnostico Médico Basandose en los sintomas, signos vitales,
historial médico y posiblemente un examen
fisico, el médico realiza un diagndstico que
se registra en el sistema.

9 Generacion de receta médica | Médico El médico genera una receta médica digital,
detallando el nombre del médicamento,
dosis, frecuencia y duracidn del tratamiento.

9.1 | Envio de prescripcion Sistema El sistema envia automaticamente la receta
médica médica al paciente a través de correo

electronico.

9.2 | El paciente recibe la receta | Sistema El paciente recibe la receta digital en su
médica. dispositivo mdvil.

10 | Actualizacion de los datos en | Médico Toda la informacién nueva generada durante

el archivo

la consulta (diagndstico, tratamiento, recetas)
se agrega en el sistema para futuras
referencias acerca del paciente que hizo la
consulta médica.
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3.1.2 Desarrollo de aplicaciones web

Las aplicaciones web son muy importantes hoy en dia, ya que permiten a las personas
acceder a productos y servicios desde cualquier lugar y en cualquier momento. Han
cambiado la manera en que interactuamos con el mundo, haciéndolo més facil y

rapido.

Para crear una aplicacion web, se requiere una combinacion de habilidades técnicas,
ademas de la seleccion de una plataforma y herramientas necesarias para su
construccién. Es importante planificar bien y realizar una buena investigacion del
mercado. Todo esto ayuda a cumplir con los objetivos del planteados, utilizando una

metodologia de desarrollo adecuada.
a. IDEs (Entorno de Desarrollo Integrado) para el desarrollo del proyecto

Las plataformas de desarrollo son entornos en los cuales los desarrolladores crean,
realizan pruebas y despliegan programas desarrolladas para un proposito en especifico.
Cada plataforma tiene sus propias herramientas, extensiones, gadgets entre otras
ayudas para el desarrollo del proyecto. Los IDEs presentados en la siguiente tabla
comparativa son los mas utilizados para el desarrollo web, en la cual se realiza una
comparativa de sus caracteristicas. Tiendo en cuenta que las IDEs que se comparar son

aquellas que tiene compatibilidad con Python.

Tabla 23. Comparativa de IDEs de desarrollo web con compatibilidad con Python

IDEs | Plataforma | Lenguajes de Caracteristicas Ventajas Desventajas
Programacion destacadas
Compatibles
Visual | Windows, CH, Integracion con Gran soporte Requiere
Studio | macOS VB.NET, Azure, para desarrollo | muchos
F#, herramientas en .NET, recursos del
C++, avanzadas de muchas sistema,
Python, depuracion, herramientas instalacion
JavasScrip integracion con Utiles, excelente | pesada
control de integracion con
versiones, bases de datos y
herramientas de sistemas de
prueba, soporte control de
para desarrollo versiones
web.
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control de
versiones,
herramientas  de
prueba,  soporte
para desarrollo
web.

integracion con
bases de datos

Visual | Windows, JavaScript, Ligero, Muy Puede necesitar
Studio | Linux, Python, extensiones para | personalizable, | configuracion
Code macOS TypeScript, casi cualquier | gratuito, ligero, | adicional,
Java, lenguaje, soporte | gran comunidad | menos
C# para control de | de usuarios herramientas
versiones, nativas que
integracion  con IDEs mas
bases de datos, completos
soporte para
desarrollo web.
IntelliJ | Windows, Java, Soporte avanzado | Excelente para | Version
IDEA | Linux, Kotlin, para desarrollo en | desarrollo  en | completa es de
macQOS Groovy, Java, herramientas | Java, potente | pago, puede ser
Scala, de refactorizacion | motor de | pesado en
Python, automaticas, analisis de | recursos
Ruby integracién  con | cddigo, buena

Acorde a la Tabla 23, se optd por Visual Studio Code como plataforma de desarrollo

principal para el desarrollo del aplicativo web basado en Python, por su comodidad y

experiencia previa sobre el uso de la IDE, lo que facilita tener un manejo del software.

b. Frameworks basados en el lenguaje Python

Para definir qué framework es la adecuada para el desarrollo de la aplicacién web

basada en Python, es importante considerar algunas caracteristicas que nos permitiran

definir factores que ayuden a identificar la adecuada para el desarrollo del proyecto. A

continuacidn, se presenta una tabla comparativa entre los frameworks de Python.

Tabla 24. Comparativa de Frameworks basados en el lenguaje Python

Caracteristicas

Django

Flask

Tornado

Escalabilidad

Alta, adecuado para
aplicaciones grandes y

Media, adecuado para
proyectos pequefios a

Alta, ideal para
aplicaciones en tiempo

Template (MVT)

especifico,
microframework

complejas medianos real y de gran
concurrencia
Curva de aprendizaje | Moderada, debido a su | Baja, facil de aprender | Moderada,  requiere
gran  cantidad de |y usar para | comprension de
funcionalidades principiantes programacion
asincrénica
Modelo Modelo-View- No sigue un modelo | Modelo de

programacion
asincronica basado en
eventos

Compatibilidad con | Compatible con | Extensible con | Compatible con bases
bases de datos PostgreSQL, MySQL, | SQLAIchemy y otros | de datos que soportan
SQLite y Oracle ORM operaciones no
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blogueantes como
MongoDB y Redis

Caracteristicas

Interfaz administrativa,

Ligero, extensible con

Servidor web

Destacadas ORM, seguridad | plugins, sistema | asincrono, manejo de
robusta, soporte para | integrado de pruebas | miles de conexiones
internacionalizacién unitarias simultaneas,

comunicacion
bidireccional en
tiempo real

Ventajas Promueve desarrollo | Ligero y flexible, facil | Eficiente en la gestion
rapido, enfoque en | de aprender, ideal para | de conexiones
seguridad, amplia | personalizacién concurrentes,
comunidad escalabilidad, mejora

el rendimiento y la
eficiencia

Desventajas Curva de aprendizaje | Menos La programacion
compleja, mas pesado | funcionalidades asincronica puede ser
gue microframeworks integradas, menos | dificil de dominar,

robusto en seguridad y | menos  recursos Yy

escalabilidad tutoriales, requiere
mas configuracion
inicial

Conforme a la informacion resumida en

la Tabla 24, se eligi6 a Django como

framework para el desarrollo, por su robustez y amplia gama de funcionalidades

integradas. En definitiva, Django es ideal para aplicaciones web escalables y seguras,

lo cual brinda més opciones de crecimiento y mantenibilidad a futuro.

c. Versiones del framework Django

Una vez que se determind el framework con la que se va a desarrollo del proyecto, se

procede a analizar cada una de las versiones del framework considerando sus aspectos

técnicos y especificos como lo presenta la siguiente tabla comparativa.

Tabla 25. Comparativa de las versiones del framework Django

Versién Django 5.0.6 Django 5.0.5 Django 4.2.5 Django 4.2.4
Fecha de | 2024-05-07 2024-04-04 2023-12-02 2023-10-05
lanzamiento

Detalles Correccién  de | Introduccion de | Mejoras en la | Correcciones
errores de | nuevas funciones | seguridad y | menores y
empaquetado. de ORM. soporte optimizaciones

extendido. de rendimiento.

Ventajas Mayor Nuevas funciones | Mejoras de | Mejor
estabilidad y|en el ORM, | seguridad, rendimiento vy
correccion de | mayor soporte eficiencia.
errores. flexibilidad. extendido.

Desventajas Actualizacion Posibles errores | No incluye | Menos cambios
menor, sin nuevas | iniciales con | nuevas significativos.
caracteristicas. nuevas funciones. | caracteristicas,

solo mejoras.
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Soporte para | Windows, Windows, Windows, Windows,

plataformas MacQOS, Linux MacQS, Linux MacQS, Linux MacOS, Linux

Rendimiento Alto Alto Alto Alto

Curva de | Bueno Bueno Moderado Moderado

aprendizaje

Comunidad Grande Grande Grande Grande

Documentacion Completa y | Completa y | Completa y | Completa y
actualizada actualizada actualizada actualizada

Compatibilidad Alta Alta Alta Alta

Licencia BSD BSD BSD BSD

Conforme a la informacion resumida en la Tabla 25, se escogi6 a Django 5.0.6 como
la version del framework para el desarrollo del proyecto, por su mayor estabilidad y
las correcciones de errores implementadas. En definitiva, Django 5.0.6 es ideal para

aplicaciones que requieren una base sélida y confiable, lo cual brinda mas seguridad y

robustez en el desarrollo a futuro.

d. Gestores de base de datos

Una base de datos es un sistema de almacenamiento de informacion, permitiendo
realizar acciones como gestionar, ordenar, recuperar y manipular data de manera

eficiente. Las bases de datos son fundamentales para todo tipo de los sistemas

informaticos como sitios web y aplicaciones.

Para determinar que gestor de base de datos es el adecuado para el desarrollo del
proyecto, se procede analizar el gestor adecuado por medio de la siguiente tabla

comparativa.

Tabla 26. Comparativa de gestores de Bases de Datos

Gestores de Base de Datos MySQL SQLite PostgreSQL

Modelo de datos Relacional Relacional Relacional

Compatibilidad con SQL Alta Buena Alta

Compatibilidad con Python Alta (MySQL Alta (sqlite3) Alta (Psycopg?2,
Connector, SQLAIchemy)
PyMySQL)

Comunidad Grande Grande Grande

Documentacion Ampliay Amplia Amplia
detallada

Resistencia a fallos Alta Buena Alta

Seguridad Alta Buena Buena

Usos recomendados Aplicaciones Aplicaciones Aplicaciones
web, pequefias, empresariales,
comercio prototipos, andlisis de
electrénico, pruebas datos, sistemas

financieros,
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aplicaciones aplicaciones
moviles web,
aplicaciones
comerciales
Ventajas Rendimiento Ligero, sin Altamente
alto, necesidad de extensible,
ampliamente servidor, facil de | soporte para
soportado, usar consultas
replicacion y complejas
clustering
Desventajas Configuraciény | Limitaciones en Curva de
mantenimiento | concurrencia, no aprendizaje mas
mas complejos, | adecuado para pronunciada,
licencias duales | aplicaciones consumo de
grandes recursos

Conforme a la informacion resumida en la Tabla 26, se escogi6 a PostgreSQL como
el sistema de gestion de base de datos para el proyecto en Django, por su alta
compatibilidad con Python y su capacidad para manejar consultas complejas.
PostgreSQL se destaca por ser altamente extensible y ofrecer un soélido soporte para
aplicaciones empresariales y andlisis de datos. En definitiva, PostgreSQL es ideal para
proyectos Django que requieren escalabilidad, integridad de datos y funcionalidades
avanzadas, lo cual brinda una base robusta para el crecimiento y la evolucion del
proyecto a largo plazo, especialmente en entornos web y aplicaciones comerciales

complejas.
e. Metodologias para el desarrollo web

La tabla comparativa a continuacién destaca las principales caracteristicas de cada una
de las metodologias agiles, resaltando su enfoque en la entrega constante y rapida de

resultados.

Tabla 27. Comparativa de las metodologias agiles para desarrollo web

Metodologia Scrum Kanban XP
(Programacion Extrema)
Tamafio de los Pequefios a medianos | Cualquier tamafio Pequefios a medianos
proyectos
Tamafio de equipo 3-9 personas Flexible, cualquier 1-10 personas
tamafio
Estilo de desarrollo Iterativo e Flujo continuo Iterativo e incremental
incremental
Estilo de Cédigo Se enfoca en entregas | Sin estilo de codigo Cadigo simple, pruebas
incrementales especifico constantes, programacion
en pareja
Fases o etapas Sprints Flujo de trabajo Iteraciones
Duracion 2-4 semanas por Continua 1-2 semanas por iteracién
sprint
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Complejidad Moderada Baja a moderada Alta
Modificable a Alta Muy alta Muy alta
cambios
Roles e  Scrum Master No hay roles e Cliente
e Product Owner | especificos. e  Programador
e Equipode e Coach
Desarrollo
Proceso e  Planificacion e Visualizacion ¢ Planificacion
e Ejecucion e Limitesde WIP | e Disefio
e Revision e Mejoracontinua | e Codificacion
e Retrospectiva e Pruebas
e Lanzamiento

Seguln las caracteristicas identificadas anteriormente en la Tabla 27, Scrum no es
factible porque el tamafio minimo del equipo requerido es de 3 a 9 personas, y nuestro
equipo tiene menos de 3 personas. Por otro lado, Kanban no se considera adecuado
porgue no se ajusta al estilo de desarrollo iterativo e incremental que necesitamos para
este proyecto. Por lo tanto, la metodologia méas apropiada seria la Programacion
Extrema (XP), debido a su enfoque en la simplicidad del codigo, pruebas constantes y
programacion en pareja basadas en historias de usuario, lo cual es practico para

proyectos pequefios a medianos con equipos reducidos y cambiantes.

3.2 Desarrollo de la propuesta

Para el desarrollo de este proyecto, se aplicaron las cinco fases del proceso que
conforman la metodologia XP: Planificacion, Disefio, Codificacion, Pruebas y
Lanzamiento. Estas etapas facilitan un desarrollo agil y adaptable de las aplicaciones

web.

Planificacion: En esta fase, se identifican los requisitos del sistema y se asignan roles
dentro del equipo. Se crean historias de usuario y se estiman, estableciendo un plan

detallado de entregas.

Disefo: Durante esta etapa, se define las tarjeras CRC (Clasificacion, Responsabilidad
y Colaboracién), la arquitectura del proyecto, disefio de la base de datos y los mockups

de la interfaz de usuario, guiando asi el desarrollo.

Codificacion: Aqui se implementa la l6gica de negocio y se desarrolla tanto el backend

como el frontend del sistema en iteraciones cortas y frecuentes.
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Pruebas: Se llevan a cabo pruebas exhaustivas de aceptacién y usabilidad para validar
el software desarrollado y ajustarlo segun sea necesario.

Lanzamiento: Finalmente, el software se prepara y se despliega en el entorno de
produccién, proporcionando soporte inicial y asegurando que el sistema esté listo para

Su uso continuo.

3.2.1 Fase I: Planificacion

La fase inicial en la metodologia XP es la planificacion, donde se establece una
comunicacion efectiva entre el equipo de desarrollo y el cliente para definir los

requisitos del sistema y su operacion.
a. Requerimientos del sistema

De acuerdo con los datos obtenidos con las diversas técnicas y herramientas de
recoleccion de datos, se concluye que en consultorio médico “DuoMedic” existen
falencias en los procesos de manejo manual utilizando documentos fisicos, por ende,
se determin6 que se debe usar las nuevas tecnologias para realizar un proceso de
registro de ficha y prescripcion médica. Para la mejora de estos procesos de tiene en

cuenta los siguientes requerimientos como se detalla en la Tabla 28.

Tabla 28. Requerimientos del sistema

Requerimiento
Madulo de autenticacion

Descripcion
Autenticacion segura con credenciales para el administrador y médico
del consultorio.
Creacion de usuarios (médico) con sus datos personales.

Madulo de usuario

Médulo de paciente

Creacion del paciente por parte del médico logueado en el sistema

Maédulo de registro de
ficha médica

Crear y almacenar fichas médicas digitales para nuevos pacientes,
incluyendo informacién personal y médica relevante. Permitir la
actualizaciéon y edicion de fichas médicas existentes con nueva
informacion clinica. Facilitar el acceso rapido y seguro a la ficha médica
de los pacientes

Registro de signos vitales

Registro de los signos vitales en la ficha médica del paciente

Médulo de prescripcion
médica

Crear recetas médicas digitales detallando el nombre del medicamento,
dosis, frecuencia y duracion del tratamiento. Enviar recetas médicas a
los pacientes mediante correo electronico. Mantener un historial de todas
las prescripciones médicas realizadas a cada paciente.

Envio de la prescripcion
médica por correo
electronico

Envio de la prescripcién médica en formato pdf al correo electrénico del
paciente

Médulo de reportes

Visualizacion en pantalla o puede mostrar en formato pdf de la ficha
médica de un paciente.
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b. Roles asignados en el proyecto

En la metodologia XP, se establece que cada miembro del equipo de desarrollo debe
tener un rol asignado con sus respectivas funciones. La Tabla muestra los roles y sus

descripciones:

Tabla 29. Roles del proyecto

Nombre Rol Descripcion
José Villacrés Programador Responsable de llevar a cabo el desarrollo activo
del sistema, cumpliendo con los plazos
establecidos, asegurando la calidad del cédigo a
través de pruebas y retroalimentacion, y
colaborando estrechamente con el Cliente.
Dr. César Guerrero Cliente — Tester Representa a los usuarios finales, define las
caracteristicas y prioridades del Sistema y su
correcto funcionamiento.
Ing. Herndn Naranjo Coach Vigila constantemente los avances del proyecto e
implementa sus conocimientos con mejores
alternativas o practicas mas efectivas.

c. Arquitectura del sistema

El proyecto de la aplicacion web se desarrollé con Django como framework principal
de desarrollo. Se implementé el patron de disefio Modelo-Vista-Plantilla (MTV), que
es una variante del patron Modelo-Vista-Controlador (MVC). Para el almacenamiento
y manejo de datos, se empled PostgreSQL como sistema de gestion de bases de datos

relacional.

NAVEGADOR

BASE DE DATOS MvC

Figura 17. Arquitectura del sistema
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d. Requerimientos de Software

Se realiz6 un analisis de las herramientas para el desarrollo del sistema, que se

describen a continuacion:

e Visual Studio Code. Este editor de codigo se utilizé debido a su robustez,
flexibilidad y amplio ecosistema de herramientas, lo que lo convierte en una

opcion ideal para el desarrollo de software.

e Django. — Se utiliz6 la version 5.0.6 de este framework web de alto nivel en
Python debido a su capacidad para fomentar un desarrollo rapido y un disefio
limpio y pragmaético.

e Bootstrap. — Se empleé la version 5 de esta biblioteca multiplataforma para
proporcionar un estilo y disefio agradables al entorno de desarrollo de software.

e PostgreSQL. — Este gestor de base de datos de cddigo abierto fue utilizado por

su popularidad y eficacia en el mundo de la programacion y desarrollo.

e Heroku. - Esta plataforma en la nube se utilizé para desplegar, ejecutar y

administrar aplicaciones de manera sencilla y eficiente.
e. Historias de usuario

Después de definir los roles de los usuarios, establecer la arquitectura sistemas y
requisitos del software a seguir, se elaboraron historias de usuario con el objetivo de
especificar los requisitos fundamentales del proyecto.

Tabla 30. Historia de usuario definicion de la estructura de la aplicacién

Historias de usuario

NUmero: 1 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Definicién de la estructura de la aplicacién
Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Alta
Puntos estimados: 2 Iteracion asignada: 1
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

El programador puede definir la construccion de la estructura y entorno de la aplicacion, incluyendo
modulos que se van a desarrollar.

Observacion:

Definir el ambiente de trabajo con las instalacion y disefios establecidos

53



Tabla 31. Historia de usuario médulo de autenticacion

Historias de usuario

NUmero: 2 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Mdédulo de autenticacion

Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Alta
Puntos estimados: 3 Iteracion asignada: 1
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

Creacién del modulo de acceso al Sistema, donde cada usuario que vaya a tener acceso debera
ingresar con sus credenciales correspondientes (correo electrénico y contrasefia) registradas
previamente. Si el usuario no existe, el administrador debe crear un usuario para el cliente que lo
usara.

Observacion:

El correo electrénico de las credenciales ingresadas debe ser valido. Para mayor seguridad, la
contrasefia debe cumplir con un formato estandar que incluya una longitud minima de 8 caracteres,
al menos un nimero, una letra mayuscula y un caracter especial.

Tabla 32. Historia de usuario médulo de usuarios

Historias de usuario

NUmero: 3 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Moédulo de usuarios

Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Alta
Puntos estimados: 3 Iteracion asignada: 2
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

Creacién del mddulo para visualizar los médicos registrados, permitiendo realizar operaciones como
crear, leer, actualizar y eliminar en caso de ser necesario.

Observacion:
Desarrollar una interfaz para las operaciones CRUD (Crear, Leer, Actualizar y Eliminar) que permita
a los usuarios autorizados agregar nuevos médicos.

Tabla 33. Historia de usuario modulo de pacientes

Historias de usuario

NUmero: 4 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Mddulo de pacientes

Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Alta
Puntos estimados: 3 Iteracion asignada: 2
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

Creacién del médulo para visualizar los pacientes registrados, permitiendo realizar operaciones como
crear, leer, actualizar y eliminar en caso de ser necesario. Esto implica la capacidad de agregar un
nuevo paciente y guardarlo, asi como un buscador de pacientes por filtros especificos, como cédula,
nombre o apellidos.

Observacion:

Para facilitar la gestion eficiente de los pacientes, se debe optar por un buscador robusto que permita
localizar a los pacientes de manera rapida y precisa. Ademas, se desarrollar una vista completa de
operaciones CRUD (Crear, Leer, Actualizar y Eliminar) que permita a los usuarios autorizados
agregar nuevos pacientes.
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Tabla 34. Historia de usuario gestion de registro de ficha médica

Historias de usuario

NUmero: 5 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Mddulo de registro de ficha médica

Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Alta
Puntos estimados: 4 Iteracion asignada: 3
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

Creacién del modulo para gestionar fichas médicas digitales de pacientes, permitiendo crear y
almacenar fichas completas con informacién personal y médica relevante para nuevos pacientes, asi
como facilitar el acceso rapido y seguro para actualizar y editar los datos clinicos en fichas existentes.
De este modo, se mantendra un registro actualizado de la historia clinica de cada paciente, tanto para
quienes recién ingresan al sistema como para aquellos con un historial médico previo.

Observacion:

Para este médulo, el paciente debe estar dispuesto al registro de sus datos personales y de salud,
detallando los antecedentes clinicos anteriores y nuevos, pero para que tenga confidencialidad, el
aplicativo web con los datos del paciente se debe cumplir con la LOPD (Ley Orgénica de Proteccion
de Datos Personales), garantizando la proteccién adecuada de los datos personales.

Tabla 35. Historia de usuario registro de signos vitales

Historias de usuario

NUmero: 6 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Registro de signos vitales

Prioridad: Media Nivel de riesgo: Media
Puntos estimados: 2 Iteracion asignada: 3
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

En este madulo el médico registra los signos vitales ya previamente obtenidos, en el médulo permitira
ingresar la descripcion de los sintomas para proceder a diagnosticar y registrar en la ficha médica.

Observacion:

El sistema deberd incorporar la Clasificacion Internacional de Enfermedades y Problemas
Relacionados con la Salud (CIE-11) de la Organizacién Mundial de la Salud al momento de
diagnosticar una enfermedad.

Tabla 36. Historia de usuario gestion de prescripcion médica

Historias de usuario

NUmero: 7 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Mddulo de prescripcién médica

Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Alta
Puntos estimados: 3 Iteracion asignada: 3
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

El m6dulo debe permitir al médico crear recetas médicas digitales de manera facil e intuitiva. Durante
este proceso, se deberd ingresar informacion detallada sobre los medicamentos prescritos, incluyendo
el nombre del medicamento, la dosis recomendada, la frecuencia de administracion y la duracion del
tratamiento.

Observacion:

Al momento de generar la prescripcion médica se debe tener en cuenta la implementacion del indice
ATC/DDD 2023, que es un sistema de clasificacion de medicamentos ampliamente utilizado en el
admbito médico. También se debe realizar una validacion y autocompletado de medicamentos.
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Tabla 37. Historia de usuario envio de prescripcion medica por correo electrénico

Historias de usuario

NUmero: 8 | usuario: Cliente

Nombre de la historia: Envio de la prescripcién médica por correo electrénico
Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Media
Puntos estimados: 2 Iteracion asignada: 4
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

Creacién del médulo para el envio la prescripcién médica en un formato digital estandar, como PDF,
garantizando su legibilidad e integridad.

Observacion:

Para que la prescripcién médica sea valida se debe cumplir con las normativas establecidas por el
Ministerio de Salud Publica y la Ley Organica de Proteccion de Datos Personales (LOPDP).

Tabla 38. Historia de usuario generador de reportes

Historias de usuario

NUmero: 9 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Mddulo de reportes

Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Media
Puntos estimados: 2 Iteracion asignada: 5
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

Creacién de un apartado para la visualizacion de datos del paciente de manera detalla.
Observacion:

El personal médico, selecciona el reporte solicitado permitiendo visualizar en pantalla o puede
mostrar en formato pdf.

Tabla 39. Historia de usuario cierre de aplicacion

Historias de usuario

NGmero: 10 | usuario: Cliente
Nombre de la historia: Cierre de aplicacion

Prioridad: Alta Nivel de riesgo: Media
Puntos estimados: 2 Iteracion asignada: 5
Programador responsable: José Villacrés

Descripcion:

Creacion de un apartado para que se cierre la aplicacion de forma segura.

Observacion:

El personal médico, debera tener un apartado de cierre de aplicacion superior derecha en donde
aparecera el nombre de su usuario con el apartado cerrar sesién

f. Técnicas para estimar el tiempo

Para estimar el tiempo de cada historia de usuario, se emplearé la técnica de puntos de
historia. Esta técnica ayuda para una comprension mas clara de la carga del trabajo en

términos relativos facilitando la planificacion y asignacion de tareas.
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Se evalua la técnica a través de los siguientes enfoques:

e En cada historia de usuario cuenta con un punto estimado que se traduce a una
jordana laboral de horas de trabajo.

e Laplanificacion de tareas se basa en 6 dias de trabajo por semana, que da como
resultado un total de 48 horas de trabajo semanales.

g. Valoracion de historias de usuario

Una vez creadas las historias de usuario, se estima el tiempo necesario para desarrollar

cada una de ellas utilizando la técnica de estimacion por tiempo.

Tabla 40. Estimacion de historias de usuario

N° Historia de usuario Puntos Tiempo estimado
estimados Dias Horas Semanas

1 | Definicidn de la estructura de la 2 2 10 0.3
aplicacion

2 | Mddulo de autenticacion 3 3 15 0.5

3 | Mddulo de usuarios 3 3 15 0.5

4 | Mddulo de paciente 3 3 15 0.5

5 | Mddulo de registro de ficha 4 4 20 0.7
médica

6 | Registro de signos vitales 2 2 10 0.3

7 | Mddulo de prescripcion médica 3 3 15 0.5

8 | Envio de la prescripcion 2 2 10 0.3
médica por correo electrénico

9 | Mddulo de reportes 2 2 10 0.3

10 | Cierre de aplicacion 2 2 10 0.3

Total 26 26 130 4.2

h. Planificacién de entregas

A continuacion, la Tabla 41 presenta la planificacion de entregas basada en las

iteraciones, teniendo en cuenta el tiempo de desarrollo requerido para cada historia de

usuario.
Tabla 41. Plan de entrega
Tiempo .
N° Historia de usuario eslziL:rr:;(c)ii)s estimando Iteraciones
Dias Horas 1123 |4/|6

1 Definicion de la estructurade | 2 2 10 X

la aplicacion
2 Modulo de autenticacion 3 3 15 X
3 Modulo de usuarios 3 3 15 X
4 Modulo de usuarios 3 3 15 X

Médulo de registro de ficha 4 4 20
5 o X

médica

57



6 | Registro de signos vitales 2 2 10 X
Modulo de prescripcion 3 3 15
7 o X
médica
8 Envio de la prescripcién 2 2 10 X
médica por correo electrénico
9 | Mdodulo de reportes 2 2 10 X
10 | Cierre de aplicacion 2 2 10 X

i. Plan de iteraciones

Al tener ya definido y estimado el tiempo para cada historia de usuario relacionadas
con su respectiva iteracion, se plantea un el plan de iteraciones que detalla las

actividades y el desarrollo para la aplicacion.
e lteracion 1

Tabla 42. Historias de usuario de la iteracién 1

N° Historia de usuario Prioridad Riesgo
1 Definicidn de la estructura de la aplicacion Alta Alta
2 Médulo de autenticacion Alta Alta

e Definicion de la estructura de la aplicacion

Se define la estructura de la aplicacion web, eligiendo la version del framework de
Django, preparacion del entorno con todas la instalacion y extensiones. Ademas, se

selecciona la base de datos para el desarrollo de la aplicacion.

Tabla 43. Actividades de la definicion de la estructura de la aplicacion

Numero de historia: 1 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades
Establecer e identificar la estructura principal para la aplicacion web.
Instalacion de las dependencias necesarias para el ambiente de trabajo.
Disefio entidad relacion de la base de datos.
Configuracién para la conectividad entre el framework Django y la base de datos
PostgreSQL.

e Modbdulo de autenticacion

Implementacion de un sistema de control de acceso que permitird a los usuarios
autenticar sus credenciales para ingresar a la aplicacion web. Esto incluira la creacién
de una interfaz de inicio de sesién, la verificacion de usuarios y contrasefias, y la
gestion de sesiones para asegurar que solo los usuarios autorizados puedan acceder a

las funcionalidades del sistema,
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Tabla 44. Actividades para el médulo de autenticacion

NuUmero de historia: 2 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades

Definir los requisitos del sistema de autenticacion.

Disefar la interfaz de usuario para el formulario de inicio de sesion.

Especificar los criterios de validacion para usuarios y contrasefias.

Configurar el entorno de desarrollo.

e [teracién 2

Tabla 45. Historias de usuario de la iteracion 2

N° | Historia de usuario Prioridad Riesgo
3 | Mddulo de usuarios Alta Alta
4 | Modulo de pacientes Alta Alta

e Modulo de usuarios

Este mddulo permite gestionar usuarios, proporcionando funcionalidades para crear,
modificar y eliminar cuentas de usuario para los médicos. Esto incluye la actualizacién
de la informacion de usuario. Ademas, asegura gue solo los administradores o usuarios
con privilegios adecuados puedan realizar estas acciones.

Tabla 46. Actividades para el médulo de usuarios

NuUmero de historia: 3 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades
e Implementar funciones que permitan al administrador agregar, editar y eliminar
informacion
e  Crear la interfaz de usuario para la gestion de médicos
e Asegurar que la interfaz sea intuitiva y facil de usar.

e Moddulo de pacientes

Este modulo permite gestionar paciente, proporcionando funcionalidades para crear,

modificar y eliminar. En este modulo se establece un buscador de pacientes por medio

de cedula o nombre completo.

Numero de historia: 4 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades
e Implementar funciones que permitan al administrador agregar, editar y eliminar
informacion
e  Crear la interfaz de usuario para la gestion de paciente
e Busqueda de paciente por cédula o nombres completes.
e Asegurar que la interfaz sea intuitiva y facil de usar.
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e |teracién 3

Tabla 47. Historias de usuario de la iteracién 3

N° | Historia de usuario Prioridad Riesgo
5 | Mddulo de registro de ficha médica Alta Alta
6 | Registro de signos vitales Media Media
7 | Mdbdulo de prescripcion médica Alta Alta

e Modulo de registro de ficha médica

Este modulo permite gestionar fichas médicas digitales de pacientes, permitiendo
crear, almacenar, actualizar y editar fichas completas con informacién personal y
médica relevante. Esta disefiado para mantener un registro actualizado de la historia
clinica de cada paciente, cumpliendo con la Ley Organica de Proteccion de Datos

Personales (LOPD) para garantizar la confidencialidad y seguridad de los datos.

Tabla 48. Actividades para el médulo de registro de ficha médica

Numero de historia: 5 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades
Definir los requisitos del mddulo de registro de ficha médica.
Disefiar la estructura de las fichas medicas.
Desarrollar la interfaz de usuario para la creacion y edicion de fichas médicas.
Implementar formularios para ingresar y actualizar la informacion personal y médica del
paciente.
Implementar la l6gica para el manejo de datos clinicos y personales de los pacientes.
o Implementar medidas de seguridad para proteger la informacién médica y personal.

e Registro de signos vitales

Permite al personal médico registrar los signos vitales previamente obtenidos de los
pacientes. Ademas, facilitara la entrada de descripciones de sintomas para el
diagnostico y registro en la ficha médica correspondiente. Ademaés, el sistema
incorporara la Clasificacion Internacional de Enfermedades y Problemas Relacionados

con la Salud (CIE-11) de la OMS para la codificacion de diagndsticos.

Tabla 49. Actividades para el registro de signos vitales

Numero de historia: 6 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades
o Disefiar la interfaz de usuario para la entrada de datos de signos vitales y sintomas.
e Integrar controles para ingresar datos como presion arterial, frecuencia cardiaca,
temperatura, entre otros.
e Incorporar la codificacion CIE-11 para diagndsticos.
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e Modulo de prescripcion médica

Este mddulo permite al médico crear recetas médicas digitales de manera facil e
intuitiva. Podra ingresar informacion detallada sobre los medicamentos prescritos,
incluyendo el nombre del medicamento, la dosis recomendada, la frecuencia de
administracion y la duracion del tratamiento. Ademas, el sistema debe implementar el
indice ATC/DDD 2023 para la clasificacion de medicamentos y proporcionar

funciones de validacion y autocompletado de medicamentos.

Tabla 50. Actividades para el modulo de prescripcion médica

Numero de historia: 7 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades
o Definir los requisitos del mddulo de prescripcion médica.
e Desarrollar la interfaz de usuario para la creacion de recetas médicas.
e Implementar formularios para ingresar y actualizar la informacion de los medicamentos
prescritos.
e Afadir funciones de autocompletado y validacién de medicamentos.
e Implementar la I6gica para el manejo de la informacidn de las prescripciones médicas.
e Integrar el indice ATC/DDD 2023 para la clasificacion de medicamentos.

e |teracion 4

Tabla 51. Historias de usuario de la iteracién 4

N° | Historia de usuario Prioridad Riesgo
8 | Envio de la prescripcion médica por Correo | Alta Media
electronico

e Envio de la prescripcion médica por correo electronico

Este modulo permite enviar prescripciones médicas en un formato digital estandar,
como PDF, a través de correo electronico. La herramienta garantiza la legibilidad e
integridad de las prescripciones y asegura que cumplan con las normativas establecidas
por el Ministerio de Salud Publica y la Ley Organica de Proteccion de Datos
Personales (LOPDP).

Tabla 52. Actividades para el envio de la prescripcion medica

Numero de historia: 8 | Responsable: José Villacrés

Lista de Actividades
Definir los requisitos del médulo de envio de prescripciones.
Disefiar el formato digital estdndar (PDF) para las prescripciones médicas.
Implementar la funcionalidad para generar prescripciones médicas en formato PDF.
Integrar servicios SMTP de correo electronico para el envio de prescripciones
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e Implementar validaciones para asegurar que las prescripciones cumplan con las normativas
del Ministerio de Salud Publica.

e [teracién 5

Tabla 53. Historias de usuario de la iteracién 5

N° | Historia de usuario Prioridad Riesgo
9 | Mddulo de reportes Alta Media
10 | Cierre de aplicacion Alta Media

e Moddulo de reportes

El modulo de reportes permite al personal médico visualizar de manera detallada los
datos de los pacientes y seleccionar reportes para ser mostrados en pantalla o
generados en formato PDF. Esta funcionalidad es crucial para facilitar el acceso rapido
y preciso a la informacién médica necesaria para la atencion y tratamiento de los
pacientes, cumpliendo con estandares de seguridad y privacidad de datos establecidos

por las normativas pertinentes.

Tabla 54. Actividades para el mddulo de reportes

Numero de historia: 9 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades

Definir los requisitos especificos del médulo de reportes.

Disefar la interfaz de usuario para la visualizacion detallada de datos.

Especificar los formatos de visualizacion.

Implementar la opcion de seleccionar y mostrar reportes especificos.

e Cierre de aplicacién

Facilitar al personal médico en cerrar la aplicacion de manera segura. Esto se lograra
mediante la implementacion de un apartado especifico en la esquina superior derecha
de la interfaz de usuario, donde aparecera el nombre de usuario del médico junto con

la opcion “Cerrar sesion”.

Tabla 55. Actividades para el cierre de aplicacion

Numero de historia: 10 | Responsable: José Villacrés
Lista de Actividades
o Disefiar la ubicacion y apariencia del boton de cierre de aplicacién dentro de la interfaz.
e Implementar la I6gica necesaria para el cierre seguro de la aplicacion.
e Asegurar que todos los procesos y conexiones se manejen adecuadamente antes de cerrar la
aplicacion.
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3.2.2 Fase Il: Disefo

La segunda fase del disefio de la metodologia XP es el disefio, y se centra en estructura

y el disefio que se llevara a cabo para el desarrollo del proyecto.
a. Tarjetas CRC

Las tarjetas CRC (Clasificacion, Responsabilidad y Colaboracion) son herramientas
de analisis cruciales en el desarrollo de software. Se utilizan para mapear las
responsabilidades y relaciones entre las diferentes clases de un sistema. Al asignar
roles especificos a cada clase y definir como interactGan entre si, estas tarjetas
proporcionan una representacion visual que ayuda a los equipos a entender y planificar
de manera efectiva la estructura y funcionalidad del software en desarrollo.

Tabla 56. Tarjeta CRC mddulo de autenticacion

Acceso al aplicativo web -login

Responsabilidades Colaboradores
Mostrar la interfaz para el ingreso de las Modelo Usuario
credenciales Controlador Usuario
Validacion del email del usuario Clase Auth

Vista Index
Observaciones: Para el acceso al aplicativo se debe validar que las credenciales sean
correctas

Tabla 57. Tarjeta CRC mddulo de usuarios

Modulo de usuarios
Responsabilidades Colaboradores
Crear, editar y eliminar perfiles de usuarios. | Modelo médico
Presentar formulario intuitivo para el | Controlador médico
ingreso de usuarios Vista médico
Observaciones: Validacion de datos, cédula, formato del correo electrénico.

Tabla 58. Tarjeta CRC mddulo de pacientes

Mddulo de pacientes

Responsabilidades Colaboradores

Crear, editar y eliminar perfiles de | Modelo paciente
pacientes. Controlador paciente
Presentar formulario intuitivo para el | Vista paciente

ingreso de paciente, Pipe blsqueda paciente
Busqueda de paciente.

Observaciones: Ninguna
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Tabla 59. Tarjeta CRC mddulo de registro de ficha médica

Modulo de registro de ficha médica
Responsabilidades Colaboradores
Gestiona las operaciones CRUD (crear, | Modelo paciente,
leer, actualizar, eliminar) de las fichas | Modelos antecedentes (personales,
médicas. familiares, clinicos),
Presentar formulario intuitivo para el | Modelo alergias,
ingreso de los datos médicos del paciente. | Modelo hébitos,
Modelo traumas
Controlador ficha médica
Vista ficha médica

Observaciones: Ninguna

Tabla 60. Tarjeta CRC registro de signos vitales

Registro de signos vitales

Responsabilidades Colaboradores

Presentar formulario para el ingreso de | Modelo signos vitales

datos signos vitales Modelo diagnostico

Registro del diagnostico Controlador ficha médica
Vista ficha médica

Observaciones: Tomar en cuenta la codificacion CIE-11 para el diagnostico de la
enfermedad

Tabla 61. Tarjeta CRC mddulo de prescripcion médica

Modulo de prescripcion médica
Responsabilidades Colaboradores
Presentar formulario para registrar la | Modelo prescripcion médica
informacion detallada  sobre los | Modelo prescripcion médica
medicamentos, el nombre del | Controlador prescripcién médica
médicamento, la dosis recomendada, la | Vista prescripcién médica
frecuencia de administracion y la duracion
del tratamiento.
Observaciones: Tomar en cuenta la codificacion del indice ATC/DDD 2023, que es un
sistema de clasificacion de medicamentos ampliamente utilizado en el &mbito médico.

Tabla 62. Tarjeta CRC envio de la prescripcion médica por correo electrénico

Envio de la prescripcion médica por correo electronico
Responsabilidades Colaboradores
Apartado para el envio de correo | Extensiones de las librerias para el envio
electronico  autométicamente de la | de correo SMTP.
prescripcion médica.
Observaciones: se debe asignar el correo electronico del médico que envia, para realizar
al paciente.
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Tabla 63. Tarjeta CRC mddulo de reportes

Mddulo de reportes
Responsabilidades Colaboradores
Apartado para visualizar de manera | Modelo paciente
detallada los datos de los pacientes y | Modelo ficha médica
seleccionar reportes de los mismos. Vista reportes
Observaciones: Mostrar detalladamente los datos mas relevantes del paciente

b. Disefio de base de datos

El disefio de la base de datos relacional se realizd en el gestor de base de datos
PostgreSQL que funciona como principal medio de almacenamiento de las
operaciones y transacciones que se va llevan a cabo al momento de realizar el registro

de ficha y prescripcion médica como se observa en el Anexo D.
c. lteracion 1

Conforme al plan de entrega descrito en la Tabla 41, se continda avanzando en la
realizacion de las historias de usuario. A continuacion, se muestran las interfaces de
cada historia de usuario correspondientes a la iteracion 1 que conforman la aplicacion
web. Estas fueron disefiadas con el software Miro debido a su interfaz intuitiva y su

amplia biblioteca de elementos y componentes.
e Definicion de la estructura de la aplicacion

Durante el proceso de desarrollo de la aplicacién web, se seleccioné Django en su
version 5.0.6 como framework principal y PostgreSQL como sistema de gestion de
bases de datos. Ademas, se adopt6 Bootstrap 5 para el disefio y estilos del front-end.

A continuacion, se detalla el procedimiento de configuracion y desarrollo:
e Configuracion del Entorno de Desarrollo con sus dependencias

Para el desarrollo con Django 5.0.6 se debe tener instalado Python con una version
minimo 3.10 o superior de manera global. Para el proyecto se utilizé la version 3.12.1

siendo una de las versiones mas actuales hasta el momento que se realizo el proyecto.

C:*Windows“systen3d2>python —wversion

Python 3.12.1

Figura 18. Version de Python
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La version del gestor de basa de datos utilizada para el desarrollo del proyecto fue la
16.3 siendo una de las versiones mas actuales hasta el momento que se realizo el

proyecto.

C:\P ma i \PostgresQL\16\bin>»>psgl -V
psql (PostgresQL) 16.3

C:\Program Files\PostgresQL\16\bin>D_

Figura 19. Version de PostgreSQL

Una vez definidas las versiones de compatibilidad para el desarrollo de la aplicacion,
se procedio a crear un entorno virtual utilizando "virtualenv". Este paso permitio aislar
las dependencias del proyecto dentro de una carpeta especifica donde se alojara el

proyecto.

Figura 20. Entorno virtual “virtualenv”

Después de crear el entorno virtual se procede con la activacién de la virtualizacion,

para instalar las dependencias que son Django 5.0.6 y el conector de PostgreSQL.

data-2824.1
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Figura 21. Instalacion de dependencias en el entorno virtual

Para finalizar con la configuracion del entorno se procedio a crear el proyecto

Django.

oyecto de Inve acion>django-admin startproject duomedic .

Figura 22. Creacion del proyecto Django
e Moddulo de autenticacion

La interfaz de autenticacion conta de dos credenciales las cuales son el correo y la

contrasefia. Permitiendo el acceso al sistema

Figura 23. Mockup de la interfaz para la autenticacion de usuario
d. lteracion 2

A continuacidon, se muestran las interfaces de cada historia de usuario correspondientes

a la iteracion 2 que conforman la aplicacion web.
e Moddulo de usuarios

El médulo de médico permite la busqueda, creacion o manipulacion de los datos de

los médicos por parte del usuario o médico administrador.
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MEDICOS
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Figura 24. Mockup de la interfaz para busqueda de médicos

Al no existe un médico en la base de datos se debe ingresar uno nuevo al dar click en
el boton de color verde, donde enviara le enviara a una nueva interfaz para el ingreso

de informacion del médico.

PERSONALES CEVO MEDICO
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] - (/ ‘\\
J \
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CREDENCIALES —
l | = |
DATOS INFORMATIVOS n

Figura 25. Mockup de la interfaz para ingresar datos del médico

Al dar clic en el grupo de botones de acciones se despliegan el boton editar y eliminar
médico.
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Figura 26. Mockup de la interfaz para editar datos del médico

Dentro de los botones de acciones, se encuentra el boton de eliminar, al dar clic en

eliminar mostrara un modal de advertencia sobre eliminacion del médico, Figura 27.

MEDICOS

e iocn B |
- [ | i) mml -
» | | =

Figura 27. Mockup de la interfaz para eliminar un médico
e Moddulo de pacientes

El médulo de pacientes permite la busqueda, creacion o manipulacién de los datos de
los pacientes por marte del médico administrativo. Este médulo permite el ingreso de

los datos médicos para los pacientes que son nuevos en el consultorio.
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PACIENTES
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Figura 28. Mockup de la interfaz para busqueda de pacientes

Si en la basqueda de pacientes, el paciente existe me permitira visualizar en la tabla y

pacientes para su vez poder ver la ficha médica de ese paciente.

PACIENTES

Figura 29. Mockup de la interfaz para el paciente encontrado

Al seleccionar en mostrar ficha médica se podra visualizar los datos personales, datos
clinicos del paciente como antecedentes (personales, familiares, clinicos), traumas y

alergias.

En la Figura 30 se despliega los datos del paciente personales e informativos.
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Figura 30. Mockup de la interfaz para la visualizacion de la ficha médica Parte 1

(Datos personales)

En la Figura 31 se despliega los datos correspondientes del paciente seleccionado

visualizando antecedentes personales, familiares y clinicos.

Figura 31. Mockup de la interfaz para la visualizacion de la ficha médica Parte 2
(Antecedentes)

Dentro de esa misma ventana se visualizara los traumas clinicos y alergias que el

paciente presenta como se visualiza en la Figura 32.
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Figura 32. Mockup de la interfaz para la visualizacion de la ficha médica Parte 3

(Traumas y alergias)

Si en la bdsqueda de pacientes, el paciente no existe se procedera al ingreso de los
datos del paciente.

|

Figura 33. Mockup de la interfaz para el ingreso de datos personales en la ficha
médica Parte 1

En la Figura 34, se visualiza los campos que son necesarios para el ingreso de datos
médicos del paciente relacionados con los antecedentes personales, familiares y

clinicos.
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Figura 34. Mockup de la interfaz para el ingreso de antecedentes en la ficha médica
Parte 2

En la Figura 35, se visualiza los campos que son necesarios para el ingreso de datos
médicos del paciente relacionados con los traumas clinicos y alergias.

Figura 35. Mockup de la interfaz para el ingreso de traumas y alergia en la ficha
médica Parte 3

Al dar clic en el grupo de botones de acciones se despliegan el boton editar y

eliminar paciente, Figura 36.

PACIENTES

Figura 36. Botones de accion
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En la Figura 37 se visualiza la venta que permite editar los datos personales e
informativos del paciente seleccionado.

ficha médica editar datos personales del paciente

DATOS PERSONALES
EDITAR PACIENTE

| ESTAND Gy | | CORRED
| CELUAR | | R— | FICHA MEDICA
0 DL SAMGRE

DATOS INFORMATIVOS

Figura 37. Mockup de la interfaz para editar datos personales en la ficha médica
Parte 1

En la Figura 38 se visualiza los campos que se pueden editar, como los son los

atributos de los antecedentes personales, familiares y clinicos.

)
A

v

3
-
m

NTES FAMILIARES ™;

ANTECEDENTES CUNCOS FICMA MEDICA

Figura 38. Mockup de la interfaz para editar antecedentes en la ficha médica Parte 2

En la Figura 39. se visualiza los campos que se pueden editar, como los son los

atributos de los antecedentes personales, familiares y clinicos.
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Figura 39. Mockup de la interfaz para editar de traumas y alergia en la ficha médica
Parte 3

Dentro de los botones de acciones, se encuentra el botén de eliminar, al dar clic en

eliminar mostrara un modal de advertencia sobre eliminacion del paciente, Figura 40.

PACIENTES

i o ! |
& [ T o EEE
e [ = B - |
a -

Figura 40. Mockup de la interfaz para eliminar un paciente

e. lteracion 3

A continuacidn, se muestran las interfaces de cada historia de usuario correspondientes

a la iteracion 3 que conforman la aplicacion web.
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e Moddulo de registro de ficha médica

En este modulo se visualiza los daos de la ficha médica, permitiendo ver
detalladamente cada uno de los aspectos clinicos presentados por el paciente en las

revisiones anteriores.

Los mockups de las interfaces son las mismas que se presentaron en el modulo de

pacientes Figura 30, Figura 31, Figura 32.

Adicional a esos mockups se podra visualizar los apartados de registros médicos con
sus respectivos signos vitales, y prescripciones médicas anterior con su respectiva
dosificacion.

ficha médica datos personales del paciente (registros)

l

REGISTROS MEDICOS
| [ -
| | “ FICHA MEDICA
| [ -

Figura 41. Mockup de la interfaz para la visualizacion de la ficha médica Parte 4

(Registros médicos)

En la Figura 42 Figura 39. se visualiza los campos relacionados con el registro de
los signos vitales, en donde el médico lo realiza tomando con sus implementos

médicos.
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Figura 42. Mockup de la interfaz para la visualizacion de la ficha médica Parte 5

(Signos vitales)

Para el diagndstico se tiene presente la asignacion de la posible enfermedad presentado
por el paciente, para posterior a eso determinar que medicamentos son lo que requiere

para tratarlo, como se visualiza en la Figura 43.

Figura 43. Mockup de la interfaz para la visualizacion de la ficha médica Parte 6

(diagnosticos y sus prescripciones médicas)
e Registro de signos vitales

Después que del médico realiza y toma los signos vitales al paciente se procese al
ingreso de datos obtenidos en la interfaz visualizada en la Figura 42, la cual sera
reutilizada para el ingreso de un nuevo registro de signos vitales. Para acceder a este

formulario se puede acceder de dos maneras, la primara mediante el grupo de botones
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de accidn la cual dice generar consulta nueva, la otra forma de acceder es en la interfaz

de ficha médica generando un botdn de generar consulta nueva.
e Modulo de prescripcion médica

Después de que el médico toma los signos vitales del paciente y registrarlos en la ficha
médica. El médico realiza la descripcidn de sistemas haciendo preguntas al paciente
para tomar una decision basado en esa informacion. Esa decision del médico formula
un diagnostico de la enfermedad posible para después genera la prescripcion
correspondiente en el sistema. La prescripcion incluye detalles sobre los

medicamentos, dosis, frecuencia, y cualquier otra instruccion relevante.

Figura 44. Mockup de la interfaz para la prescripcion médica
f. lteracion 4

A continuacion, se muestra la interfaz de la historia de usuario correspondiente a la

iteracion 4 que conforma para la aplicacion web.
e Envio de la prescripcion médica por correo electronico

Al finalizar la prescripcion médica el sistema envia automaticamente la receta medica

al paciente a través de correo electrénico.

78



I - L Correo recibido
Prescripcion médica

CORREQ ELECTRONICO

Motive de la consulta
DIAGMNOSTICO E'T’.ﬁ{"fﬁﬂ !\u -

| SR | | B | ™
| RO |
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FICHA MEDICA
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Figura 45. Mockup del envié automatico de la prescripcion médica

g. lteracion 5

A continuacion, se muestra la interfaz de la historia de usuario correspondiente a la

iteracion 5 que conforma para la aplicacion web.

e Cierre de aplicacion

Para el cierre de la aplicacion se localiza la parte superior derecha, donde el usuario podra
cerrar sesion y salir del sistema.

Cierre de la aplicacion

Figura 46. Mockup de la interfaz para cerrar la aplicacion

3.2.3 Fase I11: Codificacion

En esta fase, se llevo a cabo el desarrollo del codigo de las iteraciones de la Tabla
41Figura 31, creando las funcionalidades con el framework Django 5.0.6 y el gestor
de base de datos PostgreSQL 16.03.
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a. Conexién a la base de datos

Para establecer la conexion de la base de datos PostgreSQL con Django se debe
configurar el archivo “settings.py”” donde se ingresa los respectivos parametros como
el usuario de administrador de la base de datos con su respectiva contrasefia, puerto de
conexion de la base que por defecto es el 5432, host de la base de datos que en donde
esta alojada la base de datos por el momento se estable el localhost antes de subirlo a
produccion, el nombre de dela base de datos y el drive de conexion para establecer la

conexion.

Figura 47. Conexion a la base de datos PostgreSQL

Django ofrece un sistema integrado robusto de administracion y autenticacion de

usuario. Permitiendo gestionar los datos.

~ [ Tables (10)
» B auth_group

» B auth_group_permissions

» B auth_permission

> B auth_user

> B5 auth_user_groups

> B auth_user_user_permissions
» [ django_admin_log

» B django_content_type

» B django_migrations

>

£ django_session

Figura 48. Tablas de administracién propias de Django
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b. Creacion de las tablas en la base de datos

Para la creacion de las tablas se optd en crear de manera de tipo models con la ayuda

de Django, ya que este framework nos permite crear tablas con ayuda de models.

Figura 49. Archivo model parte 1
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on delatest
, on delete

descripcion | ) lengthe=255)
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codig
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« nombr

Figura 50. Archivo model parte 2
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Figura 51. Archivo model parte 3

Al tener listo el model para la creacion de la base de datos se procede a migrar los

cambios realizados para la creacion de las tablas.
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s
~ [ Tables (29)

B3 auth_group

B3 auth_group_permissions

B3 auth_permissien

3 auth_user

FH auth_user_groups

F3 auth_user_user_permissions

B2 consultorio_alergias

B3 consultorio_antecedenteclinico

3 censultorio_amtecedentesfzmiliares

9 consultorio_antecedentespersonales

B3 consultorio_diagnestico

E3 consultorio_enfermedad

EH consultorio_envioprescripcion

B9 consultorio_especizlidad

¥

>

>

>

¥

¥

>

>

>

¥

>

>

>

>

» B3 consultorio_habitos
> B9 consultorio_medicamento

> B3 consultorio_medico

> B3 consultorio_pacienta

» B9 consultorio_prescripcionmedica
» B3 sonsultorio_registromedico

> B3 consultorio_signesvitales

> B3 consultorio_tipoenfermedad

» B3 consultorio_tiposangre

» 3 consultorio_traumas

» B3 consultorio_usuario

> B3 django_admin_log

» B django_content_type

» B django_migrations

>

A django_session

Figura 52. Tablas de la base de datos generada por models

Django como es un framework robusto, tiene la opcidn de administrar datos de
manera de formulario y para acceder a esos privilegios se codificar el archivo

admi.py

Figura 53. Archivo admin.py para la administracion de datos con Django
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Figura 54. Ventana administrativa de Django
c. Desarrollo del login de autenticacion

Al momento de ejecutar el aplicativo la primera pagina que se visualiza en la de la
autenticacion, para acceder al aplicativo se debe ingresar las credenciales que son el
correoy la contrasefia. Para el mddulo de autenticacion se cre6 un templete en formato

HTML que permita el ingreso de las credenciales.

Figura 55. Template de autenticacion de usuario
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Para verificar que los datos del usuario sean correctos se realiz6 una validacion, en la
cual se gener6 un método login de solicitud de tipo POST, se obtiene el correo
electronico y la contrasefia del formulario y si las credenciales son correctas, inicia la
sesion y redirige a la pagina 'pacientes'. Si las credenciales son incorrectas, muestra un

mensaje de error en la misma pagina de inicio de sesion.

Figura 56. Método de autenticacion login_view

Figura 57. Pagina de autenticacién de usuario
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Acceso al

sistema 1Ir
——

Figura 58. Mensaje de credenciales invalidad

e Creacién del médulo de usuarios

En este mddulo se permitira la gestion de la informacion de los médicos. En este

apartado se puede realizar una bisqueda, insercion, manipulacion y eliminacién de

datos.

' Listado de Medicos

Cadala Nombre fApwiida Caluler tmall Direccién Expecialicdad ACCONES
UEvo amibiat Wedicn Gener'sl dver  Shmines

100338433 CESAN GLEREERD 0S3Ten221 cesardavo duomedic Sonslcom

Figura 59. Listado de médicos registrados
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Para realizar las operaciones de CRUD, se realiz6 la siguiente l6gica utilizando la
ORM para la manipulacion de datos de los médicos. Cada view tiene su funcionalidad

correspondiente.

Figura 60. Métodos CRUD para el mddulo de usuarios

Para la gestion de cada CRUD se cre6 templates especificos para accion que el usuario

administrador va a realizar.

onsultorio
agregar_editar_medico.html

confirmar_eliminar_medico.html

login.htmil

medicos.html

Figura 61. Templates del médulo usuarios
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Después de definen las rutas o paths de las vistas puedan establecer la conectividad

del modelo MVT.

Figura 62. Rutas del mddulo de usuarios

El formulario de editar medico permite modificar los datos de los médicos existentes
en el sistema. Esta es una funcidén util para mantener actualizada y precisa la

informacion de los médicos.

EDITAR MEDICO
DATOS PERSONALES

IOV A

a0 1E842

LIAK

54121

CREDENCIALES

NTRASENA

DATOS INFORMATIVOS

m

Figura 63. Editar los datos del médico

La funcionalidad de Eliminar Médico permite a los usuarios con los permisos
adecuados eliminar el registro de un médico del sistema. Esta opcion se puede utilizar
cuando un médico ya no forma parte del personal o si se ha ingresado informacién

errénea.
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Una vez que se confirma la eliminacidn, el registro del médico se eliminara de manera
permanente del sistema. Es importante tener en cuenta que esta accioén no se puede
deshacer, por lo que se debe proceder con precaucion. La funcionalidad de eliminar

médico ayuda a mantener la base de datos del personal médico limpia y actualizada.

Confirmar Eliminacién

zEstas seguro que deseas elimanar al madica CESAR GUERRERD?

=3 e

Figura 64. Eliminacion de médico

La funcionalidad de Agregar Médico permite registrar a nuevos medicos en el sistema.
Esta opcidn se utiliza cuando se contrata a un nuevo miembro del personal médico o
cuando se necesita ingresar la informacién de un médico que no esta en la base de
datos.

Los usuarios deben completar todos los campos obligatorios para poder guardar la

informacion del nuevo médico en el sistema.

AGREGAR MEDICO

DATOS PERSONALES

Ve

CREDENCIALES

DATOS INFORMATIVOS

Figura 65. Crear un nuevo médico
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El template utilizado para crear un nuevo médico fue el mimo que el editar, Figura 63
ya que se establece los mismos atributos y de esta manera reutilizamos cédigo.

e Creacion del médulo de pacientes

En este mddulo se permitira la gestion de la informacion de los pacientes. En este
apartado se puede realizar una busqueda, insercion, manipulacion y eliminacién de
datos. Si un paciente no se encuentra en la base de datos se procesa a la creacion de

la ficha médica del paciente.

Listado de Pacientes

Tewwn Mot Bpeien  Puche de Hackmiome Tewer [ tvwt Do Srvpeoes  TpedeSwgw  ACCONDS

Figura 66. Listado de pacientes registrados

Figura 67. Métodos CRUD para el médulo de paciente
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Para la gestion de cada CRUD de paciente se cred templates especificos para accion

que el usuario administrador va a realizar.

paciente_eliminar.html

paciente_form.html

pacientes.htm|

Figura 68. Templates del mdédulo paciente

Después se establecen los paths para establecer la conexion entre las vistas, templates

y modelos.

Figura 69. Rutas del modulo de pacientes

La funcionalidad de Agregar Paciente permite a los médicos registrar a nuevos
pacientes en el sistema. Esto se utiliza cuando se recibe un nuevo paciente en el

consultorio.

Una vez completados todos los campos obligatorios, el usuario puede guardar la
informacidén del nuevo paciente en el sistema. Estas funcionalidades de gestion de
pacientes son esenciales para mantener actualizada y organizada la informacion de los

pacientes en la aplicacion
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DATOS PERSONALES

oA

NOME 3

s )

DATOS INFORMATIVOS

OCIMCN

CREAR PACIENTE

o |
ANLDO |

TTOMA T MACRIINTT
PYLS—-

oA

0N

1110 € Sl

Figura 70. Crear un nuevo paciente

El formulario de Editar Paciente permite a los médicos modificar los detalles de los

pacientes existentes en el sistema. Esto es (til para mantener actualizada y precisa la

informacién de los pacientes, como cambios en sus datos de contacto o un dato

registrado erroneo anteriormente.

DATOS PERSONALES

chimsa

o )

AP0 ¢

v
[YT—

roemn

et 1 Mg oo

DATOS INFORMATIVOS

LSOO

EDITAR PACIENTE

LT

A

FRLIMA B4 MAL AN
e aaa

ClAA

TN

IR e

Figura 71. Editar un paciente

La funcionalidad de eliminar paciente, permite al médico eliminar el registro de un

paciente del sistema. Esto puede ser necesario cuando un paciente ya no forma parte

de la clinica o si se ha ingresado informacién errénea.
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Una vez confirmada la eliminacion, el registro del paciente se eliminara de manera
permanente del sistema. Es importante tener en cuenta que esta accioén no se puede

deshacer.

Figura 72. Eliminar un paciente
d. Registro de ficha médica

La ficha médica del paciente recopila informacion detallada de los datos personales y

clinicos.

Listado de Pacientes

Cédola Nombre Apeliide Feche de Nadmiento  Gdeero Colidw Emadi raccién O

YE03EBNI3N foue Vibcres 17 desapiiemitee de MOUiing 009254321 félacres? 133G gualcons ik Estudares | O+
1990

Figura 73 Accién mostrar ficha médica

La ficha médica del paciente recopila informacion detallada de los datos personales,
incluyendo sus datos basicos como nombre completo, fecha de nacimiento, sexo,
informacion de contacto y cédula de ciudadania ecuatoriana. Ademas, contiene un
registro de sus antecedentes médicos, como enfermedades previas, cirugias,

hospitalizaciones, medicamentos recetados y esquema de vacunacion.
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Ficha Medica de Jose Villacres

Datos Personales

Céduly: 1aaR1 ]
Noochirs complata: Ve g

Ganera Marcudoo

Tipo e sangre; O+

Focha de Nacmiense: 17 ow wptembes de 100
Omall patacrwd | TR graad oo

Calular: 058700

Antecedentes Personales

Figura 74. Visualizacion de la ficha médica de un paciente existente parte 1

Los antecedentes familiares también se documentan, abarcando enfermedades
hereditarias, historial de cancer, diabetes, problemas cardiovasculares y trastornos

mentales.

Antecedentes Personales

s dewis b ibencia

Antecedentes Familiares

e

Alergias

Traumas

Figura 75. Visualizacion de la ficha médica de un paciente existente parte 2

La ficha también incluye un historial de traumas sufridos, como accidentes, lesiones,
fracturas y traumatismos craneoencefalicos. Se detalla informacion sobre los héabitos
y el estilo de vida del paciente, como consumo de tabaco y alcohol, nivel de actividad
fisica, dieta y nutricion, y estado de salud mental y emocional. Esta informacion
permite al personal médico contar con un panorama integral del estado de salud y las
necesidades del paciente, facilitando una atencion més personalizada y efectiva.
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Traumas

Habitos

Registros Médicos

BoMisas

Figura 76. Visualizacion de la ficha médica de un paciente existente parte 3

Figura 77. Vista para listar fichas médicas por paciente

e. Registro de signos vitales y prescripcién médica

La toma de los signos vitales es una parte integral de la evaluacion médica. Esto

implica registrar de manera sistematica parametros como la temperatura, talla, peso,
presion arterial.
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Generar Consulta para Jose Villacres

Signos Vitales

Figura 78. Registro de signos vitales

El diagndstico médico es la determinacion de la enfermedad, lesion o condicion que
afecta al paciente. Este apartado cuenta con un listado de todas las enfermedades hasta

la actualidad acorde a la norma de codigo y nomenclatura (CIE-11).

Las nomenclaturas (CIE-11) se la obtuvo de la pagina oficial Organizacion Mundial
de la Salud [35].

Diagnostico

Prescripcion Médica

Figura 79. Registro de los diagndsticos médicos

Gestion meédica donde los profesionales de la salud pueden ingresar detalles de
prescripciones para los pacientes. Este apartado selecciona el medicamento acorte al
codigo y nomenclatura (ATC/DDD) 2023.

El listado se lo obtuvieron de pagina de la Consejo Nacional de Salud CONASA 2024
(CONASA) del libro: Libro-Cuadro-Medicamentos-Basicos-11a-revision [36].
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Prescripcion Médica

WS 500408

Figura 80. Registro las prescripciones médicas

Logica para el registro y validacion de la presion médica acorde a los entandares

establecidos.

Figura 81. Registro de prescripcion médica
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f. Envio de prescripcion médica

Para en el envio de la prescripcion médica a través del correo electronico se debe
configurar el archivo setting.py colocando las credencias del correo host, el puerto

SMTPy la libreria propia de Django para el envio de correo electronico.

Figura 82. Configuracion correo electrénico
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Figura 83. Vista para el envio de correo electrénico
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g. Modulo de reportes

Este apartado permite recopilar, analizar y presentar informacion relevante sobre la

gestion. Este apartado permite mostrar los datos de los pacientes de manera grafica.

Reporte de Consultas Médicas

Consultas por Mes

Figura 84. Reporte de consultas por mes

Consultas por Dia

Figura 85.Reporte de consultas por dia
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Figura 86. Vista para visualizar los reportes

3.2.4 Fase IV: Pruebas

En esta fase se realizaron pruebas de aceptacion para verificar el correcto
funcionamiento de todas las funciones de la aplicacion, asegurando un rendimiento

optimo en todos los aspectos del proyecto.

Tabla 64. Prueba de aceptacion 1: Mddulo de autenticacion

Pruebas de aceptacion
NUmero: 1 | Historia de Usuario:1
Nombre: Médulo de autenticacion
Descripcion: Permite a los usuarios registrarse e iniciar sesion en la aplicacion.

Condiciones de ejecucion:
1. Un usuario existente intenta iniciar sesion.
2. Se prueba el acceso con credenciales incorrectas.
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Entrada: Los usuarios pueden, iniciar sesién con credenciales correctas y se les niega
el acceso con credenciales incorrectas.

Resultado esperado: Los usuarios pueden acceder a la aplicacion con credenciales
validas.

Evaluacion de prueba: Satisfactoria

Tabla 65. Prueba de aceptacion 2: Modulo de usuarios

Pruebas de aceptacion

NUmero: 2 | Historia de Usuario: 2

Nombre: Modulo de usuarios

Descripcion: Gestiona la informacion y permisos de los médicos del sistema.

Condiciones de ejecucion: El usuario médico es el administrador del sistema y |
mdédulo de autenticacion debe estar funcionando.

Entrada: Un administrador o médico accede al médulo de usuarios y realiza
operaciones CRUD.

Resultado esperado: Se pueden crear, leer, actualizar y eliminar médicos

Evaluacion de prueba: Satisfactoria

Tabla 66. Prueba de aceptacién 3: Modulo de pacientes

Pruebas de aceptacion

NUmero: 3 | Historia de Usuario: 3

Nombre: Médulo de pacientes

Descripcion: Permite realizar una bisqueda de pacientes, para después realizar una
manipulacion de los datos permitiendo realizar un CRUD.

Condiciones de ejecucion: El usuario médico debe estar logueo para el respectivo
funcionamiento.

Entrada: Un usuario autorizado accede al médulo de pacientes y para realizar la
manipulacion de datos.

Resultado esperado: Se pueden realizar todas las operaciones de gestion de pacientes
de manera efectiva y los datos se almacenan correctamente.

Evaluacion de prueba: Satisfactoria

Tabla 67. Prueba de aceptacion 4: Mddulo de registro de ficha médica

Pruebas de aceptacion

Namero: 4 | Historia de Usuario: 4

Nombre: Médulo de registro de ficha médica

Descripcion: ElI médico puede visualizar todos los datos clinicos de un paciente, y si
el paciente es nuevo en el consultorio procede a crear la ficha médica para el nuevo
paciente

Condiciones de ejecucidn: Autenticacién de usuario funcional

Entrada:

1. Un profesional médico selecciona un paciente.

2. Crea una nueva ficha médica o accede a una existente.
3. Ingresa o actualiza la informacién médica relevante.
4. Guarda los cambios en la ficha.

Resultado esperado: Las fichas médicas se crean, actualizan y almacenan
correctamente, asociadas al paciente correspondiente.

Evaluacion de prueba: Satisfactoria
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Tabla 68. Prueba de aceptacion 5: Registro de signos vitales

Pruebas de aceptacion
NUmero: 5 | Historia de Usuario: 5
Nombre: Registro de signos vitales
Descripcion: Registrar los signos vitales de los pacientes.
Condiciones de ejecucion: El médulo de ficha médica debe estar implementado.

Entrada:

1. El medio tomas los signos vitales

1. Un profesional de salud selecciona un paciente. del sistema

2. Accede a la seccidn de signos vitales.

3. Ingresa nuevos datos de signos vitales.

Resultado esperado: Los signos vitales se registran correctamente, se asocian a la
ficha del paciente.

Evaluacion de prueba: Satisfactoria

Tabla 69. Prueba de aceptacion 6: Mddulo de prescripcion médica

Pruebas de aceptacion
NUmero: 6 | Historia de Usuario: 6
Nombre: Mddulo de prescripcién médica
Descripcion: Permitir al médico crear y gestionar prescripciones para los pacientes.
Condiciones de ejecucion: Los modulos de ficha médica y pacientes deben estar
operativos. Ficha médica debe estar abierta con los signos vitales ingresados.
Entrada:
1. El médico basandose en los sintomas que presenta paciente, realiza el diagnostico.
2. Ingresa la posible enfermedad
3. Descripcion detallada de la receta médica, detallando médicamento, dosis, duracion
y frecuencia.
4. Genera la prescripcion
Resultado esperado: Ingreso exitoso de la prescripcion méedica

Evaluacion de prueba: Satisfactoria

Tabla 70. Prueba de aceptacion 7: Envio de la prescripcion médica por correo

electrénica

Pruebas de aceptacion
Ndmero: 7 | Historia de Usuario: 7
Nombre: Envio de la prescripcion médica por correo electrénico
Descripcion: Envio de prescripciones médicas al correo electrénico del paciente.
Condiciones de ejecucion: El mddulo de prescripcion médica debe estar
implementado y se debe contar con un servicio de correo electrénico configurado.
Entrada: Al finalizar la prescripcion médica el sistema envia automaticamente al
paciente al correo electrénico
Resultado esperado: La prescripcion se envia correctamente al correo electronico del
paciente en un formato legible y seguro.
Evaluacion de prueba: Satisfactoria
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Tabla 71. Prueba de aceptacion 8: Modulo de reportes

Pruebas de aceptacion
NUmero: 8 | Historia de Usuario: 8
Nombre: Maddulo de reportes
Descripcion: Informes y estadisticas basados en los datos del sistema.

Condiciones de ejecucion: Todos los médulos anteriores deben estar funcionando y
con datos suficientes.

Entrada: en la seccién de reportes se visualiza los Visualiza y/o exporta el reporte
generado.

Resultado esperado: El sistema genera reportes basados en los datos del sistema
Evaluacion de prueba: Satisfactoria

3.2.5 Fase V: Implantacion

Previo a los requisitos del sistema se establecio que el servidor de alojamiento sera
Heroku, en la cual es un servicio (PaaS) en la nube. Para poner a nivel de servidor de
produccion el backend se crea un proyecto en Heroku con la instalacion de Heroku

Postgres.

Figura 87. Proyecto backend en Heroku

Antes de desconectar la base de datos de PostgreSQL en Django de manera local, se realiza
un Backup de la base por seguridad.

Posterior a ese se configura el archivo setting.py para establecer la conexion de del servidor
al proyecto Django.
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Applying admin.@®@1_initial... OK
Applying admin.8882 logentry remove auto add...
Applying admin.00803 logentry add action flag choices...
Applying contenttypes.@002_remove_comtent type name...
Applying auth.8082 alter permission name max length.
Applying auth.@883 alter user email_max length.
Applying auth.@e84 alter user username_opts...
Applying auth.8e85 alter user last login null..
Applying auth.@886_require_contenttypes 8802... OK
Applying auth.@887 alter validators add error messages... O
Applying auth.@B88 alter user username max length...
Applying auth.@889 alter user last_name max length
Applying auth.@818 alter group name max length...
Applying auth.8811 update proxy permissions... OK
Applying auth.8812_alter user first_name max length... OK
Applying consultorio.@@el initial... OK
Applying consultorio.@@e2 usuario alter medico usuario... OK
Applying sessions.8@@1_initial... OK

(venv) PS C:\Proyecto de Investigacion> I

Figura 89. Conexion a la base de datos de Heroku

A través del gestor de base de datos pgAdmin4 se puede ingresar a la base alojada en

Heroku para visualizar la nueva conectividad.
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Figura 90. Base de datos alojada en Heroku

Para la implementacion del Django, el cliente debe abrir el proyecto Django en Visual
Studio Code, ingresa al terminar del IDE activando el entorno virtual del proyecto para
ejecutar el proyecto de Django con el comando “python manage.py runserver”. Este
proceso inicia la ejecucion del framework. El servidor local de Django es
http://127.0.0.1:8000/

Figura 91. Ruta del proyecto Django en el terminal

Figura 92. Aplicacion en el navegador web de manera local
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CAPITULO IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

Al momento de aplicar las técnicas de recoleccidn de datos en el consultorio
médico “DuoMedic”, se evidenciaron problemas en los procesos que realiza el
médico en cuanto a la busqueda de pacientes. Durante la busqueda, el médico
tenia que buscar en grandes archiveros fisicos, lo cual presentaba problemas de
tiempo y eficiencia. A demas otra observacion clara es que el manejo de
documentacion fisica como la ficha y recetas medicas se las sigue realizando
de manera manual causando problemas en la integridad de los datos como el

ingreso de datos erroneos o falta de legibilidad de la informacion.

Entre los diferentes frameworks encontrados durante la investigacién, Django
fue seleccionado como el framework 6ptimo para el desarrollo de la aplicacion
web. Se consideraron factores como la documentacién disponible, la curva de
aprendizaje, la comunidad de soporte, arquitectura de trabajo MVT y la gestion
de datos ORM con ayuda de PostgreSQL para el manejo de datos.

El desarrollo de una aplicacion web enfocada en el registro y control de
posologia para el consultorio médico “DuoMedic” representa un paso crucial
hacia la digitalizacion y eficiencia en la gestion médica. Esta iniciativa no solo
busca facilitar el registro, seguimiento de historias clinicas y prescripciones
médicas, sino también optimizar la calidad y tiempo de atencion ofrecida a los
pacientes, fortaleciendo asi el servicio médico integral y personalizado que

ofrecemos.
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4.2 Recomendaciones

Se recomienda realizar un respaldo de los datos de los pacientes que
actualmente se almacenan de manera fisica, e integrarlos en el sistema. Este
proceso garantizard la integridad y seguridad de los datos, ademéas de mejorar

la eficiencia en la busqueda y manejo de la informacion.

Se recomienda revisar las documentaciones oficiales de Django, para asegurar
la compatibilidad entra la version del framework y PostgreSQL, para garantizar
un funcionamiento 6ptimo y aprovechar las Gltimas mejoras en seguridad y

rendimiento.

Se recomienda planificar la expansion del sistema con nuevas funcionalidades
clave para el crecimiento del consultorio, como médulos de telemedicina,
gestién de inventario de suministros médicos y un sistema de citas en linea.
Paralelamente, es crucial implementar estrategias de optimizacion de datos en
la nube, como el uso de indices eficientes, particionamiento de tablas y

almacenamiento en caché, para manejar el incremento en el volumen de datos.
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Anexo A Alfa de Cronbach en la encuesta de pacientes
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Anexo B Cuestionario de la encuesta dirigida a los pacientes del consultorio Médico
“DuoMedic”

Encuesta dirigida a los pacientes del consultorio Médico “DuoMedic”
Indicaciones para los Encuestados:

Agradecemos su colaboracion en esta encuesta. Por favor, responda cada pregunta
honesta y detalladamente. Sus respuestas son esenciales para disefiar una aplicacion
web gue se adapte a sus necesidades. Margue la opcion que mejor refleje su opinion.

Todas las preguntas son obligatorias. Gracias por su participacion.

Objetivo: Evaluar la satisfaccion de los pacientes con el manejo actual de las fichas
médicas y el control de la posologia en el Consultorio Médico "DuoMedic", asi como
conocer su percepcion sobre la implementacidn de una aplicacion web para el registro

de informacion médica y el envio digital. de recetas.
1. ¢Desde hace cuanto tiempo es paciente del Consultorio Médico "DuoMedic"?

e Menos de 3 meses

e Entre 3 mesesy 1 afio
e Entrely 2 afos

e Entre 2y 3 afos

e Mas de 3 afios
2. ¢Su médico tratante revisa su historial médico completo durante las consultas?

e Siempre

e Casi siempre
e A veces

e Casinunca

e Nunca

3. ¢Cuanto tiempo le toma a su médico encontrar y revisar su historial médico durante

las consultas?
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Menos de 2 minutos
Entre 2 y 5 minutos
Entre 5y 10 minutos
Entre 10 y 15 minutos

Maés de 15 minutos

¢Coémo calificaria la eficiencia del proceso de registro manual de su ficha médica

en el consultorio?

Muy eficiente

Eficiente

Ni eficiente ni deficiente
Poco eficiente

Nada eficiente

¢Cuanto tiempo suele tardar el proceso de registro de su informacion médica en el

consultorio?

Menos de 5 minutos
Entre 5y 10 minutos
Entre 10 y 15 minutos
Entre 15 y 20 minutos

Mas de 20 minutos

¢Qué tan satisfecho esta con el proceso actual de registro y manejo de su ficha

médica y posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos) en el consultorio?

Muy satisfecho

Satisfecho

Ni satisfecho ni insatisfecho
Insatisfecho

Muy insatisfecho

¢Ha tenido alguna vez problemas o confusiones con las indicaciones de la

posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos) dadas por su medico?
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10.

e Siempre

e Frecuentemente
e A veces

e Casi nunca

¢ Nunca

En relacion con la prescripcion de medicamentos, ¢cuénto tiempo le toma a su
médico buscar y registrar la posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos)

adecuada para su tratamiento?

e Menos de 2 minutos

e Entre 2y 5 minutos

e Entre 5y 10 minutos
e Entre 10 y 15 minutos

e Mas de 15 minutos

¢Considera que el uso de la aplicacion web para el registro de la ficha médica y
control de la posologia (dosis y frecuencia de los medicamentos) mejoraria la

organizacion y eficiencia en el consultorio médico?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

¢Cree que una aplicacion web facilitaria la comunicacion y seguimiento con su
médico tratante en relacion a su ficha médica y posologia (dosis y frecuencia de

los medicamentos)?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
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11.

12.

¢Considera que el envio de la receta médica por correo electrénico facilitaria el
seguimiento y cumplimiento de su tratamiento, cumpliendo con todas las normas

y leyes legales para que sea una receta valida?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

En base a su experiencia general con el Consultorio Médico "DuoMedic", ;qué tan

probable es que lo recomiende a un familiar o amigo?

e Definitivamente no lo recomendaria
e Probablemente no lo recomendaria
e Indeciso/Neutral

e Probablemente lo recomendaria

e Definitivamente lo recomendaria
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Anexo C Guia de entrevista dirigida al profesional de la salud del consultorio Médico

“DuoMedic”

Entrevista dirigida al profesional de la salud del consultorio Médico

“DuoMedic”

Nombre del entrevistado: Dr. Cesar Guerrero

Empresa: Consultorio Médico “DuoMedic”

Cargo: Médico General

Entrevistador: José Villacrés

Objetivo:

Identificar las dificultades que enfrenta el médico personal en el proceso de registro manual de fichas

médicas y control de la posologia, ademas de conocer su disposicion a adoptar una aplicacion web

que facilite el acceso a la informacion clinica completa de los pacientes y el envio digital de recetas
médicas.

N° | Pregunta Respuesta Observacion

1 ¢Podria describir el proceso actual que sigue para el
registro de la ficha médica de un paciente?

2 ¢Podria describir el proceso actual que sigue para la
prescripcion de medicamentos a los pacientes?

3 ¢Hatenido alguna vez problemas o pérdidas de
informacion debido al manejo manual de las fichas
médicas y recetas de pacientes?

4 ¢ Qué dificultades o problemas ha encontrado con el
método actual de registro de la ficha médica?

5 ¢ Utiliza alguna aplicacién informatica para gestionar la
informacion clinica de los pacientes?

6 ¢Cémo maneja actualmente el control de la posologia
(dosis y frecuencia de medicamentos) de sus pacientes?

7 ¢Ha tenido casos en los que los pacientes han reportado
confusiones o problemas al seguir las indicaciones de la
posologia?

8 ¢ Cree que el acceso a la ficha médica completa de los
pacientes a través de una aplicacion web facilitaria su
trabajo y la atencion brindada?

9 Desde su punto de vista como médico, ¢qué tipo de
informacion le gustaria poder acceder facilmente a
través de la aplicacion mientras esta interactuando con
un paciente?

10 | ¢Estaria dispuesto a utilizar una aplicacion web para el
registro y actualizacion de las fichas médicas de sus
pacientes?

11 | ¢Le resultaria Gtil poder enviar las recetas médicas de
sus pacientes por correo electronico a través de la
aplicacion web?

12 | ¢Cree que el envio digital de recetas médicas validas y
legales podria mejorar el seguimiento y cumplimiento
del tratamiento por parte de los pacientes?

Conclusion:
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Anexo D Disefio de la base de datos
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