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RESUMEN

El presente proyecto de titulacion surge en respuesta ante la necesidad urgente
de iniciar en el Hospital Eugenio Espejo un proceso de mejora y automatizacion
de sus procesos que actualmente se realizan de manera ineficiente e ineficaz.
Indudablemente, el servicio de entrega de turnos que se brinda en el area de
Consulta Externa del hospital es uno de los procesos mas cadticos actualmente y

gue peor imagen institucional proyecta al exterior.

Nace asi el proyecto “Shaman”, que manejado inicialmente como pasantias,
convergeria finalmente en el presente proyecto de titulacion con el objetivo de
organizar, optimizar y ejercer control sobre los procesos de entrega de turnos en

Consulta Externa a través del desarrollo de un sistema informatico.

Por tanto, el presente proyecto se centra en el desarrollo, implementacion e
implantacion de un nuevo sistema para la Gestion de Turnos que busque terminar
con el malestar existente por parte de los cientos de pacientes de consulta
externa (en su mayoria personas de edad avanzada) que diariamente acceden a
la entidad en busqueda de un turno sin obtener respuesta, perdiendo tiempo

valioso y con madrugadas innecesarias.

El presente proyecto facilitara al departamento de Estadistica su labor al
centralizar la administraciéon de turnos, mejorar su proceso de distribucion y
optimizar el manejo de las historias clinicas fisicas que diariamente son

movilizadas desde el archivo a los consultorios.
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PRESENTACION

El mejoramiento continlo y las innovaciones tecnoldgicas soy hoy en dia un
requerimiento necesario cuando se trata de mejorar la eficacia y eficiencia de los
procesos en instituciones publicas, caracterizadas por procesos complejos vy

burocraticos.

En tal virtud, el Hospital Eugenio Espejo ha emprendido un ambicioso proceso de
automatizacion a traves de la creacion de un Sistema de Gestion Hospitalaria que

involucre todas las areas de la institucion.

El presente trabajo describe paso a paso el desarrollo del nuevo sistema de
Gestion de Turnos para el area de consulta Externa desde la concepcion de las
necesidades de los usuarios hasta la implantacion del nuevo sistema en el medio
de produccion. Dicho proceso de desarrollo ha sido elaborado tomando como

referencia una metodologia adecuada y reconocida mundialmente como es RUP.

El documento esta segmentado en capitulos que corresponden a las fases del
proceso de desarrollo del sistema para una sola iteracion. A continuacion se

detalla brevemente cada capitulo:

El capitulo 1, MARCO DE REFERENCIA, describe la grave problematica
existente en el area de Estadistica respecto al servicio de entrega de turnos que
ha motivado la creacién del presente proyecto. Ademas se analiza y justifica la

metodologia y herramientas de desarrollo a ser usadas.

El capitulo 2, INICIO Y ELABORACION, detalla el entorno sobre el cual se
desenvolvera el sistema, un plan de proyecto acorde vy las funcionalidades que
debera cumplir a través de la especificacion de requerimientos. Posteriormente,
se efectuara el analisis y disefio de la solucion mas adecuada usando para

aquello el lenguaje de modelado UML.
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El capitulo 3, CONSTRUCCION Y PRUEBAS, corresponde a la tercera fase del
proceso de desarrollo bajo la metodologia RUP. Refiere a la modularidad del
sistema y describe las pruebas necesarias por las que tendra que atravesar al ser

implementado.

El capitulo 4, IMPLANTACION Y TRANSICION, describe las acciones necesarias
para que el sistema entre a funcionar adecuadamente en su entorno de
produccion. Actividades como migracion de datos, capacitacion de usuarios,

pruebas de aceptacion, entre otras, son mencionadas en este capitulo.

El capitulo 5, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES, cierra el documento
con las afirmaciones a las que se ha llegado una vez que concluy6 el proyecto y

sugerencias a tomar en cuenta.

El desarrollo de un sistema informatico es un proceso que incluye muchos
factores a tomar en cuenta, pero que si se lo hace siguiendo las pautas
ingenieriles adecuadas resultard algo sencillo de innovar y se traducira en una

solucion a un problema real.
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1. CAPITULO 1 - MARCO DE REFERENCIA

El presente proyecto de titulacibn nace del Convenio de Cooperacion
Interinstitucional entre el Ministerio de Salud Publica del Ecuador y la Escuela
Politécnica Nacional a beneficio del Hospital de Especialidades "Eugenio Espejo”,
firmado el 23 de Enero del 2007 y revalidado el 14 de Agosto del 2008.

El modulo a desarrollar comprende la automatizacion de la Gestion de Turnos
para el Area de Consulta Externa del Hospital de Especialidades "Eugenio
Espejo”, integrandose con el médulo de Administracion de Historias Clinicas para
el Area de Consulta Externa, desarrollado por Fabian Hallo y Eva Escobar,

también como parte del convenio anteriormente mencionado.

Cabe resaltar, que ambos méddulos forman parte de un Unico sistema que
pretende a futuro automatizar la gestion de todas las areas del Hospital de

Especialidades "Eugenio Espejo”.

1.1. ANTECEDENTES DEL PROBLEMA

Figura 1.1: Foto HEE

El Hospital de Especialidades Eugenio Espejo es considerado como el mas

grande del pais, cuenta con alrededor de 110 profesionales de la salud,
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debidamente entrenados y con una vasta experiencia en 35 especialidades
médicas y varias subespecialidades, quienes brindan atenciéon a la sociedad

ecuatoriana de escasos recursos econdémicos.
El Hospital Eugenio Espejo se basa en tres principios fundamentales®:

% Proveer el mejor cuidado de consulta externa posible.
+ Crear un ambiente ejemplar de servicio, sensibilidad y calidad sin igual en la

comunidad.

« Establecer un nivel de tratamiento y coordinacion entre el doctor y el paciente

poco visto hoy en dia en el sector del cuidado de la salud.

El Hospital Eugenio Espejo dispone de atencidn hospitalaria ininterrumpida en el
area de Emergencias, los 365 dias del afio, 24 x 7.

Esta institucion hospitalaria busca mejorar continuamente la atencion a los
pacientes y mantener su buena imagen institucional a través de dicha atencion;
sin embargo, una de las areas mas cadticas y que a su vez es la ventana al
exterior del organismo es la atenciébn en consulta externa y especialmente el
proceso de entrega de turnos. Este inconveniente se genera gracias a la gran
demanda de pacientes a los que se debe atender y a la falta de suficientes
recursos para satisfacer dicha demanda; adicionalmente, la falta de agilidad en
los procesos, muchos de los cuales se llevan a cabo de manera manual, genera

malestar en los usuarios y deteriora la imagen de la institucion a la comunidad.

! Referencia tomada del sitio web del Hospital Eugenio Espejo --- Ver Bibliografia
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De cara a solucionar el problema, es importante entender el entorno que lo
envuelve, por lo que a continuacién se detallan las areas del Hospital Eugenio
Espejo y una breve descripcion del proceso que en cada una de estas se lleva a

cabo:
1.1.1. AREAS DEL HOSPITAL EUGENIO ESPEJO

1.1.1.1. Consulta externa

Consulta externa es una de las areas de mayor importancia y a su vez con mayor
afluencia de usuarios del hospital. Brinda atencion médica en alrededor de 35

especialidades y multiples sub-especialidades.

Actualmente laboran aproximadamente 110 profesionales de los cuales un 10%
representan puestos en constante rotacion y que atienden en su gran mayoria por

la manana.

Para recibir en consulta externa es requisito el haber sido previamente atendido
por un médico general o internista quién sugiere al paciente la posterior atencion

en una de las especialidades.

1.1.1.1.1. Entrega de turnos

Un paciente que desee recibir atencion médica en el area de consulta externa,
debe previamente haber obtenido un turno, el cual lo puede obtener a partir de las
7 de la mafiana en las ventanillas del area de Estadistica.

Aproximadamente se estan repartiendo 15 turnos diarios para la atencion
respectiva por cada meédico y en muy pocas especialidades se atienden turnos
vespertinos. Algunos galenos debido a diversas circunstancias atienden un
namero mayor o menor de turnos y todos o algunos dias de la semana. Se
entregan un aproximado de 800 turnos en cada jornada para la atencion en el

area de consulta externa.
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Es importante resaltar que no existe ninguna ventanilla destinada exclusivamente
para personas de la tercera edad, discapacitados o personas de provincia; todos

son atendidos de la misma manera.

Un requisito fundamental para la obtencion de un turno, es que el paciente posea
una Historia Clinica®. La historia clinica del paciente lo habilita para que pueda

obtener un turno y posteriormente reciba atencién médica.

Sin duda, uno de los mas grandes inconvenientes que genera lentitud en el
proceso de entrega de turnos, son los pacientes nuevos para los cuales se

procede a abrir una nueva historia clinica.

Ademas, dichas Historias Clinicas se encuentran en su gran mayoria dispuestas
fisicamente en archivadores en el area de archivo y requieren ser extraidas para
ser movilizadas al consultorio donde el paciente recibira atencion. Este proceso
acarrea multiples inconvenientes por la falta de organizacion y porque es llevado
a cabo por una o dos personas para 4 pisos. Se suscitan casos en los que un
paciente debe esperar de 5 a 6 horas para que su historia clinica suba al
consultorio, lo que genera grandes molestias a los pacientes, especialmente si

presentan alguna dificultad motriz, o son de provincia.

Es importante comentar, que una vez entregado un turno al paciente, este recibe
un pequeiio papel con los datos de la consulta como recordatorio. Dicho

recordatorio se muestra en la Figura. 1.2 que precede:

% Historia Clinica: Ver glosario; referencia tomada de: JUDGE, Richard. Diagnéstico Clinico.
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1 ~GUIA PARA EL PACIENTE

TURNO No. ...ccccvueer

suB1 O prantaBara O

suB2 [0 PRIMERPISO [J

Figura 1.2: Recordatorio entregado al paciente post  erior a la entrega del tuno

1.1.1.1.2. Registro de Historia Clinica

El registro de la historia clinica de un paciente se lo realiza cuando este asiste por

primera vez a la institucion a recibir asistencia meédica.

El paciente se acerca a una ventanilla con su cédula o partida de nacimiento
donde el encargado recepta y registra los datos basicos del paciente. Este
registro est4 normado por el CONASA® mediante el formulario 1 de la historia

clinica, el mismo que se muestra en la Figura. 1.3 que precede:

® CONASA: Consejo Nacional de Salud
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Figura 1.3: Formulario 001

Posterior al registro de la historia clinica, el encargado entrega al paciente un
carné, el mismo que debe ser presentado por el paciente cada vez que requiera
un turno. El carné entregado al paciente se muestra en la Figura. 1.4 que
precede:
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HOSPITAL EUGENIO ESPEJO
CARNET DE IDENTIFICACION

[Nombre Completo

HOLI)

dé Historia Clinica: Unica

OBSERVACIONES

) Sanguineo

Figura 1.4: Carné entregado al paciente

Finalmente, para culminar el proceso de registro de una historia clinica, el
encargado registra en maquina de escribir un documento similar al carné que
guedara como un respaldo fisico para la institucion de la apertura de la historia
clinica. Este documento se conoce como el tarjetero indice, mismo que se
muestra en la Figura. 1.5 que precede:

No.H.C.L.

AP. PARERNO

AP. MATERNO

NOMBRES

NBRE. DEL PADRE NBR. DE LA MADRE

S S0 98 1 B

FECHA NACIMIENTO
MSP: HOP. “EE”

ELABORADO POR:

Figura 1.5: Tarjetero indice
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El registro de la historia clinica se lo realiz6 en el hospital por muchos afios de
manera manual, sin embargo en la institucion se ha estado llevando a cabo un
proceso lento pero progresivo de automatizacién de las historias clinicas, esto

obedeciendo a la urgente necesidad de informatizar los procesos.

1.1.1.1.3. Consulta

La consulta es el proceso mediante el cual un paciente recibe la atencion médica
de un especialista. Una consulta consta de tres fases: Pre-consulta, Diagndstico y
Examenes y Post-Consulta, siendo esta ultima opcional en caso de ser requerida.

Pre-consulta: El dia para el cual fue asignado el turno y previa la visita del
consultorio médico, el paciente se acerca al area de pre-consulta para que un
auxiliar le tome los signos vitales. Dicho registro esta normado por Apartado 6 del

formulario 2 de la historia clinica y que se muestra en la Figura. 1.6 que precede:

6 SGNOSVITALES
FECHA
PESION ARTERIAL
PULSO X min
TEMPERATURA °C

Figura 1.6: Apartado 6. Formulario 002

Existe un auxiliar por cada 6 consultorios asignado para esta tarea. En la practica
este proceso es muchas veces omitido por motivos de tiempo o porque existen
situaciones especificas que no lo ameritan; sin embargo, en la mayoria de los

casos se cumple con esta rutina.

Diagndstico y examenes: El doctor, en la consulta, primero revisa la historia
clinica del paciente con el fin de observar antecedentes patolégicos que sean
relevantes para el diagnostico. Luego procede a revisar examenes solicitados en

citas previas 0 a su vez a solicitar nuevos examenes.
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La solicitud de examenes involucra el registro manual de un formulario que es
entregado al paciente con el fin de que este se acerque a los laboratorios del

hospital o algun laboratorio particular para su realizacion.

Aunque en su mayoria los formularios son similares, cada uno posee

caracteristicas exclusivas e inherentes a cada una de las especialidades.

Finalizada la consulta, el galeno registra en los apartados respectivos del
formulario 2 el diagnostico y el tratamiento respectivo. Dichos apartados se

muestran en la Figura. 1.7 que precede:
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ESTABLECIMIENTO NOMERE APELLIDO TMIFE] o HISTORIA CLINICA

FECHA
PESION ARTERIAL
PULSO X min
I TEMPERATURA °Q

SNS-MSP / HCU-form.002 / 2007 CONSULTA EXTERNA - ANAMNESIS Y EF
4

Figura 1.7: Formulario 002

Ademas, de ser el caso, se entrega al paciente una receta para que este la
adquiera previo al pago respectivo en la farmacia del hospital o en alguna

farmacia externa.
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Post-Consulta: Terminada la consulta con el médico, si el paciente lo requiere,
se puede acercar donde una auxiliar, quien le podra asesorar sobre las
indicaciones dadas por el doctor, ya sea en medicamentos, examenes,
tratamientos, dietas, entre otros. Adicionalmente a esta informacion se le guia al
paciente sobre los procedimientos y lugares donde pueden realizarse los

respectivos examenes, y cualquier inquietud.

1.1.1.2. Laboratorio

“Dada la falta de infraestructura tecnoldgica de avanzada, aproximadamente el
70% de los examenes requeridos se realizan en laboratorios particulares externos

al hospital®".

Los laboratorios son una parte fundamental en el hospital, pero que a su vez es
carente de recursos para satisfacer las necesidades de los pacientes, lo que

genera multiples inconvenientes.

Un paciente que con una orden previa entregada por el médico desee realizarse
un examen debe obtener un turno en dicho laboratorio para luego dirigirse al
laboratorio respectivo donde le dan la cotizacion de él o los examenes requeridos.

Como caso especial, si el paciente es de escasos recursos econémicos, puede
acercarse a Trabajo Social para solicitar un descuento acorde a su condicion. Una
vez cancelado el examen, el paciente se acerca al laboratorio para solicitar un
turno de realizacibn del examen. Dicho proceso de entrega de turnos es
totalmente independiente del que se lleva a cabo para recibir la atencion en

consulta externa.

* Cita textual de la entrevista con el Dr. Galo Rivera de Medicina Interna
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Finalizado el examen vy listos los resultados se registran en base al nimero de

historia clinica y nombre del paciente.

En varias especialidades de medicina interna se tienen laboratorios propios para
la realizacion de examenes inherentes a su propia area. Por ejemplo, existe un
laboratorio de patologias en donde se realizan biopsias, un laboratorio general,

donde se realizan exdmenes de sangre, orina y afines.

1.1.1.3. Emergencia

El Hospital de Especialidades Eugenio Espejo se caracteriza por ser un hospital
de trauma, lo que pone al area de Emergencia como una de las areas criticas y

de vital importancia en la institucion.

Es en esta area del hospital donde la mayoria de los accidentados y personas
cuyo estado salud requiere atencién urgente son atendidos.

1.1.1.4. Farmacia

Area del hospital donde se despachan las recetas médicas entregadas a los

pacientes posterior a la realizacion de una consulta.

1.1.1.5. Hospitalizacion

El Hospital de Especialidades Eugenio Espejo alberga a cientos de pacientes que

requieren atencion y asistencia permanente debido a su delicado estado de salud.

La hospitalizacion de un paciente requiere el registro de varia informacion que se

la realiza sobre ciertos formularios, normados de igual forma por el CONASA.

La administracion del area de hospitalizacion cobra mucha importancia y requiere
gue sus procesos (muchos de los cuales manuales) se automaticen y se busquen
estandares a nivel no solo institucional sino también inter-institucional. “Las

perspectivas a futuro del Hospital Eugenio Espejo vy de otros hospitales de la
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ciudad son las de poder interconectarse e intercambiar informacién que permita

mejorar la calidad de la atencidon de los pacientes. Por ejemplo, el poder verificar

la disponibilidad de camas en el area de hospitalizacion de otras instituciones,

permitird solucionar muchas dificultades cuando en una institucibn no haya
115

disponibilidad.

1.1.2. PROBLEMATICA DE LA GESTION DE TURNOS EN EL AREA DE
CONSULTA EXTERNA

El proceso de Gestion de Turnos del area de Consulta Externa afronta una gran
problematica que se esta suscitando desde hace muchos afios en el hospital y
que se busca solucionar con el desarrollo del presente proyecto de titulacion.

Dichos inconvenientes son los siguientes:

+ Malestar existente por parte de los aproximadamente 800 pacientes de
consulta externa (en su mayoria personas de edad avanzada) que diariamente
acceden a la entidad en busqueda de un turno sin obtener respuesta,
perdiendo tiempo valioso y con madrugadas innecesarias. Todo esto genera
interminables colas que han deteriorado la imagen institucional y ha generado
multiples reclamos por parte del ministerio de salud hacia la direccion del

hospital.

+ Falta de control sobre el proceso de entrega de turnos que en su gran mayoria
se lleva a cabo de manera manual, resultando ineficaz e ineficiente. El
pequefio proceso de automatizacion que se ha intentado acarrear a través del

sistema Qmatic®, existente hasta antes de la implantacién del presente

® Cita expuesta por el director del Hospital Baca Ortiz en una reunién con los directores de otros

hospitales de la ciudad de Quito, en el Ministerio de Salud Publica.

® Qmatic: Ver glosario.
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sistema, ha generado mas inconvenientes que soluciones, generando cuellos
de botella, malestar en los pacientes y gran cantidad de recursos para su
mantenimiento. Dicho sistema ha dejado de ser usado y actualmente se ha
vuelto a la entrega de turnos de forma manual, esto por cuanto el sistema no

permitia la entrega simultanea de turnos en las 7 ventanillas de la institucion

De manera obligada 800 pacientes deben pasar diariamente por una sola
ventanilla para obtener el ticket para la atencibn médica; esta situacion
constituye un cuello de botella que no facilita la fluidez de los usuarios hacia

los respectivos consultorios.

Dificultad del departamento de estadistica para manejar los dias y horarios de
atencién de los galenos. Ademas, se tiene un grave inconveniente con la
administracion de los permisos y dias libres de los médicos, permisos que son

administrados en el area de recursos humanos.

Graves inconvenientes del departamento de Estadistica para evitar que las
historias clinicas fisicas que diariamente son movilizadas desde el archivo a

los consultorios, se extravien o sean manipuladas sin control alguno.

El control de devolucion de las historias clinicas se lleva a cabo de manera
manual (con papel) una vez que estas son devueltas al archivo finalizadas las

respectivas consultas.

El sistema implementado actualmente, Qmatic, no permite la entrega de turnos
en cita previa, sino solo para el presente dia, y no se puede controlar el

namero de turnos que se le asigna a una historia clinica por dia.

Existe mucha desorganizacion en el archivo lo cual implica pérdida de tiempo

en la busqueda de una historia por parte de los cuatro encargados.

Existe muy poco personal encargado de la movilizacion de las historias

clinicas desde el archivo hasta los consultorios, ya que se cuenta con una o
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maximo dos personas encargadas de repartir las historias clinicas en cuatro
pisos del hospital. Para las historias clinicas que deben ir a los laboratorios
muchas veces no van las que deberian, no ponen el numero de historia clinica

0 se inventan.

% No existe ninguna preferencia para la tercera edad, discapacitados y personas

de provincia.

% No existe ningun sistema que facilite informacion estadistica sobre los

procesos que se realizan en el hospital.

% No se brinda una adecuada atencion a los pacientes ya que muchas veces
tienen que esperar muchas horas para lograr ser atendidos, o incluso dias si

se requiere de examenes adicionales.

1.2. JUSTIFICACION DE LA METODOLOGIA DE DESARROLLO
“RUP”

1.2.1. Justificacion De La Metodologia De Desarrollo

La seleccién de la metodologia de desarrollo mas adecuada es fundamental en la
concepcion del presente proyecto ya que esto garantizara el éxito y cumplimiento
de los objetivos planteados. Uno de esos objetivos de la institucion es la creacion
de un unico sistema informético de administracion hospitalario que automatice la
totalidad de los procesos de la institucién; por tanto, el presente proyecto

representa uno de los moédulos de dicho sistema.

La complejidad de dicho sistema obliga a un desarrollo incremental, progresivo y

retroalimentado con los nuevos requerimientos del sistema.
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RUP es seleccionada como metodologia por las siguientes razones’:

El proceso de desarrollo del presente sistema requiere ser iterativo ya que es
vital la comunicacién con los involucrados del sistema para ir alcanzando una
comprension creciente de los requerimientos. No resulta viable usar un modelo

lineal y rigido como el que propone la metodologia cascada.

RUP provee un proceso de desarrollo manejado por requerimientos y
proporciona una sélida metodologia para captarlos eficientemente (orientado a
casos de wuso). La definicion, entendimiento y documentacion de

requerimientos es indispensable en la concepcion del sistema.

Los requerimientos del sistema se caracterizaran por ser estables, sin
embargo, aquellos que surjan y requieran cambios sustanciales formaran parte
de los requerimientos de la siguiente iteracion del proceso de desarrollo. RUP
provee un solido soporte para la gestion de cambios y el manejo de

iteraciones.

La metodologia de desarrollo seleccionada permite flexibilidad ante eventuales
cambios sobre el sistema y un facil acoplamiento de otros modulos que a
futuro se seguiran creando. RUP propone una metodologia centrada en la
arquitectura, pretendiendo que esta sea flexible, facil de modificar, facil de

entender y con reutilizacion de componentes.

" Referencias tomadas de: ARLOW Jim, Uml. El Proceso Unificado.// BOOCH Grady, El Proceso
Unificado De Desarrollo De Software // GONZALEZ, Victor. El Proceso Unificado (UP). //
GUERRERO, Luis “Rational Unified Process” (Web) // BLOGSPOT. “Andlisis de la clase (RUP
parte 2 y OPEN/UP) (Web) // MENDOZA, Maria. “Metodologias de Desarrollo de Software” (Web)
--- Ver Bibliografia
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% RUP facilita el modelamiento visual de la estructura del sistema ya que esta

basado en UML, lo que le da una ventaja frente a otras metodologias.

RUP propone una metodologia incremental en donde al final de cada una de las

iteraciones se ira generando un producto.

La primera iteracién, siguiendo la metodologia RUP constituye el siguiente
proyecto, mientras que el mdédulo de Gestion de Historias Clinicas desarrollado
por Fabian Hallo y Eva Escobar constituye la segunda iteracion.

1.3. HERRAMIENTAS DE DESARROLLO

La seleccion de las herramientas a usar en el desarrollo del presente proyecto
obedece al entorno actual de la institucion hospitalaria, a la situacién social del
Ecuador y al posible futuro del sistema.

El Gobierno del Economista Rafael Correa Delgado, ha decretado que el
“Software Libre” sea una politica de estado y un requisito a cumplir en las

instituciones publicas del pais®.

Ademas, las condiciones econdmicas actuales del Hospital Eugenio Espejo no
favorecen la compra de licencias de software por lo que el uso de herramientas de

desarrollo propietarias resulta inviable.

El presente proyecto a futuro pretende constituirse no solo en una solucion
informéatica para el hospital Eugenio Espejo sino también para otras instituciones
hospitalarias de la ciudad o del pais. Por tanto, al ser el sistema un software
desarrollado con herramientas libres, lo hace un producto de costo reducido

comparado a productos de software propietario que pagan licencias y por

® Tomado del Decreto Presidencial Nro. 10-14 en el Registro Oficial.



34

consiguiente elevan el costo del producto final. Esto hara al sistema competitivo al

contar con un beneficio econémico para el cliente.

Estas consideraciones llevan a plantear el uso de herramientas de desarrollo

libres; dichas herramientas son las siguientes:

Base de Datos: MySQL 5.0.45

IDE de Desarrollo: NetBeans 5.5.1

Servidor de Aplicaciones: Glassfish v2.0

Herramienta de Modelado: Jude Community 5.2.1

Framework de Desarrollo: Jdk 1.6.0

Disefio de Base de Datos: Power Designer 12.0

Migracion de Datos: SQL Manager 2007 for MySQL 4.3.2.3
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2. CAPITULO 2 - INICIO Y ELABORACION

2.1. CASO DEL NEGOCIO

2.1.1. PROCESOS DEL NEGOCIO EN CONSULTA EXTERNA

La atencidn médica en el area de consulta externa implica una serie de procesos
inter-relacionados que deben ser realizados para prestar atenciéon médica en el

area de consulta externa, dichos procesos son:

2.1.1.1. Gestién de Turnos

Consiste en un conjunto de actividades que gestionan y distribuyen las citas
médicas® para la atencién de los pacientes en los consultorios. Representa uno
de los procesos mas criticos debido a la gran cantidad de factores externos e

internos a considerar.

Este proceso esta a cargo del departamento de estadistica y es el nucleo del

presente moédulo a desarrollar.

2.1.1.2. Apertura de la Historia Clinica

Como un requisito fundamental y necesario para la atencion en el area de
consulta externa, un paciente nuevo demanda la apertura de una nueva historia
clinica. Este proceso es realizado una sola vez por paciente y esta a cargo del

departamento de estadistica.

° Cita Médica: Ver glosario



36

2.1.1.3. Administracion de Archivo

Este proceso abarca todas las actividades relacionadas con el manejo,
organizacion, movilizacion y control de las historias clinicas fisicas existentes en

el area de archivo.

Hasta la fecha, reposan aproximadamente 300000 historias clinicas fisicas

dispuestas en armarios y que son administradas por el area de Archivo.

2.1.1.4. Consulta Médica

Refiere a la atencion médica que se presta a los pacientes en los distintos
consultorios por parte de los galenos. Este proceso genera una gran cantidad de
informacion relacionada con la evolucion del paciente y que es registrada en la
historia clinica del mismo. Este proceso es la base del modulo desarrollado por
Fabian Hallo y Eva Escobar.

2.1.2. CASOS DE USO DEL NEGOCIO

El entorno del negocio sobre el cual se implantard el sistema identifica como

principal actor externo al paciente, la razén de ser de la organizacion.

El siguiente diagrama de casos de uso del negocio detalla el entorno actual que
engloba la gestion de turnos y diagndéstico en consulta externa. Dicho diagrama
limita su alcance a las areas del hospital que en esta primera iteracién tendran
mayor relacion con el sistema. El abarcar las demas areas del hospital requeriria
un analisis de procesos de mayor envergadura que sale del alcance del presente

proyecto.
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Figura 2.1: Casos de uso del negocio “Consulta Exte  rna”

2.2. PLAN DE PROYECTO
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El plan de proyecto de desarrollo del sistema permitirh manejar adecuadamente la

evolucion del proyecto, asi como también permitira definir la condicion de éxito del

mismo.
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2.2.1. OBJETIVOS DEL PROYECTO

El objetivo del desarrollo del presente proyecto es mejorar el nivel de satisfaccion
de los pacientes mediante la automatizacién, organizacion y optimizacion del

proceso de entrega de turnos para consulta externa.

El presente proyecto automatizara e incorporara mecanismos de control a los
procesos de entrega de turnos del area de consulta externa, administrara los
horarios de atencidén de los médicos y buscara la reduccion del tiempo que tardan

los pacientes al momento de solicitar tunos.

2.2.2. PLAN DE FASES DEL PROYECTO E ITERACIONES

El proceso de desarrollo se llevara a cabo en base a fases con una iteracién para
el desarrollo del presente médulo de gestion de turnos y con una segunda
iteracion para el moédulo de administracion de historias clinicas para el area de

consulta externa del hospital de Especialidades Eugenio Espejo.*

La siguiente tabla muestra una la distribucion de tiempos en cada una de las

fases de la presente iteracion:

Fase Duraciéon

Fase de Inicio 4 semanas

1% Tesis desarrollada por Fabian Hallo y Eva Escobar

! Referencia tomada de: KRUCHTEN Philippe, Introduction to the Rational Unified Process — Ver
bibliografia
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Fase de Elaboracion 4 semanas

Fase de Construccion 6 semanas

Fase de Transicion 4 semanas

Tabla 2.1: Distribucién De Tiempos En Cada UnaDe L  as Fases

Conforme lo define RUP, en cada una de estas fases se definiran las siguientes

actividades:
Fase Actividades
Fase de Inicio Definicion del modelo del negocio
Definicién del problema
Definicion de los requerimientos
Fase de Andlisis y disefio de los requerimientos
Elaboracion
Definicion de la arquitectura del sistema
Fase de Desarrollo de los componentes del sistema en
Construccion base al disefio y la arquitectura definida.
Integracion y pruebas
Fase de Implantacion del sistema.

Transicion
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Pruebas de aceptacion

Capacitacion a los usuarios

Tabla 2.2: Actividades realizadas por cada fase (RU  P)
2.3. ESPECIFICACION DE REQUERIMIENTOS

2.3.1. OBJETIVO GENERAL

Mejorar el nivel de satisfaccién de los pacientes mediante la automatizacion,
organizacion y optimizacion del proceso de entrega de turnos para consulta

externa.
2.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
% Optimizar y automatizar el proceso de entrega de turnos.

¢ Garantizar que la atencion al paciente se agilite disminuyendo el tiempo que el

paciente utiliza para la toma del turno.

% Facilitar al personal de estadistica los controles que deben efectuar en la

distribucion de los turnos.

% Organizar el registro de médicos, horarios y turnos disponibles necesarios

para una eficiente entrega de turnos.

% En lo posible, garantizar a los pacientes la obtencion de un turno para su

atencion médica.

% Facilitar al personal de archivo la gestion de las historias clinicas fisicas en

archivo y su control de retorno.
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Mejorar la entrega de turnos a los pacientes que actualmente se sienten

incbmodos con el proceso que se realiza.

2.3.3. REQUERIMIENTOS FUNCIONALES

A continuacién se describen los requerimientos que debera cumplir el presente

sistema de “Gestion de Turnos para Consulta Externa”. Dichos requerimientos

son una recopilacion realizada posterior a una serie de entrevistas con los

usuarios y demas involucrados:

Permitir la entrega de un determinado nimero de turnos por cada especialista.
Administrar los turnos entregados permitiendo la cancelacion de citas y cambio

de informacién de las mismas.

Registrar pedidos médicos que diariamente algunos galenos realizan.

Permitir la apertura de nuevas historias clinicas y la actualizacion de los datos

basicos del paciente a través del manejo del formulario 001.

Administrar el registro de los médicos de consulta externa

Administrar los horarios de consulta de cada médico y el nUmero de turnos

gue este dispone para la atencion médica.

Permitir la configuracion eventual de turnos para cada médico que podria
suscitarse por alguna contingencia, tal como la inasistencia del meédico,

atencion parcial a la consulta, entre otros.

Administrar el registro de especialidades.

Controlar que se entregue un solo turno por paciente cada dia.
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« Permitir a los pacientes la reservacion de turnos mediante cita previa.

%+ Controlar el porcentaje de turnos de cita previa y el maximo de dias permitido
para la entrega de turnos de cita previa.

% Presentar en el area de archivo un listado de los pacientes que requieren que
su historia clinica (fisica) suba al consultorio y adjuntar a la historia clinica

(fisica) el ticket de turno que se imprimira por medio del dispensador.

% Permitir al personal de archivo y estadistica controlar el retorno de las historias

clinicas al area de Archivo.

2.3.4. REQUISITOS DE RENDIMIENTO

El presente sistema de gestion de turnos requiere acceso simultdneo de
aproximadamente 10 usuarios, 7 de los cuales son los encargados de la atencién
en ventanilla para la entrega de los turnos. Por tanto, es imprescindible que los
tiempos de respuesta del sistema sean los mas oOptimos a fin de evitar las
molestias en los pacientes que aguardan en la cola. Dicho tiempo de respuesta se

espera sea inferior a 3 segundos.

Por tanto, los requerimientos de rendimiento del sistema implican el manejo de
transaccionalidad y concurrencia por parte de la base de datos y el servidor de
aplicaciones; no solo para abastecer los 10 usuarios que en esta primera iteracion
haran uso del sistema, sino también proyectando un nimero superior de usuarios
(méas de 100 médicos) que haran uso del sistema en la segunda iteracion de

manejo de historias clinicas virtuales.
2.3.5. REQUISITOS DE CONFIABILIDAD
El alto nivel de confiabilidad que presentara el sistema se vera reflejado en la

confianza de los usuarios al observar que la informaciéon que registran en el

sistema es consistente y perdurable en el tiempo.
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Para alcanzar un alto grado de confiabilidad el sistema sera sometido a varias

pruebas de consistencia

2.3.6. REQUISITOS DE DISPONIBILIDAD

El presente sistema requiere la mayor disponibilidad posible a fin de garantizar la

satisfaccion de los usuarios y evitar molestias en los pacientes.

En base a las posibles eventualidades que podrian suscitarse se ha calculado un
99.013 % de disponibilidad al afio. La siguiente tabla detalla el célculo de dichos

valores:

Cortes del fluido eléctrico (3 horas al mes) > 36 h

Mantenimiento del Sistema (4 horas al mes) > 48 h
(Ejm: Respaldos, Nuevas

Versiones)

Caidas del Sistema Operativo (0.2 horas al mes) > 2.4 h

Total 86.4 Horas fuera en linea

Porcentaje de Disponibilidad (8760 — 86.4)/8760=0.99013

en un anfo

Tabla 2.3: Disponibilidad del sistema al afio.

Sin embargo, las horas que el sistema eventualmente estaria fuera de

funcionamiento podrian ser reducidas con algunas medidas, por ejemplo:
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Realizando los mantenimientos del sistema en horas no criticas de uso del

sistema, esto es por la tarde o noche.

Los respaldos que obligatoriamente deben ser realizados, especialmente de la
base de datos, seran realizados o programados en horas de la noche, donde

el sistema no es usado.

En lo que respecta a las caidas del sistema operativo (Microsoft Windows
2003), se pretende a futuro migrar a una plataforma Linux con el fin de mejorar
dicha disponibilidad y fiabilidad.

2.3.7. EXCLUSIONES

X/
L X4

Gestion de los formularios de la historia clinica de uso exclusivo en consulta.
(2da iteracion)
Configurar el enlace de red fisico

Manejo de contabilidad

Gestionar reclamos.

Imprimir el recordatorio que se entrega al paciente con la informacion del turno

entregado.

Administrar o controlar el orden de llegada de los pacientes.

Desplegar los numeros de turno en los displays (pantallas). Esta parte sera

manejada por el sistema anterior “Qmatic”.

Administrar los empleados que trabajan en el sistema, se limitara el alcance a
la administraciéon de los médicos debido a su importancia en el proceso de

entrega de turnos.
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% Generacion de informes gerenciales relacionados a la gestion de turnos.

« Administraciéon de la base de datos

2.3.8. REQUERIMIENTOS NO FUNCIONALES

X/
L %4

Mantenimiento adecuado de la red area local

% Configuracion de impresoras y tiquetera necesarias en el proceso de entrega

de turnos.

< Respaldos energéticos como UPS's'?> para asegurar la disponibilidad del

sistema.

% Soporte y mantenimiento periédicos, para asegurar un buen rendimiento del
sistema, luego de su implantacion inicial. Dicho mantenimiento incluye del

servidor y la base de datos.
2.3.9. INTERFACES

2.3.9.1. Interfaces de Usuario
Las interfaces de usuario deben tener en lo posible las siguientes caracteristicas:

% Ser graficas e intuitivas, de modo que los usuarios no tengan problemas en la
navegabilidad.

% El ndmero de interfaces requeridas deben ser las minimas, reduciendo el
namero de clics y agilitando el proceso, especialmente el de la entrega del

turno en donde el tiempo es un factor critico.

2 UPS: Ver glosario
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% La resolucion de pantalla requerida es de 800 x 600 por la condicion de las

terminales y por el tamafo de los objetos de la pantalla.

+ El tamafio de las fuentes deben ser lo mas grandes posibles de modo que los
usuarios, muchos de los cuales tienen problemas visuales, no tengan

inconvenientes durante el uso de la aplicacion.

% El uso de menus gréficos e iterativos es indispensable para la navegabilidad.

% Los mensajes que arroje el sistema en lo posible serdn concisos, cortos claros
y sin necesidad de recurrir a botones de confirmacion que demoren mas el

proceso.

% La informacion en pantalla sera bien organizada y ajustada a la misma,
evitando el uso de barras de desplazamiento que compliquen el uso de la
aplicacion. Ademas, para facilitar la navegabilidad se ha previsto la movilidad
entre campos con el teclado y la aceptacion de acciones ” al presionar la tecla

“Enter”

¢ El usuario dispondra de ayudas sensitivas sobre los objetos de la aplicacion.

2.3.9.2. Interfaces de Hardware

El sistema utilizara como interfaces de hardware, los siguientes elementos:

monitor, teclado, mouse, tarjeta de red impresoras y tiquetera.

« EI monitor permitira visualizar las entradas y salidas de datos al sistema.

% El teclado permitira el ingreso de datos al sistema.
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% El mouse ayudara en el manejo del sistema, en caso de que el usuario no esté
bien familiarizado con el teclado para controlar botones de acceso y uso del

sistema.

% Las impresoras seran requeridas para la impresion del formulario 001 posterior

al registro de una historia clinica.

% La tiquetera permitird impresién de los tickets con la informacién del turno

entregado para ser anexada a la historia clinica fisica en archivo.

% La tarjeta de red es la interfaz de conectividad que se utilizara para integrar a

cada equipo a la red de area local del Hospital Eugenio Espejo.

2.3.9.3. Interfaces de software

El moédulo debera contar con interfaces que permitan el intercambio de
informacion con mdédulos que a futuro podran ser desarrollados, como el médulo
de Gestion de Historias Clinicas Virtuales que formaran el Sistema de

Administracion del Hospital Eugenio Espejo.

2.3.9.4. Interfaces de comunicaciones

Se usara la infraestructura actual de red existente en la institucion; basada en la

tecnologia Ethernet.
2.3.10 ESTANDARES APLICABLES

2.3.10.1. Estandares de programacion

El uso de la tecnologia Java implicarq el uso de los estandares mundiales de

programacion Java, requeridos para el entendimiento universal del lenguaje.



48

2.3.10.2. Estandares del Ministerio de Salud Publica

El formulario 001 con la informacion béasica del paciente que es usado
paralelamente al proceso de gestion de turnos estd normado por las plantillas del

Ministerio de Salud Pubica para el registro de historias clinicas.

2.3.11. ANALISIS DE RIESGOS

Los riesgos son un factor fundamental a considerar en la consecucion del

proyecto a fin de garantizar el éxito del mismo.

El presente analisis se lo realizara desde una perspectiva funcional relacionada
con la operatividad del sistema y cuyo objetivo sera la de reducir la probabilidad

de que ocurran los riesgos 0 mitigar su impacto una vez que ocurran.

Los posibles riesgos encontrados y sus posibles medidas de mitigacion son las

siguientes:

s Error al entregar un turno: Los recepcionistas de ventanilla tienden
eventualmente a equivocarse al momento de asignar un turno, ya sea en el
médico para el cual se le asigna el turno, la fecha de la consulta o el paciente
al cual se le asigna el turno.

En vista a tal situacién el sistema brindara la posibilidad de cancelar un turno o

modificar la fecha de consulta o médico.

% Historias duplicadas para un mismo paciente: Uno de los méas grandes
inconvenientes para el area de estadistica es la duplicacion de historias
clinicas, esto se puede dar porque el paciente olvida que tiene historia clinica
en la institucion y solicita una nueva o también cuando los recepcionistas de
ventanilla no encuentran una historia clinica porque los datos del paciente no

han sido precisamente registrados. Una letra en uno de los campos de
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nombres y apellidos ocasionaba en el anterior sistema la asuncion de que la
historia clinica no existe.

El sistema por tanto controlara la no duplicacién de historias clinicas durante el
registro y ademas incorporara busquedas selectivas de historias clinicas por
distintos parametros. Ademas, se permitira la edicion del formulario 001 de la

historia clinica para actualizar la informacion.

Pérdida de los tickets que se imprimen en archivo: De darse la pérdida del
ticket (s) que se imprime(n) en archivo, el sistema facilitara nuevas

impresiones de los mismos.

Dafios fisicos sobre la red o el servidor: Pese a la fiabilidad del hardware
hoy en dia, siempre se esta sujetos a posibles dafios fisicos que podrian dejar

fuera de linea al sistema o incluso ocasionar la pérdida de los datos.

En vista ante tal situacion se ha acordado un plan diario de respaldos de la
base de datos y la ubicacién de las copias del servidor de aplicaciones y el

sistema en otro equipo o medio extraible.

Caidas del suministro eléctrico:

Ante eventuales cortes de energia en el centro de cOmputo se cuenta con UPS

a fin de mantener al sistema en linea.
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2.3.12 DEFINICION DE LOS CASOS DE USO DEL SISTEMA

Limitado el alcance del sistema, los casos de uso son los siguientes®?

Historia Clinica
Digitador({a) Personal de Emergencia

<“<extend>>
<<|nc|ude>>

I
% Asignar Turno
Personal de VeN

A

Archivador(a)

Admin. Informatica

Admin. Estadistica

Administrar Datos
Personales del
Paciente

Gestionar
Usuarios

Gestionar Historias
Clinicas Fisicas

Figura 2.2 Diagrama de Casos de Uso del Sistema de  Gestion de Turnos para Consulta

Externa

2.3.12.1. Actores del Sistema
2.3.12.1.1Personal de Ventanilla
Personal que labora en el area de estadistica y cuya funcion en el sistema es la

entrega de turnos a los pacientes, apertura de historias clinicas, actualizacién de

informacion de los pacientes y control del retorno de las historias clinicas.

® para la diagramacién con UML, referencia tomada de: BOOCH Grady, The unified modeling
language user guide // SCHMULLER, Joseph. Aprendiendo UML en 24 horas // VILALTA, Josep.
UML Guia Visual. — Ver bibliografia.
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2.3.12.1.2Personal de Emergencia

Personal que labora en el area de emergencia mediante turnos rotativos. Su
funcién en el sistema es la de abrir historias clinicas para los pacientes que llegan

a esta area y actualizar sus datos.

2.3.12.1.3Digitador

Personal del area de estadistica cuya funcidon con el sistema es la de abrir

historias clinicas y actualizar los datos de los pacientes.

2.3.12.1.4Archivador

Personal que labora en el area de archivo encargadas de monitorear y controlar el
retorno de las historias clinicas fisicas que salen de archivo. El sistema les dara

soporte para cumplir dichas funciones.

2.3.12.1.5Administrador de Estadistica

Persona encargada de gestionar y preparar anticipadamente los turnos que
deberan ser entregados a los pacientes, asi como de generar reportes
estadisticos.

Dentro del sistema estaran a su cargo las funciones de administracion de médicos
y horarios, configuracion del niumero de turnos a entregar y configuracion de los

paradmetros de control del sistema.
2.3.12.1.6 Administrador de Informatica
Persona que labora en el area de Tecnologias de la Informacién del hospital y

cuya tarea sera la de mantener el software y configurarlo de acuerdo a las

exigencias de la institucion.

En el sistema sera el encargado de gestionar los usuarios, manejar los perfiles y

contrasefas.
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2.3.12.2. Descripcion de los casos de uso del sistema

2.3.12.2.1Caso de Uso Asignar Turno

Meta: Asignar el turno al paciente por especialidad o doctor.

Actores: Personal de ventanilla

Iniciador: El personal de ventanilla requiere registrar un turno.

Precondicion: El paciente presenta su carné o cédula de identidad; los médicos y

turnos han sido configurados previamente.

Condicién de éxito: Se asigna el turno al paciente y se actualiza la carga de
turnos para el médico involucrado.

Personal de | Sistema Variacion/Extension

Ventanilla

Buscar la historia - Por ndamero de
clinica del paciente historia clinica.

en el sistema.
- Por nombre completo

- Por dos apellidos

- Por cédula

- Por un apellido vy




Hacer click sobre el
ndmero historia

clinica del paciente.

Seleccionar la
especialidad que el

paciente requiera.

Muestra los resultados

de la busqueda:

El paciente esta

registrado en el sistema.

El paciente tiene historia
clinica, no esta
registrado en el sistema
-> CU  Administrar

Historia Clinica.

El paciente no consta
en el tarjetero indice ni
en el sistema -> CU
Administrar Historia

Clinica.

Presenta un listado de
las especialidades
disponibles con los
doctores y turnos

correspondientes

Muestra los doctores y
turnos disponibles para
la fecha y especialidad
seleccionada.

nombres

53

Fecha de la consulta: Actual

Fecha

Posterior.

de

la

consulta:
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Seleccionar

médico.

el

Presenta el nimero de
turno, especialidad,
médico y nombre del

paciente.

El sistema no entrega el

turno porque:

- El tiene

asignado un turno para otra

paciente ya

o la misma especialidad

para el mismo dia

- Se ha

porcentaje

superado el
de turnos

asignados para cita previa.

- Se ha superado el nimero
de dias predefinidos para la
entrega de turnos para cita

previa.

Guardar el turno e

indicar el numero de

turno  entregado, la

y el
nombre del paciente.

especialidad

Tabla 2.4: Caso de Uso Asignar Turno

Como un flujo secundario de vital importancia del caso de uso asignar turno

tenemos al registro médico que se describe a continuacion:

Personal

de

Sistema

Variacion/Extension




Buscar la historia
clinica del paciente en

el sistema.

Por nUmero de

historia clinica.

Por nombre

completo

Por dos apellidos

Por cédula

Por un apellido y

nombres

Muestra resultados de

busqueda:

El paciente esta
registrado en el

sistema.

El paciente tiene
historia clinica, no esta
registrado en el sistema
> CU

Historia Clinica.

Administrar

El paciente no consta
en el tarjetero indice ni
en el sistema > CU

Administrar Historia
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Solicitar pedido
médico.
Seleccionar la

especialidad que el

pedido requiera.

Seleccionar el médico

Clinica.

Presenta un listado de
las especialidades
disponibles con los
doctores
correspondientes

Muestra los doctores
para la fecha vy
especialidad
seleccionada.

Presenta los datos del

pedido médico.

Guardar el pedido e
informar que este ha

sido registrado
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Fecha de la consulta:

Actual

Fecha de la consulta:

Posterior.

- El paciente ya tiene
asignado un turno para
otra o] la misma
especialidad para el

mismo dia.

Tabla 2.5: Flujo secundario Asignar Turno

2.3.12.2.2Caso de Uso Administrar Historia Clinica

Meta: Permitir la apertura de nuevas historias clinicas en el sistema y gestionar

las existentes.

Actores: Personal de Ventanilla, digitadores, Personal de emergencia.

Iniciador: El usuario requiere abrir una historia clinica a un paciente.
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Precondicion: EIl paciente lleva su cédula de identidad y el paciente no tiene

historia clinica registrada en el sistema.

Condicion de éxito: La historia clinica del paciente es creada satisfactoriamente.

Personal de Ventanilla, | Sistema

Digitador, personal de

emergencia.

Verificar la existencia del paciente
en el tarjetero indice de archivo de

historias clinicas

Ingresa datos personales del
paciente

Verifica que los datos y el ndmero de
historia clinica cumplan con los parametros
requeridos.

Valida que el numero de historia clinica no

haya sido asignado a otro paciente.

Indica que la historia clinica ha sido

guardada exitosamente.

Tabla 2.6: Caso de Uso Administrar Historia Clinica

Como flujo secundario del caso de uso administrar historia clinica tenemos la
consulta y/o eliminacion de historias clinicas.



Personal de
Ventanilla,

Digitador, Personal

de Emergencia

Buscar la historia
clinica del paciente en

el sistema.

SIS EINED

Variacion/Extension

Por

clinica.

Por Nombre Completo

Por dos Apellidos

Por Cédula

Por un apellido y nombre

nidmero de historia

Muestra el ndmero de
historia, apellidos vy
nombres del paciente

encontrado.

Solicitar ver los
detalles de la historia

clinica del paciente.

Muestra el formulario
001

basicos del paciente.

con los datos

Elimina la historia

clinica.

Indica que la
eliminacioén de la

historia clinica se
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realiz6 exitosamente.

Tabla 2.7: Flujo Secundario Administrar Historia Cl  inica

2.3.12.2.3Caso de Uso Administrar Datos Personales del Paeien

Meta: Actualizar los datos basicos del paciente.

Actores: Personal de Ventanilla, digitadores, Personal de emergencia.

Iniciador: El usuario requiere actualizar los datos personales del paciente.

Precondicion: El paciente tiene una historia clinica registrada en el sistema.

Condicién de éxito:

éxito.

Personal de
Ventanilla,
Digitador, Personal

de Emergencia

Buscar la historia
clinica del paciente en
el sistema.

SIS ENED

Variacion/Extension

Por nimero de historia

clinica.

Por Nombre Completo

Por dos Apellidos

Por Cédula
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Los datos personales del paciente son actualizados con



Solicitar ver los
detalles de la historia

clinica del paciente.

Ingresa los nuevos

datos del paciente.

Muestra resultados de

busqueda:

El paciente esta
registrado en el

sistema.

El paciente tiene
historia clinica, no esta
registrado en el sistema
- CU Crear Historia

Clinica.

El paciente no consta
en el tarjetero indice ni
en el sistema -> CU

Crear Historia Clinica.

Muestra el formulario
001

bésicos del paciente.

con los datos

Verifica que los datos y
el nimero de historia
clinica cumplan con los

parametros requeridos.

Por un apellido y nombre
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Indica que los cambios
en la historia clinica
fueron actualizados

exitosamente.

Tabla 2.8: Caso Administrar Datos Personales del P aciente

2.3.12.2.4.Caso de Uso Gestionar Historias Clinicas Fisicas

Meta: Controlar la salida y el retorno de las historias clinicas fisicas en archivo.

Actores: Archivador (a), Personal de ventanilla

Iniciador: Un turno o pedido médico es registrado y la historia clinica fisica

respectiva requiere salir de archivo.

Precondicion: El paciente cuenta con una historia clinica fisica en archivo.

Condicién de éxito: La historia clinica fisica regresa a archivo después de la

consulta

Archivador, SIS ENED Variacion/Extension

Personal
Ventanilla

Solicitar el listado de | Presenta un listado de | Fecha de Ila consulta:
historias clinicas | historias clinicas Actual

fisicas pendientes de
envio. Fecha de Ila consulta:

Posterior.




Solicitar impresion de

tickets

Solicitar el listado de
historias clinicas
fisicas que han sido

enviadas

Seleccionar una

especialidad

Seleccionar la historia

a retornar

Solicitar el listado de
historias clinicas

fisicas extraviadas

Seleccionar la historia

a renovar

Buscar una historia

clinica fisica

Imprime ticket(s)

Muestra un listado de

especialidades

Muestra el listado de
historias enviadas para
la especialidad

seleccionada.

Muestra el listado de
historias extraviadas

Muestra el resultado de

la busqueda

Impresion individual

Impresién de toda la lista.

- Impresion individual de
un ticket en caso de

extravio

- Seleccionar extraviada
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retornada.

Tabla 2.9: Caso de Uso Gestionar Historias Clinicas Fisicas

2.3.12.2.5Caso de Uso Gestionar Turnos

Meta: Preparar al sistema adecuadamente para la entrega de turnos.

Actores: Administrador de Estadistica

Iniciador: Se requiere configurar el sistema para la distribucion de turnos.

Precondici6n; ---------

Condicién de éxito: El sistema se encuentra en O6ptimas condiciones para

empezar la entrega de turnos

Es conveniente indicar que el caso de uso del negocio entregar turno se ve

reflejado en el caso de uso asignar turno y configurar turnos del sistema.

Para el analisis de este caso de uso, es conveniente subdividirlo en casos de uso

secundarios como se muestra en el siguiente diagrama.
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Gestionar
Turnos
Eventuales

Configurar
Sistema de Turnos

~

4

~ ’
<<extend>> <<exterid>>
7

Y L

Gestionar
Turnos

Monitorear
Turnos

<gxtend>>

Gestionar
Medicos

I

Gestionar Turnos y
Horarios
Predeterminados

Figura 2.3: Casos de Uso Secundarios Gestionar Turn  0s

Caso de uso secundario “Configurar Sistema de Turno s”:

Administrador de Sistema Variacion/Extension

Estadistica

Modificar porcentaje

de cita previa

Modificar el limite de

dias de cita previa

Guarda los cambios

solicitados.

Seleccionar fecha Fecha actual




para generacion de

turnos Fecha posterior.

Escribir un nimero de Incluir fines de semana.
dias para la

generacion de turnos No incluir fines de semana

Prepara el sistema para
la distribuciéon de turnos
las fechas

especificadas.

Tabla 2.10: Caso de Uso Configurar Sistema de Turno s

Caso de uso secundario “Gestionar Médicos”:

Administrador de SIS ENED Variacion/Extension

Estadistica

Solicitar el registro de  Muestra el formulario

un nuevo médico de registro de médico

Ingresa datos del

médico

Guarda el nuevo

médico.
Solicitar listado de Muestra listado de - ElI médico no esta
médicos registrados especialidades registrado.

clasificados por

especialidades.




Actualizar datos del

médico

Habilitar médico

Deshabilitar médico

Actualizar informacioén

del nuevo médico.

Tabla 2.11: Caso de Uso Gestionar Médicos

Caso de uso secundario “Gestionar Turnos y Horarios

Administrador de

Estadistica

SIS ENED

Predeterminados”:

Variacion/Extension

Seleccionar Muestra la lista de - ElI médico no esti
especialidad médicos para la registrado - CU Gestionar
requerida especialidad Médicos

seleccionada.
Seleccionar médico Muestra los horarios y
requerido turnos predeterminados

para el presente

médico.

Registrar o actualizar
los turnos y horarios
predeterminados por
dia.

Guarda los horarios y
turnos predeterminados
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en la base de datos

Tabla 2.12: Caso de Uso Gestionar Turnos y Horarios  Predeterminados

Caso de uso secundario “Gestionar Turnos Eventuales

Administrador de SIS ENED Variacion/Extension

Estadistica

Seleccionar  especialidad Muestra la lista de - EI médico no esta
requerida médicos para la registrado > CU
especialidad Gestionar Médicos

seleccionada.

Seleccionar médico

requerido

Seleccionar rango de fechas - El sistema informa
para la nueva configuracion. gue la fecha inicial

seleccionada es
posterior a la fecha

final especificada

Muestra los turnos
predeterminados
para el presente
médico.

Registrar las operaciones y - Los dias para los

valores de descuento vy cuales se especifica la




sobrecarga de turnos para

los dias requeridos.

configuracion no estan
dentro del rango de
fechas escogido

Guarda la nueva

configuracion de

turnos eventuales

Tabla 2.13: Caso de Uso Gestionar Turnos Eventuales

Caso de uso secundario “Monitorear Turnos”

Administrador de

Estadistica

Sistema

Variacion/Extension

Seleccionar especialidad - Seleccionar  un
requerida médico en particular
Seleccionar la fecha de Fecha actual
consulta

Fecha posterior.

Muestra la lista de
médicos y turnos
respectivos
entregados.

Solicitar la basqueda de un

turno en particular

de

historia clinica del paciente.

Ingresar el namero
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Despliega
informacion del turno

solicitado

- Turno no existente =

CU Asignar Turno

- Impresion del ticket
para el respectivo

turno.

Solicitar actualizacion

turno.

de

El sistema invalida el

turno actual

Cancelacion de turno
—->Fin del Proceso.

Modificacién del turno
—->CU Entregar Turno

Tabla 2.14: Caso de Uso Monitorear Turnos

2.3.12.2.6Caso de Uso Gestionar Usuarios

Meta: Gestionar los usuarios que acceden al sistema en base a perfiles

Actores: Administrador de Informatica

Iniciador: Un usuario requiere acceder al sistema

Precondicion:

Condicién de éxito:

Administrador de

Informética

SIS ENED

El nuevo usuario trabaja en el area de consulta externa.

El usuario accede al sistema en base a un perfil definido

Variacion/Extension

69



70

Solicitar el registro de  Muestra el formulario

un nuevo usuario de registro de usuario

Ingresa datos del

usuario

Guarda el nuevo

usuario
Buscar un usuario | Muestra informacion del | - ElI usuario no esta
registrado usuario registrado. registrado.

Actualizar datos del

usuario
Actualiza la nueva
informacion del usuario
Tabla 2.15: Caso de Uso Gestionar Usuarios
2.4. ANALISIS

Comprendido el alcance y definidos correctamente los requerimientos se
procedera con el andlisis de cada uno de los casos de uso**.

4 Guias y referencias para el analisis tomadas de: CRAIG Larma. Introduccion al andlisis y disefio
orientado a objetos — Ver bibliografia



2.4.1. Realizacion del Caso de Uso Asignar Turno:

71

La asignacion de un turno implica que el paciente debe estar registrado en el

sistema, lo que conlleva a distinguir 3 posibles casos: un paciente que recibe

atencion primera vez, un paciente antiguo cuyos datos han sido digitalizados y un

paciente antiguo cuyos datos no han sido digitalizados. La diferenciacion de estos

3 casos es importante en el andlisis de este caso de uso.

Las actividades en el proceso de asignaciéon de un turno incluyen:

Especificacion de
nro HC, ClI,
apellidos, nombres

~
N

| Identidad Paciente | ______________

[Paciente anti

Buscar la
Historia Clinica

jguo registrado en el sistemal)

[Paciente antiguo [sin registro en el sistema]

Seleccionar Fecha
de Consulta

Seleccionar Médico

Crear Historia
Clinica

[Paciente nuevo]

(Seleccionar Especialidad )

[Modificar]

Validar Turno

[Validacion Exitosa]

Confirmar Turno

[Cancelar proceso]

Guardar Turno

[Confirmado]

[Validacion Fallida]

Figura 2.4 Diagrama de Actividades para el caso de

uso Entrega de Turnos
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El analisis de este caso de uso se representa en el siguiente diagrama de clases

de analisis:

OO0

Personal de Ventanilla U Inicio Gestor Usuarios Usuarios

IU Basqueda Paciente Gestor Basqueda

IU Entrega Turno Especialidades

Gestor Turﬂ

Médicos

IU Confirmacién Turno
Turnos

Figura 2.5: Diagrama de Clases de Analisis para el  caso de uso Entrega de Turnos

El registro de un pedido médico resulta parecido a la asignacion de un turno; la
Gnica variacion que se encuentra es en el tipo de validacion que se realiza, en

donde el pedido médico no disminuye la carga de turnos habitual de un médico.

El registro médico, comprende practicamente la misma logica y secuencia de

actividades que se presenta en la entrega de un turno.



Especificacion de
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nro HC, ClI,
apellidos, nombres

N
~
~

| Identidad Paciente |

[Paciente antiguo registrado en el sistema]

Buscar la
Historia Clinica

[Paciente antiguo sin registro en el sistema]

[Paciente nuevo]

Crear Historia
Clinica

Seleccionar Fecha
de Consulta

Seleccionar Médico

( Seleccionar Especialidad )

Validar Pedido Médico

[Modificar]

[Validacién Fallida]

[Validacion Exitosa]

Confirmar Pedido

[Cancelar proceso]

[Confirmado]

( Guardar Pedido Médico ) -----

Figura 2.6: Diagrama de Actividades para el registr

o de un pedido médico

El registro médico también es representado en el siguiente diagrama de clases de

analisis:
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Personal de Ventanilla IU Inicio Gestor Usuarios Usuarios

IU Bisqueda Paciente Gestor Busqueda

IU Registro Pedido Médico  Gg#tor Turno

Especialidades

H L

IU Confirmacién Pedido Médicos

Figura 2.7: Diagrama de Clase de Analisis para el r egistro de un pedido médico

2.4.2. Realizacion del Caso de Uso Administrar Historia Ghica:

El andlisis de este caso de uso se referira explicitamente a la apertura de la
historia clinica, labor necesaria para la asignacion de un turno cuando el paciente

no esté registrado en el sistema.

Las actividades realizadas durante la apertura de una historia clinica incluyen:
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Buscar Paciente en
Tarjetero Indice

[Existe paciente]

[No existe paciente]

\[Registrar datos
/\paciente

Validar datos
paciente

[Validacién fallida]

[Validacién exitosal

Guardar Historia
Clinica

Imprimir
Formulario 001

Imprimir

Figura 2.8: Diagrama de Actividades para el caso de  uso Administrar Historia Clinica

El analisis de este caso de uso se representa en el siguiente diagrama de clases

de analisis:
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Digitador(a)

IU Inicio Gestor Usuarios Usuarios

Personal de Ventanilla

IU Buisqueda Paciente Gestor Blusqueda

Pacientes

Personal de Emergencia

IU Formulario 001 Gestor Historias Clinicas Impresién

Figura 2.9: Diagrama de Clases de Andlisis para el  caso de uso Administrar Historia Clinica

2.4.3. Realizaciéon del Caso de Uso Administrar Datos Pereales del Paciente

La administracion de los datos personales del paciente implica la actualizacion del

formulario 001 de la historia clinica de un paciente registrado en el sistema.
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Buscar la
Historia Clinica

[existe HC] v [no existe HC]
Solicitar Formulario  } _ Crear Historia
001 del paciente : Clinica
\/
F==---=== {1 Formulario 001 |

Modificar Informacién del \/

paciente A

( Validar Informacion ) [validacién fallida]

[validacién correcta]

(Guardar Formulario 001 )

>@<-

Figura 2.10:; Diagrama de Actividades para el casod e uso Administrar Datos Personales del

Paciente

El analisis de este caso de uso se representa en el siguiente diagrama de clases

de analisis:
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OO Q

IU Inicio Gestor Usuarios Usuarios

Personal de Ventanilla

Digitador(a)

IU Busqueda Paciente Gestor Blusqueda

Personal de Emergencia |_O

IU Formulario 001 Gestor Historias Clinicas

Pacientes

Figura 2.11: Diagrama de Clases de Andlisis para el  caso de uso Administrar Datos

Personales del Paciente
2.4.4. Realizacion del Caso de Uso Gestionar Historias @itas Fisicas
El retorno de las historias clinicas Uunicamente se lo puede hacer cuando estas

paulatinamente retornan a ventanilla y su extravio Unicamente puede ser

considerado al final de la jornada.
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[Ticket extraviado]

[Turno Entregado / Pedido Registrado]

\4

(Buscar Turno H Imprimir Ticket )
Movilizar HC a
Consultorio

\/
(Consulta Medica )

\/
( Receptar HC Fisicas )

NV
[Retorna HC] [No retorna HC.]
Registrar HC como Registrar HC
retornadas como extraviada
\f‘\/
™~

Figura 2.12: Diagrama de Actividades para el caso d e uso Gestionar Historias Clinicas

Fisicas

El analisis de este caso de uso se representa en el siguiente diagrama de clases

de analisis:
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IU Inicio Gestor Usuarios Usuarios

|_O

IU Control Historias

Personal de Ventanilla ﬁL\

A

IU Gestion Archivo Gestor Historias Clinicas

Archivador(a)

Turnos

IU Busqueda Turnos Gestor TurMO

Impresién

Figura 2.13 - Diagrama de clases de andlisis para e | caso de uso Gestionar Historias

Clinicas Fisicas

2.4.5. Realizacion del Caso de Uso Gestionar y Turnos
La gestién de turnos resulta en un conjunto de actividades cuyo fin es configurar
adecuadamente al sistema para el proceso de asignacion de turnos vy

monitorearlo. Actividades como el registro de médicos, horarios, turnos

predeterminados entre otras son consideradas.

Dichas actividades se presentan de manera general en el siguiente diagrama:



81

(Configurar Meédicos )

_ _ Configurar Turnos
Configurar Horarios Predeterminados
(Conﬁgurar Cita Previa ) configurar Tumes
Eventuales

T
I T
I 1
I I
I 1
I I

. Entregade - __ _ _ |
Turnos

Consultar
Turnos

Actualizar

Turnos

Figura 2.14: Diagrama de Actividades para el casod e uso Gestionar Horarios y Turnos

El analisis de este caso de uso se representa en el siguiente diagrama de clases

de analisis:
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O —

Admin. Estadistica

1U Inicio \Gesmr Jeuarios Usuarios

IU Mend Administracion

IU Administrar Médicos IU Configuracion Eventual de Turnos U Configuracion Turnos Predeterminados |y

O O /

Gestor Funcionarios Horarios

ERENCNIC S S

Médicos Especialidades Pacientes Turnos

igurar Sistema de Turnos U Monitor Turnos

Figura 2.15: Diagrama de Clases de Andlisis para el  caso de uso Gestionar Horarios y

Turnos
2.4.6. Realizacion del Caso de Uso Gestionar Usuarios
La administracion de usuarios incluye una serie de actividades como son el

registro, inhabilitacion y definicion del perfil del usuario en base a las politicas de

la institucion.
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Datos basicos, perfil del y
peticién que puede incluir
registro, actualizacidén y
deshabilitacion

~
~
~
~
~

Identificacion Usuario l

Procesar Peticion

Validar Datos
Personales

Validar Usuario y
Contrasefia

Validar Perfil

Guardar Datos }-------=-==-=--=----3 >| Usuario Registrado |

Figura 2.16: Diagrama de Actividades para el casod e uso Gestionar Usuarios

El analisis de este caso de uso se representa en el siguiente diagrama de clases

de analisis:

Admin. Informatica IU Inicio

Gestor Usuarios Usuarios

IU Gestiéon Usuarios

Figura 2.17: Diagrama de Clases de Andlisis para el caso de uso Gestionar Usuarios



2.5. DISENQO?®®

2.5.1. DISENO DE CASOS DE USO

2.5.1.1.

Diagramas de Clases

84

Finalizada la etapa de analisis, el disefio de los casos de uso implica la

abstraccion de los siguientes objetos y sus relaciones:

GestorHistoriaClinica

1

administra

1.%

HistoriaClinica

ResponsablePaciente
1
A
tiene
1.*
Paciente | ~ ]
HorarioTrabajo
A 1.*
tiewe1
AV
Persona Funcionario
1 1.*
A
tiehe administra
1 1
Direccién GestorFuncionario
. 1.* 1 _
Usuario GestorUsuario
administra

Medico 1 1% 1
GestorTurno
tiene administra
1 |
| 1 1
1
1
1
Vi .
auxiliarGestorTurno )
4 configura
tiene )
% confgura
0.*
TurnoPredeterminado

Figura 2.18: Diagrama de Clases

En la figura anterior se observa una clase funcionario que personificara a los

empleados que laboran en la institucion. De dicho objeto heredan otras clases

'° Referencias tomadas de: SCRIBD. RUP etapa disefio. (Web) — Ver bibliografia
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que constituyen funcionarios con representacion en el sistema tanto para la
presente iteracion, como es el caso de los médicos, asi como para futuras

iteraciones como es el caso del personal de recursos humanos, farmacia, etc.

La clase historia clinica representa al objeto fisico que actualmente se maneja y

que legalmente representa a un paciente.

El turno es el objeto que simboliza la cita médica y que relaciona al paciente a
través de su historia clinica con el médico que atiende en la consulta. El objeto
turno dentro del sistema dependera de un objeto de control (auxiliarGestorTurno)
que sera el encargado de regular la carga de turnos para un meédico en una

determinada fecha y de validar la disponibilidad de los turnos.

Para el caso del pedido médico, debido a que conceptualmente es un turno, sera
representado como tal en el sistema con ligeras variantes en el proceso de

validacion para su registro.

Ademas, se ha considerado la necesidad de involucrar en el sistema clases de
control a fin de representar y manejar de mejor forma la I6gica del negocio en la
aplicacion. Por ejemplo, la clase “GestorTurno”, entre otras funcionalidades
especifica las restricciones y condiciones que debe seguir un turno durante su

validacion.

El diagrama de clases anterior es detallado en sub-diagramas a fin de describir

los atributos y métodos de cada clase:



HistoriaClinica

- numHistoria : long

- estado : int

- pacients : Paciente

- fechaRegistra : Calendar

+ registrarHistorial) - boolean

+ esHistoriaExistente() : boolean
+ consultarEstadoHistoria() - int
+ actualizarEstado() : boolean

+ borrarHistoria() - boolean

+ actualizarMumera() : boolean
+imprimir() - void

Turno

- historiaPaciente : HistoriaClinica
- medico : Medico

- fechaConsulta : Calendar

- nroTurno : int

- horaConsulta : Date

Medico

- especialidad : String
- tipoMeédico : String
- nroConsultorio : int

tiene

- atendidoONo : boolean
0.7 | - horaanticipada : int

+ registrarTurno{) : boolean
0.7 | +registrarPedido() : boolean
+ cancelarTurnod) - boolean

iefie

+ registrarMeédico() : boclean
+ obteneriumsrodedicos() : int

1

Figura 2.19: Diagrama de clases para la administra

+ generarSiguienteNdmero() - int
+irmprirmir) : void

1%

ExcepcionTurno

- mensajeExcepcion : String

+ ExcEntregaTurnos() : void

A

comynica

86

GestorTurne

- flagCitaPrevia - boolean
- controlTurno : auxliarGestorTurng
- turno - Turno

+validarMuevoTumaf() . boolean
+ configurarTumasEventuales() - boolean

AV

dadministra

+ registrarTurnosSemana() . boolean
+ esCitaPrevial) - boolean

+ guardarMuevoTurnof) : boclean

+ guardarPedidohédicol() : boolean

auxiliarGestorTurno

- idControlTurno : int

- idMédico int

- fecha: Calendar

- turnesDelDia it

- turnosEntregados : int

- turnosCitaPrevia : int

- porcentajeCitaPrevia : int
- maxDiasCitaPrevia - int

« configura

+verificarDisponibilidadTurmal) : boolean
+validarTunoCitaPrevia() : boolean

+ existeControlTurno() - boolean

+ buscarTurnoExistente() : boolean

+ buscarPedidoExistente() : boolean

+ nuevoControlTurno() - boolean

+ actualizarControlesTurnof) : boclean

+ actualizarTumosDelDia() : boolean

+ actualizarTurnosEntregados{) : boolean
+ obtenerialoresCitaPrevia() : void

+ obtenerValoresContralTumno() : void

.
LEUED

+ actualizarSistemaTurnos() : boolean

+ generadorControlesDeTurno() : boolean
+ cancelarTurnol) - boolean
+validarPedidoMeédico() : boalean

1

conﬂgura

0

TurneoPredeterminado

- idMedico s int
- dia: String
- nroTurmosEstandar : int

+ registrarTumoP orDefectof) - boalean

+ actualizarTurnoPorDefectol) : boolean

+ obtenerTurnaPorDefectol) : int

+ werificarTurnoP orDefectoExistentel) . boolean

*

cion y entrega de turnos
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Persona

- nombres : String

- primerApellido : String

- segundoApellido : String

- cédula : String

- género : int

- estadoCivil : int

- fechaNacimiento : Calendar
- direccion : Direccion

- teléfonoResidencia : String
- teléfonoOficina : String

- teléfonoCelular : String

- email : String

- ocupacion : String

- grupoSanguineo : String

+ registrarDatosPersonales() : boolean

<<entity>>
HistoriaClinica

- numHistoria : long

- estado : int

- paciente : Paciente

- fechaRegistro : Calendar

+ borrarHistoria() : boolean

+ imprimir() : void

+ registrarHistoria() : boolean
+ esHistoriaExistente() : boolean

Excepcion Historia Clinica

- mensajeExcepcion : String

+ excHistoriaClinica() : void

comynica

GestorHistoriaClinica

1 - HistoriaClinica : HistoriaClinica

+ consultarEstadoHistoria() : int
+ actualizarEstado() : boolean

+ actualizarNumero() : boolean

Direccion

- pais : String

- provincia : String

- cantén : String

- parroquia : String

- descripcion : String
- sector : String

+ guardarDireccién{) : boolean
+ buscarDireccion() : ResultSet

AVA

Paciente

- responsable : ResponsablePaciente
- numAfiliaciénlESS : String
- nombrePadre : String

+ crearNuevaHistoria() : boolean
+ buscarinfoPaciente() : Paciente
+ eliminarHistoriaClinica() : long

ResponsablePaciente

- nombreMadre : String

+ registrarPaciente() : boolean
+ buscarPaciente() : ResultSet
+ buscarinfoPaciente() : ResultSet

tiene >

- nombre : String

- parentesco : String
- teléfono : String

- direccion : String

+ registrarResponsablePaciente() : boolean
+ buscarResponsablePaciente() : ResultSet

Figura 2.20: Diagrama de clases para el manejo de |

a historia clinica
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Persona

- nombres : String

- primerApellido ; String

- segundoApellido : String

- cédula : String

- género : int

- estadoCivil : int

- fechaNacimiento : Calendar
- direceion : Direccidn

- teléfonoResidencia ; String
- teléfonoOficina : String

- teléfonoCelular : String

- email : String

- ocupacion : String

- grupoSanguineo : String

HorarioTrabajo

- horarioLunes : String

- horarioMartes : String

- horarioMiercoles : String
- horarioJueves : String

- horarioViernes : String

+ registrarHorario() : boolean

1

A

tiene
1

Usuario

- lagin : String
- password : String
- perfil : long

+ registrarUsuario() : boolean
- esUsuario() : boolean
+ obtenerPerdil() : long

1.*
A
admirjistra
1

GestorUsuario

- usuario : Usuario

Funcionario

+ registrarDatosPersonales() : boolean

1

tighe

1

Direccion

- pais : String

- provincia : String

- canton : String

- parroquia : String

- descripcion ; String
- sector : String

+ guardarDireccion() : boolean
+ buscarDireccion() : ResultSet

- cargo : int

- areaTrabajo : String

- horarioTrabajo : HorarioTrabajo
- estado : int

+ crearUsuario() : boolean
+ validaringreso() : boolean

+ registrarFuncionario() : boolean
+ cambiarEstadoFuncionario() : boolean
+ consultarEstadoFuncionario() : boolean

Medico

1.*

A

admirjistra

1

- especialidad : String
- tipoMédico : String
- nroConsultorio : int

+ registrarMédico() : boolean
+ obtenerNumeroMedicos() : int

GestorFuncionario

- Funcionario : Funcionario

+ nuevoHorarioFuncionario() : boolean
+ nuevoMedico() : boolean

+ actualizarMedico() : boolean

+ nuevoFuncionario() : boolean

+ habilitarFuncicnario() : boolean

+ deshabilitarFuncionario() : boolean

Excepciéon Funcionario

. - mensajeExcepcion : String
comunica P>

+ ExcFuncionariof) : void

Figura 2.21: Diagrama de clases para la administrac

2.5.1.2. Diagramas de Estados

sistema

i6n de funcionarios y usuarios del

Los objetos turno e historia clinica, debido a su importancia reflejada en la fase de

analisis, tendran estados que iran cambiando continuamente de acuerdo a una

serie de eventos.

Los estados del objeto historia clinica facilitaran la gestion de éstas fisicamente en

archivo, mientras se continua en el proceso de transicion a la historia virtual. El

presente diagrama se centra en explicar el cambio de estados de la historia

clinica al ser movilizada desde el archivo a los consultorios.
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Abreviatura:
Historia Clinica --> HC.

. I Archivo |

Pendiente Envio

/ Crear HC l J Entrega de Turno o Pedido Médico

S

—
Retor

Entrega de Turno o Pedido Médico

/ Archivar

D ———

.

HC. encontrada / Renovar HC.

—
nada Regresa la HC. a archivo / Retornar HC. I Enviada |
Extraviada
HC. no retorna a archivo / HC. extraviada
—

HC. sale de Archivo / Imprimir Ticket

Figura 2.22: Diagrama de Estados para el objeto His  toria Clinica

Para el objeto turno se han identificado 2 posibles estados, en donde para pasar

de uno a otro se requiere de una de las 3 acciones béasicas sobre un turno:

asignacion, cancelacion o modificacion.

Cambio de cita [Existe Disponibilidad] / Modificar Turno

2

Entregado

. [Existe Disponibilidad] / Asignar Turno

—

Cancelacién de cita f Cancelar Turno

Cancelado I

Figura 2.23: Diagrama de Estados para el objeto Tur no

2.5.1.3. Diagramas de secuencia

El siguiente diagrama de secuencia ha sido disefiado para detallar la interacciéon

entre los objetos del caso de uso més relevante del sistema, “Asignar Turno”.




Personal de

Wentanilla : Paciente  GestorTurno

1: buscarPaciente() |
Resultados Bisgueda
|eesttans du Sfuena
“<createss
2: crearTurnol)

-
5
a

T

1 validarMuevoTurnol)

L auxiliarsestorTurno
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<<informacidn=>
ExcepcionTurmn

2.1.1: buscarTurnoExistentel)

2.1.2: buscarPedidoExistente()

2.1.3: esCitaPrevia()

2.1.3.1: [Es Cita Previa] validarTurnoCitaPreviaf)

2.1.3.2 verificarDisponibilidadTurno()

2.1.4: [3i Falla Validacidn] Excepcidn()

-

\
2.1.3.21: obtenervalaresCpntrolTurnaf)

Walidacidn Correcta
o AR poneeta |

5 T
Walidacidn Correcta

S I |
3: [Turno Confirmada] validarMuetoTurmof) . |

|
q.1 [Walidacion correcta)] regi

Turno Registrado
————————— >

o 3.2: tumna entregadof)

0

——— e =

Figura 2.24: Diagrama de Secuencia para el caso de

trarTurnof)

uso Asignar Turno
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2.5.3. DISENO DE INTERFACES

Las interfaces del sistema han sido disefladas respetando los requerimientos
especificados en la seccién de interfaces® y de tal forma que faciliten al usuario

Su uso.

2.5.3.1. Interfaz de busqueda del paciente

En esta pantalla se puede realizar la busqueda de pacientes valiéndose de

cualquiera de los 5 criterios definidos.

Buscar por  pimero de Historia | %

Mimero de Historia
Mombre Completo

Dios Apellidos

Cedula

Ln apellido v Nombres

Después, en el campo busqueda se debera escribir el texto a buscar en base al

criterio anterior.

Dando clic en buscar, el sistema desplegara los resultados obtenidos en una tabla
con el numero de historia clinica y nombre completo.de los pacientes que
coincidan la busqueda. El usuario tendra 3 posibilidades una vez desplegados los

resultados:

%+ Clic sobre el numero de la historia clinica, lo que permitira entregar un turno ha

dicho paciente.

1% Referirse al capitulo 2 en la seccién de “requerimientos funcionales — interfaces” (2.3.8)
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% Clic sobre pedido, lo que permitira registrar un pedido médico ha dicho

paciente.

% Clic sobre detalles, los que abrir4 el formulario 001 con la informacion basica

del paciente.

Bienveni
marequi

Busqueda de Paciente

Buscar por | Un apellida v Mambres | v |

Busqueda || OPEZ JUAN ALBERTO ‘Buscar!

Resultados de biisqueda (2)

APELLIDO APELLIDO PEDIDO
HISTORIA +, | NOMBRES PATERNO 4 | MATERNO DETALLES | MEDICO

B2TE12 JUAN ALBERTO LOFPEZ ESPINOZA Detalles Pedido
541026 JUAMN ALBERTO LOPEZ FLORES Detalles Pedido

Figura 2.25: Interfaz de bisqueda de pacientes

2.5.3.2. Interfaz de entrega de turnos

En esta pantalla el personal de ventanilla tendra la posibilidad de seleccionar la

fecha, especialidad y médico del turno a entregar.

La informacion relativa a la carga de turnos que presenta cada médico ira

variando dindmicamente segun la fecha de consulta y especialidad seleccionada.
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Bienveni
dcamac]

Asignacién de Turnos

T Paciente JUAN ALBERTQ LOPEZ ESPINGZA

CARDIOTORACICA . .

CIRUGIA CARDIACA Historia Clinica  s27612

CIRUGIA GENERAL .
CIRUGIA PEDIATRICA Fecha de consulta |18/07/2008
CIRUGIA PLASTICA ; -

CIRUGIA VASCULAR dia/mes/afio
DERMATOLOGIA
ENDOCRINOLOGIE,
GASTROENTOROLOGIA

EFNDEEBT?GIA | | Apellido ﬂ| Nombres ﬂ| Turnos libres ~|

HEMATOLOGIA
b OFACTAL Herrera Sandra 7de? Agignar Tumo
MEDICIMNA INTERMA, Araque Vinicia 7de 7
MEFROLOGE ; :
NELMOLOGIA, Reyes Karina 7de7
MEUROCIRUGIA . . =
MWEUROCLIMICE Perugachi Carmita 7de?
MEUROLOGLA . _
OOONTOLOGLA Wernaza laime 7de? _AsugnarTumo
OFTALMOLOGIA Gaibaor Marco 19 de 12

CMCOLOGIA
COTORRINOLARINGOLOGIA

Doctores y turnos disponibles para la fecha seleccionada

PSICOLOGIA

PSIGUIATRIA
REHABILITACION
REUMATOLOGIA
TRAUMATOLOGIA CADERA
TRAUMATOLOGLA COLUMMA
TRAUMATOLOGIA GEMERAL
TRAUMATOLOGLA RODILLA
LROLOGIA

Figura 2.26: Interfaz de asignacién de turnos

2.5.3.3. Interfaz de confirmacién de turno

Con el fin de evitar posibles errores, la pantalla de confirmacién especifica un
resumen de los datos del turno antes de ser aceptado definitivamente.

El usuario tiene en esta interfaz la posibilidad de regresar a la pantalla de entrega
de turnos para modificar algun dato, cancelar el proceso o aceptar la informacién

para el registro definitivo del turno.
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Bienveni
dcamac!

Confirmacion de Turno

Mro Turno 1

Historia Clinica 627612

JUAN ALBERTC LOPEZ

NogE ESPINOZA

Especialidad CARDIOLOGIA

Médico Sandra Herrera

Fecha consulta 18/7/2008

Hora

; 20:05:20
aproximada

Aceptar | | Madificar | |Cance|ar

Figura 2.27: Interfaz de confirmacion de turno

2.5.3.4. Interfaz de gestion de archivo

La pantalla que se muestra a continuacién permite la administracion de las

historias clinicas fisicas de archivo.

El usuario tiene la posibilidad de especificar la fecha de consulta para la cual
desea desplegar la informacién que dinAmicamente ira variando en las 4 pestafias
de la interfaz.

Cada una de las pestafias presenta su propia funcionalidad y esta variara de
acuerdo al estado que la historia clinica fisica mantiene durante su movilizacion a

los consultorios.
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o,

% La pestafa de historias por enviar lista las historias clinicas que deben salir de
archivo como consecuencia de un turno entregado. El usuario deberé sefalar
el icono con la impresora a fin de imprimir los tickets de la lista.

% La pestafia de historias enviadas lista las historias clinicas agrupadas por la

especialidad a la cual fueron movilizadas.

>

% Las pestaias de historias retornadas y extraviadas muestran una lista de las
historias que han retornado a archivo y aquellas que han sido extraviadas.

Bienvenid
archivad

Gestion de Archivo

Fecha de consulta @ E
18/07/2008

diaimessano Actuslizar  Imprimir Tickets

Historias por enviar Historias enviadas Historias Retornadas Historias Extraviadas

Historias por enviar a consultorio

| Turno +, | Historia + | Estado  + | Especialidad + | Doctor + |Imprimir

1 E27612 PendienteEnvio  CARDIOLOGIA, Herrera Inprinie
1 460841 PendierteEnvio  HEMATOLOGIA, Catrera Irnprirriir

Figura 2.28: Interfaz de gestion de archivo”

2.5.3.5. Interfaz de control de retorno de historias clinica

La presente pantalla tiene la funcién de registrar el retorno o extravié de una

historia clinica fisica desde consultorio, asi también como la posibilidad de
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consultar las aquellas historias clinicas retornadas o extraviadas en una fecha
determinada.

El personal de ventanilla tiene la posibilidad de filtrar las historias clinicas
movilizadas desde archivo por especialidad, de tal forma que el registro de su
retorno resulte mas facil.

Bienvenid
mar e guil

Control de Retorno de Historias Clinicas

Fecha de consulta @
25/06/2008

disimesiafio

Historias enviadas Historias Retornadas Historias Extraviadas

Especialidad: | CARDIOLOGIA v

Actualizar

Historias enviadas a consultorio

| Turno | Retorno | Historia | Especialidad Doctor | Extraviada

1 416960 CARDIOLOGIA, Herrera

Figura 2.29 - Interfaz de control de retorno de his  torias clinicas

2.5.3.6. Interfaz de administracion de médicos

En esta pantalla se gestiona el registro, actualizacién y habilitacién de los médicos
de consulta externa. Dando clic en la pestafia respectiva, el administrador de

estadistica podra acceder a las siguientes funcionalidades:

X/

% Registro de un nuevo médico para cualquiera de las especialidades existentes.
% Consultar el listado de médicos por especialidad con la capacidad de
deshabilitar o modificar sus datos basicos.
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% Habilitar un médico previamente deshabilitado.

Administracion de Médicos

Registro de Médicos Actualizacion de Medicos | Habilitacidn de Médicos

Especialidad | CARDIOLOGIA |

Nombres S | Primer Apellido 4 |Deshahi|itar

|Sandra i [Herrera

| I__\I"inil::in 1 _!_Araque

| {Karina | _I_F\e_yes

| |Carmita ) | I_Peru_g_achi

!__Jaime J |Yernaza

|__Marcu I_Gaibur

Modficar | | Guadar

Figura 2.30: Interfaz de administracién de médicos

2.5.3.7. Interfaz de configuracién de turnos predeterminados

La siguiente pantalla permite la configuracion para cada médico de sus horarios y
turnos predeterminados. El usuario selecciona la especialidad y médico de las
listas desplegadas a fin de que el sistema muestre la carga de turnos y horarios

configurados.

Las columnas “#Turnos Anterior” y “#Turnos Nuevo” especifican la anterior y

nueva configuracion de turnos para un médico, respectivamente.
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Configuracion de Horarios y Turnos Predeterminados

Especialidad | CARDIOLOGIA v

Medico. [Heera v |

Turnos
#Anterior #MNuevo

Hora Inicio |00+ 1 00 % | Hora Fin (00 » |1 00 % | [ [}

Hora Inicio |00+ |1 00 % | Hora Fin (00 » ;00 % |

Miércoles Hora Inicio |00 % [:/00 % | Hora Fin |00 v 300+ |

Jueves orgInicio |00 % 3 00 % | Hora Fin |00 » [z 00 |

¥iernes  org Injcio |00 v 200 v | Hora Fin (00 » |1 00 % |

Sabado  Hora Inicio |00 % |1 00 % | Hara Fin |00 s |1 00 % |

Domingo Hora Inicia |00 v : 00|  HoraFin (00w [z 00 v ]

Guadsr | | Cancelar

Figura 2.31: Interfaz de configuracién de turnos pr  edeterminados

2.5.3.8. Interfaz de configuracioén de turnos eventuales

La pantalla de configuracién de turnos eventuales permite el establecimiento de la
carga eventual de turnos para un determinado médico, en una fecha o periodo de
fechas.

El usuario selecciona la especialidad y médico correspondiente a fin de que el
sistema despliegue la configuracion habitual de turnos para dicho médico. A esta
carga habitual, que es referida en la interfaz como turnos referenciales, se le
puede efectuar una operacion de sobrecarga y descuento de un determinado

numero de turnos.
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Configuracién Eventual de Turnos

Especialidad |EAF|DID_L__@@IA

Medico [Hemera w0

Fecha Inicio [26/07/2008

dia/mes/afio dia/mes/afio
Turnos referenciales Operacidn nroTurnos

@ Descuento 0 Sobrecarga
0 Descuento @ Sobrecarga
Miércoles () Descuento Sobrecarga
Jueves ® Descuento () Sobrecarga

Yiernes
@ Descuento 0 Sobrecarga

| Guardar | | ‘Cancelar |

Figura 2.32: Interfaz de configuracion de turnos ev  entuales

2.5.3.9. Interfaz de configuraciéon del sistema de turnos

La pantalla de configuracion del sistema de turnos permitird al administrador de
estadistica establecer las configuraciones respecto al porcentaje y limite de dias

de cita previa que controlara el sistema.

Adicionalmente, en esta pantalla podra preparar al sistema para que genere los
controles necesarios para la entrega de turnos desde una determinada fecha y los

dias que considere necesarios.



101

Configuracion del Sistema de Turnos

Porcentaje de turnos para cita previa 120 |

Limite de dias para cita previa

Generacidn de tUF[‘lgm’\;,

Fecha de Partida [13/07/2008 &=
diafmessafio

MNimero de Dias | | No incluir fines de semana

Gererar | | Cancelar |

Figura 2.33: Interfaz de configuracion del sistema  de turnos

2.5.3.10. Interfaz del monitor de turnos

La pantalla del monitor de turnos permitira administrar y controlar los turnos
entregados en una determinada fecha. Mediante el monitor de turnos, el
administrador de estadistica puede obtener informacion del nimero de turnos

entregados y disponibles para cada especialidad.

Adicionalmente, en esta pantalla se puede realizar la blusqueda de un turno a
través de su historia clinica, de tal modo que se pueda efectuar una modificacion

o cancelacion del respectivo turno.
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Bienwveni
decamacl

Monitor de turnos

Fechs ¢

dia/mes/afio Actualizar

Monitor de Turnos Bisqueda de Turnos |Listado de Turnos

Historia Clinica:  E27512 Buscar

Turno Paciente

Historia Nro Editar Eliminar
Clinica Turno | Especialidad | Doctor Turno Turno

Dria).

627612 1 CARDIOLOGLA Herrera

Sandra

Figura 2.34: Interfaz del monitor de turnos

2.5.4. DISENO DE LA ARQUITECTURA DEL SISTEMA

La arquitectura del sistema web a implementar sera analizada desde 3
perspectivas:

2.5.4.1. Vista ldgica

El sistema esté estructurado en base a una arquitectura de 3 capas:
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Figura 2.35: Vista légica del Sistema

Presentacion: Corresponde al nivel de interaccion del sistema con los usuarios;
lo conforman las interfaces del sistema a ser desarrolladas con jsp*’ y con la
tecnologia jsf'®. Estas interfaces son publicadas a través del servidor web incluido
en el servidor de aplicaciones y accesadas por los usuarios a través de un

navegador web.

Légica del Negocio: La funcionalidad del sistema estara representada en esta
capa a través de las clases implementadas en lenguaje java. Esta capa es la
encargada de recibir los datos de la capa de presentacion, procesarlos e

interactuar con la capa de persistencia y viceversa.

Persistencia: La base de datos es el medio de persistencia usado por el sistema

para el almacenamiento de la informacion.

17 JSP: Ver glosario

18 JSF: Ver glosario
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2.5.4.2. Vista modular

Se identifican en el sistema los siguientes sub-moédulos que engloban la
funcionalidad del sistema.

Sistema de Gestiéon de Turnos para el Area de Consulta Externa

2| |
Entrega de turnos Administracién de turnos
r'1| r'1|
Gestidon de historias fisicas Gestidén de usuarios

Figura 2.36: Vista modular del Sistema

2.5.4.3. Vistafisica

La estructura fisica del sistema es representada en el siguiente diagrama de

despliegue:
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| PC ESTADISTICA " | PC ESTADISTICA || | PC ESTADISTICA ||

PC EMERGENCIA

Servidor Principal

Servidor de Aplicaciones Glassfish

Servidor web Contenedor EJB's

[ iShaman.war E Shaman.jar

Servidor de Base de Datos MySq|

E Base de Datos "hospitalee”

Figura 2.37: Vista fisica del sistema (Diagrama de

despliegue)

Como se observa en el diagrama anterior el sistema requiere de un servidor de

aplicaciones y base de datos para su funcionamiento.



3. CAPITULO 3 - CONSTRUCCION Y PRUEBAS

3.1.

106

IMPLEMENTACION DEL MODULO DE GESTION DE

TURNOS PARA CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES EUGENIO ESPEJO

3.1.1. MODELO FiSICO DE LA BASE DE DATOS
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3.1.2. MODULOS

Para el presente sistema se han identificado 4 mdodulos a ser implementados y

sobre los cuales se llevara a efecto las pruebas de unidad respectivas.

3.1.2.1. Modulo de entrega de turnos

Comprende la asignacion de turnos y el registro de pedidos médicos.

3.1.2.2. Moddulo de administracién de turnos

Comprendera la administracion de los médicos, especialidades, horarios, turnos y

paradmetros de configuracion del sistema de turnos.

3.1.2.3. Modulo de gestion de historias clinicas fisicas

La impresion de tickets, el control de la salida y retorno de las historias clinicas
fisicas desde el archivo hacia los consultorios sera la funcionalidad delegada a

este modulo.

3.1.2.4. Modulo de gestion de usuarios

Este modulo serd el encargado de registrar nuevos usuarios del sistema,

actualizar sus datos y/o manejar su habilitacion.

3.1.3. VALIDACION DE CASOS DE USO

Previa la implementacion de los modulos anteriormente especificados, el siguiente
paso es verificar que los casos de uso descritos en la fase de requerimientos

estén debidamente representados en los modulos del sistema a implementar.

La siguiente tabla describe esta validacion:



CASO DE USO

Asignar turno

MODULO AL QUE PERTENECE

Entrega de turnos.

personales del paciente

Administrar historia  Gestion de historias clinicas.®
clinica
Administrar datos Gestion de historias clinicas.

Gestionar historias

clinicas fisicas

Gestidn de historias fisicas

Gestionar usuarios

Gestion de usuarios

Gestionar turnos

Administracion de turnos.

Tabla 3.1: Validacién de Casos de Uso

3.1.4. INTEGRACION DE MODULOS
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Existe una integracion externa con el sistema de Gestion de Historias Clinicas en

lo que concierne a la parte de apertura de la historia clinica y a la actualizacion de

los datos basicos del paciente. Esta integracion es requisito necesario por cuanto

durante el proceso de entrega de turnos y registro de pedidos médicos se

necesita abrir nuevas historias clinicas, digitalizar aquellas existentes y actualizar

datos basicos de las que ameriten.

¥ El médulo de Gestion de Historia Clinica pertenece al Sistema de Administraciéon de Historias

Clinicas para el Area de Consulta Externa desarrollado por Fabian Hallo y Eva Escobar.
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Adicionalmente, ambos sistemas comparten el médulo de gestion de usuarios

para la administracion del acceso de la aplicacion.

Sistema de Gestion Hospitalaria

] ]

Sistema de Administracion de Historias Clinicas para el Area de Consulta Externa, Sistema de Gestion de Turnos para el Area de Consulta Externa
[l - _ﬁl -
Gestion de historia clinica Administracién de turnos
_\ r‘1|
I Entrega de turnos
— /—/ =]
Consulta médica Gestion de historias fisicas
4]

Gestion de usuarios

Figura 3.1: Diagrama de integracién de modulos del sistema

3.2. PRUEBAS?®

3.2.1. REQUERIMIENTOS DE PRUEBAS

Como paso previo a la realizacion de las pruebas del sistema, se ha previsto la
definicion de ciertos requerimientos; estos estan agrupados por los aspectos en
donde el sistema debe cumplir de acuerdo con los requerimientos de la fase de

inicio.

% Referencias tomadas de: CONDOR, Gisela “Desarrollo del portal de servicios para pacientes y
personal voluntario de la Fundacion de Esclerosis Multiple FUNDEM.” (Tesis) // ARQUISOFT,

“Vision general de las pruebas de software” (Web). — Ver bibliografia
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3.2.1.1. Funcionalidad

X/
o

X/
L X4

Comprobar que la entrega de turnos se realice correctamente, cumpliendo con
los requerimientos necesarios y validando los controles establecidos; esto es,
la prohibicion en la entrega de 2 turnos a un paciente el mismo dia, los
porcentajes y limites de cita previa, etc.

Comprobar que la carga de turnos de cada médico mostrada durante la
entrega de turnos corresponda a la establecida durante la configuracion de

turnos.

Comprobar que la cancelacion de un turno permita a otro paciente su re-

utilizacion.

Comprobar que la entrega de turnos en cita previa funcione adecuadamente.

Comprobar que el manejo de los estados de las historias clinicas fisicas varie

de manera correcta segun los requerimientos iniciales especificados.

Comprobar la impresion de los tickets del turno en archivo.

Comprobar que las actividades concedidas a cada perfil correspondan a las

establecidas segun la légica del negocio.

3.2.1.2. Rendimiento

X/
L X4

X/
°e

Comprobar que el tiempo de respuesta sea inferior a 3 segundos.
Comprobar que las configuraciones establecidas en el servidor de aplicaciones

garanticen la optimizacion de los recursos del servidor.
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3.2.1.3. Confiabilidad y disponibilidad?*

X/
o

X/
L X4

X/
L X4

Comprobar que el nimero de turno para un mismo médico y fecha no se
repita.
Comprobar que la sesion del usuario creada una vez iniciado el sistema se

mantiene activa hasta el fin de la jornada.

Comprobar que los datos y la estructura de la base de datos del sistema
pueda ser respaldada y restaurada.

Comprobar que ante un eventual corte del suministro eléctrico, el ups del

hospital garantice que el servidor continte en funcionamiento.

Comprobar que ante una inesperada falla del sistema operativo la aplicacion

pueda ponerse en linea en el menor tiempo posible.

3.2.1.4. Interfaces de Usuario

X/
L X4

X/
L X4

X/
o0

Comprobar la navegabilidad de la aplicacion

Comprobar que las interfaces mantengan similitud en cuanto a apariencia

Comprobar que el nimero de interfaces, especialmente en la entrega de

turnos y registro de pedidos médicos sean los menar posibles, con el fin de

agilitar el proceso.

?! Referencia tomada de: CREATIVE COMMONS. “Introduccién a la alta fiabilidad”. (Web) — Ver
bibliografia



X/
°e
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Comprobar que las interfaces del sistema se adecuan correctamente a

resoluciones de 800 x 600 pixeles.

Comprobar que los mensajes de error lanzados en la aplicacibn sean

coherentes y concisos.

Comprobar que el tamafio de las fuentes sea lo suficientemente grande para

satisfacer a personas con deficiencia visual.

Comprobar que existan ayudas sensitivas en la aplicacion.

3.2.1.5. Base de Datos

X/
L X4

Comprobar que los datos historicos migrados estén completos y sean
consistentes.
Comprobar que los procedimientos almacenados existentes se ejecuten de

manera correcta.

Comprobar que los datos puedan ser insertados, actualizados, eliminados y

consultados satisfactoriamente.

3.2.1.6. Seguridades

X/
L X4

X/
o

Comprobar que Unicamente los usuarios previamente registrados en el
sistema tengan acceso al mismo.
Comprobar que los usuarios registrados en el sistema puedan acceder

solamente a las paginas que su perfil lo permita.
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3.2.2. ESTRATEGIA DE PRUEBA

Las estrategias de pruebas que se detallan a continuacion estan definidas segun

los mismos aspectos mencionados durante los requerimientos de pruebas.

3.2.2.1. Funcionalidad

Objetivo de la prueba Garantizar las pruebas para la funcionalidad

del sistema en criterios importantes como:
control del proceso, validacion, actualizaciéon

de datos y configuracion del sistema.

Técnica

Criterios de realizacion Todas las pruebas han sido ejecutadas

Los errores encontrados han sido solucionados.
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Consideraciones especiales

Tabla 3.2: Estrategia de prueba para Funcionalidad

3.2.2.2. Rendimiento

Objetivo de la prueba Evaluar los tiempos de respuesta de cada

transaccion

Técnica

Criterios de realizacion Se han identificado las operaciones mas costosas

y se han optimizado.

El tiempo de respuesta final en cada pagina es
menor a 3 segundos.

Consideraciones especiales

Tabla 3.3: Estrategia de prueba para Rendimiento
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3.2.2.3. Confiabilidad y disponibilidad

Objetivo de la prueba Simular caidas del sistema y probar su

respuesta.

Técnica -

Criterios de realizacion Todas las pruebas de recuperacién del sistema

han sido exitosas.

Consideraciones especiales

Tabla 3.4: Estrategia de prueba para Confiabilidad y Disponibilidad

3.2.2.4. Interfaces

Objetivo de la prueba Validar que las interfaces de usuario sean

amigables, intuitivas, funcionales %

homogéneas.

- -
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Verificar que cada enlace de las interfaces del

sistema redireccione a la pagina debida.

Criterios de realizacion Todas las interfaces han sido probadas en las
distintas resoluciones de pantalla definidas en los

requerimientos.

Todos los enlaces han sido probados.

Consideraciones especiales Las resoluciones probadas son: 800x600 vy
1024x768.

Tabla 3.5: Estrategia de prueba para Interfaces

3.2.2.5. Base de datos

Objetivo de la prueba Asegurar que los datos migrados sean
consistentes con los datos histéricos, que los
procedimientos se ejecuten correctamente y
los métodos de acceso a la base de datos

funcionen correctamente.

Técnica Crear pruebas de unidad que permitan verificar la
funcionalidad de cada procedimiento almacenado
y método de consulta, actualizacion, insercion y
eliminacion a la base de datos, usando datos

validos e invalidos.

Validar el tamafio y tipo de datos de los campos de
cada tabla de la base de datos.

Criterios de realizacion Todos los datos validos son correctamente
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ingresados Y los invalidos son rechazados.

Todos los métodos y procedimientos almacenados
han sido ejecutados exitosamente.

Consideraciones especiales Para facilitar el proceso de migracion de los datos
histéricos se puede crear plantilas que
automaticen el trabajo.

Tabla 3.6: Estrategia de prueba para Base de Datos

3.2.2.6. Seguridades

Objetivo de la prueba Comprobar que el perfil asignado a cada
usuario le impida realizar las acciones no

autorizadas.

Técnica Crear una lista de actividades permitidas para
cada perfil.

Crear un usuario para cada perfil y comprobar que
pueda realizar la lista de actividades anteriores.

Criterios de realizacion Se analizaron todos los perfiles y se verifico el
cumplimiento de las actividades asignadas a cada

uno.

Consideraciones especiales Ninguna.

Tabla 3.7: Estrategia de prueba para Seguridades
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3.2.3. CASO DE PRUEBAS

3.2.3.1. Caso de Uso Asignar Turno

3.2.3.1.1. Caso de Prueba: Entregar turno

Objetivo Permitir el registro de un turno

Condiciones Tener registrada la historia clinica en el sistema

Haber generado previamente los controles del sistema de

turnos.
Tipo de usuario Recepcionista de estadistica
Descripcion: Ubica al paciente, muestra una lista con los médicos y

carga de turnos respectiva y permite el registro de un turno
siempre que el haya disponibilidad por parte del médico y
el paciente cumpla con los requerimientos necesarios.??
Procedimiento El recepcionista busca al paciente

Selecciona la fecha, especialidad y médico requerido.

Selecciona asignar turno

Confirma los datos

2 Los requerimientos necesarios que debe cumplir el paciente se refiere a no haber tomado un
turno el mismo dia y no tener un turno para dicho dia.
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Registra el turno
El sistema informa que el turno ha sido asignado con éxito

Entrada

Resultados esperados El turno es asignado al paciente una vez pasadas todas

las validaciones requeridas.

Resultados Obtenidos

Casos de Excepcion El registro de un pedido médico no necesita pasar por

Solucion

Tabla 3.8: Caso de Prueba: Entregar turno

todas las validaciones de un turno, aunque el proceso es

el mismo.

% La identificacion del paciente puede corresponder al nidmero de historia clinica, su nombre

completo, sus apellidos o un apellido y un nombre.
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3.2.3.1.2. Caso de Prueba: Flujo de Excepcion — No se puettegar dos turnos para
un paciente el mismo dia.

Objetivo Controlar el numero de turnos que se entregan por

paciente

Condiciones Tener registrada la historia clinica en el sistema
Tipo de usuario Recepcionista de estadistica

Descripcion: Ubica al paciente, muestra una lista con los médicos y
carga de turnos respectiva y permite el registro de un turno
siempre que haya disponibilidad por parte del médico vy el
paciente no disponga de un turno para el mismo dia.?*
Procedimiento El recepcionista busca al paciente

Selecciona la fecha, especialidad y médico requerido.

Selecciona asignar turno

El sistema muestra un mensaje de alerta indicando que no

 Un paciente no puede acceder a dos turnos el mismo dia, por ejemplo Juan Pérez no puede
tener un turno para el lunes y tomar otro turno para el mismo lunes, ni para ese dia ni para el

martes, Juan Pérez debe acercarse el martes para tener otro turno.
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_ se puede asignar el turno al paciente.

Entrada

Resultados esperados El sistema debe impedir el registro del turno si el paciente

ya tiene otro turno para el mismo dia.

Resultados Obtenidos

Casos de Excepcion Ninguno

Solucion

Tabla 3.9: Caso de Prueba: Flujo de Excepcion — No  se puede entregar dos turnos para un

paciente el mismo dia.

3.2.3.1.3. Caso de Prueba: Flujo de Excepcion — No se puettegar el turno para un

paciente que ya ha tomado un turno el mismo dia.

Objetivo Controlar el numero de turnos que toma un paciente

por dia.

Condiciones

% La identificacion del paciente puede corresponder al nidmero de historia clinica, su nombre

completo, sus apellidos o un apellido y un nombre.
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Tipo de usuario Recepcionista de estadistica

Descripcion:

Procedimiento El recepcionista busca al paciente

Selecciona la fecha, especialidad y médico requerido.

Selecciona asignar turno

El sistema muestra un mensaje de alerta indicando que no

se puede asignar el turno al paciente.

Entrada

% Los requerimientos necesarios que debe cumplir el paciente se refiere a no haber tomado un

turno el mismo dia y no tener un turno para dicho dia.

2" La identificacion del paciente puede corresponder al nidmero de historia clinica, su nombre

completo, sus apellidos o un apellido y un nombre.
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Resultados esperados El sistema debe impedir el registro del turno si el paciente

ya ha tomado un turno el mismo dia.

Resultados Obtenidos Prueba exitosa: SIM NO O

Casos de Excepcion Ninguno

Solucion No necesaria por cuanto la prueba es exitosa

Tabla 3.10: Caso de Prueba: Flujo de Excepcion — No  se puede entregar el turno para un

paciente que ya ha tomado un turno el mismo dia.

3.2.3.1.4. Caso de Prueba: Flujo de Excepcién — No se puettegar el turno de cita
previa cuando se ha superado el limite de diasrggntaje establecido

Objetivo Controlar la entrega de turnos en cita previa

Condiciones Tener registrada la historia clinica en el sistema

Tipo de usuario Recepcionista de estadistica

Descripcion: Ubica al paciente, muestra una lista con los médicos y
carga de turnos respectiva y permite el registro de un turno
de cita previa siempre que no se haya superado el limite

de dias y porcentaje de cita previa establecidos.

Procedimiento El recepcionista busca al paciente

Selecciona la fecha (posterior a la de ese dia),

especialidad y médico requerido.

Selecciona asignar turno
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El sistema muestra un mensaje de alerta indicando que no
se puede asignar el turno al paciente

Entrada

Resultados esperados El sistema debe impedir el registro del turno si el limite de
dias de cita previa ha sido superado o si el porcentaje de
turnos de cita previa para el médico en cuestion se ha

superado.

Resultados Obtenidos

Casos de Excepcion Ninguno

Solucion

Tabla 3.11: Caso de Prueba: Flujo de Excepcién — No  se puede entregar el turno de cita

previa cuando se ha superado el limite de dias y po  rcentaje establecido

%8 La identificacion del paciente puede corresponder al nidmero de historia clinica, su nombre

completo, sus apellidos o un apellido y un nombre.
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3.2.3.2. Caso de Uso Gestionar Turnos

3.2.3.2.1. Caso de Prueba: Cancelar turno

Objetivo Cancelar un turno previamente registrado

Condiciones

Tipo de Prueba Funcionalidad del Sistema

Tipo de usuario

Descripcion: Ubicar el turno mediante el monitor de turnos y cancelarlo.

Procedimiento

Fecha de consulta

NUmero de historia clinica

Resultados esperados

Resultados Obtenidos Prueba exitosa: SIM NO O

Casos de Excepcion

Solucion No necesaria por cuanto la prueba es exitosa

Tabla 3.12: Caso de Prueba: Cancelar turno
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3.2.3.2.2. Caso de Prueba: Actualizar un turno

Objetivo Actualizar los datos de un turno previamente

registrado

Condiciones Se ha registrado el turno

Tipo de usuario Administrador de estadistica

Descripcion: Ubicar el turno mediante el monitor de turnos y reasignar
el turno con los nuevos datos.

Procedimiento El recepcionista busca al turno

Solicita modificacion del turno

Selecciona la fecha, especialidad y médico requerido.

Selecciona asignar turno

Confirma los datos

Entrada Fecha de consulta

NUmero de historia clinica

Especialidad

Médico

Resultados esperados El turno anterior es deshabilitado y se asigna un nuevo

turno con los nuevos datos.
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Resultados Obtenidos Prueba exitosa: SIM NO O

Casos de Excepcion Ninguno

Solucion No necesaria por cuanto la prueba es exitosa

Tabla 3.13: Caso de Prueba: Actualizar un turno

3.2.3.2.3. Caso de Prueba: Registrar un médico y configuracaga de turnos

Objetivo Registrar un nuevo meédico y configurar los turnos

predeterminados del mismo

Condiciones Ninguna

Tipo de usuario Administrador de estadistica

Descripcion: Muestra el formulario de registro de médicos y permite
ingresar en el sistema al nuevo galeno; posteriormente,
para dicho médico se lo ubica segun su especialidad y se

procede a registrar la carga de turnos por dia.

Procedimiento El administrador selecciona Nuevo Médico

Llena los datos béasicos del nuevo galeno

Selecciona la especialidad a la cual pertenecera el médico.

Selecciona guardar

El sistema informa que el médico ha sido registrado.




Entrada

Resultados esperados

Resultados Obtenidos

Casos de Excepcion

Solucién
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El administrador selecciona Turnos Eventuales

Ubica la especialidad y médico

Registra la capacidad de turnos para cada dia

Guarda los la nueva configuracion

El sistema informa que los cambios han sido guardados

Datos béasicos y especialidad del nuevo médico

Carga diaria de turnos

El nuevo médico ha podido ser registrado en el sistema y

su carga de turnos ha sido asignada.

Prueba exitosa: SIM NO O

Ninguno

No necesaria por cuanto la prueba es exitosa

Tabla 3.14: Caso de Prueba: Registrar un médico y ¢ onfigurar su carga de turnos

3.2.3.3. Caso de Uso Gestionar Historias Clinicas Fisicas

3.2.3.3.1. Caso de Prueba: Registro de la salida las histodkasicas fisicas

Objetivo

Condiciones

Registrar la salida de las historias clinicas fisic

posterior a la impresion de los tickets respectivos

Se ha registrado un turno



Tipo de usuario

Descripcion:

Procedimiento

Entrada

Resultados esperados

Resultados Obtenidos

Casos de Excepcion

Solucién
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Archivador

Muestra el listado de historias clinicas fisicas que para una
fecha especificada deben ser movilizadas y permite la
impresion de los tickets respectivos, quedando registrada
en el sistema la operacion de salida de cada historia

clinica fisica.

El archivador selecciona la fecha de consulta

Selecciona Imprimir Tickets

El sistema imprime los tickets de la lista presentada e

informa con un mensaje la operacion de impresion.

Fecha de consulta

Los tickets son impresos correctamente de acuerdo a los
datos del turno relacionado y el estado de cada historia
clinica pasa a Enviada.

Prueba exitosa: SI¥ NO O

Ninguno

No necesaria por cuanto la prueba es exitosa

Tabla 3.15: Caso de Prueba: Registro de la salida | as historias clinicas fisicas
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3.2.3.3.2. Caso de Prueba: Registro del retorno de una hiatolinica fisica

Objetivo

Condiciones

Tipo de usuario

Descripcion:

Procedimiento

Resultados esperados

Resultados Obtenidos
Casos de Excepcion

Registrar el retorno de una historia clinica fisica

archivo

La historia clinica ha salido de archivo

Personal de Ventanilla

Muestra el listado de historias clinicas fisicas que para una
fecha especificada han salido y permite registrar su retorno

0 extravio.

El recepcionista selecciona la fecha de consulta

Identifica la historia clinica

Selecciona Retornada o Extraviada

La historia clinica desaparece de la lista

Fecha de consulta

NUmero de historia clinica

El retorno o extravio de wuna historia clinica es
correctamente registrado en el sistema; el estado de la
historia clinica cambia a Retornada o Extraviada

Prueba exitosa: SI M NO O

Ninguno
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Solucion No necesaria por cuanto la prueba es exitosa

Tabla 3.16: Caso de Prueba: Registro del retorno de  una historias clinicas fisica

3.3. EVALUACION DE LOS RESULTADOS

En el siguiente cuadro podemos observar los resultados obtenidos una vez
realizadas las pruebas por cada una de las estrategias definidas anteriormente.
Los resultados mostrados han sido medidos de acuerdo al criterio mas adecuado

segun cada caso.

Controles segun las reglas 100
del negocio

Funcionalidad
Validacion de 100
configuraciones de turnos % de completitud

Registro y actualizacion de 100

turnos
Consulta de informacion 100

Rendimiento Control de tiempos de <3 segundos
respuesta
Costo de memoria de la <600 Mb RAM
aplicacion
Restauracion de la base de exitosa Restauracion

datos




Confiabilidad y
Disponibilidad

Interfaces

Base de Datos

Seguridades

Tiempo de

sistema

reinicio del

Verificacion de la relacion de

aspecto y la ubicacién de los

objetos en

resoluciones

Verificacion

navegabilidad

Procedimientos

almacenados

Inserciones

Actualizaciones

Consultas

Eliminaciones

distintas

de

<3

75%

100

exitoso

100

80

100

100

Validacion de tipos y tamafio 95

de datos

Validacion de perfiles

100

Tabla 3.17: Evaluacién de Resultados
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minutos

% de Aceptacion

% de Completitud

Funcionamiento

% de Completitud

% de Completitud
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De los resultados obtenidos podemos concluir:

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

La versién producida al final de la fase implantacibn cumple con la
funcionalidad requerida conforme a los requerimientos planteados
inicialmente. Prueba de aquello es la satisfactoria ejecucion de los casos de
prueba y la aplicacion de los estandares descritos.

La aplicacion cumple con los tiempos de respuesta planteados y es capaz de
optimizar los recursos fisicos, de tal forma que garantiza la confiabilidad y

disponibilidad de la aplicaciéon a los usuarios.

Las interfaces de la aplicacion son intuitivas, amigables a los usuarios y

facilitan el desenvolvimiento agil de los procesos planteados.

El manejo de la informacién sensible de la institucion esta garantizada a través

de un manejo eficiente de la base de datos del sistema.

Los administradores pueden confiar de que el sistema brinda la seguridad y
confiabilidad adecuada para que cada usuario desempefie eficaz y

eficientemente las tareas que debe realizar

El sistema, una vez llegado a este punto esta listo para ser implantado en su
entorno de produccion, una vez que todas las pruebas necesarias han sido

realizadas.
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CAPITULO 4 - IMPLANTACION Y TRANSICION

4.1. IMPLANTACION DEL MODULO DE GESTION DE TURNOS

PARA CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES EUGENIO ESPEJO

Para garantizar el éxito en la implantacién del sistema y buscando reducir el

impacto que inicialmente tendra el sistema tanto para los actores directos como

indirectos se preve los siguientes puntos:

X/
L X4

Coordinacion con el departamento de estadistica y el centro de computo a fin
de planificar la implantacién del sistema.
Tener un mecanismo de contingencia en caso de una eventual falla del

sistema mientras se adecua al entorno de produccion.

Prever los dias de inicio de uso del sistema procurando los dias de menor

afluencia de pacientes.

Empezar el uso del sistema con una sola ventanilla y paulatinamente ir

incorporando nuevas ventanillas conforme al progreso realizado.

Monitorear el rendimiento de la aplicacion, a fin de garantizar y mantener los

tiempos de respuesta establecidos en la fase de pruebas.

Configurar previamente cada una de las impresoras a ser usadas por la

aplicacion.

Como parte del proceso de despliegue del sistema se ha previsto la consideracion

de las siguientes actividades:
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4.1.1. MIGRACION DE DATOS

El Hospital Eugenio Espejo ha manejado desde hace algunos afios un sistema
para el manejo de los datos béasicos de los pacientes mejor conocido como
“Tarjetero indice”. Mediante este sistema se ha ido digitalizando paulatinamente la
informacion correspondiente al formulario 001 de la historia clinica, datos que han

sido almacenados en archivos de Fox.

Adicionalmente, la informacién relativa a médicos se encuentra en Access® y

|30

hojas de célculo de Excel®, por lo que también amerita su consideracion.

Previa la implantacién del sistema ha sido necesaria la migracion de todos los
datos de estos medios antiguos de almacenamiento a la base de datos relacional
del presente sistema. Para llevar a cabo este cometido, se ha empleado una
herramienta que facilita la migracion de datos desde distintas fuentes como es el
caso actual y permitiendo la generacion de plantillas que agiliten el proceso.

Con el fin de garantizar la completitud de la informacién migrada, se muestra a
continuacion una tabla con la equivalencia de campos actual (MySQL) versus los

datos anteriores (Fox):

Campo (Fox) Campo - Tabla (MYSQL)

CEDIDE CEDULA - persona

9 Access: Ver glosario

% Excel: Ver glosario



NOMBRES

APATERNO

AMATERNO

NOMBREPADRE

NOMBREMADRE

FECHANACI

SEXO

ESTADOCI

HCLI

Tabla 4.1: Equivalencias entre campos a ser migrado
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NOMBRES - persona

PRIMERAPELLIDO - persona

NOMBREPADRE - paciente

NOMBREMADRE - paciente

IDGENERO - persona

IDESTADOCIVIL - persona

SEGUNDOAPELLIDO - persona

FECHANACIMIENTO - persona

NROHISTORIA - historiaClinica

S

A continuacién se muestra una prueba realizada una vez finalizada la migracion,

en donde se observa la coherencia de los datos anteriores en Fox, con los datos

migrados en la nueva base de datos:

Datos anteriores en fox:

CEDIDE ¥ NOMBRES

¥ APATERNO % AMATERNO ¥ NOMEREPADRE ¥ NOMBREMACRE ¥ HCLI

¥ FECHANACI ¥ 3EXD

v

MARTA FLORNDA

CLAVIO

ANGLLO

MARCILLO

NERY

2330

SEGUNDO ARSEND

CONGO

CALDERON

ABRAHEN

AHA

21308

Datos migrados en MySQL.:

Figura 4.1: Datos anteriores en Fox:
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CEDULA ¥ NOMBRES ¥ PRMERAPELLOO ¥ SEGUNDOAPELLI © ¥ NOMBREPADRE ¥ NOMEREMADRE % NROHETCRIE v FECHANACMEY DGENERD ¥

MARTAFLORNDA  CLAYD ANGULD MARCLLO HER'Y 3
SEGUNDO ARSEND | CONGD CALDERON AERAHAN ANA 121308

Figura 4.2: Datos migrados en MySQL.:

4.1.2. SISTEMAS HEREDADOS

Como ha sido mencionado anteriormente, el hospital Eugenio Espejo viene
incorporando algunos mecanismos de automatizacion y digitalizaciéon de la
informacion. Parte de estos mecanismos son algunos sistemas heredados que
vienen funcionado previa la concepcion del presente proyecto y que son de vital

importancia para algunos procesos que se realizan en el area de Estadistica.

Un ejemplo de sistema heredado existente en la institucion es el sistema de
hospitalizacion que controla los ingresos y salidas de los pacientes; dicho sistema
usa informacion comun con el presente sistema en lo que refiere a los datos

basicos de los pacientes.

Por tanto, en procura de realizar la implantacion del presente sistema y
contribuyendo a la no desaparicién de los sistemas heredados existentes, se ha

previsto las siguientes actividades:

¢ Coordinacion con los desarrolladores de los sistemas heredados de tal forma
gue se hallen soluciones de mutuo acuerdo.

% Creacion de vistas en la base de datos del sistema que permitan el
acoplamiento de sistemas heredados, con el fin de minimizar problemas tales

como conflictos en el nombre de los campos.

% Creacion de usuarios y perfiles en la base de datos de tal forma que se

restringa y controle el acceso a la informacién sensible de la institucion.
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4.1.3. PRUEBAS DE ACEPTACION

Una vez que el sistema ha entrado en produccién, se ha previsto evaluar la
aceptacion del sistema a fin de definir el cumplimiento o no de los objetivos

planteados al iniciar el proyecto.

Para definir la aceptacion del sistema por parte de los usuarios directos e
indirectos del mismo se ha previsto la realizacion de encuestas, las mismas que
se observan en el anexo 1 y 2. La primera encuesta esta orientada a evaluar la
aceptacion de los usuarios internos del sistema (funcionarios del area de
Estadistica); mientras que la segunda encuesta procura evaluar a los pacientes,

como entes indirectos que se benefician del sistema.

A continuacion se muestran los graficos que ilustran el numero total de
encuestados (eje vertical) para cada posible respuesta a la pregunta (eje

horizontal).

4.1.3.1. Encuesta a funcionarios del Area de Estadistica:

Pregunta 1: Considera usted que el nuevo Sistema de Gestion de Turnos ha
contribuido en mejorar la eficiencia del proceso de Entrega de Turnos

10

(=T R — T = B = =

Si Parcialmente MNo

Figura 4.3 Tabulacion de resultados para la pregunt a1 de la Encuesta a Funcionarios
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Pregunta 2: Cree usted que gracias al nuevo sistema se puede brindar una

atencion mas agil y eficiente?

U < T T |/’
Si Parcialmente Mo

Figura 4.4: Tabulaciéon de resultados para la pregun  ta 2 de la Encuesta a Funcionarios

Pregunta 3: Cree usted que han mejorado los controles en el proceso de Entrega
de Turnos?

e .
T T 1

Si Parcialmente No

Figura 4.5: Tabulacion de resultados para la pregun  ta 3 de la Encuesta a Funcionarios

Pregunta 4: Considera usted que han disminuido los inconvenientes en cuanto a
la movilizacion de las historias clinicas fisicas desde archivo a los consultorios?
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L= T o B P R B e
i1

#
T T 1

Si Parcialmente Mo

Figura 4.6: Tabulacion de resultados para la pregun  ta 4 de la Encuesta a Funcionarios

Pregunta 5: Cree usted que con el nuevo sistema es mas facil ubicar a un
paciente mediante los criterios de busqueda afiadidos?

0+ . T "
Si Parcialmente Mo

Figura 4.7: Tabulacion de resultados para la pregun  ta 5 de la Encuesta a Funcionarios

Analisis: Al observar estos resultados se concluye que existe una buena
aceptacion del sistema por parte de los miembros de Estadistica ya que en un su
mayoria piensan que gracias al sistema se ha mejorado el proceso de entrega de
turnos y es posible brindar una atencion mas 4agil y eficiente a los pacientes.
Ademas, expresan que se han mejorado los controlares sobre proceso de entrega
de turnos de tal forma que hoy es mas ecuanime su distribucion.
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Sin embargo, se observa que pese a la centralizacibon y mejora en la
administracion de las historias clinicas fisicas todavia existen inconvenientes en
cuanto a su movilizacion a los consultorios; esto se debe en gran medida a que

todavia existe dependencia de la labor manual para este proceso.

4.1.3.2. Encuesta a pacientes de Consulta Externa

Pregunta 1. Considera usted que el servicio de entrega de turnos en consulta

externa es:

25 4

20 +

15

Excelente Muy Bueno  Bueno Regular Malo

Figura 4.8: Tabulacion de resultados para la pregun  ta 1 de la Encuesta a Pacientes

Pregunta 2: Ha logrado usted obtener un turno cuando lo ha requerido?
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Siempre Casi A veces Pocas
siempre veces

Figura 4.9: Tabulacion de resultados para la pregun  ta 2 de la Encuesta a Pacientes

Pregunta 3: Cuanto tiempo espero para obtener un turno?

0 T T T T i

Menos 30y 60 1hy2h 2hydh masde
de 30 min 4h
min

Figura 4.10: Tabulacién de resultados para la pregu  nta 3 de la Encuesta a Pacientes

Pregunta 4: Ha tenido algun inconveniente con la movilizacion de su historia

clinica fisica desde archivo?
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Minguno Retrasode Mo aparece
laH.C.

Figura 4.11: Tabulacién de resultados para la pregu  nta 4 de la Encuesta a Pacientes

Analisis: La imagen que proyecta el servicio de entrega de turnos en consulta
externa a los pacientes es buena para la gran mayoria, lo cual refleja en parte el
efecto positivo del sistema implantado. Sin embargo, existe todavia un grupo de
pacientes que considera al servicio regular; esto se debe a que los pacientes

todavia afrontan algunos inconvenientes al momento de tomar un turno.

Casi todos los pacientes encuestados logran obtener un turno cuando lo
requieren, y el tiempo requerido para aquello esta en un rango de 30 a 60 minutos
para la mayoria, un tiempo menor si lo comparamos con el que se presentaba

previa la implantacién del sistema.

Ademas, son pocos los pacientes que han tenido problemas con la movilizacién

de las historias clinicas fisicas al consultorio.

Es importante destacar que los objetivos planteados en el proyecto se reflejan en
la aceptacion de los pacientes hacia el servicio de entrega de turnos e
indirectamente con el nuevo sistema. Sin embargo, muchos de los problemas
encontrados radican en factores como impuntualidad de los recepcionistas, falta
de informacion, pocos empleados y especialmente una limitada oferta de turnos
disponibles; aspectos que han sido expresados por observaciones hechas por los

mismos pacientes.



144

4.2. CAPACITACION DE USUARIOS DEL SISTEMA

La capacitacion de los usuarios del sistema para el presente proyecto tendra

como objetivo lo siguiente:

% Capacitar a los funcionarios del area de estadistica de consulta externa sobre
el uso correcto del sistema de tal forma que aprovechen todas sus
funcionalidades y beneficios.

% Capacitar a los miembros del centro de computo sobre la administracion,

instalacién y mantenimiento del sistema.

Para la consecucion de estos objetivos se ha previsto las siguientes actividades:

% Elaboracion del manual de uso del sistema. Ver anexo 4.

*,

«» Elaboracién del manual de instalaciéon del sistema. Ver anexo 5.

X/

% Reuniones grupales con el personal de estadistica con el fin de informar sobre

la funcionalidad y manejo del sistema.

% Asistencia personalizada a los usuarios del sistema durante las primeras

semanas de la puesta en produccion del sistema.

X/

% Capacitacion exhaustiva a los miembros del centro de cémputo, de tal forma

gue se conviertan en actores de soporte del sistema.
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CAPITULO 5 CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

X/
o

X/
L X4

*

X/
°e

Con el nuevo sistema se ha contribuido a mejorar el nivel de satisfaccién de
los pacientes gracias a la automatizacion, organizacion y optimizacion del
proceso de entrega de turnos.

Durante la captura de requerimientos fue notorio que los usuarios al momento
de expresar sus necesidades de automatizacion no conocen lo que realmente

necesitan.

Los usuarios son muy susceptibles a cambiar de parecer en los requerimientos

durante el proceso de desarrollo.

Brindar un mejor servicio de entrega de turnos no solo depende de un sistema

informatico sino también de los procesos involucrados.

Muchas veces el disefio que obtiene tedricamente no es aplicable en la
practica debido a muchos factores como el rendimiento y los tiempos de

respuesta.

Es importante considerar que los usuarios podrian tener deficiencias visuales

por lo que el disefio de las interfaces debe ser accesible a todos los usuarios.

Dado que se trabaja en una institucion publica, no siempre se cuenta con los
equipos de hardware que se necesitan y muchas veces su adquisicion puede

tomar tiempo.

Es importante tomar en cuenta el efecto que tiene la implantacion de un nuevo
sistema en los sistemas heredados ya que podrian verse disminuidos o

desplazados.



X/
°e

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

146

El rendimiento del sistema puede verse afectado si el servidor en donde se

aloja se sobrecarga de aplicaciones.

Los tiempos de respuesta que se obtienen en un ambiente de pruebas son
ligeramente diferentes de los resultados que se obtienen en un ambiente de

produccion.

Hay resistencia al cambio por parte de los usuarios especialmente con los de
mayor edad.

Es importante realizar disefios flexibles del sistema de tal forma que este
tenga la posibilidad de crecer a futuro, acoplando nuevos médulos de las

distintas areas del hospital.

Un sistema de gestién de turnos eficiente permite disminuir el tiempo que los

pacientes requieren para obtener un turno.

El sistema contribuye de gran manera a centralizar la administracion de los
turnos, lo que permite controlar de mejor manera la entrega de turnos y el

monitoreo de las historias clinicas.

Los controles que implementa el sistema permiten una distribucion mas

equitativa de los turnos hacia los pacientes.

El sistema de gestién de turnos para consulta externa representa un primer
paso en la centralizacion de la informacion hospitalaria lo cual permite una

administracion mas eficiente, sin redundancia.

Se ha mejorado la atencién al paciente teniendo en cuenta que el proceso de
automatizacion total de las historia clinicas virtuales tomard un tiempo

considerable.
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X/

% El servicio de entrega de turnos sera mas eficiente cuando se haya digitalizado
la totalidad de las historias clinicas, debido a que esto reducira el tiempo que

se usa en ventanilla para digitalizar las historias clinicas antiguas.

% La administracion de horarios médicos planteada al iniciar el proyecto
pretendia el manejo de una agenda médica con horarios durante la entrega de
turnos, sin embargo durante el proceso de desarrollo y por sugerencia del
Depto. de Estadistica se optd por reemplazar este proceso con una entrega de

turnos secuencial que finalmente resultaria mas eficiente.

X/

% Gracias al uso de software libre se ha contribuido a reducir los costos de
desarrollo e implantacién al Hospital Eugenio Espejo; y ademas ha permitido
cumplir con la politica gubernamental del uso de software libre en instituciones

publicas.

X/

s El sistema ha sido integrado parcialmente con el modulo de Gestion de
Historias Clinicas Virtuales y brinda la flexibilidad y adecuacion necesaria para

su crecimiento a futuro.

% Por mas buen sistema que se tenga si no existe colaboracion por parte de los
usuarios, procesos optimos y una planificacion adecuada, no se podran tener

resultados satisfactorios

5.2. RECOMENDACIONES

s Se recomienda al Departamento de Estadistica la incorporacion de
mecanismos adicionales permitan reducir el nUmero de pacientes que se
acercan a recibir un turno, tales como la entrega de turnos por internet, por
linea telefdnica, etc.

.

« Para dar una mejor atencién se recomienda aumentar la oferta de turnos de

los médicos.
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Antes de automatizar los procesos se recomienda mejorarlos u optimizarlos.

Se recomienda la implementacion de un Data Warehouse con el fin de
aprovechar la informacion de los sistemas OLTP existentes para extraer datos

estadisticos relevantes.

Para los proximos modulos del sistema se recomienda planificar con las areas

interesadas las diferentes prioridades de automatizacion.

Se recomienda que se capacite a los miembros del centro de computo con el
uso de las nuevas tecnologias de desarrollo para que puedan dar el correcto
mantenimiento y continlen con el desarrollo e implementacion de nuevos

modulos.

Se recomienda al centro de computo desarrollar la planificacién estratégica

informatica que les permita brindar un mejor servicio a la institucion.

Se recomienda que la base de datos esté alojada en un servidor exclusivo

para evitar futuros problemas de rendimiento.

Se recomienda el cambio a una plataforma Linux con el fin de tener un mejor

rendimiento y seguridad.

Se recomienda que en nuevas versiones se guarde mas informacion detallada
de los responsables de los pacientes y que se permita tener mas de un
responsable por paciente.

Se recomienda que en nuevas versiones se permita el registro de varias

direcciones para los pacientes y sus responsables.
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Anexo 1

ENCUESTA PARA FUNCIONARIOS DEL AREA DE ESTADISTICA

El objetivo de la presente encuesta es determinar el nivel de aceptacion del nuevo
Sistema de Gestion de Turnos por parte de los funcionarios del area de Consulta
Externa. Por favor, a continuacién especifique la funcibn que desempefia y
responda las preguntas marcando con una X la respuesta que considere mas

adecuada:

Funcion que desempeiia:

1. Considera usted que el nuevo Sistema de Gestion de Turnos ha
contribuido en mejorar la eficiencia del proceso d e Entrega de Turnos

SlI NO Parcialmente

2. Cree usted que gracias al nuevo sistema se puede brindar una
atencion mas agil y eficiente

Sl NO Parcialmente

3. Cree usted que han mejorado los controles en el proceso de Entrega
de Turnos

SlI NO Parcialmente

4. Considera usted que han disminuido los inconveni entes en cuanto a
la movilizacidon de las historias clinicas fisicas d esde archivo a los
consultorios.

Sl NO Parcialmente

5. Cree usted que con el nuevo sistema es mas facil ubicar a un paciente
mediante los criterios de busqueda afiadidos.

Si NO Parcialmente
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Anexo 2

ENCUESTA PARA PACIENTES DEL AREA DE CONSULTA EXTERN A

El objetivo de la presente encuesta es determinar el nivel de satisfaccion que los
pacientes han observado respecto al proceso de entrega de turnos en consulta

externa.

Por favor, responda las preguntas marcando con una X la respuesta que

considere mas adecuada:

1. Considera usted que el servicio de entrega de tu rnos en consulta

externa es:

a. Excelente O
b. Muy Bueno O
c. Bueno O

d. Regular O
e. Malo O

2. Halogrado usted obtener un turno cuando lo har  equerido:

a. Siempre O
b. Casi siempre

c. Aveces O
d. Pocas veces O

3. Cuanto tiempo espero para obtener un turno?

a. Menos de 30 minutos O
b. Entre 30 minutos y una hora O
c. Entre 1 horay 2 horas O
d. Entre 2 horas y 4 horas O
e. Mas de 4 horas O

4. Ha tenido algun inconveniente con la movilizaci6 n de su historia
clinica fisica desde archivo:

a) Ningun problema O
b) La historia se retrasa en subir al consultorio O
c) La historia no aparece O
Cualquier recomendacion u observaciéon referente al proceso de entrega de

turnos escribala a continuacion:
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Anexo 3

GLOSARIO

¢ Historia Clinica: “ Es un documento que registra la experiencia médica con el

paciente y representa un instrumento imprescindible para el cuidado actual o
futuro, que requiere de un sistema de metodologia de registro y analisis que
reuna la informacion para analisis posteriores dentro de un contexto médico
legal.” (Tomado del Expediente Unico para la Historia Clinica, del Consejo
Nacional de Salud, Octubre 2006)

Tarjetero indice : El conjunto de tarjetas indices que contiene el nombre
completo de los pacientes y su numero de historia clinica, ordenadas
alfabéticamente, para mantener un respaldo fisico que permite comprobar la

existencia de la historia clinica y del paciente.
UPS: (Uninterruptible Power Source). Fuente de poder ininterrumpida.
HEEE: Hospital de Especialidades Eugenio Espejo

UML: (Unified Modeling Language) Es un estandar para modelar con
tecnologia orientada a objetos todos aquellos elementos que configuran la
arquitectura de un sistema de informacion y, por extension, de los procesos de

negocio de una organizacion.

Qmatic: Sistema propietario de codigo cerrado adquirido en el Hospital
Eugenio Espejo para la llamada en pantalla desde ventanilla. Pretendio

implementar la funcionalidad de distribucion de turnos pero fracaso.
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Cita Médica: Término usado en el ambito médico para referirse a la
reservacion de un cupo para la atenciéon de un paciente con un médico. Es

sinénimo de un turno.

Jsp: Archivos html que incluyen fragmentos de codigo Java

Jsf: Tecnologia basada en librerias usada en paginas html y jsp para facilitar

la construccién de interfaces

Access: Sistema propietario Microsoft para el manejo de base de datos

pequefias o domesticas.

Excel: Sistema propietario Microsoft para el manejo de hojas de calculo.

Sistema Heredado: Sistemas obsoletos tecnolégicamente pero que pueden
continuar funcionando en una organizacion.
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Anexo 4

MANUAL DE USUARIO

SISTEMA DE GESTION DE TURNOS PARA
CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES EUGENIO ESPEJO
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INICIANDO EL SISTEMA

Para iniciar el sistema debera abrir el navegador de Internet Mozilla Firefox:

SMArman

- Ubigue el icono que se encuentra en el escritorio y de doble

clic sobre este.

O también:

- Clic en Inicio © Programas-> Moxzilla Firefox Sh e

Acto seguido, la apantalla de bienvenida del sistema sera desplegada:

2 Inicio de Sesion - Mozilla Firefox
Archivo Editar Wer Historial Marcadores  Yahoo! Herramientas Awuda

- (U (O At fecalnost: 3080/Shaman,

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES

EUGENIO ESPEIO

Proyecto
SHAMAN

Version 1.0.24

Termirece @ Abrir bloc de notas @ Prowy: Nore |
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Para accesar a la funcionalidad del sistema, usted debera conocer el nombre de

usuario y contrasefia que el Administrador de Informatica le habra facilitado

anteriormente.

Para ingresar el sistema siga los siguientes pasos:

En el campo usuario ingrese el nombre de usuario o “login” que el
Administrador de Informdtica le entregé.

En el campo contfrasena ingrese la confrasena o “password” que el
Administrador de Informdtica le entregé.

De clic en el botén Entfrar

Si el nombre de usuario y contrasena son correctos, el sistema
automdticamente lo re-direccionard a una de las pdginas del sistema
de acuerdo a su perfil de usuario; caso confrario le informard que es
usuario no autorizado.

La funcionalidad que se describe a continuaciéon estara disponible segun el perfil

de cada usuario.
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ADMINISTRACION DE PACIENTES E HISTORIAS
CLINICAS

BUSQUEDA DE PACIENTES

Para buscar a un paciente previamente registrado en el sistema debera acceder a

la pagina de busqueda dando clic sobre el icono: %

Bienveni
marequi

Busqueda de Paciente

Buscar por | nomero de Historia. v |

Busqueda || | Buscar }

Resultados de biisqueda (0)

| HISTORIA | NOMBRES | APELLIDO PATERNO | APELLIDO MATERNO | DETALLES | PEDIDO MEDICO
Faciente no encontrado

En esta pantalla se puede realizar la busqueda de pacientes valiéndose de
cualquiera de los 5 criterios definidos.

Buscar por  Numero de Historian® %

FMomero de Historia
Mambre Completa
Dos Apellidos

Cedula

LIn apellido v Mombres
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Acto seguido, en el campo busqueda se debera escribir el texto a buscar en base

al criterio anterior.

Las busquedas que no se efectien por niumero de historia o cédula deberan
realizarse en el siguiente orden segun corresponda: Apellido paterno, Apellido

materno y finalmente el nombre.

Busqueda LOFEZ JUJAN ALBERTO

Los apellidos o nombres podran ser escritos parcial o completamente a fin de
encontrar coincidencias que empiecen con el valor especificado. Por ejemplo, una
busqueda por un apellido y nombres “MOR JUAN" desplegara las coincidencias
de todos aquellos pacientes cuyo apellido paterno o materno empiecen con
“MOR” (Mora, Morales, etc) y cuyos nombres empiecen con “JUAN” (Juan Carlos,

Juan Javier, Juan Carlos, etc.)

Dando clic en buscar, el sistema desplegara los resultados obtenidos en una tabla
con el numero de historia clinica y nombre completo de los pacientes que

coincidan la basqueda.

Buscar por | Un apellida v Mombres |+

Busqueda LOPEZ JUAN ALBERTC ‘Buscar:

Resultados de biisqueda (2)

APELLIDO APELLIDO PEDIDO
HISTORIA +, | NOMBRES +. | PATERNO +. | MATERNG +, | DETALLES | MEDICO
G27612 JUAMN ALBERTO LOFEZ ESPIMNOZA Detalles Fedido
541026 JUAMN ALBERTO LOPEZ FLORES Detalles Pedido

El usuario tendra 3 posibilidades una vez desplegados los resultados:

- Clic sobre el nUmero de la historia clinica, lo que permitird entregar un
turno ha dicho paciente.

- Clic sobre pedido, lo que permitira registrar un pedido médico ha dicho
paciente.
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- Clic sobre detalles, los que abrird el formulario 001 con la informacién
bdsica del paciente.

ABRIR EL FORMULARIO 001 DEL PACIENTE

Para obtener la informacion béasica del paciente, haga lo siguiente:

- Ubicar al paciente en la pantalla de bUsqueda

- Clic en detalles

- A continuacién se abrird el formulario 001 con la informacién del
paciente seleccionado.

Diatos Personales NO Historia | 541026 |

Apellido Paterno * Apellido Materno * MNormbre * Geénero *

|LOPEZ | |FLORES | [JUAN ALBERTO | Femenino
Cédula Fecha MNacimiento Ocupacion Estado Civil Masculino
L | |5-1-1995 | |MNo especificac v | |MNo especifih | ——

dia - mes - afio

Residencia y Teléfono
Provincia Canton Parroquia Direccion del paciente
[PICHINCHA | [QUITS | [QuImo =
Teléfono Casa Teléfono Celular  Telefono Cficina

Informacién Adicional

N Afiliacion TESS Sangre MNombre del padre MNombre de la madre
| | Mo especifi - | [LUIS | [ALBA

Responsable del Paciente:

En caso de emergencia avisar a Direccion del responsable

E | |,,
Relacién con el paciente Telefono de contacto
= | = |

Nuevo || Pedido | Eliminar Historia H Modwfic‘é.r‘ ‘ Ent’regarTumo‘ Guardar | | Imprimir | £

Si se desea se puede imprimir el presente formulario:

=

- Clicenelicono

O también:

- Clic en el botéon “Imprimir”

ACTUALIZAR LA INFORMACION BASICA DEL PACIENTE
(FORMULARIO 001)

Para actualizar el formulario 001 de un paciente debe seguir los siguientes pasos:

- Abirir el formulario 001 del paciente
- Clic en el botdn “Modificar”. De esta forma los campos del formulario
se deshabilitan y permiten su edicion.
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- Cambiar los datos que se requieran actualizar
- Clic en el botén “Guardar”.

El sistema informard que los cambios han sido guardados con éxito siempre y
cuando se hayan llenado los campos obligatorios (especificados con *) y los datos

correspondientes a cada campo sean correctos.

ELIMINAR UNA HISTORIA CLINICA EXISTENTE

Para eliminar una historia clinica existe debera seguir los siguientes pasos:

- Abirir el formulario 001 del paciente

- Clic en el botén “Eliminar Historia”. De esta forma aparecerd una
ventana de confiimaciéon en la que aceptard la operacion de
eliminacién o desistird de la misma.

La pagina en http://localhost:8080 di... §|

0 DESEA BORRAR LA HISTCRIA CLINICA??

| Aceptsr |[ Cancelar ]

- Al dar clic en aceptar, el sistema borrard la historia clinica e informard
dicha operacién.

ABRIR UNA NUEVA HISTORIA CLINICA

Para la apertura de una nueva historia clinica debe seguir los siguientes pasos:

=

-

Nuevo

- Clic en elicono |Pfacente

O también:

- Clic en el botdn “Nuevo” dentro de la pdgina del formulario 001 de
cualquier paciente. El formulario 001 aparecerd con los campos vacios.

- Ingresar los datos en cada uno de los campos del formulario.
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Mientras se efectla el ingreso de los datos, y una vez escritos los apellidos y
nombres del paciente; el sistema informara si se han encontrado homonimos que
podria ser indicio de una historia clinica duplicada.

Este mensaje indica que no se han encontrado homonimos y se puede continuar:

Datos Personales

Ne Historia 252362

ALpellido Paterno * Apellido Materno * MNombre * Género *
MARCOS LN JUAN FRAMNCISCO @ Femen
Cédula Fecha MNacimiento Ccupacion Estado Civil © Mascul

Mo especificac » Mo especifiny
dia - mes - afio

_ = Mo se encontraron homaénimos.

Mientras el siguiente mensaje indica que se encontraron homoénimos y que es
conveniente verificar

Datos Fersonales

N? Historia 252362
spellido Paterno * Apellido Materno * MNombre * Genero *
MOLINA SEGOWIA JAIME ERMNESTO

Cédula Fecha Nacimiento Dcupacion Estado Civil

| Mo especificac v Mo especifiny
dia - mes - afio

® Femenino
o Masculino

Homénimos encontrados. Haga click aqui para verificar.

Al dar clic en verificar, podra observar los supuestos homénimos encontrados.

Resultados de bisqueda (1)

APELLIDO APELLIDO PEDIDO
HISTORIA | NOMBRES PATERNC MATERNO DETALLES | MEDICO
460841 JAIME ERMESTO M CLIMA, SEGOVIA Cetalles Fedido

- Clic en el botén guardar

El sistema informara la historia ha sido creada con éxito siempre y cuando se
hayan llenado los campos obligatorios (especificados con *) y los datos
correspondientes a cada campo sean correctos.

Si se desea se puede imprimir el presente formulario:
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=

- Clicenelicono

O también:

- Clic en el boton “Imprimir”
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REGISTRO DE UN TURNO

Para registrar un turno deben seguirse los siguientes pasos:

Ubicar al paciente en la pantalla de busqueda
Clic sobre el nUmero de la historia clinica del paciente

O también:

Clic en el boton “Entregar Turno” dentro del formulario 001 de un
paciente

Acto seguido, la siguiente pantalla es desplegada:

Biznvenid
deamachs

Asignacion de Turnos

Paciente JUAN ALBERTO LOPEZ ESPINOZA

CIRUIGIA CARDIACA Historia Clinica 527612
CIRLIGI GENERAL

CIRUGIA PEDIATRICE Fecha de consulta 18/07/2008

CIRUGIS PLASTICA 7 =
CIRUGIA Y&SCULAR dia/mes/afio
DERMATOLOGIA,
ENDOCRINOLOGIA
GASTROENTOROLOGIA

EFNDEIERI‘]AGIA ‘ | Apellido u‘ MNombres u‘ Turnos libres u‘

Herrera Sandra 7de7
Arague Vinicia 7de?
Reyes Karina 7de?
Perugachi Carmita Fde 7
Vernaza Jaime 7de?
Gaibar Marco 12de 12

Doctores ¥ turnos disponibles para la fecha seleccionada

TRAUMATOLOGIA GENERAL
TRAUMATOLOGIA RODILLA
UROLOGIA

Clic sobre el calendario de fecha de consulta para seleccionar la
fecha de la cita médica. Mientras cambia la fecha de consulta, el
sistemaira  mostrando dindmicamente la cantidad de turnos
disponibles para cada médico. Es importante resaltar que para el
registro de un furno de cita previa, simplemente se debe seleccionar
una fecha posterior a la actual.

Seleccionar la especialidad requerida y dar clic en el botdon “Asignar
Turno” junto al médico al cual se le asignard el turno.
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- Posteriormente, y con el fin de evitar posibles errores, la pantalla de
confirmacién especifica un resumen de los datos del turno antes de ser
aceptado definitivamente.

Bienveni
dcamac|

Confirmacion de Turno

Mro Turmno 1

Historia Clinica 627612

JUAN ALBERTO LOPEZ

Logele ESPINOZA

Especialidad CARDIOLOGIA

Médico Sandra Herrera

Fecha consulta 18/7/2008

Hora

20:05:20
aproximada

Aceptar | ‘ Modificar | ‘Cance\ar

- En esta pantalla tiene la posibiidad de regresar a la pantalla de
entrega de turnos para modificar algun dato dando clic “Modificar”,
cancelar el proceso dando clic en “Cancelar” o aceptar la
informacion para el registro definitivo del turno dando clic en
“Aceptar”.
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REGISTRO DE UN PEDIDO MEDICO

El registro de un pedido médico es similar al de registro de un turno pero debe ser
realizado de la siguiente manera:

- Ubicar al paciente en la pantalla de bUsqueda
- Clic sobre el link pedido en la fila del paciente

O también:

- Clic en el botdn "Pendido” dentro del formulario 001 de un paciente

Acto seguido, la siguiente pantalla es desplegada:

Bienvenid
marequip

Registro de Pedido Médico

Especialidades Faciente
CARDIOLOGLA JUAN ALBERTOC LOPEZ ESPINOZA

CARDIOTORACICA Histeria Clinica
CIRUGIA CARDIACH 627612

CIRUGIA GENERAL ’—| =l
CRUGIA PEDIETRICA Fecha de consulta Z'TfDBIZDD%
CIRUGIA PLASTICA dia/mes/afio
CIRUGIAVABCULAR

DERMATOLOGIA Escoja el Dr. para el cual desea registrar un
EMDOCRIMOLOGIA pedido

GASTROENTEROLOGIA —
GERISTRIA | | Apellido + ‘ Nombres + ‘

GINECOLOGIA Boada Hegott Registrar Pedido

HEMATOLOGIA

FABXILOFACIAL Rivera Galo Registrar Pedido
E D) [TERME = =

MEEROLOGIA Jimbo Zoila Registrar Pedido
MELIMOLOGIA Martinez  Diego Registrar Pedido

NEUROCIRUGIA
MEUROCLINIGA Revelo Fraddy
ODONTOLOGI
OFTALMOLOGIA
ONCOLOGI
OTORRINOLARINGOLOGIA
PEDIATRI4

PROCTOLOGI
PSICOLOGLS

PSICUIATRIA

REHABILITACION
REUMATOLOGIA
TRAUMATOLOGIA CADERA
TRAUMATOLOGEA COLUNMMA
TRAUMATOLOGIA GEMERAL

- Clic sobre el calendario de fecha de consulta para seleccionar la
fecha del pedido médico.

- Seleccionar la especialidad requerida y dar clic en el botdn “Registrar
Pedido” junto al médico al cual se le asignard el pedido.

- Posteriormente, y con el fin de evitar posibles errores, la pantalla de
confirmacién especifica un resumen de los datos del pedido antes de
ser aceptado definitivamente.
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Confirmacién de Pedido Médico

Historia Clinica 627612

JUAN ALBERTO LOPEZ

Sl ESPINOZA

Especialidad MEDICINA INTERNA

Médico Galo Rivera

Fecha

consulta 27/8/2008

Aceptar | | Modificar | | Cancelar

En esta pantalla tiene la posibilidad de regresar a la pantalla de registro
del pedido médico para modificar algiun dato dando clic “Modificar”,
cancelar el proceso dando clic en “Cancelar” o aceptar la
informacion para el registro definitivo del pedido dando clic en
“Aceptar”.
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GESTION DE HISTORIAS CLINICAS FiSICAS

REGISTRO DE SALIDA DE LAS HISTORIAS CLINICAS FiSICA S
DE ARCHIVO

Paulatinamente, mientras los turnos son entregados y los pedidos médicos
registrados, el sistema desplegard un listado con las historias clinicas fisicas
pendientes de su salida en archivo. Para acceder a este listado debe hacer lo
siguiente:

- Ingresar con el perfil de archivador para ser direccionado a la pdgina
de gestion de archivo

O también:

Gestion de archivo
- Dar clic en el icono en el menu del Administrador
de Estadistica.
- Clic enla pestana “Historias por Enviar”

La siguiente pantalla serd desplegada:

Bienvenidi
archivado

Gestion de Archivo

Fecha de consuta @ E
27/08/2008

dialnesssio Actualizar  Imprimic Ticksts

Historias por enviar Historias enviadas Historias Retornadas Historias Extraviadas

Historias por enwviar a consultorio

|Turnn +; | Historia +, | Estado 4, | Especialidad +, | Doctor +, | Imprimir

- . MEDICINA "
o 627612 Pendient=Envio INTERNA, Rivera Irprirnic

1 4603841 PendienteEnvio  EMDOCRINOLOGIS | Urresta Imprirnic

- Seleccionar la fecha para la cual se desea observar el listado de

historias.

- Sise desea se puede dar clic en el icono actuslizar g fin de actualizar el
listado de historias clinicas pendientes de envio.
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- Clic en el icono Imprimir Tickets  después de lo cual se desplegard el
siguiente mensaje:

La pagina en http://localhost:8080 dice:

1. IMPRIMIENDO TICKETS... FAVOR ESPERE A QUE EL PROCESD COMNCLUYA Y DE CLICK EN
" ACEPTAR

De esta forma, los tickets del listado seran impresos automaticamente en la
tiguetera y conforme los tickets sean impresos, la historia clinica respectiva se
borrara de la lista de historias pendientes de envio y aparecera en el listado de

historias enviadas.

El ticket impreso es similar al siguiente:

627612

2008/8/27 Pedido Médico

LOPEZ ESPINOZA
JUAN ALBERTO

MEDICINA INTERNA
Dr (a). Rivera

CONTROL DE RETORNO DE HISTORIAS CLINICAS FiSICAS
ENVIADAS

Una vez que las historias clinicas han subido a los consultorios, es posible en el
sistema observar un listado de estas y/o registrar el retorno o extravio de las

mismas.

Para hacerlo siga los siguientes pasos:
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- Ingresar con el perfil de archivador para ser direccionado a la pdgina
de gestidn de archivo o ingresar con el perfil de personal de ventanilla

y dar clic en elicono

O también:

Gestion de archivo

- Dar clic en el icono
de Estadistica.
- Clic enla pestana “Historias Enviadas”

en el menu del Administrador

Las siguientes pantallas pueden ser desplegadas y son equivalentes:
Gestion de Archivo

Fecha de consulta @ E
27/08/2008

dia/mesafio Actualizar  Imarimir Tickets

| Historias por enviar Historias enviadas Historias Retornadas Historias Extraviadas

Especialidad: CARDIOLOGIA ~

Historias enviadas a consultorio

Turno ‘ Retorno | Historia ‘ Especialidad Imprimir Extraviada

Mo existen historias enviadas

’ Control de Retorno de Historias Clinicas
Fecha de consulta @
dia/mesiafio u Actualizar

Historias Retornadas Historias Extraviadas

Historias enviadas

Especialidad: | CARDIOLOGLA v

Historias enviadas a consultorio

| Turno | Retorno | Historia | Especialidad | Doctor | Extraviada
Mo existen historias enviadas

- Seleccionar la fecha para la cual se desea observar el listado de
historias.

- Seleccionar la especialidad para la cual se desea mostrar el listado de
historias enviadas. Esto ocasionard el sistema actualice el listado con las
historias clinicas fisicas enviadas para la especialidad seleccionada.
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Especialidad:  :EMDOCRINOLOGLS, "

Historias enviadas a consultorio

| Turne

| Retorno | Historia | Especialidad | Doctor | Imprimir | Extraviada

1

Retomada 450541 EMDOCRINOLOGLA Lkresta

Del listado de historia clinica fisicas presentado existen 3 posibles
acciones a realizarse (posibles dependiendo de su perfil):

Clic en el botéon “Imprimir’: Ocasiona que el ticket de la historia
respectiva sea impreso nuevamente en la tiquetera.

Clic en el botéon “Retornada”: Registra a la historia clinica fisica como
retornada a archivo y la borra de la lista de historias enviadas.
Observaremos que al dar clic en la pestana “Historias Retornadas”, la
historia clinica registrada como retornada aparece en la lista.

Historias enviadas Historias Retornadas Historias Extraviadas

Historias recibidas de los consultorios

| Turne | Historia | Especialidad | Doctor
1 480841 EMDOCRIMCLOGLL, Urrests

Clic en el botén “Extraviada”: Registra a la historia clinica fisica como
extraviada y la borra de la lista de historias enviadas. Observaremos
que al dar clic en la pestana “Historias Extraviadas”, la historia clinica
registrada como extraviada aparece en la lista.

Historias por enviar Historias enviadas Historias Retornadas Historias Extraviadas

Historias perdidas

| Turno | Historia Especialidades Doctor Renovada

1 BZ2528 CARDIOLOGS, Reyes :Renovada;

Cuando la historia clinica fisica que haya sido registrada como
extraviada haya sido encontrada, puede registrada como devuelta a
archivo dando clic en el botdn “Renovada”.
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CONFIGURACION Y MONITOREO DE TURNOS

Para acceder a la configuracion y monitoreo de turnos en el sistema, se puede

accedera a la pantalla menu que principalmente el Administrador de Estadistica la

manejara:
Administracion de Estadistica
/. ] Configurar Turnos / . Monitor de turnos
‘--.I
L&a. Turnos eventuales Gestion de archivo
;—i" ! Turnos predeterminados
Administracion de médicos

ADMINISTRACION DE MEDICOS

Para configurar los médicos se debe hacer lo siguiente:

Administracién de médicos

- Clicenelicono
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Administracion de Médicos

Registre de Médicos Actualizacion de Medicos | Habilitacién de Médicos

T

+ | Primer apellido

|Sandra |Herrera

[Vinicio [Araque

[Karina [Reyes

[Carmita [Perugachi

[Jaime |Yemaza

|Gaibor

En esta pantalla se gestiona el registro, actualizacion y habilitacién de los médicos
de consulta externa. Dando clic en la pestafia respectiva, el administrador de

estadistica podra acceder a las siguientes funcionalidades:

Registro de un nuevo médico: Simplemente se debera llenar el formulario de

registro, seleccionar las especialidades existentes y dar clic en el boton “Guardar”.

Registro de Médicos Actualizacion de Medicos Habilitacion de Médicos

Nombres [ |

Primer Apellido [ |

Segundo Apellido [ |

Cédula de Identidad [ |

Género (&) Femenino ® Masculino

Especialidad [CARDIOLOGIA v |

| Guardar | | Cancelar

Actualizar los médicos: Permite consultar el listado de médicos por especialidad

y se tiene la capacidad de deshabilitar un galeno, dando clic en “Deshabilitar”; o
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modificar sus datos basicos dando clic en “Modificar” y luego clic en “Guardar”

una vez realizados los cambios.

Actualizacion de Medicos Habilitacion de Médicos

‘ Registro de Médicos

Especialidad | CARDIOLOGIA v
| Nombres + | Primer apellido + | Deshabilitar
Sandra Herrera
Yinicio Arague
Karina Reyes
Carmita Perugachi
Jaime Yernaza
Marco Gaibor

Habilitar un médico : Permite habilitar un médico que haya sido previamente
deshabilitado. Para hacerlo de clic en el botén “Habilitar” del médico respectivo.

Administracion de Médicos

Registro de Médicos Actualizacion de Medicos Habilitacion de Médicos

Especialidad | CARDIOLOGIE hd

Médicos de la especialidad seleccionada

NOMBRES PRIMERAPELLIDO | Habilitar
Sandra Herrera H ahilitar

CONFIGURACION DE TURNOS PREDETERMINADOS

La siguiente pantalla permite la configuracion para cada médico de sus horarios y
turnos predeterminados. Para hacerlo:
-3

C| | X “‘_ Turnos predeterminados
- IC enelicono



Configuracién de Horarios y Turnos Predeterminados

Médico

| CARDIOLOGIA

Herrera v

Turnos
#Anterior #Nuevo

Hora Inicia | o0/ |z 00 v |

Hora Fin 00 v &

[FEISN] |

Hora Tnicia | 00z 00 v |

Hora Fin - 000w 2 00 |

Miércoles

Hora Inicio | 000 % 3 00 % |

Hora Fin | o0 s [z 00w |

Jueves

Hara Inicio | 00 %z 00 v |

Hora Fin | 00w 2 00 |

Yiernes

Hora Inicio | 00L% 5| 00 %]

Hora Fin |00/ 2 00 w |

Sabado

Hora Inicio. | 000 ¥ |3 000 |

Hora Fin (00w |2 000w |

Domingo

Hora Inicio. | 00 w [ 00 » |

Hora Fin 00w [ 00 » |
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Seleccione la especialidad y médico de las listas desplegadas a fin de
que el sistema muestre la carga de turnos y horarios configurados para
cada médico.

Las columnas “#Turnos Anterior” y ““#Turnos Nuevo" especifican la
anterior y nueva configuracién de turnos para un médico,
respectivamente.

Modifique los horarios e ingrese la nueva carga horaria del médico

Clic en Guardar

El sistema informard que los cambios han sido guardados con éxito.

CONFIGURACION DE TURNOS EVENTUALES

La pantalla de configuracion de turnos eventuales permite el establecimiento de la

carga eventual de turnos para un determinado médico, en una fecha o periodo de

fechas. Para hacerlo:

‘VJ‘ Turnos eventuales

Clic en el icono
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Configuracién Eventual de Turnos

Especialidad | CARDIOLOGIA

Médico [Herera w0 |

Fecha Inicio  [26/07/2008 =] Fecha Fin [30/07/2008
dia/mes/afin dis/mes/sfio
Turnes referenciales Operacién nraTurnos

Lunes 71 (@ Descuento  ~ Sobrecarga

Martes
(3 Descuento ) Sobrecarga

Miércoles

@ Descuento () Sobrecarga
Jueves

@ Descuento () Sobrecarga

viernes () Descuento () Sobrecarga

- Seleccionar el rango de fechas para el cual la nueva configuracién
tendrd efecto. Clic en “Fecha Inicio” y “Fecha Fin."”

Fecha Inicio | 27/08/2008 = Fecha Fin | 28/08/2008 =
dia/rmessafio diafrnessario
Es importante resaltar que la "Fecha Fin” seleccionada deberd ser
mayor o igual que la “Fecha Inicio”. El rango de fechas aplicable lo
podrd ir observando con las senales que aparecen a lado de los dias
de la semana. Por ejemplo: Si el rango de fechas coincide en un fin de

semana, los dias laborables serdn marcados con una senal @ que
implica que ninguna configuracién serd aplicable por el sistema para
esos dias. El sistema Unicamente aplicard las configuraciones para los

dias en donde aparezca el simbolo v

- Seleccionar la especialidad y médico correspondiente a fin de que el
sistema despliegue la configuracion habitual de turnos para dicho
médico. A esta carga habitual, que es referida por el sistemma como
“Turnos referenciales”, se le puede efectuar una operacidn de
sobrecarga y descuento de un determinado numero de turnos.

- Redlizadas las configuraciones, clic en guardar para almacenar los
cambios.

CONFIGURACION DEL SISTEMA DE TURNOS
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La configuracion del sistema de turnos permitira al administrador de estadistica
establecer las configuraciones respecto al porcentaje y limite de dias de cita

previa que controlard el sistema. Para hacerlo:

5_’\’}\__ .
%, Configurar Turnos
N
-

- Clicenelicono

Configuracion del Sistema de Turnos

Porcentaje de turnos para cita previa i | %
Limite de dias para cita previa 7 ldias

Generacion de tUrnos

Fecha de Partida |15/07/2000 =@
dia/mes/afio

Namero de Dias | | No incluir fines de semana

- Haga clic en cualguiera de los botones “Modificar” junto a las
configuraciones de porcentaje de turnos y limite de dias para cita
previa.

Porcentaje de turnos para cita previa |25 | %
Limite de dias para cita previa 3 |dias

- Habilitados los campos por el sistema, modifique las configuraciones.
- De clic en el botén “Guardar” para aplicar los cambios.

Adicionalmente, en esta pantalla podra preparar al sistema para que genere los
controles necesarios para la entrega de turnos desde una determinada fecha y los
dias que se considere necesarios. Esta configuracion es indispensable previa la
iniciacion de un proceso de entrega de turnos ya que no ser efectuada,

simplemente no se podra realizar la entrega de turnos.
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Para realizar esta configuracion siga los siguientes pasos:

Seleccione la “Fecha de Partida” desde la cual los controles serdn
generados.

Escriba el nUmero de dias, a partir de la fecha actual, para los cuales
desea el sistema genere los controles respectivos para la entrega de
furnos.

Opcionalmente puede seleccionar o deseleccionar la opcidn “Incluir
Fines de Semana” con el fin de generar o no controles para la entrega
de turnos los fines de semana

Clic en generar y espere un momento hasta que el sistema indique con
un mensaje que la configuracion ha sido realizada exitosamente. El
tiempo de esta configuracion es proporcional con el nUmero de dias
seleccionado y el nimero de médicos configurados; puede variar
desde algunos segundos hasta minutos.

MONITOREO, ACTUALIZACION Y CANCELACION DE TURNOS

El monitor de turnos permitird administrar y controlar los turnos entregados en una

determinada fecha, puede obtener informacién del nimero de turnos entregados y

disponibles para cada especialidad. Adicionalmente, en esta pantalla se puede

realizar la busqueda de un turno a través de su historia clinica, de tal modo que se

pueda efectuar una modificacion o cancelacion del respectivo turno.

Monitor de turnos

Para abrir esta pantalla haga clic en el icono

A esta pantalla se puede acceder desde el menu de Administracion de

Estadistica, desde la pantalla de Gestion de Archivo y desde la pantalla de

busqueda de pacientes que maneja el personal de ventanilla.
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Bienvenid(
deamacho

Monitor de turnos
Fecha |18/07/2008 @

dia/mes/afio Actualizar

Monitor de Turnos Bisqueda de Turnos |[Listado de Turnos

Historia Clinica: 527612 | Buscar

Turno Paciente

Historia Nro Editar Eliminar
Clinica Turno | Especialidad | Doctor Turno Turno

Dria).

627612 1 CARDIOLOGIA | Herrers

Sandra

Para cualquiera de las operaciones realizadas en esta pantalla debera seleccionar
previamente la fecha, de tal forma que el sistema dinamicamente obtenga la

informacioén relacionada a dicho dia.

Para monitorear el nimero de turnos entregados y disponi bles para cada
médico haga lo siguiente:

- Clic enla pestana “Monitor de Turnos”

- Seleccione la especialidad deseada.

- Enla tabla mostrada podrd observar los nombres de los médicos con la
carga de turnos usada y disponible hasta el momento.

Monitor de Turnos Bisqueda de Turnos |Listado de Turnos

Especialidades

Doctores
CARDIOLOGELS

>

CARDIOTORALICA

CIRUGLA CARDIACA Apellido +
CIRUGIA GENERAL =
CIRUGIA PEDIATRICA Araque Vinicio 7 0

Turnos
Entregados +

Turnos
del Dia +

Nombres St

CIRUGIA PLASTICA Reyes Karina 7
CIRUGIA VaSCULAR . .
DERMATOLOGI Perugachi Ca.rmlta 7
EMDOCRINOLOGA Vernaza Jaime i}
GASTROEMTEROLOGIA Gaibor Marco 12
GERIATRIA
GIMECOLOGA
HEMATOLOGIA
M&RILOFALCIAL
MEDICINA INTERMA
MEFROLOGLA
MEUMOLOGLA
MEUROCIRUGHA

o oo R

MHEUROCLINICA
ODONTOLOGLA
OFTALMOLOG
OMCOLOGLA
OTORRINOLARIMNGOLOG]S
FEDIATRIA
FROCTOLOGIA
PSICOLOGIA

PSIOUIATRIA
REHABILITACION
REUMATOLOGIA
TRAUMATOLOGLS CADERA
TRAUMATOLOGS COLUMNE % ‘
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Para buscar un turno entregado  siga los siguientes pasos:

Clic en la pestana “BUsqueda de Turnos”

Escriba el nUmero de la historia clinica para la cual desea conocer si ha
sido entregado un turno en dicha fecha

Clic en el botén "“Buscar”

De existir resultados, informacion relativa al turno serd desplegada

Monitor de Turnos Bisqueda de Turnos |Listado de Turnos

Historia Clinica: AED241

Historia Mro Editar Eliminar

Clinica Turne |Especialidad Doctor Turno Turno
Drial.

460841 1 ENDOCRINOLOGIA Urresta | Editar | | Cancelar
Julio

Para modificar o cancelar un turno siga los siguientes pasos:

Busque el turno siguiente los pasos mencionados en la parte anterior.
Para actualizar los datos del turnos de clic en el boton “Editar”.
Automdticamente el sistema eliminard el turno registrado vy le
redireccionard a la pantalla de registro de turno para registrar el turno
con los nuevos datos.

Para cancelar el turno de clic en el botdén “Cancelar”. El sistema
borrard el turno registrado vy restituird a la carga del médico un turno
adicional.
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GESTION DE USUARIOS

La administracion de los usuarios que tendran acceso a la aplicacion sera
manejada en esta pantalla y debera ser realizada conforme los perfiles de cada

usuario.

Para acceder a esta pagina debera acceder al sistema con el perfil de

Administrador de Sistemas.

Para registrar un nuevo usuario haga lo siguiente:

- Clic en la pestana “Registro de Usuarios”

- Registre los datos personales del nuevo usuario y la informacion
relacionada con el cargo (ligada al perfil).

- Especifique un nombre de usuario (login)

- Especifique una contrasena y confirmela (password)

- Clic en guardar y el nuevo usuario serd registrado.

Lista de Usuarios Registro de Usuarios Actualizacion de usuarios

Registro de Usuario

Datos personales

Mombres
Primer Apellida
Segundo Apellida

Cédula

Informacion de Usuario

Area de Trabajo COMSULTA EXTERMA hd
Cargo MEDICO o
Login

Contrasefia

Confirmar contrasefia



Para observar una lista de los usuarios registrados haga lo siguiente:

Clic en la pestana “Lista de usuarios”
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Podra observar el listado de usuarios registrados con su informacion respectiva.

Lista de Usuarios

Registro de Usuarios

Actualizacion de usuarios

Lista de Usuarios

Usuarios del Sistema

[B=0)

Primer Segundo
Cargo 4 | Nombres + | Apellido Apellido | Cédula | Login 1
DIGITADOR Maria Montera null null mrontero
DIGITADOR Mercedes ranez myanez
DIGITADOR Morma Rosero nrosero
DIGITADOR Patricio Paredes null null pparedes
DIGITADOR Santiago Redrovan sredrovan
DIGITADOR Segundao Sanguil ssanguil
RECERPCIONISTA Dori a4 d
ESTADISTICA oris rmas armas
RECERPCIONISTA Ivd 2 .
ESTADISTICA wan arzosa isarzosa
RECERPCIONISTA . . . . .
ESTADISTICA Karina Rivadeneira krivadeneira
RECEPCIONISTA . .
ESTADISTICA Lidia Alvaro null null lalvaroturnos
(14) (4] Page: |2 of 5 [ Go | M| (@0

Para facilidad de manejo de este listado puede valerse de los simbolos de

ordenacion en cada campo de la tabla mostrada.

En lo que respecta a la actualizacion de usuarios registrados se debe seguir los

siguientes pasos:

Clic en la pestana "Actualizaciéon de usuarios”

En el campo “login” escribir el nombre de usuario a actualizar

Clic en buscar. Al ser ubicado el usuario, todos sus datos serdn
cargados en los campos respectivos.
Actualizar los campos deseados. En esta pantalla podriamos ademds
habilitar o deshabilitar un usuario determinado.
Clic en guardar para actualizar los cambios.



Lista de Usuarios Registro de Usuarios Actualizacién de usuarios

Login | marequipa

Buscar

Datos personales

Informacion de Usuario

Estado del Usuario

® Habilitado
O Deshabilitado

Mombres Myriarn

Primer Apellido Arequipa

Segundo Apellido Lara

Cédula 1718095776

Area de Trabajo ESTADISTICA

Cargo RECEPCIOMISTA ESTADISTICA |
Login marequipa

Contrasefia sees

Confirmar contrasefia ssss

Guardar
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Anexo 5

MANUAL DE INSTALACION

SISTEMA DE GESTION DE TURNOS PARA
CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES EUGENIO ESPEJO
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REQUERIMIENTOS DEL SISTEMA

REQUERIMIENTOS DE HADRWARE

- Servidor Intel Xeon Core Duo 1,7GHz o superior

- 2Gb RAM para uso exclusivo de la aplicacion

- 1Gb de disco duro para instalacion y 5Gb libres de espacio para su
correcto funcionamiento.

REQUERIMIENTOS DE SOFTWARE

- Framework de desarrollo JDK 6 o superior.

- Servidor de Base de Datos MySQL 5.0.45 o superior

- Herramientas grdficas de administracion para MySQL
- Servidor de aplicaciones Glassfish V2 o superior.

- Sistema Operativo Microsoft Windows 2003 Server R2
- Moizilla Firefox 2 o superior (Plugin de Flash incluido)

Para acceder a cada uno de los instaladores de los requisitos de software se
puede hacer clic en el respectivo botdén del menU desplegado con el autorun
del CD o a su vez se puede accesar directamente a los instaladores en la
carpeta Aplicacién/Programas.

Sistema de Gestion de Turnos para el Area de

Consulta Externa del Hospital de Especialidades Eugenio Espejo

—% MysSQL “az MySQL Tools

| “ogFlash Plugin
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INSTALACION DEL JDK 6.

- Obtener el archivo de instalacion jdk-6-windows-i586.exe (se puede
descargar en forma gratuita desde www.sun.com)

é‘i__ 5 | idhesnindavis 586, exe

-~

- Al hacer doble clic en el archivo se abrird el asistente de instalacion.

Haya(ii) SEDevelopment

= ==

T
VLR

EI_ Please wait while Windows corfigures Java{TM) SE Developmert

Kit &

(Gatherng required infamation..,

[.......,..,.....;..-.u..-..n-.a-.--w | Cancel
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Aceptamos el acuerdo de licencia.

aya (I sElevelopment Kilsb = license,

fi

License Agreement

Please read the following license agreement carefully.

&

Sun Microsystems, Inc. Binary Code License Agreement

for the JAVA SE DEVELOPMENT KIT (JDE), VERSICON &

SUN MICBOSYSTEMS, INC. ("SUN") IS WILLING TO LICENSE THE
SOFTWARE IDENTIFIED BELOW TO YOU CONLY UPON THE CONDITION
THAT YOU ACCEPT ALL OF THE TEBMS CONTATMED IN THIS

BINARY CODE LICENSE AGREEMEMNT AND SUPPLEMENTAT LICEMNSE
TEBMS (COLLECTIVELY "AGREEFEMENT") .0 PLEASE BEAD THE
AGREEMENT CAREFULLY.O0 BY DOWNLOADING OR INSTALLING THIS
SOFTWARE, ¥OU ACCEPT THE TEEMS OF THE AGREEMENT.

TNDICATE ACCEPTRNCE BY SELECTING THE "ACCEPT® BUTTON AT

THE BOTTOM OF THE AGEEEMENT. IF YOU ARE NOT WILLING TO =
BE BCUND BEY ALL THE TEBMS. SELECT THE "DECLINE" BUTTCN |

I Decline I[ Accept = ]

Configuramos los elementos y la ubicaciéon de la instalaciéon

oy e () stllovelopment Kig — Castom Setup
Custom Setup
Select the program features you want installed. s

Select aptional features to install from the list below. You can change your choice of features after
installation by using the Add/Remove Programs utility in the Control Panel

Feature Description
Development Taols Java{TM) SE Devielopment Kit 6,
Fiormne Srit Earibles including private IRE 6, Thiz will
B reguire 168MB on your hard
Source Code it i

Public JRE

Install to:

D:VArchivos de programaJavaljdk 5.0

[ < Baick Ji Mewt> | [ Cancel ]
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- Damos clic en siguiente y esperamos mientras la instalacién finaliza.

aya(@i) SEDoyelopment Kit- 6 = Procress.

Installing
The program features you selected are being installed.

Please wait whie the Install Wizard installs Java(TM) SE Development Kit 6.
This may take several minutes,

Status;
Validating install
L LT LT

Instafishisld

- Una vez finalizada se procede a instalar el JRE

Gathering required infommatior...

L L L L L L L L L L DL LT L] Cancel
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Definimos los componentes y la ubicacién de la instalacion.

ime Environment 6= Gistom Setip

Custom Setup
Select the program features you want installed.

 The Java(TM) SE Runtime Enviranment with support for European languages will be installed, Select
optional features to install from the list below, '
Feature Description

: Ja'u'} SE Runtime Environment iﬁm.ﬁva{i}i]isé
+ | Additionsl Languages Rt ?ﬁﬁ!fmurm' 23

i = | Default Java for browsers languages. This requires 8448 on
i - | additional Font and Media Support | your hard drive,

Install to; —
DiVArchivos de programalJavaljrel.6.0)
Inst=iShisld

[ mext> || cancel |

=
L ¥
o
.:_U_
=
e
Be
=
=
c
r
o
=
=Ty
|
=l

Wizard Completed

The Install Wizard has successfully installed Java(TM) SE
Development Kit 6. Click Finish to exit the wizard.

Show the readme file
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INSTALACION DEL SERVIDOR DE BASE DE DATOS
MYSQL 5.0.45

Para instalar el servidor de base de datos siga los siguientes pasos:

- Abirir el instalador *mysqgl-5.0.45-win32.exe”

# MySQL Server 5.0 - Setup Wizard

Welcome to the Setup Wizard for MySQL
Server 5.0

The Setup Wizard will install MySOL Server 3.0 release 5.0.45
on your computer, To continue, click MNext,

WARMNIMNG: This program is protected by copyright law,

AR

MySaol

< Back L [sext = J [ Carcel J

- Seleccione el tipo de instalacién personalizada (Custom)

i# MySQL Server 5.0 - Setup Wizard

Setup Type _
Choose the setup type that best suits vour needs. g

Please select a setup type.

Common program features will be installed. Recommendad for

general use.
O Complete
— All program features will be installed. (Reguires the most disk
‘Lol space)
O Custom

Choose which program features vou want installed and where
they will be installed. Recommended for advanced Users,

6

< Back “ Mext = ] [ Cancel




Seleccione los componentes a instalar y de clic en “Next”

i MySQL Server 5.0 - Setup Wizard

Custom Setup

Select the program features vou want installed.

3 I~

w2~ Client Programs
2= MySCL Instance Manager
. =3~ | Documentation

m- X | Developer Components

0

Install to:
C:\Archivos de programa\MySOLWYSOL Server 5.04

Click on an icon in the list below to change how a feature is installed.

Feature Description

Imstalls the MySOL-server
executables,

This feature reguires 44MB on
volr hard drive.

l

Next = ] [ Cancel J
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Observe el directorio en el que serd instalada la aplicacion y de clic en

“Install”

i@ MySQL Server 5.0 - Setup Wizard

Ready to Install the Program

The wizard is ready to begin installation.

If vou want to review or change amy of vour installation settings, click Back, Click Cancel

to exit the wizard.

Current Settings:

Setup Type:

Custom

Drestination Folder:

C\Archivos de programa\MySOLWYSOL Server 5.04

< Back

Install | l Cancel
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Espere unos minutos hasta que el programa de instalacién concluya

i@ MySQL Server 5.0 - Setup Wizard

Installing MySQL Server 5.0
The program features vou selected are being installed. ! X

Please walt while the Setup Wizard installs MySQL Server 5.0, This may
take several minutes,

Status:

< Back [Mext =

Finalizada la instalacion aparecerd la siguiente pantalla; clic en Next
para continuar

MySQL Enterprise le

b A MySQL Enterprise subscription Is the most
comprehensive offering of MySQL database
software, services and support to ensure your

M '=' S Q l_ business achieves the highest levels of reliability,
security and uptime.

Enterprise ) AnEnterprise Subscription indudes:

1. The MySQL Enterprise Server - The most reliable, secure, and up-to-date
version of the worlds most popular open source database.

2. The My5QL Monitoring and Advisory Service ~_-a___|'_|ja}l__tqma‘{;gd&|
database assistant. ™

3. MySQL Production Support - Technical and consultative
you need it, along with service packs, hot-fixes and more.

EOTIMOTEnormation; clliﬂ‘.ﬂ.lm:.l] visl

Mare ...
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- Acto seguido, seleccione el visto de la pantalla a fin de empezar con la
configuracion del servidor:

# MySQL Server 5.0 - Setup Wizard

Wizard Completed

Setup has finished installing MySQL Server 5.0, Click Finish to
exit the wizard.

Configure the MySQL Server now
IUse this option to generate an optimized MySOL config
file, setup a Windows service running on a dedicated
port and to set the password for the root account.

- Seleccione el tipo de configuracién detallada

MyS0L Server Instance Configuration o
Configure the MySQL Server 5.0 server instance, & .

Flease select a configuration tvpe,

(%) Detailed Configuration

2 Choose this configuration bype o create the optimal server sekup For
this machine.

" Standard Configuration

% Use this only on machines that do not already have a MyS0QL server
> installation, This will use a general purpose configuration For the
seryer that can be tuned manually,

[ < Back ] [ Mext = ] [ Cancel ]

- Dependiendo del entorno o equipo en el que se instale el servidor de
base de datos seleccione la opcidén mds adecuada.
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MySQL Server Instance Configuration Wi... E\

MyS0L Server Instance Configuration

Configure the My30L Server 5.0 server instance,

Flease select a server bvpe, This will influence memary, disk and CPU usage,

(%) Developer Machine
- This is a development maching, and many other applications will be
rumon it, MySOL Server should only use a minimal amount of
MEMOFY,

") Server Machine

g Several server applications will be running on this machine, Choose
j this option For web/application servers, MySOL will have medium
MEemary Usage,

) Dedicated MySOQL Server Machine

= This machine is dedicated to run the MySOL Database Server, Mo
okher servers, such as a web or mail server, will be run, MySQL wil
ukilize up ko all available memory,

[ < Back. ] [ Mext = ] [ Cancel ]

Debido a que la aplicacién es transaccional, seleccione esta opcion.

MySQL Server Instance Configuration Wi... E\

MySOL Server Instance Configuration

Canfigure the My3QL Server 5.0 server instance.

Please select the database usage,

{7 Multifunctional Database
1 General purpose databases, This will optimize the server For the use
J of the Fast kransactional InnoDE skorage engine and the high speed
MyI5AM starage engine.,

{%) Transactional Database Only

4 Optimized for application servers and transactional web applications.
——1 This will make InnoDE the main storage engine. Moke that the
WM MyISAM engine can still be used.

{ ") Mon-Transactional Database Only
. 4 Suited For simple web applications, monitoring or logging applications
i as well as analysis programs. Cnly the non-transactional MyISaM
" storage engine will be activated,

< Back, ] [ Mext = ] [ Cancel
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- Seleccione la ubicacidén en donde el motor InnoDB serd instalado

MySQL Server Instance Configuration Wi... g\

MySOL Server Instance Configuration
Canfigure the My3QL Server 5.0 server instance.
Please select the drive For the InnoDE datafile, if wou do not want ko use the default settings.,

InnoDB Tablespace Settings
|"'" ? Please choose the drive and directory where the InnoDE tablespace

should be placed.
|C: L | |Installatiu:un Path A | E]
Drrive Info
Yolume Marme:
File System: NTFS
272 GB Diskspace Used [] 6251 MB Free Diskspace

[ < Back. ] [ Mext = ] [ Cancel ]

- Seleccione la configuracion OLTP para el fipo de conexiones
concurrentes

MySQL Server Instance Configuration Wi... E\

MyS0L Server Instance Configuration

Configure the My3QL Server 5.0 server instance.

Flease set the approximate number of concurtenct connections ko the server,

") Decision Support (DSS)/OLAP

) Select this option For database applications that will not require a
w high number of concurrent connections. & number of 20 conneckions
will be assumed,

{=) Online Transaction Processing (OLTP)

5 Choose this option For highly concurrent applications that may have
- aryy ane kime up ko 500 active conneckions such as heavily loaded
web servers,

{")Manual Setting
e Flease enter the approximate number of concurrent conneckions.

-.E'— ! Cancurrent connections: !1400 w |

< Back, ] [ Mext = ] [ Cancel
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Especifique el puerto a usar por el servidor y habilite el modo estricto de
seguridad

MySQL Server Instance Configuration Wi... E\
MySOL Server Instance Configuration .l:
Configure the MySQL Server 5,0 server instance, g
Please set the networking opkions,
Enable TCP/IP Networking

Enable this ko allow TCPSIP connections, When disabled, only local
O connections through named pipes are allowed.

Port Mumber: 3307 W

==

Please set the server 0L mode,

Enable Strict Mode

This option Forces the server ko behave more like a traditional
database server, Itis recommended ko enable this option.

[ < Back ] [ Mext = ] [ Cancel

Especifique la codificacion de caracteres estaGndar

MySQL Server Instance Configuration Wi... E\
MySOL Server Instance Configuration .I:
Canfigure the MyaQL Server 5.0 server instance. 8
Please select the defaulk character set,
() Standard Character Set

@ Makes Latini the defaulk charset, This character set is suited For
English and other West European languages,

(") Best Support For Multilingualism

. Make UTFS the default character set, This is the recommended
character set for storing text in many different languages.

{"yManual Selected Default Character Set / Collation
Please specify the character set ko use,

Character Set: |Iatin1 w |

[ < Back. ] [ Mext = ] [ Cancel
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Seleccione la opcion que habilita a MySQL como servicio de Windows.

MySQL Server Instance Configuration Wi... E\
MySOL Server Instance Configuration g
Canfigure the My3QL Server 5.0 server instance.
Please set the Windows options,

Install As Windows Service
This is the recommended way to run the MySOL server

@ on Windows,

Service Mame:! i'M';-'SQL w
Launchthe MySCOL Server automatically

[]include Bin Directory in Windows PATH

Check this option to include the directory conkaining the
server [ client executables in the \Windows PATH variable
=0 they can be called From the command line,

[ < Back, ] [ Mext = ] [ Cancel ]

Escriba la contrasena de administracion de la base de datos vy si lo

desea habilite el acceso remoto como root

MySQL Server Instance Configuration Wi... W\
MyS0L Server Instance Configuration f ;
Configure the My3QL Server 5,0 server instance.
Please set the security options.

Modify Security Settings

1 Mew rook password: Enter the root password.
[ roat Confirm: Retype the password.

[#]Enable root access from remote machines:

|:| Create An Anonymous Accounk

This aption will create an anonymous account on this server, Please
note that this can lead ko an insecure syskem,

[ < Back. ] [ Mext = ] [ Cancel ]

Finalizadas las configuraciones haga clic en “Execute” para aplicar los

cambios
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MySQL Server Instance Configuration Wi... E\

o
MyS0L Server Instance Configuration
Configure the My3QL Server 5,0 server instance. s 1

Ready to execute ...

() Prepare configuration
() ‘Write configur ation file
() Skart service

() Apply security settings

Please press [Execute] to start the configuration.

< Back ] [ Execute | [ Cancel

INSTALACION DE HERRAMIENTAS GRAFICAS DE
ADMINISTRACION PARA MYSQL

Finalizada la instalacion del servidor de base de datos, es conveniente instalar las
herramientas de administracion grafica de la base de datos. Para lo cual haga lo
siguiente:

- Doble clic en el archivo:

mysql-gui-tools-5.0-r12-win32.msi



La siguiente pantalla aparecerd, clic en “Next” para continuar

i# MySQL Tools for 5.0 - Setup Wizard

Welcome to the Setup Wizard for MySQL
Tools for 5.0

The Setup Wizard will install MySOL Tools for 5.0 on vour
computer. To continue, click MNext.

WARNING: This program is protected by copyright law and
international treaties.

MySCll

L Mext = ] [ Cancel

Acepte el contrato de licencia

¥ MySQL Tools for 5.0 - Setup Wizard
License Agreement

Please read the following license agreement carefully.

Copyright (C) 2003/2006 MySOL AB

1>

This program is free software; you can redistribute it andfor modify

it under the terms of the GNU General Public License as published by
the Free Software Foundation; either version 2 of the License, or

{at your option) any later version.

This program is distributed in the hope that it will be useful,

but WITHOUT ANY WARRANTY; without even the implied warranty of
MERCHANTABILITY or FITNESS FOR A PARTICULAR PURPOSE. See the
G General Public License for more details,

ou should have received a copy of the GNU General Public License
alonig with this program; if not, write to the Free Software
Foundation, Inc., 59 Termple Place, Suite 330, Boston, M& 02111-1307 USA

In addition, as a special exception, MySOL AB gives permission to link the

|| %

@1 accept the terms in the license agreement;

O 1 do riot accept the terms in the licerse agreement

< Back ” Mext = ] [ Cancel

203



204

- Seleccione la ubicacion de instalacion de las herramientas graficas

i# MySQL Tools for 5.0 - Setup Wizard

Destination Folder

Click MNext to install to this folder, or click Change to install to a different
folder.

®

G Install MySCL Tools for 5.0 fo;

C:hvArchivos de programaiMySQLYMySOL Tools for 5,04

l < Back H Next = | l Cancel

- Especifique el tipo de instalacion completa

i@ MySQL Tools for 5.0 - Setup Wizard

Setup Type ‘
Choose the setup tvpe that best suits vour needs. 3

Please select a setup type.

All program features will be installed. (Reguires the most disk
space.)

O Custom
@ Choose which program features vou want installed and where

they will be installed. Recommended for advanced users,

< Back H Mext = ] l Cancel
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En la pantalla de resumen desplegada haga clic en “Install”

i# MySQL Tools for 5.0 - Setup Wizard

The wizard is ready to begin installation.

Ready to Install the Program F "'

If vou want to review or change any of your installation settings, click Back, Click Cancel
to exit the wizard.

Current Settings:

Setup Type:

Complete

Destination Falder:
C:hArchivos de programaiMySOLYMySOL Tools for 5,04

l < Back H Install | l Cancel l

Espere unos minutos mientras concluye el proceso de instalacion

i@ MySQL Tools for 5.0 - Setup Wizard

Installing MySQL Tools for 5.0 & -
The program features yvou selected are being installed. )

Please wait while the Setup Wizard installs MySOL Tools for 5.0. This may
take several minutes.

Status:

[IllIllIlllIllIlllllIIlIIllllllIllIllllllIllIlll
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- Lainstalacion finaliza cuando aparece la siguiente pantalla

i MySQL Tools for 5.0 - Setup Wizard

Wizard Completed

Setup has finished installing MySQL Tools for 5.0,

Instalado el servidor de base de datos, es momento de cargar la base de datos del
sistema.

- Clic en Inicio>Pogramas>MySQL->MySQL Query Browser
- Escriba los datos necesarios para efectuar la conexidon con el servidor
(especificados en la instalacion) y haga clic en “Ok”

MySQL Query Browser 1.2.12

X

Mg'-i:%'\- 5
Query Browser
Connect to MySOL Server Instance
Stored Connection: |Shaman v (-]
Server Host [localhost | Pat [3307 |
Usemame: [rost |
DefaSchema |
| Detais>> | [ ok | [ ceaw || cance |

- Clic en File, luego seleccionar la opcién “Open Script File”
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Open Script File ..

Buscaren: |'|:_ﬁworkspac:e vl Q T i M-
S Release 1
- = Samples
Recerte | {22 SDMDET
@ D Versiones anteriores
' Eloript.sql
Escritorio
Mis documentos
Wi PC
> |
Mis sitios de red i l.i
Mombre: iSript.sqI b | [ Abrir ]
Tip: | SGL Scrpt File UTF-3 (*.sal) v| [ cancelar |

Seleccionar el archivo “Script.sgl”

Clic en §‘ Bevter -y | base de datos con sus datos de prueba serd
creada.

INSTALACION DEL SERVIDOR DE APLICACIONES
GLASSFISH V2 O SUPERIOR.

Para incluir la las variables de entorno en el sistema:

Desde el explorador de Windows o el Escritorio, clic derecho en MiPC
Escogemos propiedades, damos clic en la pestana de Opciones
avanzadas.

Escogemos Variables de entorno

En las variables del sistema escogemos nueva variable e ingresamos lo
siguiente:

o0 Nombre de la variable: JAVA_ HOME
0 Valor de la variable: D:\Archivos de programa\Java\jdk1.6.0



Restaurar sistema Actualizaciones automdticas Remota

i

|

|

{ o para Jerdelance
variable valor
TEMP Di\Diocuments and Settings\Jerdelance),..
THP D:\Documents and Settings\Jerdelance),..

Mueva J | Modificar | [ Eliminar

Variable

ComSpec
_| FP MO HOST vl

Mievawanaie delisisiema.

Mombre de variable; JAVA_HOME

MNDOWS eystem32iomd. exe

Valor de variable; D vArchivos de programa '-,':a'-.-'a'-jd'f.l.é.l:ll
l Aceptar ‘ | Cancelar |
[ Feeptar [ [ Lancear |

Copiar el archivo de instalaciéon del servidor de
directorio destfino, en este caso en la raiz del disco C: glassfish-installer-

v2-b58g-ml.jar.

208

aplicaciones al

Dar clic en Inicio, Ejecutar y escribir cmd, clic en aceptar.

Abrir la linea de comandos y ejecutar el siguiente comando: java -
Xmx256m -jar gl assfish-installer-v2-b58g-n.jar

C:n>java —RBmx256m —jar glassfish—installer—vZ2-h58g—ml.jar
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Acto seguido una ventana se abrird en donde se debe aceptar la

licencia para continuar.

N EenseanesTenis L_j
ms and conditions of the GNU General Public License WVersion 2 co

wver the whole combination.

As a special exception, the copyvright holders of this library gi
we ¥ou permission to link this library with independesnt modules
to produce an sxecutabls, regardless of the license terms of the
82 independent modules, and to copy and distribute the resulting
executakble under terms of vour choice, provided that vou also m
z2t, for sach linked independsnt moduls, the terms and condition
= of the license of that moduls.? An independent module is a mod
ule which is not derived from or based on this library.? If vou
modify this library, vou may =xtend this sxception to vour versi
aon of the library, but vou are not ockhligated to do so0.7? If wou d
o not wish to do so, delete this exception statemsnt from vour v

ersion.

Product contains autoupdate featurese which also collects some SYSCel
data. For more information on data collection see:
http://wiki.glassfish.java.net/gfwiki/Wiki.jsp?pagse=UsagsM=trics

Enable autoupdate

[ Accept ] [ Decline

Luego esperamos a que la instalacion finalice.

- _[o]x

iglassf ishsupdatecenterslibyjdicssunosssparcsmozenbed—solaris—gtkl .2
iylassfishsupdatecenterslibyjdicssunosssparcsmozembed—solaris—gtk2
iflassfishsupdatecenterslibyjdicxsunos x@6x1libjdic.=0

iglassf ishsupdatecenterslibyjdicwsunossx@6:\1libmozembed—solaris—gtk2.s0
iylassfish wupdatecenterslib™jdichsunossxbxlibtray.so
iflassfishsupdatecenterslib™jdicssunos x@bs\mozembed—solaris—gtk2
iylassfish wupdatecenterslibyjdicwindowssjdic_stub. jar

iflasefish updatecenternlib™ jdic windows x86~IeEnhed._exe
iglassfishsupdatecenterslibyjdicswindowssx865jdic .d11

iylassfish wupdatecenterslib™jdicwindowssx86 MozEmnbed.exe
iflassfishswupdatecentersnliby jdicswindows x86stray.dll
ilassfishsupdatecenterslibyjhall. jar

iylassfish wupdatecentersnlibnschemaZbeans. jar
iglassfishsupdatecenterslibsschemaZbeansdev. jar
iylassfishwupdatecenterslibhswing—layout—1.8.1. jar
iflassfishsupdatecenterslib updatecenter—gui. jar

iglassf ish~wupdatecenterslibsupdatecenter—installer. jar

iylassfish wupdatecenterslibhupdatecenter—javahelp. jar
iflassfishsupdatecenterslibupdatecenter. jar
iylassfishwupdatecenter~LICENSE.txt

iylasefish wupdatecenter~READHE
iglassfishsupdatecentersregistry~8¥YSTEMNlocal.xml

installation complete

Gan2

Nos cambiamos al directorio creado con el comando: cd gl assfi sh
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- Ejecutamos el siguiente comando:

lio\ant\bin\ant -f setup.xml

oy pdatecentersh
iylassf ishwupdatecentersregistrynS3¥STEM~1local.xml
inztallation conmplete

IC=2>cd glassfish

C:nglassfish>libvantsbinvwant —f setup.xml

- En este punto se habrd instalado el servidor de aplicaciones “Glassfish”.

o) - o] x|
[exec] Utilizando el puerto predeterminado 38208 para ITOP_SSL. I’
[exec] Utilizando el puerto predeterminado 3928 para [I0P_MUTUALAUTH.

[exec] Utilizando el puerto predeterminado 8686 para JMX_ADMI

[exec] 8e estB creando el dominio con el perfil: developer, tal como se esp)
ecifica por la variahle AS_ADMIN_PROFILE en el archivo de configuraci¥n.

[exec] The file in given locale [es_ES8]1 at: [C:sglassfishslibM\installstempl
latesslocales~es_ESwindex.html] could not he found. Using default <en_US> index.h
tml instead. )

[exec] Usos del almacin de seguridad: JKS

[exec] Se cre¥ el dominio domaini.

[exec] La informaci®%n de inicio de zesi¥n de administraci®n del host [local

host] v el puerto [4848]1 se estB sobrescribiendo con las credenciales especifica
das. Esto se debe a que se ha utilizade la opci¥n ——savelogin con el comando cre
ate—domain.

[exec] La informaci¥%n de inicio de sesi¥%n pertinente para el nombre de usual
rio de administraci¥%n [admin] de este dominio [domainl] se ha almacenado satisfal
ctoriamente en [D:“\Documents and Settings“Jerdelance~.asadminpass].

[exec] Azeg-rese de gue este archivo permanezca protegido. Loz comandos asa
dmin utilizarBn la informaci¥n almacenada en este archive para administrar este
dominio.

[delete] Deleting: C:sglassfishwpassfile

BUILD SUCCESSFUL
Total time: 43 seconds
C:~glassfish>

CONFIGURAR COMO SERVICIO AL SERVIDOR DE
APLICACIONES

- Anadir a la variable de entorno PATH, con la ubicacidon del servidor de
aplicaciones:

- Desde el explorador de Windows o el Escritorio, clic derecho en MiPC

- Escogemos propiedades, damos clic en la pestana de Opciones
avanzadas.

- Escogemos Variables de entorno

- Enlas variables del sistema escogemos nueva variable e ingresamos o
siguiente:



Nombre de la variable: PATH
« Valor de la variable: C:\glassfish\bin

s b

Festaurar sistema Actuslizaciones automaticas Hemoto

| . 3 _ n— 1"
Motificar e vangble delisistema | “g
Mombre de varisble: Path
Valor de variable: ma\QuickTime QTS ystem';C: \glassfishibin
Aceptar ] l Cancelar

Valar

D:\Archivos de programa'Java\jdk1.6.0

Mueva | I Madificar ‘ I Elirniriar ‘
| Aceptar ‘ | Cancelar |
| ~ceptar ] | Lancelar |

Posteriormente copiar dentro de la carpeta del servidor (C:/Glassfish) el

archivo GlassfishSvc.jar
Abrir la linea de comandos y ubicarse en el directorio anterior

Ejecutar el comando:

* java -jar GlassfishSvc.jar -i -n GlassfishV2 —a admin —p adminadmin

& _[o[
[«

C:wglassfish>java —jar GlassfishSvc.jar —i —n GlassfishU2 —-a admin —p admninadmin

iylagsefishsue vi. B (Aug 14 28087)

Service name : GlassfishU2
Glassfish dinstallation path : C:zwglassfish
Glassfish d i : domainl
Glassfish admin username : admin

Installing service...
Done .

C:vnglassfish>
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Ejecutar el siguiente comando services.msc

[ .E_]": eljrslp HJ La\i

& E=criba el nombre del programa, carpeta, documento o
.E? recurso de Internet gue desea que Windows abra.

Abrir: services, msc|

|_ Aceptar JI Cancelar Ilgxam:nar... l

De la lista de servicios ubicar el servicio GlassfishV2 con el nombre
definido durante el paso anterior.
Clic en iniciar el servicio

Archivo  Acddn  Ver  Ayuda

g
% Servicios (locales) | %

Descripcion Estado Tipo de inicio Iniciar sesidn com:
Windows estd intentando iniciar el siguiente servicio en Equipo local.. dered  Administral... Deshabiltado Sistema local
racc... Ofrece ser... Deshabilitado  Sistema local
GlassfishVz toco.,,., Permiteal.. Manual Sistema local
bajo Creayman... Inidado Automatico Sistema local
equi... Mantieneu... Inidado Automatico Sistema local
: con... Proporcion... Manual Sistema local
dow... Ofreceser... Iniciado Automatico Sistema local
Automatico Sistema local
sy opool Ser... Wanual Sistema local
| S torario de Windows  Mantiene la.., Inicisdo Automéatico Sistema |ocal

Iniciando el dominio domaini. es
Registro redireccionado a C:inglas hadomainshdomainizlogs\server.log.

Redireccionande la salida a G:irg ishsdomains-domainl/logs/server. log

Verificar que dicho servicio este iniciado (El inicio del servidor tarda
unos minutos) y ademds que tenga la propiedad de automdatico, lo
que permitird al sistema levantar el servidor en cada inicio de sistema.
A través de esta consola se puede bajar o subir el servidor
manualmente.
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- Una vez que el servidor fue iniciado, abrimos el explorador (Mozilla
Firefox) y escribimos en el browser: http://localhost:8080/. Deberd
mostrarse una pantalla con un mensaje en el que muestra un mensaje:
“Your serveris up and running!”.

fozilla Firefoxs ﬂ@iﬂj
?m!i!s Ayuda
@ E . @ *lj_l‘ [ http:/flacalhost:a080f [=] ] |.I P

i.J Hotmail gratuite Asisomos % Sun Learning Connec... IJ Inicio de Sesign o Veoh & EcuaCelMet »

L Jsind;

Archiva  Editar Wer Historial Marcadores  Yahoo!

tion Server. - Server Runn

I
s

sun.com

Sun Java System Application Server 9.1 (build b58g-fcs)

Your server is up and running!

To replace this page, overwrite the file, index html inthe docroot of this domain's default
vitual server. The docroot is located at: < Forsrn Foldars docroot. where
< Famazn Folddars is the folder where this domain, domaini resides on the server's file system.

You are invited to register vour product now. Registration is optional, but as a registered user,
you will get:

+ News about product updates

¢ Access to value-added contents

+ Nlotification of premoational programs

¢ Entry in Java EE platform-related gift give-aways

Also check out the GlassFish Project, the open source community far the Java EE application
server

lMore Information: For more information about the Application Server, samples. documentation
and additional resources. see < ro=sfadd Frrvsdocssabout htnl where < fnsésdd S
is the Application Server installation directory

Company Info Contact Copyright 2007 Sun Microsystems

Terminado &) 0.4062

Nota: Puede suscitarse que el puerto 8080 este ocupado por otra ubicacion por lo
gue el servidor estara levantado en los puertos 8081,8082 ... en adelante.
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INSTALACION DE LA APLICACION

- Acceder a la consola de administracién del servidor de aplicaciones
mediante la siguiente direccién en un explorador: http://localhost:4848/

Archivo  Editar  Ver  Historial Marcadores  Yahoo! Herramientas Ayuda '::}

[=]

@ > B~ @ X ﬁ‘ |D http:/flocalhost: 4848 login.jsf |'| b'| |

D Hotmail gratuitc Bj Asi somos & Sun Learning Connec... El Inicio de Sesign ° veoh & EcuaCel.Met D Shaman

Sun Java * System Application Server
Admin Console

Nombre de usuario:  admin
Contrasefia: i

I
Copyright @ 2007 Sun Micry 3 e in publicar: der:
copyright de dos Uni ms, | . chos de propiedad intel
del producto que 5 i it i |

/WWW. SUN.COTT
gobiemno de los

intelectual pueden incl

p s adicionales o

Terminado
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- Iniciamos la sesion con el nombre de usuario: admin y la contrasena:
adminadmin

Configuracion del “dataSource” en el servidor de aficaciones:

- Clic en la pestana Recursos JDBC en la consola de administracion del
servidor de aplicaciones.

Applcation Server Recursos JDBC
v [B Apicaciones Los recursos JDBC proporcionan aplicaciones como medio para conectarse & una base de datos.

Aplicaciones de empresa

[ Apicaciones ¥ Web Recursos (2)
5 oauis e18 4] o] Eiminar | | Activar | | Desactivar

Modulos del conector

[ nombre anon + | Habilitada ~ | Conjunto de conexione|
dulos de cick de vida
O | jdbes_TimerPool true __TimerPool
s de ciente de aplicaciones
O | jpes_calFiowPool true __CalFlowPool

veb
v 5 =
Conjunios de servicios
> Compenentes
[ sun-hitp-binding
&2 sun-javace-engine
> Bibliotecas compartidas
MBeans personalizados
v [ Recursos
v [ Josc
» [) Recursos JoBC
[ foc_TmerPool

[ Kbe_CalFlowPool

- Clic enla opcion "Conjunto de Conexiones” y a continuacién clic en el
botdn “Nuevo™.
En la venta desplegada escribir las propiedades tal cual se muestra en
la figura y dar clic en siguiente.

Nuevo conjunto de conexiones de JDBC (paso 1 de 2)

ldentifique las preferencias generales del conjunto de conexion.

Configuracion general
Nombre: * my=glPool
Tipo de recurso: javax.sql Connection Pool DataSource |
Se debe indicar i la clase de fuente de datos implementa mas de 1 de la interfaz.
Proveedor de la base de datos: | 5oL w

En la nueva ventana desplegada escribir los siguientes valores en la lista de
propiedades adicionales:

- User: root

- databaseName: hospitalee

- poriNumber: 3307

- port: 3307

- password: admin

- serverName: 127.0.0.11
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- url: jdbc:mysqal://localhost:3307/hospitalee
- Url: jdbc:mysqgl://localhost:3307/ hospitalee
- Clic en finalizar.

Transaccion
Conexiones no trar ales: [ Activado
Devuelve conexiones que no gon tranzaccionales
Aislamiento de la transaccion: [ o]
Sino especificado, utiizar nivel predeterminado para controlader JOBC
Nivel de aislamiento: [] Garantizado

Todas las conexiones utilizan el mismo nivel de aizlamiento; requiere aizlamiento de transaccion

Propiedades adicionales (177)

@@ | Eliminar propiedades

| | Nombre 1 | Valor
[ | [AlowLoadLocalirfie true
O [AlowMatiGueries false
[ [AlowNanAndirf false
O | [Allow UdinLocallrfile false

- Acto seguido, clic en la opcién “recursos JDBC” y clic en el botén
“nuevo”. Especifique las propiedades segun como se muestra en la
figura:

Recurzoe = JOBC = Recursos JOBC

Nuevo recurso JDBC

Ezpecifigue un nombre JNDI exclusivo que identifique el recurso JOBC que desea crear. El nombre debe contener

Nombre JNDI: * idbe/data
Nombre de conjunto: * emysglPool S

Use la pagina Conjunte de conexiones de JOBC para crear nuevos conjuntos

Descripcion:

Estado: Activado

Clic en aceptar y el recurso JDBC habrd sido registrado en el servidor de
aplicaciones.

Registro de la aplicacion web:

En el drbol de tareas comunes mostrado a la izquierda escogemos
aplicaciones web.



Archivo  Editar Ver Historial

Marcadores  Yshoo!  Herramientas  Ayuds 83

@ 5@

‘L’I} |D http:/focalhost: 4548/

[+[#] G-

[ &)

[ Hotmail gratuito

| Inicio Version

| Usuario: sdmin Dominio: domain1

sisomos & Sun Learning Connec... I__l Tnicio de Sesion ° veoh & EcuaCellNet D Shaman 32

Servidor: localhost

Cierre de sesion Ayuda

‘ Sun java™ System Application Server Admin Console

Tarsas comunes

Application Server

v [ Aplicaciones

Wédulns EB

Médules del conecter
Modulos de ciclo de vida
Médulos de cliente de ap

.1 Servicios Web
v 5 i
Conjuntos de gervicios
> Componentes
(3 Biblietecas compartidas
IiBeans personalizados
L3 @ Recursos
(3 E Configuracién

3 | %]

Aplicaciones = Aplicaciones Web

Aplicaciones Web

Web).

Aplicaciones Web implementadas (0)

m Anular implamentacion

Un médulo de aplicacian Web esta formado por una recopilacion de recursos Web como, por sjiemplo, péginas
areer (JSP). serviets ¥ paginas HTML empaguetadas en un archive o directorio WAR (Archive de aplicacien

Activar | | Dssactivar

| | Hombre ‘ Habilitada

Raiz de contexto Accidn

Mo se han encontrade slementos.

Terminado

& 1158
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Vemos que no se encuentran elementos, para agregar una nueva
aplicacién web damos clic en el botén Implementar.
Se muestra la pantalla que permite importar el archivo .war del sistema.

En el campo ubicacion se define la direccion para acceder al archivo
de la aplicacion.
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Archivo Editar Ver Historial Marcadores Yshoo! Herramientas  Ayuds

@ - b~ @ X ﬂ ||:| http:/Aocalhost: 4348/

B

E

D Hotmail gratuito

Inicio Version

Usuario: admin  Dominio: domain1

Asisomos 4 SunLeaming Connec... || Inido de Sesign @) Veoh & EcuaCeliet [ Shaman B Hlocked-Sites.com Pr...

Cierre de sesion

Servidor: locahost

Sun Java™ System Application Server Admin Console

Tareas comunes

E| Application Server
v Aplicaciones

Aplicaciones de empresa

fMéduios EJB
Modulos del conector
Modules de ciclo de vida
Modulos de cliente de aplic

.!, Servicios Web
v [ s

Conjuntos de servicios:
» Componentes
- Bibliotecas compartidas

|Beans perzonalizades
[ le Recursos
L3 |E| Configuracitn

[ v [

Implementar aplicaciones/médulos de empresa | eeptar |

Especifigue la ubicacion de la aplicacion gue se va a implementar. Las aplicaciones pueden ubicarse en archives
empaquetados COMO .War, €ar, jar, ¥ .rar.

Tipo: [Aplicacian web {war) [+7]]
u i0 (&) El archivo er que se cargard en el servidor

IE.‘-Ard'wu\HEE Web Pages 1.D.2€‘\.Shaman\d\si\5ham.|5Baminar... |

O Archivo o directorio empaguetado local al que se puede acceder desde Application

Server
[ || Examinar archives-
| Examinar cametas...

General

Mombre de la aplicacion: * [Shaman |

Root de contexto: | Shaman |

Ruta refativa a la direccion url base del servidor

Servidores virtuales:
sarver

Asocia un nombre de-deminio de Internet con un servidor fisice

Estado: Activado
Ejecutar verificador: [ activado
Precompilar J5P: [] Activado

Precompile JSP; implemente solo los archivos de class resultantes

Bibliotecas: [ |
La lista de rutas de jar absolutas o relativas; utiice separadores de ruta dependientes
del sistema para varios directorios {0 en Linux/UNIX, ; en Windo!

Descripcion: [ | a‘

lTarmlnado

Damos clic en aceptar para finalizar la instalacion.
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