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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como principal objetivo determinar en qué
medida un sistema web influye en la gestién de pacientes en la clinica dental My

Dentist Corin, en distrito del Callao en el afio 2019.

La investigacion fue de tipo explicativo correlacional, el disefio fue pre
experimental - transversal. La poblacién estuvo conformada por doctores y
pacientes de la clinica dental “My Dentist Corin”. El tipo de muestreo fue una
encuesta realizada a 30 personas que laboran en la clinica dental acerca de un
sistema web en la gestion de pacientes. Como instrumento de investigacion se
aplicé un cuestionario para poder realizar la fiabilidad del sistema. Las variables
fueron: Sistema Web como variable independiente y Gestién de Pacientes como
variable dependiente, cuyos indicadores fueron registro de datos, tiempo de registro

de datos y generacion de reportes.

Se confirmd la hipotesis general que un sistema web influye
significativamente en la gestion de pacientes en la clinica dental My Dentist Corin,

del distrito Callao, 2019; y sus cuatro hipotesis especificas.

El estudio concluye que el Sistema Web optimiza el registro de los datos, el
tiempo de registro de datos y la generacidon de reportes, mejorando la gestién de

pacientes en la clinica dental My Dentist Corin, del distrito Callao, 2019

Palabras Clave: Sistema Web, digitalizacion, Gestion de datos de pacientes.
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ABSTRACT

The main objective of this research was to determine the extent to which the
implementation of a web system influences the management of patients in the My
Dentist Corin dental clinic, in the Callao district in 2019.

The research was correlational explanatory; the design was pre-experimental
- transversal. The population was made up of doctors and patients from the "My
Dentist Corin" dental clinic. The type of sampling was a survey of 30 people working
in the dental clinic about the implementation of a web system in patient
management. As a research instrument a questionnaire was applied to be able to
realize the reliability of the system. The variables were: Web System as an
independent variable and Patient Management as a dependent variable, whose

indicators were data recording, data recording time and report generation.

The general hypothesis was confirmed that the implementation of a web
system significantly influences the management of patients in the dental clinic My

Dentist Corin, Callao district, 2019; and its four specific hypotheses.

The study concludes that the Web System optimizes data logging, data
logging time and report generation, improving patient management at the My Dentist

Corin dental clinic, Callao district, 2019

Key words: Web system, digitalization, patient data management
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INTRODUCCION

El avance de las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion al sector
salud, surgen cambios en los negocios y escenarios donde ocurre interaccion entre
el cliente y el personal de salud. La sociedad actual requiere de conocimientos
suficientes y es vital para el desarrollo de habilidades especificas, tanto en la
comprension de su funcionamiento y valoracién del potencial, asi como en el

conocimiento de sus limitaciones y los riesgos que puedan contener.
La organizacion de este documento es la siguiente:

En el capitulo 1, se define el planteamiento del problema, la justificacién y los

objetivos de la Investigacion.

En el capitulo Il, se describen los antecedentes nacionales e internacionales,

las bases tedricas de las variables y definicion de términos basicos.

En el capitulo Ill, se define las hipétesis y variables de estudio, la poblacion,
la muestra, el disefio a utilizar en el estudio, las técnicas e instrumentos de

recoleccion de datos, el procesamiento de datos, tipo y nivel de investigacion.

El capitulo 1V, abarca el analisis de resultados y las conclusiones de las
hipotesis que se han planteado como proyecto de investigacion.

El capitulo V, trata acerca de las discusiones que se plantean en la presente

investigacion

El capitulo VI, mostramos las conclusiones acerca de la tesis planteada en
el cual explicamos como que el trabajo de investigacién influye en

considerablemente en la gestion de pacientes.

El capitulo VII, muestra las recomendaciones que se brindad para futuros

investigadores.

Finalmente se afiaden las referencias bibliograficas y anexos que se han

utilizado.
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l. PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Planteamiento del problema

Debido a la creacion y difusién cada vez mas dinamica de informacion al
interior y exterior de las organizaciones, resulta imprescindible que estas gestionen
el modo en que generan, manipulan y trasmiten informacion, convirtiéndose esto
en la razon de ser de los sistemas de gestion de la informacion. En el caso
especifico del sector de la salud es fundamental el manejo de informacion como
parte del modelo del profesional, el cual debe basar su accionar en la busqueda y
recoleccion activa de la informacion, que le permita utilizar las tecnologias de la
informacion y la comunicacién (TIC) para el desempefio y superacion profesional
(Torres et al. 2017)

La creciente evidencia de que la participacion del paciente mejora los
resultados de salud y reduce los costos de atencion médica, ha impulsado el
enfoque de los proveedores de salud en los portales de pacientes como el principal
punto de acceso para la informacién de salud personal y la comunicacién entre el
paciente y el proveedor. Sabiendo que la labor médica principal es aliviar y ayudar
a los pacientes con sus dificultades de salud, para lo cual es necesario identificar
el problema de acuerdo a la sintomatologia y antecedentes, para posteriormente
brindar un diagnéstico y corroborarlo con el examen clinico (Irizarry et al. 2017 y
Ramos 2015).

En este sentido, los odontélogos comparten la inquietud de tener dificultades
para acceder con facilidad a la historia médica de su especialidad por falta de
organizacion del material y por la gran cantidad de historias que ocupan espacio el
cual es util para otras funciones, necesitando paciencia y mayor tiempo para la
busqueda de cada expediente, asi como también la informacion registrada
comunmente en papel sufre accidentes que imposibilitan la recuperacion de la
informacion contenida, lo que supone un retroceso con el paciente pues no hay un

registro de sus antecedentes (Labrador et al. 2016, Ramos, 2016).

A pesar de estos inconvenientes no son suficientes las instituciones y

profesionales que se interesan en la implementacion de aplicaciones informaticas
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como técnica para administrar con mayor eficiencia la informacion del paciente
(Labrador et al. 2016).

Encontrar sistemas digitales en donde se pueda recolectar la informacién de
los pacientes, es de suma importancia para agilizar el tiempo de consulta;
simplificar el trabajo, abaratar el empleo de recursos materiales, organizacion,
gestibn y seguridad —tanto en la proteccion de los datos frente personas no
autorizadas como también ante desperfectos o fallos del sistema; permitiendo

aumentar la calidad de los servicios (Labrador et al. 2016).

La clinica dental “My Dentist Corin” lleva en funcionamiento 5 afios (iniciando
en 5 de noviembre del 2014) atendiendo a sus pacientes de manera personalizada
teniendo buenos resultados durante estos 4 ultimos afos, la duefia de le empresa
Gladis Corina Marcos Velarde, llevaba el registro de la informacion de sus pacientes
en un archivo Excel que guardaba durante 5 afios, sin embargo el equipo donde
estaba guardada la informacion sufrio fallas y dej6é de funcionar, lo que ocasioné la
pérdida total de la informacion de sus pacientes, que incluia datos personales,

nameros de contacto, tratamientos realizados y fechas de citas programadas.

Con el propésito de solucionar estos inconvenientes se ha considerado
viable la digitalizacion de los datos y los registros de los pacientes de los ultimos
afios mediante el uso de internet para poder almacenar los datos de pacientes,
medir los tiempos de registro de datos y crear reportes.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general

PG ¢En qué medida un sistema web influye en la Gestiébn de pacientes en la

clinica dental My Dentist Corin - Callao, 20197
1.2.2. Problemas especificos

PE 1 ¢En qué medida un sistema web influye en el registro de datos en la clinica
dental My Dentist Corin - Callao, 2019?

PE 2 ¢En qué medida un sistema web influye en el tiempo de registro de datos en

la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019?
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PE 3 ¢En qué medida un sistema web influye en la elaboracion de reportes en la

clinica dental My Dentist Corin - Callao, 20197
1.3. Justificacién del estudio

Todos los procesos de informacion necesitan una organizacion adecuada
para llevar a cabo los diferentes propositos que se requieran a través de métodos
o0 investigaciones que nos favorecen para nuestra hipotesis y mostrar los resultados

gue se requieren para ello nombraremos las siguientes justificantes:
1.3.1. Justificacion préctica

La investigacion de tesis se basa en mejorar el proceso de gestion de
pacientes porque no cuentan con un registro para evaluar las gestiones que
realizan diariamente, ademas que no cuentan el corrector guardado de informacion

digital ya que todo se realiza en forma manual.
1.3.2. Justificacién tedrica

La presente investigacion fue realizada por la necesidad de implementar un
sistema de ayuda el cual permita registrar la informacion de los pacientes y poder
tener la informacion en cualquier momento y en cualquier lugar. Se aplicé en
practica los métodos del conocimiento cientifico para poder analizar la mayoria de

casos y posibles problemas.
1.3.3. Justificaciéon Metodoldgica

Para lograr los objetivos del presente estudio se acudid al empleo de
técnicas de investigacion, que permitieron obtener datos certeros, que sirvieron

para obtener resultados y dar respuesta a las interrogantes de la investigacion.
1.3.4. Justificacion Tecnolbgica

En la actualidad, la obtencion de informacion de manera rapida y eficiente es
posible con la utilizacion de las nuevas tecnologias. En la siguiente tesis de
investigacion se plante6 la aplicacién de un sistema web con la finalidad de obtener
una mejoria en la gestion de la informacion para resguardar la informacion de los

pacientes y disponer de ella en todo momento.
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1.4. Objetivos de la Investigacion

1.4.1. Objetivo general

OG Establecer en qué medida la implementacion de un sistema web influye en

la Gestion de pacientes en la clinica dental My Dentist Corin — Callao, 2019.

1.4.2. Objetivos especificos

OE 1 Analizar en qué medida un sistema web influye en el registro de datos en la
clinica dental My Dentist Corin — Callao, 2019.

OE 2 Comprobar en qué medida un sistema web influye en el tiempo de registro

de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019

OE 3 Verificar en qué medida un sistema web influye en la elaboracion de
reportes en la clinica dental My Dentist Corin — Callao, 2019.
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. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de lainvestigacion
2.1.1. Antecedentes nacionales

Bohorquez (2018). Sistema web para la gestion de pacientes en la clinica
San Joaquin” (tesis de pregrado). Universidad César Vallejo, Lima, Perd. Tuvo
como objetivo principal determinar cémo influye un sistema web para la gestion de
pacientes en la clinica San Joaquin. El tipo de investigacion es aplicada, el disefio
de la investigacion es Pre experimental y el enfoque es cuantitativo. La poblacién
se centré en 1349 pacientes registrados y sus 1349 historias clinicas, el tipo de
muestreo fue estratificado simple, obteniéndose 300 citas de pacientes y 300
historias clinicas en el Mes de Junio del 2018. La técnica de recoleccion de datos
fue el fichaje de registros, la implementacion del sistema web dio como resultado lo
siguiente: Logré disminuir el porcentaje historias clinicas con errores de un 19,0%
a un 10,3; ademas se incremento la atencion de pacientes de un 83,0% a un 90,7%.

Conclusion de la tesis:

En este sentido, se puede acotar que la implementacion de un sistema web
para la gestién de los pacientes resulta beneficiosa por medio de la reduccion de
errores, en el mantenimiento y resguardo de la informacién, asi como en el
incremento de la calidad de atencion que reciben los pacientes al disponer el centro

de salud de mayor organizacién y acceso rapido a la informacion.

Torres (2018). Sistema de citas via web para mejorar la gestion de servicio
de atencion en la clinica dental NuDent de la ciudad de Trujillo 2018 (Tesis de
Pregrado). Universidad Cesar Vallejo, Trujillo, Perd. El objetivo general de la
investigacion plante6 mejorar la gestion del servicio de atencion en la clinica dental
NuDent, a través de un sistema de citas médicas via web. La metodologia del
estudio fue de caracter deductivo autor, de tipo aplicada y disefio pre-experimental.
La poblacion estuvo constituida por 350 pacientes; la muestra fue de 183. Como
técnicas de recoleccion de datos utilizé la encuesta y la entrevista. Se concluy6 que

la implementacion del sistema contribuyo a la reduccion del tiempo promedio en el
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registro de la informacion de las reservas de citas médicas en un 59.39%, asimismo,
se redujo el tiempo promedio de busqueda de la informacion de las citas en un

79.89% y se logré aumentar la satisfaccion del personal de la clinica en un 72.52%.
Conclusion de la tesis:

En este sentido se menciona que implementar un sistema web es
beneficioso en la gestidon del servicio de atencidn y poder controlar los registros y

avances de los pacientes para tener una mayor productividad y comodidad.

Acuiia (2018). Prototipo de implementacion de un sistema para la mejora del
historial clinico en el centro odontolégico cubano, Tumbes - 2015 (Tesis de
Pregrado). Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, Tumbes, Peru. El autor
planteé como objetivo de la investigacion Realizar el prototipo de implementacion
de un sistema para la mejora del registro del historial clinico del centro odontolégico
Cubano Tumbes-2015. La investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, de tipo
aplicada y nivel descriptivo. La poblacion estuvo conformada por trabajadores y
pacientes del centro odontologico; la muestra fue de 3 trabajadores y 50 pacientes.
La técnica de recoleccion de datos utilizada fue la encuesta y como instrumento el
cuestionario. Se concluyé que resultd beneficioso el analisis y el prototipo de
Sistema para la mejora del historial clinico en el centro odontolégico cubano de la
ciudad de tumbes en el afio 2015, ya que el 60% de los trabajadores encuestados
estaban satisfechos con el sistema, asimismo, el 80% de los trabajadores
encuestados consideraron que Sl se debia mejorar el Sistema de Historial Clinico

en el centro odontolégico Cubano.
Conclusion de la tesis:

La creacién de un prototipo puede ayudar a mejorar la gestién de historias
clinicas, ya que optimiza los procesos y reduce los tiempos de busqueda de la
informacion; asi como permite la actualizacion de la informacion de manera rapida

y la comparacion de los reportes permitiendo evidenciar los avances.

Cachay Maco Junior Eugenio (2014). Desarrollo de un sistema mévil para el
control eficiente de odontogramas en la clinica dental Lilident de la ciudad de
Chiclayo haciendo uso de la metodologia XP y tabletas Android (tesis de pregrado).

Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo, Lambayeque, Peru. La investigacion tuvo
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como obijetivo principal implementar el sistema se logro reducir el tiempo de registro
de mascota en un 41.35% ademas también se redujo el tiempo de registro de
mascota en un 41.35% ademas también se redujo el tiempo de busqueda de
informacion en un 44.32% y asi se logré aumentar el nivel de satisfaccion en un
19.07%. Se hizo un estudio pre — experimental, ya que existe una relacion de causa
y efecto entra las variables, para el desarrollo de la tesis se utilizé la metodologia
Iconix la cual se tomé como mejor opcién para el desarrollo del Proyecto y a la vez
mas factible. Se realiz6 una investigacion para la mejora de la atencion del centro
de investigacion a través de un sistema de informacion clinico web — mavil, con la
finalidad de disminuir el tiempo promedio en el registro de mascotas; mejorar el
tiempo de busqueda del registro de una mascota en la base de datos; incrementar
el nivel de satisfaccion de los clientes durante el servicio de atencién medica

brindado a su mascota.
Conclusién de la tesis:

Mejoré notablemente la atencién al cliente mediante el sistema Web Movil,
disminuyendo los tiempos de espera y agilizando los tramites a la consulta del
paciente. Disminuyendo el tiempo promedio de registro de mascotas a una mejora
3.51 minutos que equivale a un porcentaje de 68.69%, ya que con el sistema actual
desarrollado el tiempo promedio es de 5.11 minutos y con el sistema propuesto es

de 1.60 minutos.

El nivel de satisfaccion del cliente (duefio de la mascota) incremento,
obteniendo un aumento de 3.23 que equivale a un porcentaje de 5.84; ya que con
el sistema actual es de 2.16 y con el sistema propuesto es de 4.48, sobre una escala
valorada de 1 a 5 puntos.

Sugiriendo el uso del sistema propuesto dado que es beneficioso para el
registro de mascotas y el control de historial médico, reduce los gastos de

impresion.

Duarte (2017) Sistema web de gestion de pacientes odontolégicos
Odontoweb (tesis de pregrado). Universidad Nacional de Ingenieria, Lima, Peru. La
investigacion tuvo como objetivo principal desarrollar un sistema web que brinde a

los médicos odontdlogos una eficiente aplicacion para la planificacion,
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programacion y monitoreo de los servicios dentales. La metodologia de la
investigacion fue de tipo aplicada, de disefio experimental y nivel descriptivo —
exploratorio. Se concluyé que el software creado poseia la tecnologia para notificar
cambios y recordatorios mediante un correo electronico, ademas incluia la opcion
de reportes para administrar los datos de la clinica y finalmente se concluyé que al

crear el sistema disminuyo la pérdida de informacion.
Conclusion de la tesis:

De acuerdo con la informacion aportada por el autor, es pertinente mencionar
que desarrollar un sistema web ayuda a mantener un control en la planificacion,
programacion de citas y monitoreo rapido del historial odontolégico de los

pacientes, ademas permite el resguardo y conservacion de toda la informacion.
2.1.2. Antecedentes internacionales.

Hernandez Pérez Henry (2013) Sistema de Informacion para el control de
expedientes clinicos para médicos veterinarios (tesis de pregrado). Universidad
Central Marta Abreu de las Villas. Cuba. El autor sefiala que se ha visto afectado
por las inconveniencias que presenta el método convencional de captura de los
datos de la historia clinica; pues requiere de papel, tiempo y espacio, para su
almacenamiento y conservacion. Es por esto que se ha decidido la creaciéon de un
sistema capaz de llevar un registro histérico de todos los expedientes clinicos lo
cual permitiria la realizacién de estudios estadisticos que permitan una mejor
comprension de la evolucion y adaptabilidad de los diferentes tipos de
enfermedades para que sirva de apoyo a la docencia y facilite el trabajo del médico

veterinario.

Ademas de la utilizacion con fines educativos e informativo ya que cuenta
con las funciones de la publicacion de contenidos referentes a la carrera, tales
como: articulos, imagenes, foros, blog, libros, etc. Ademas, facilita el trabajo debido

a la funcion de guardar y exportar los reportes.
Conclusion de la tesis:

Se determinan las caracteristicas particulares de historias clinicas

veterinarias de la UCLV. Se disefia una base de datos capaz de adaptarse ante
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cualquier cambio. Se obtuvo una version del sistema, se logra la puesta en marcha

del sistema. Se poblo la base de datos con datos reales.

Gonzélez (2017) Implementar un sistema web para la gestion de la clinica
dental, aplicando tecnoldgicas open source: caso consultorio odontolégico Navarro
(tesis de pregrado). Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, La Libertad,
Ecuador. Donde el autor planteé como objetivo general construir una plataforma
basada en la tecnologia web que permita mejorar el proceso clinico dental de los
pacientes que forman parte del consultorio dental Navarro. La metodologia de la
investigacion fue de tipo aplicada, de disefio pre-experimental y de caracter
deductivo. La poblacion del estudio estuvo constituida por los especialistas y el
duefio del centro médico. El autor concluyé que para obtencién de informacion es
necesario que los especialistas participen en los procesos del centro médico dental
e interactien con el sistema para que funcionen bien los procesos; ademas el
compromiso por parte del administrador del centro médico facilitd una ayuda en el
modo de disefio y desarrollo de soluciones para dicha empresa. Finalmente, la
solucion que se implementé fue ingresar los datos histéricos de los pacientes dando

solucion al problema de pérdida de documentos importantes que era constante.
Conclusion de la tesis:

En concordancia con lo anterior mencionado, se concluye que: Para
implementar un sistema open source se necesita la informacion de los pacientes ya
gue no guardan correctamente los datos de las personas que se atienden y que era
un problema diario en el consultorio, ademas que no se registraban los avances de

los pacientes.

Loor Sharon (2010) Disefio de sistema web de historias clinicas de mascotas
para la veterinaria Mordiscos del Cantén Guayaquil, afio 2014 (tesis de pregrado).
Universidad de Guayaquil, Guayaquil, Ecuador. El objetivo de la presente tesis de
grado es Disefiar un sistema web de historias clinicas de mascotas para la
veterinaria “Mordiscos”, donde el compromiso sea de mejorar la calidad de atencion
gue brindan los profesionales veterinarios, mediante el uso de una plataforma web
en donde se podra registrar y contar con informacion valiosa y sensible de los

pacientes los 365 dias del afo, las 24 horas del dia y en cualquier lugar en donde
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se encuentre, brindando asi una atencion con calidad, excelencia, eficiente, rapida
y segura. Para el desarrollo del proyecto, se realiz6 entrevistas, se recolecto

informacion, y se estudio el grado de participacion de los usuarios.
Conclusion de la tesis:

Se concluyo que con este gran aporte tecnologico se busca ser un referente
para todos los usuarios en general y asi poder crear una cultura de uso del sistema
web de historias clinicas para mascota. El estudio de campo fue deductivo e
identifico la anomalia del almacenamiento de las fichas médicas y hace la siguiente
recomendacion que el sistema WSHCA busca que todas las personas, puedan
tener a su alcance el expediente de la mascota y asi obtener informacion del duefio
de la mascota, observar las citas médicas, vacunas, fichas médicas completas, y

realizar consultas en caso de que exista el cambio de veterinario.

Cobo y Pérez (2016) Proyecto Anamnesis—Desarrollo de una aplicacion web
y mévil para la gestion de una Historia Clinica Unificada de los colombianos. El cual
tuvo como objetivo general disefiar e implementar un software para web y mavil,
que permitiese el registro Unico y de consulta de la anamnesis médica de los
ciudadanos colombianos. La metodologia fue de tipo aplicada, de enfoque
cualitativo, de disefio experimental y nivel exploratorio. Los autores concluyeron
que la aplicacion de estas tecnologias trajo como beneficios: Integracién con los
sistemas transaccionales de pagos y consultas de cuenta de las Entidades
Prestadoras de Servicios de Salud pertenecientes al Sistema de Seguridad Social
colombiano; Gestion de estadisticas epidemiolégicas que permitian a los
administradores de las IPS o EPS obtener la informacion necesaria para la toma de
decisiones en sus instituciones, asi como mecanismos de «intercambio de
informacion vital de los pacientes» a través de protocolos de interoperabilidad de

aplicaciones gue gestionan informacion médica de personas.
Conclusion de la tesis:

Esta investigacién, tuvo una contribucion importante para el sector de salud
colombiano, facilitando muchos procesos y reduciendo tiempos. Lo que permite que
los centros de salud incrementen la calidad de atencion y que las instituciones

contribuyan unas con otras con el intercambio de la informacion.
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Collaguazo, R. y Pulloquinga, Y (2016) Implementacién de un sistema Web
de gestion para la clinica veterinarias ReproCerdo aplicando la metodologia
OOHDM (Método de Disefio de Hipermedia Orientado a Objetos) utilizando
herramientas Libres. El objetivo de esta investigacion fue Implementar un sistema
web de gestion para la Clinica Veterinaria ReproCerdo, aplicando la metodologia
OOHDM (método de disefio de hipermedia orientado a objetos) utilizando
herramientas software libre”, de tipo aplicada, nivel descriptivo, disefio descriptivo
correlacional. Esta investigacion se llevd a cabo en la clinica veterinaria
ReproCerdo, durante la investigacion se observd que los procesos realizan de
forma manual, lo cual provoca varios problemas, mismo que indican la necesidad
de implementar un sistema web de gestion. El sistema web de gestion permite al
veterinario o administrador gestionar el registro de vacunacion y desparasitacion
del can, la inseminacion artificial de la cerda, los machos adquiridos para la
inseminacion, y a los usuarios y propietarios que tiene la veterinaria a través de la
pagina web. Por otro lado, los usuarios pueden visualizar el carnet de vacunacién
y desparasitacion del can, y la inseminacion artificial de la cerda, los usuarios
registrados recibiran un correo electronico de aviso para la proxima vacunacion y
desparasitacion, también estaran informados de productos disponibles para la
venta. Para el desarrollo de la propuesta se manejo diferentes herramientas
acordes a la tecnologia actual, en el caso del software libre que se caracteriza por
su libertad de codigo, asi también como la base de datos Mysql, el lenguaje de
programacion Java, permitieron desarrollar un sistema confiable, de alta seguridad
y sobre todo de facil manejo. Finalmente, para el desarrollo del sistema web de
gestién se utilizé la metodologia de Disefio Hipermedia Orientado a Objetos
(OOHDM), ya que es la mas indicada para el desarrollo de aplicaciones web.

Conclusién de la tesis:

El sistema web de gestion desarrollado permite realizar cada uno de los
procesos de manera confiable y rapida al administrador de la clinica veterinaria
Reprocerdo, asi también ayudara a la veterinaria que sea conocida a través de
internet. Y se recomienda que, para la mayor facilidad de manejo del sistema web,
las personas encargadas deben tener conocimientos de computacion basica, y de

esta manera prestar un buen servicio a los clientes.
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2.2.

Bases Teodricas de las variables
2.2.1. Bases tedricas de la Variable Independiente: Sistema Web
2.2.1.1. Sistema web

Segun Valarezo, Honores, Gomez y Vinces (2018) sostuvieron que:

Se define una aplicacion Web como un programa informatico o
sistema Web que ejecuta en el Internet sin necesidad de una
instalacién en el ordenador, tan solo con el uso de un navegador, ya
gue se programa en lenguaje HTML. Contiene multiples ventajas para
los usuarios como: acceder a la informacién de manera agil y sencilla,

recolectar y guardar informacion, etc. (p.33).

De acuerdo con Molina, Zea, Contento y Garcia (2017) sefialaron que:

Las aplicaciones o sistemas web son herramientas que hacen posible
llevar a cabo operaciones desde un ordenador mediante el uso del
Internet, cuyo propésito se basa en reducir el tiempo que
habitualmente se emplea en una actividad determinada. Este es uno
de los aspectos positivos que ha conllevado a la aceptacion y utilidad
de este tipo de software por parte de los usuarios. Las aplicaciones
web emplean el formato estandar HTML (HyperText Markup
Language o Lenguaje de Hipertextos) para efectuar las peticiones que
el usuario desea; ademas, habitualmente permite el acceso
simultdneo a sus operaciones, es decir mas de un usuario puede
acceder a la vez al sistema, esto lo realiza mediante una combinacion

de procesos y comunicaciones internas con la base de datos (p. 58).

Segun Coughlin, et al. (2017) mencionaron que: Un sistema web se refiere

a una serie de sistemas automatizados eficientes disefiados para rastrear

informacion que puede emplearse en las organizaciones de atencion médica como

clinicas, hospitales o consultorios, ya que permite gestionar datos del paciente,

diagndsticos, recetas, interacciones y citas.

Los "sistemas Web" son denominados también "aplicaciones Web" y son

disefiados e instalados sobre una plataforma o sistema operativo para proporcionar
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respuestas o0 soluciones a casos particulares. Se encuentran alojados en un
servidor en Internet o sobre una intranet (red local) y se asemejan en su aspecto a

las paginas web habituales, pero los sistemas Web tienen funciones més potentes.
2.2.1.2. Usos de los sistemas web en el sector salud

Los sistemas web se han convertido cada vez mas en una parte
omnipresente de la vida moderna, retnen informacion de diferentes fuentes de
manera uniforme y permiten a las organizaciones e instituciones proporcionar un
aspecto mas coherente para multiples aplicaciones, contenido e informacion de
bases de datos (Coughlin, et al., 2017).

De los sistemas web surgen los portales web, los cuales pueden incluir
aplicaciones multimedia para redes sociales e imagenes digitales (por ejemplo,
fotografias, radiografias, documentos como publicaciones), incluido el material no
indexado por los motores de busqueda estandar. Por ejemplo, lo portales web del
gobierno, portales web utilizados por instituciones académicas publicas y privadas,
portales utilizados por corporaciones y el sector empresarial, y portales web de
pacientes proporcionados por organizaciones de atencion médica (Coughlin, et al.,
2017). Estos ultimos corresponden a sistemas de informacion de atencion médica
basados en la web y centrados en los pacientes vinculados a la historia clinica

electrénica de un paciente.

Un portal para pacientes es un sitio web en linea protegido por contrasefa
gue ofrece a los pacientes acceso las 24 horas a informacién médica personal y
comunicarse con sus proveedores de atencién médica en cualquier momento y
desde cualquier lugar con conexion a Internet; se presenta a los usuarios una sola
pagina web que puede reunir contenido de varios sistemas o servidores, el cual se
puede mostrar en computadoras personales seguras, tabletas y teléfonos

inteligentes (Coughlin, et al., 2017; Zhao, Yoo, Lavoie, Lavoie B. & Simoes, 2017).
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2.2.1.3. Funcionamiento del sistema web

De acuerdo a los autores Redrovan, Loja, Correa y Pifia (2017) sefialaron

que:

Para el funcionamiento de las aplicaciones web es necesario disponer
de una conexion a internet, lo que permitira al usuario hacer uso de
las comunicaciones e interactuar con otros usuarios. Estas
aplicaciones presentan una seccion que le permite al administrador o
responsable del sistema efectuar cambios en la apariencia y

funciones del mismo (p. 4).
Segun Valarezo, et al. (2018) sostuvieron que:

El funcionamiento de la Web se fundamenta en el protocolo HTTP y
el lenguaje HTML, donde HTTP se trata de un sistema de
comunicaciones. Esto permite enviar ficheros de manera simple y
sencilla entre los servidores y HTML brinda un médulo de estructura
de péaginas altamente eficientes y faciles de usar. Las aplicaciones
poseen un lenguaje de programacion, el cual se utiliza para controlar
las acciones de una maquina, pueden programar instrucciones y
operaciones légicas complejas. Estos lenguajes de programacion son
tendencias tecnolégicas mundiales en el desarrollo web, cabe
mencionar: PHP, Java, Python, Ruby. El lenguaje a utilizar siempre va

a depender del objetivo de la aplicacion Web a desarrollarse (p. 39).

En la tabla 1 se evidencian los criterios que sefialan aspectos relevantes de
los lenguajes de programacion. Los cuatro lenguajes mencionados poseen varias
similitudes, tienen la fortaleza de ser multiplataforma lo que facilita su

implementacion al desarrollar de manera mas fluida aplicaciones Web.
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Tabla 1.

Comparativa de los lenguajes de programacion

Concepto

Coste de servidor

Sintaxis de lenguaje
base

QOrientado a objetos

Sistermas operatives

Servidor

Empresa

Base de datos
{principalmeante)

Propdsito

Apoyo de aprendizaje

Soporte a moviles
{todos por medio de
un browser)

Ambiente de
dasarrollo

Soporte a moviles
{todos por medio de
un browser)

Ambiente de
desarrollo

FHP
Gratuit

ClC+
Mo complataments

Linux o Windows

Apachs, compiladar
propio

The PHP Growp {Open

sounca)

MySaL

Genarar
dinamicamenta
paginas YWeb

Mucha, pero
descentralizada.
Mo hay una enfidad
que da forma oficial
centralice la ayuda

Edlipse y olras
heramientas Cpan
Sourca

Edipse y olras
herramientas Cpen
Sourca

Java
Gratuito
CiC++
5i
Linux o Windows

Apache, Tomcat y
Glassfish

Oracle (Open source)

QOracle, My50QL

Genarar
dinamicamsnta
paginas Web

Mucha, pero
desceniralizada.
Mo hay una entidad
que da forma oficial

centralice la ayuda

Mative: android

Eclipse, Melbeans y
atras hemamientas
Open Source

Mative: android

Eclipse, Melbeans v
otras hemamientas
Open Source

Python
Gratuito

CIC++
5i
Linux o Windows

Apache, compiador

propio

Python scftware
foundation{Open
souncaj

My50L y PostgreS0L

Enfatiza la
productividad v la

lectura facil del codigo

Mucha, pero
desceniralizada.
Mo hay una enfidad
que da forma oficial
centralice la ayuda

Eclipea, Melbeans y
ciras herramientas
cpen Source

Eclipea, Melbeans y
ctras heramientas
cpen Source

FRuby
Gratuito
Pearl, Emallialk, Eifel,
Ada, y Lisp
5i
Linux o Windows

ache, compilador
p
propio

Grupo Ruby (Open
source}

MyS0L v PostgreS0AL

Codigo “divertida” y
facil de modificar por
parte del desarrollador.

Menocs, pero
descentralizada.
Mo hay una enfidad
que da forma oficial

centralice la ayuda

Eclipsa, Meibeans y
olras herramientas
Crpen Source

Eclipsa, Melbeans y
olras herramiantas
Crpen Source

FUente: valarezo, et al. (ZU198)

Cabe mencionar que los lenguajes de programacion son diferentes de los
lenguajes de marcado. Mientras que con los lenguajes de marcado como HTML
solo es posible generar documentos, los lenguajes de programacion te permiten

crear programas de cualquier tamafio adaptandose a las necesidades.
2.2.1.4. Requisitos del sistemay preparativos

PHP es uno de los lenguajes de programacion mas populares para el
desarrollo de aplicaciones de cddigo abierto que permite crear paginas web o
aplicaciones dinamicas. La informacién que se muestra se basa en las entradas del
usuario y los datos almacenados en una base de datos relacional (generalmente).
El acceso a estos datos se realiza a mediante una variedad de base de datos, ya
sea provistas con el lenguaje PHP o disponibles como descargas separadas.

(Anderson & Hills, 2017). Para empezar a programar, primero debe configurarse el
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ordenador de manera que pueda ejecutar scripts PHP, administrar y crear bases de
datos.

De acuerdo con Spona (2010, pp. 1-2) se requieren tres paquetes de

software para crear y probar aplicaciones en PHP con acceso a una base de datos:

e Un servidor web es un programa, no es un hardware, que se ocupa
de que las solicitudes http del navegador se ejecute y muestre la
pagina solicitada. como servidor Web existen IIS de Microsoft y
Apache. Este Ultimo esta disponible para cualquier version de
Windows, Linux y Mac OS.

e El mddulo PHP para el servidor Web

e Un servidor de base de datos en el que almacenar y administrar

las bases de datos.

Todo ello se instala junto como un paquete completo, por ejemplo, con
XAMPP. Este es muy sencillo y facil de instalar, es una distribucion de Apache que
incluye varios softwares libres. EIl nombre es un acrénimo compuesto por las
iniciales de los programas que lo constituyen: el servidor web Apache, el sistema
relacional de administracién de bases de datos MySQL, asi como los lenguajes de
programacion Perl y PHP. La inicial X se usa para representar a los sistemas

operativos Linux, Windows y Mac OS X.

!

Servidor Web (p ej., IIS o Apache)

>

[
vetp
VAN

Ago com

Solicitud HTTP
http:/Awww algo.com

Fueso ce rabajo

Figura 1. Tramitacion de una solicitud http en el servidor Web
Fuente: Spona (2010).
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Para el desarrollo del proyecto se eligen los siguientes programas de licencia

libre:

MYSQL: Gestor de Base de datos con licencia Libre, permite alta performance y
escalabilidad, independiente de la plataforma y alta inter operatividad de grandes

voliumenes de informacion.
2.2.1.5. Software existentes.
2.2.1.5.1. LOLCLI9000:

Software basado en modelo de gestidn asistencial para hospitales con las
mejores practicas del Health Managment y sus aplicaciones en decenas de
hospitales en Latinoamérica, incluye normas internacionales de calidad permitiendo
que los procesos hospitalarios sean altamente productivo y eficientes.
LOLCLI9000, perteneciente a la empresa LOLIMSA ofrecié dicho producto a
diferentes instituciones publicas y privadas. Este sistema, es de gestion
hospitalaria, y cuyos registros de su version de historia clinica electronica no esta
acorde con la norma técnica sanitaria NTS 022 V3 respaldada por la ley 30024,
ademas del costo de instalacion en software, adquisicion de hardware y falta de
personalizacidn, son razones por el cual es desestimado por el departamento de
estadistica e informética de la unidad ejecutora de la Red de Salud Rimac-San
Martin de Porres-Los Olivos, ya que no se amolda a la realidad de cada Centro de

Salud de primer nivel de atencion primaria.

Las implementaciones a nivel nacional son: Hospitales Arzobispo Loayza,
Maternidad de Lima, Instituto de Ciencias Neuroldgicas e Instituto de Oftalmologia.

2.2.1.5.2. SIMED.

Sistema implementado en el hospital municipal de los olivos es por ahora un
centro piloto desde el 2010, Brinda mas de 1000 atenciones por dia, 100 atenciones
de emergencia diaria. Cuenta con aproximadamente con 300 médicos, 250
enfermeras, etc. Asi también cuenta con 30 especialidades. Se maneja en los
diferentes servicios de prestacion de salud, estando en constantes modificaciones,
tales asi que todavia el servicio de triaje registra en una hoja los datos del paciente.

Hace 3 meses se ha modificado la receta médica donde se registraba manualmente
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el tratamiento, actualmente se esta registrando en el sistema y el servicio de
farmacia lo imprime para su dispensacion al paciente. Por ahora el sistema trabaja
de forma local, por tal motivo, no se puede brindar una atencion integral al

paciente.
2.2.1.5.3. Sistema SGS.

Est4 implementado en Hospitales de ESSALUD como plan piloto, este
sistema de gestion hospitalaria se encuentra en los departamentos de Tacna,
Piura, Cariete, y en Lima, en el Hospital Negreiros. En dicho sistema se contempla
la digitalizacion de imagenes y en su mayoria se estaimplementado en formato
DOS, por lo que en este formato no contempla el registro de medicamento.
Se estd mejorando el sistema para formato web. En los centros pilotos esta

funcionando con entorno Web.
2.2.1.5.4. SISOL.

Sistema metropolitano de la solidaridad de los cuales existen, 27
—Hospitales y Centros Médicos de la Solidaridadll, 24 de ellos en Lima y tres en
Sullana, Chiclayo y Tacna.Figura3:SISOL Sinchi SISOLEI sistema de historias
clinicas electronicas, estdimplementado como centros pilotos en:Lince,Villa Maria
del Triunfo, Magdalena, San juan de Miraflores, Surquillo, Independencia, Comas.
En algunos se da en forma local, puesto que aln no cuentan con la arquitectura

adecuada para su implementacion.
2.2.1.5.5. SISGALENPLUS

Es un sistema que fue implementado en varios Hospitales de Lima durante
la gestion de la Ministra de salud Midori de Habich, mismo que fue colocado
gratuitamente por una ONG en coordinacién con el Ministerio de Salud, que financio
su implementacion en los distintos Hospitales de la ciudad, asimismo, también
fueron dotados de computadores para una completa implementacién; sin embargo
el sistema quedd de lado una vez finalizada la gestién de la Ministra y los hospitales
gue ya contaban con la instalacion del sistema dejaron de usarlo por referir

complejidad del mismo.
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2.2.2. Bases teodricas de la Variable Dependiente: Gestion de Pacientes

En cuanto a gestion del paciente abarcaremos dos perspectivas grandes:

Una referente a la gestion como sistema completo de atencién que involucre

tanto al paciente como a la practica.

Una perspectiva referente a la digitalizacion o uso de una herramienta de

software que simplifique los procesos dentro de una practica médica u hospital.
2.2.2.1. Sistemas De Gestion

Los problemas operacionales han sido siempre una preocupacion importante
para las empresas, mismas que temen no disponer de estrategias adecuadas para
solventarlos a largo plazo. “Sabiendo que los procesos que se desarrollan hoy en
dia no tendran éxito de implementacion si no se cuenta con una buena direccion
estratégica que le permita operar correctamente”. Sin embargo, Kaplan, de Harvard
Business School, y Norton, fundador y director del Palladium Group explican “como
gestionar eficazmente la estrategia y las operaciones vinculandolas fuertemente

mediante un sistema de gestidn de ciclo cerrado”. (Kaplan & Norton, 2008)

Segun Kaplan & Norton, 2008, el sistema comprende 5 fases, inicia con el
desarrollo de la estrategia, el que emana de la visiébn, mision y declaraciones de
valores de una empresa y del analisis de sus debilidades, fortalezas y entorno

competitivo.

A continuacion, los ejecutivos traducen la estrategia en iniciativas y objetivos,
usando mapas estratégicos que organizan los objetivos en temas, y utilizan
balanced scorecards, que vinculan los indicadores de desempefio con objetivos. La
3ra fase demanda la creacién de un plan operacional para conseguir los objetivos
e iniciativas; incluye centrarse en las mejoras de procesos y preparar planes de

ventas, recursos y capacidad, y presupuestos dinamicos.

Los ejecutivos después ejecutan los planes y monitorean su eficacia en la
fase 4. Revisan los datos ambientales, operacionales y competitivos; se evalla el

progreso; se identifica las barreras para la ejecucion.
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Finalmente se testea la estrategia y analiza rentabilidad, costos y
correlaciones entre estrategia y desempefio. Si los supuestos subyacentes son

deficientes, se tiene que actualizar la estrategia, comenzando asi otro ciclo.

Segun DF. Singh H (2010), los sistemas complejos deben ser estudiados
como multiples componentes no lineales, emergentes y de comportamiento
dinamico interactuando entre ellos. Una metodologia que refleja estas interacciones
es un modelo socio técnico de que ofrece un marco conceptual disefiado para
analizar las variables socio técnicas involucradas en el disefio, desarrollo,

implementacion, uso y evaluacion de las TIC (Figura 2).

==

-e

Figura 2. Medicion y Monitoreo
Fuente: DF. Singh H (2010)

Para ser sustentable el modelo de gobierno de los proyectos informaticos,
debe basarse en la mision y valores de la organizacion, mas que en el apoyo politico
de personas que circunstancialmente tienen la responsabilidad de conduccion. Son
proyectos a largo plazo, durante los cuales los responsables pueden cambiar, en

especial en el sector publico (Plazzotta et al., 2015).

Un grupo de médicos, odontélogos y enfermeros con un grupo de

informaticos no forman un equipo de informatica en salud. Es necesaria la inclusion
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de personas que sean el enlace entre las disciplinas y permitan la cohesion entre

la informética y la salud.

La implementacion de un software dentro de una institucion no debe
significar un cambio en la cultura del trabajo, sino mas bien los cambios deben
iniciarse desde antes, para que los procesos se vayan redisefiando y pueden
empezar a ser evaluados por medio de las actividades y los resultados (Plazzotta
et al., 2015).

El equipo de salud suele no ofrecer mucha resistencia al cambio, excepto
cuando el cambio est4 fuera de su control o busca modificar las condiciones
imperantes (lo cual ocurre frecuentemente). Cuando las aplicaciones no consideran
las necesidades asistenciales, el equipo de salud tiene multiples formas de
resistencia, siendo la mas comun el uso incorrecto de los sistemas y en
consecuencia, la mala calidad de la informacién y los riesgos a la seguridad de los
pacientes. (Plazzotta et al., 2015)

Segun Gustavo Ramirez (2000), la codificacion y control seméantico no deben
obstaculizar el proceso de registro ni perturbar la atencién. Para tener un sistema
de informacién clinica de alta calidad, la captura primaria del dato debe ser lo mas

expresiva posible (texto libre).

El 80% del éxito de un proyecto informatico esta en el peopleware, el cual

estd muy condicionado por su cultura y el contexto local.

Hay una gran diferencia entre guardar datos en la computadora y crear
conocimiento para ser capaz de cambiar la ecuacion calidad/costos, y que esto

modifique los indicadores sanitarios

En las organizaciones sanitarias, el “producto” lo construye un profesional
segun su mejor saber y entender. Este se produce bajo la observacion directa del
paciente. Estas condiciones hacen gue la informacién y el sistema que la maneja,

estén en el core business de la estructura.

Se puede tercerizar la adquisicion de la herramienta (software) pero no el
conocimiento sobre la disciplina ni el disefio del proyecto o su evaluaciéon del

impacto.
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Etapa 1 Etapa 2 Etapa 3
(imicial) (diseminacion) (proyeccion)

Hardware, software e
infraestructura

Contenido Clinico

Interfaz Humano-
‘Computadora

Gente (Peopleware)

Comunicaciény
Procesos

Caracteristicas
Organizacionales

Regulaciones(Externas)

Mediciény Monitoreo

Figura 3. Importancia relativa observada en cada etapa para dimensiones
Fuente: Gustavo Ramirez (2000)

Segun Bachmann, Vetter, Wenzel, Konrad & Vogt (2019), antes de la era de
las computadoras, muchas instituciones distribuian sus directrices y procedimientos
operativos en papel. Con el tiempo, el mayor uso y disponibilidad de las
computadoras ha llevado a la digitalizacion de la atencién médica. De acuerdo con
Bachmann, Vetter, Wenzel, Konrad & Vogt (2019) durante esta transformacion,
muchas pautas impresas se transformaron en archivos digitales y estos archivos se
almacenaron comunmente en servidores locales. Sin embargo, este sistema puede
generar archivos obsoletos y limitar la disponibilidad de los mismos, ya que no
posee la funcion de busqueda o vinculacion de contenido, conllevando a que
administrar y revisar el contenido sea laborioso. En la era de la digitalizacion, con
un mayor acceso a las computadoras, resulta mas practico y efectivo contar con un
sistema totalmente computarizado para lograr mejor adherencia a las pautas y
solventar los problemas asociados a disponibilidad de contenido, rapidez, y

formatos del contenido.

La gestién de cuidados en la era digital esta sometida a unos desafios
permanentes de los cambios socio culturales. La informatica como tecnologia y

especificamente las tecnologias de la informacion y las comunicaciones forman
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parte de la vida diaria y deben ser incorporados al accionar del personal de salud

de forma personalizada y como parte del mejoramiento del cuidado humanizado.

La informética debe considerarse como un instrumento que facilite la gestion
del cuidado humanizado partiendo de la interaccion entre los profesionales
sanitarios y todos los actores del cuidado. Ademas, debe considerar su aplicacion
como una via para brindar atencién anticipada, promover salud con ética y calidad.
Constituye otra manera de cuidar que no excluye su realizacion con respeto y
humanidad. (Vidal, 2019)

La implantacion de las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion
(TIC) y la digitalizacion de la imagen médica resultd ser un avance en los procesos
y actividades que se desarrollan en el campo de la radiologia, donde se realizan los

diagndsticos y las intervenciones (Martinez-Corbalan, 2017).

Como en el caso anterior ha surgido grandes oportunidades para efectuar
cambios y solventar necesidades, como ha sido el caso de la digitalizacion de la
imagen que ha permitido la obtencién de datos numéricos que son referentes para
identificar ciertas enfermedades o el efecto de un farmaco sobre ella (Martinez-
Corbalan, 2017)

Dados los volumenes de datos producidos por los sistemas de informacién
anteriormente citados, se crea continuamente una fuente de conocimiento con
datos no explotados. Extraer este conocimiento a través de indicadores debe
permitir visualizar el estado actual de los servicios de imagenologia de tal forma
que se posibilite corregir los cuellos de botella y realizar las acciones correctoras
oportunas ante una situacion critica. El proposito final es promover un
funcionamiento Optimo de los servicios y facilitar la toma de decisiones en base a
los datos de actividad que mejor se ajusten para una mejor atencion al paciente.
(Martinez-Corbalan, 2017)

Por altimo, con la informacion obtenida se puede visualizar el estado de los
servicios respecto a la actividad asistencial; actividad de innovacion; y actividad

cientifico-docente (Martinez-Corbalan, 2017).
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Abanto Flores en su trabajo “Sistema mdévil de gestion de historias clinicas
para el Centro Médico Los Jardines” de 2018 dirigido la implementacion un sistema
movil de gestidon de historias clinicas para el centro médico Los Jardines, describe
como facilitdé la automatizacion de los procesos correspondientes a la gestion de
historias clinicas y sirvié de apoyo para que se tomen decisiones eficientemente en
este centro médico. Para ello se hizo un estudio de campo y recopilacion de
informacion donde se realizaron reuniones con el duefio del centro médico para
entender la problematica que los aquejaba. Las tecnologias utilizadas para la
construccion de ese sistema movil fueron trabajadas en lenguaje Java, MySQL
como base de datos, servidor web Apache y en plataforma Android. El resultado
obtenido de este sistema mévil permitio a la informacién de historias clinicas estar
centralizada, y se tendr4 un eficiente control en la gestién, evitando que la
informacion se pierda, este sistema movil. Concluyeron que el sistema permitia
optimizar los tiempos respecto la extraccién de informacion, se percibié un mejor
servicio para atender al paciente, se redujeron costos en materiales de elaboracion
de historias clinicas, asi como ya no tener la necesidad de ocupar ciertos espacios

para almacenarlas. (Carlos Castillo & Gamarra Astocondor, 2018)

Galarza y Herminia presentan un estudio de caso que ilustra méas beneficios
de la gestidn de pacientes y que surgen de la necesidad de identificar y analizar los
requerimientos del desarrollo del software de gestién de documentos luego que se
obtiene informacién de la totalidad de datos de los pacientes, que acuden para la
atencién de salud, debido a que los datos y documentos se guardan en el servidor
del centro médico. Estos se manejan en carpetas para guardarlas en el servidor
con frecuencia, esta seria muy inusual por lo que la informacién se pierde y muchas
veces puede ser extraida la documentacion almacenada en el servidor del centro
médico, al momento de enviar la informacién llega incompleta y genera problemas
al area de digitalizacion. Deberia ser posible implementar cada requerimiento segun
las capacidades y limitaciones del sistema y el medio que lo rodea. Las restricciones
técnicas estan relacionadas con las limitaciones de las plataformas y las
arquitecturas de hardware y software que se utilizan dentro del estudio. Este caso
de estudio busca dar a conocer cuales son los problemas que hay en el Centro de
salud en cuanto al analisis de requerimiento para el desarrollo del software con la

gestion de documentacion. El estudio se hace principalmente, como un programa
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0 proceso, a través del cual se busca normalizar y racionalizar el ciclo de vida de
los documentos, desde su planificacion hasta su eliminacion o conservacion

permanente. (Galarza & Erminia, 2018)

La coordinacién asistencial es un objetivo fundamental de los sistemas de
salud, especialmente para mejorar la eficiencia y calidad de atencion en pacientes
con enfermedades cronicas que necesitan la participacion de diversos
profesionales y servicios. En afios recientes se han realizado multiples
intervenciones politicas y en el ambito organizativo con este objetivo. (Cha Ghiglia
& Ché Ghiglia, 2019)

Definimos coordinacién como “la concertacion de todos los servicios
relacionados con la atencién a la salud independientemente del lugar donde se
reciben, de manera que se sincronizan y alcancemos un objetivo comun sin
conflicto, cuando alcanza su grado maximo, la atencién se considera integrada”,
mientras que la continuidad asistencial es el resultado de la coordinacion desde la
perspectiva del paciente. (Cha Ghiglia & Cha Ghiglia, 2019)

Los objetivos de implementar un sistema de informacion de salud varian en
cada pais, si bien coinciden en la importancia y necesidad de que los ciudadanos
cuenten con mas informacién respecto a su estado de salud y garantizar la
sostenibilidad de los sistemas de salud. (Cha Ghiglia & Ché& Ghiglia, 2019)

En Europa el mayor desafio es el crecimiento de la demanda asistencial por
parte de los pacientes adultos mayores con enfermedades cronicas no
transmisibles y el envejecimiento de la poblacion, que requiere un mayor grado de
adherencia de los pacientes a los tratamientos para mantener o mejorar el nivel de

salud con un control adecuado de los costos. (Cha Ghiglia & Cha Ghiglia, 2019)

En América Latina la situacion es otra, con un doble desafio. Por un lado, se
debe mejorar la accesibilidad y la calidad de asistencia dificultada por la
desigualdad social y la dispersién geografica y en paralelo hacer frente a la
superposicion del perfil epidemiolégico. Se estan desarrollando distintas estrategias
para la incorporacion de las TIC en salud en los paises con diferente grado de

avance en cada uno de ellos.
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En Uruguay surge el programa Salud.uy desde el convenio entre la Agencia
del Gobierno Electrénico y la Sociedad de la Informacion y del Conocimiento
(Agesic), el Ministerio de Salud Publica (MSP) y el Ministerio de Economia y
Finanzas (MEF), con el apoyo de Presidencia. Su proposito es reunir a todos los
actores de la salud publicos y privados en torno a las definiciones estratégicas en
el area de la informatica médica con enfoque centrado en el usuario. Desde este
marco, se decide implementar la historia clinica electrénica nacional. (Cha Ghiglia
& Ché Ghiglia, 2019)

En Espafa surge desde el Ministerio de Sanidad y Politica Social el proyecto
de historia clinica digital del sistema nacional de salud (HCDSNS), que tiene como
objetivo mejorar la disponibilidad de la informacién procedente de las diferentes

comunidades autonomas y asi mejorar la cohesion del sistema sanitario.

El objetivo de este trabajo es analizar las caracteristicas de la HCE centrada
en el paciente como herramienta para la continuidad de asistencia y describir su

eventual contribucion al sistema de salud en Uruguay y en Espafia.

La armonizacion de la provision de servicios es una funcion de la rectoria
sanitaria que tiene como objetivo promover la complementariedad entre diferentes
proveedores de servicios, promover la eficiencia y la equidad. (Cha Ghiglia & Cha
Ghiglia, 2019)

La integracion de servicios puede ser vertical de los diferentes niveles de
complejidad de la atencion de salud, en particular entre el primer nivel de atencion
y los demas, y la integracién horizontal de los prestadores que brindan servicios de
salud dentro del mismo nivel de atencion. La integracion vertical es un tema
fundamentalmente relacionado a cada prestador integral, mientras que la
integracion horizontal entre niveles involucra a varios prestadores, lo que requiere

su articulacion desde las politicas de salud.

En ese pais surge el proyecto de HCEN que tiene “como principal cometido
promover y mejorar la continuidad del proceso asistencial de los usuarios del
sistema de salud mediante un mecanismo que permite unificar y hacer disponible
toda la informacion clinica del usuario de salud ante un evento asistencial,

independientemente del prestador y el lugar geografico”.
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La estrategia manejada para la integracion de informacion clinica del usuario
de salud se basa en un sistema federado, con estandares internacionales para el
intercambiar informacion clinica. Cada organizacion de salud desarrolla su propio
sistema de informacion clinica, donde reside la HCE del usuario y ulteriormente
cada prestador pone en la red nacional informacién clinica de sus pacientes para
que esta pueda ser utilizada por los equipos de salud de otras organizaciones
durante el proceso asistencial. El prestador certifica un minimo de contenidos
clinicos a publicar a nivel nacional y genera un resumen del estado de salud de sus

pacientes, contribuyendo de esta forma a la calidad de la atencion del usuario.

El modelo de atencién esta basado en 2 niveles asistenciales: atencion
primaria y atencion especializada en los que el acceso espontdneo de los
ciudadanos y la complejidad tecnoldgica existen en relacidon inversa. (Cha Ghiglia
& Ché Ghiglia, 2019)

Iniciativas como esta buscan poner a disposicion los datos relevantes del
paciente que realiza una consulta en otra comunidad a través de la historia clinica

resumida que jerarquiza datos transversales.

Desde el punto de vista tecnoldgico es un proyecto de elevada complejidad
por la diversidad de prestadores y de desarrollos posibles que requieren la creacion
de una capa de intercambio que permita transmitir datos sin condicionar las

soluciones ya adoptadas ni las futuras que cada comunidad pueda adoptar.

En Madrid, especificamente con el cometido de mejorar la integracion
vertical, crearon el sistema HORUS: “Un visor que muestra datos del paciente
recabados de las multiples fuentes que componen el sistema sanitario de Madrid...,
los profesionales pueden ver de forma inmediata un completo conjunto de registros
médicos de un determinado pacientes. Incluye informacion demografica, de
contacto, documentos de referencia, imagenes para investigaciones vy
procedimientos, informacion clinica procedente de los sistemas de atencion
primaria, vacunas, medicacion, antecedentes, alergias, incapacidades temporales,

episodios clinicos, 6rdenes médicas y los cuidados de enfermeria”.

Implementar una herramienta informatica es una decision estratégica que

procura optimizar la eficiencia de la calidad asistencial en el servicio de salud. La
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historia clinica es considerada un registro que contiene el relato escrito, claro, preciso,

ordenado y detallado de la informacion del paciente (Sierra & Jaqueline, 2015)
Un sistema de HCE nos permite:

o Acceso electronico inmediato a la informaciéon de salud personal o
poblacional solamente de usuarios autorizados.
o Provision de bases de conocimiento y sistemas de soporte para tomar

decisiones que mejoren la calidad, seguridad y eficiencia de la atencion.

o Dar soporte efectivo en la eficiencia de los procesos para brindar cuidados
de salud.
o Gestion de la informacion en salud: facilita el acceso a la informacién sobre

los problemas de salud del paciente, antecedentes, medicacién, alergia,
gestion de contactos con el centro asistencial y evoluciones, es decir, datos
gue faciliten la toma de decisiones por parte del equipo de salud.

o Administrar resultados de exdmenes complementarios, permite visualizar los
resultados de diferente forma o mejor aun notificarlos automaticamente.

o Administracion de solicitudes de examenes complementarios, regimenes
dietéticos y receta electrénica. La gestidbn de peticiones clinicas es un
proceso complejo que requiere integrar tareas administrativas y
asistenciales, mientras que la receta electrénica agrega valor para el
paciente, el profesional y la gestion disminuyendo los errores en el suministro
de medicamentos.

o Soporte para tomar decisiones al mejorar la disponibilidad de la informacién
al profesional para la toma de decisiones, lo que puede mejorar la adhesién
a guias de préctica clinica, recordatorios de screening, etcétera.

o Soporte a los pacientes al facilitar el acceso a sus registros médicos, permitir
el registro de los sintomas que consideran importantes para su tratamiento
0 seguimiento de la autogestion de consultas.

o Generacion de reportes destinados a la vigilancia epidemiolégica para la
gestion clinica e indicadores de calidad.

o Conectividad y comunicacion electrénica que permite mejorar la continuidad
del cuidado, los tiempos para el diagndstico, realizar tratamiento oportuno y

reducir la frecuencia de eventos adversos.
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El principal desafio de los sistemas de informacién es articular los

componentes involucrados (servicios administrativos, servicios departamentales,

interoperabilidad, seguridad, registro clinico electrénico, terminologia clinica) para

garantizar los procesos asistenciales y de gestién centrados en el usuario.

1)

2)

3)

Existen distintos tipos de interoperabilidad:

La interoperabilidad funcional se encarga de comunicar diferentes sistemas
preexistentes o nuevos con el sistema de informacion.

La interoperabilidad semantica permite la interpretacion homogénea de los
datos intercambiados transmitidos o recibidos. Se encarga de almacenar,
administrar, integrar y unificar los diccionarios comunes (o tablas maestras)
gue utilizan los sistemas que deben ser integrados. El diccionario mas
importante es el indice maestro de personas, es el elemento primordial para
evitar la duplicacién a transposicion de identidades que lleva a cometer
errores durante la atencion o el almacenamiento. El lenguaje narrativo que
habitualmente utilizan los médicos para su registro no es comprendido por la
computadora, impidiendo su andlisis posterior y la utilizacién por otros
sistemas informaticos. Para dar respuesta a esta problemética, surgen los
datos estructurados y los servidores de terminologia que permiten la
interoperabilidad semantica y la reutilizacion de la informacion con fines
asistenciales, docencia e investigacion. (Cha Ghiglia & Cha Ghiglia, 2019)
La interoperabilidad organizativa, basada en la definicion de reglas de
negocio, los procesos y los actores que participan. Se puede aplicar a la
integracion de componentes en una organizacion de salud o al sistema de

salud en su conjunto.
Estandar Internacional de Interoperabilidad:

HL7 La capa siete de salud (HL7, siglas en inglés) es un estandar

internacional que forma parte del modelo de referencia de Sistemas Abiertos

de Interconexion (OSI, en inglés). Este estandar provee las medidas necesarias

para el intercambio, integracion y recuperacion de las historias clinicas electrénicas.

Esta capa resulta relevante en el modelo OSI ya que permite a los proveedores y

desarrolladores conocer la forma de hacer interoperables los productos.
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2.2.2.2. Continuidad de asistencia

La continuidad de asistencia a lo largo de la vida del ciudadano es evaluada de
acuerdo a la perspectiva del usuario, es decir, no es suficiente con tener mecanismos
de coordinacion implementados, sino que deben funcionar de forma adecuada a las
circunstancias para asegurar la continuidad asistencial. EI modelo de atencion
propuesto por los 2 sistemas sanitarios tiene como objetivos la continuidad de los
cuidados a lo largo de la vida que incluyen la promocion de salud, prevencion y
asistencia durante la enfermedad y rehabilitacion. Para cumplir con esto es necesario
mejorar el vinculo y relacion entre la atencion primaria y la especializada, tarea
complicada que necesita mas gue la asignacion de personal con rol de coordinacién y
tecnologias de la informacion, sino que implica cambios de comportamiento en los
diferentes profesionales. (Ch& Ghiglia & Cha Ghiglia, 2019)

El Documento Marco para el Desarrollo de la Continuidad Asistencial de la
Comunidad de Madrid menciona: “Es relevante la vision y orientacién desde las
premisas de que no hay un unico modelo de gestion para facilitar la continuidad
asistencial, es imprescindible el cambio de cultura de las organizaciones, y que se trata
de transformaciones a largo plazo con un necesario entorno de apoyo Yy

posicionamiento desde las politicas sanitarias”. (Cha Ghiglia & Cha Ghiglia, 2019)

En Peru se considera la atencion primaria como la base a las competencias
necesarias para ejercer el rol. Asimismo, en otros sistemas con acceso libre a la
atencion especializada, la continuidad de asistencia se realiza a través de la

coordinacion de otros modelos, como programas de salud mental, de enfermeria, etc.
2.3. Definicién de términos basicos

Sistema: Un sistema es un conjunto de elementos relacionados entre si que

funciona como un todo (Marquez, 2014)

Sistema de informacion: Es un conjunto de elementos organizados y orientados
al tratamiento y administracion de datos e informacion para cubrir una necesidad u
objetivo. Se caracteriza por la eficiencia en la que procesan los datos con relacion

a un area en especifico. (Duarte, 2015)
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Gestion: El término gestion es utilizado para referirse al conjunto de acciones, o
diligencias que permiten la realizacion de cualquier actividad o deseo. Dicho de otra
manera, una gestion se refiere a todos aquellos tramites que se realizan con la

finalidad de resolver una situacion o materializar un proyecto (Quifiones, 2015)

Sistema de Gestion: Conjunto integrado de procesos y herramientas que utiliza
una Organizacion para desarrollar su estrategia, traducirla en acciones
operacionales monitoreando y mejorando la eficacia de ambas (de Kaplan

& Norton, Harvard Business Review, enero 2008)

Cuadro De Mando Integral (CMI): El Cuadro de Mando Integral (CMI) o Balanced
Scorecard o Tablero de Comando es un Modelo de Norton y Kaplan que permite
observar la Empresa desde 4 Perspectivas, centrandose en la Planificacion
Estratégica: Perspectiva Financiera, Perspectiva de Procesos Internos, Perspectiva
de Aprendizaje y Crecimiento, Perspectiva del Cliente.

Contenido clinico: Todos los tipos de datos e informacion (texto, datos numéricos,
imagenes, sefiales biologicas, etc.), que constituyen el “lenguaje” de las

aplicaciones clinicas. (Plazzotta et al., 2015)

Interfaz humano-computadora: Aspectos de la computadora que los usuarios

puedan ver, tocar o escuchar, ya que interactian con él. (Plazzotta et al., 2015)

Recursos humanos: (Peopleware) representa a los humanos, todos los que
interactian de alguna manera con el sistema (desde desarrolladores hasta el

usuario final, incluyendo a los pacientes). (Plazzotta et al., 2015)

Comunicacion y procesos: Entiende que el cuidado continuado se logra a través
del trabajo en equipo, y para eso es necesaria la comunicacion. También analiza
los procesos asistenciales, de forma que los sistemas los representen

correctamente.

Caracteristicas organizacionales y politicas internas: Procedimientos, politicas

y cultura de la organizacion. (Plazzotta et al., 2015)

Regulaciones: Normas y reglamentos externos, los cuales pueden facilitar o limitar

muchos aspectos de las dimensiones anteriores. (Plazzotta et al., 2015)
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Medicién y monitoreo: Evaluacion de consecuencias, tanto intencionales como

no intencionales de aplicacion de TIC y uso. (Plazzotta et al., 2015)

Interoperabilidad: Habilidad de dos o méas sistemas, o componentes para
intercambiar informacion y para usar la informacion que ha sido intercambiada.

(Instituto de Ingenieros Eléctricos y Electronicos de Uruguay 2019).
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3.1.

HG

HE1

HE2

HES3

3.2.

METODOS Y MATERIALES

Hipdtesis de la investigacion
3.1.1. Hipotesis general

Sistema web influye significativamente en la gestion de pacientes en la

clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
3.1.2. Hipotesis especificas

La implementacion de un sistema web influye significativamente en el

registro de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.

La implementacién de un sistema web influye significativamente en el tiempo

de registro de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.

La implementacion de un sistema web influye significativamente en la

elaboracion de reportes en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
Variables de estudio

3.2.1. Definicién conceptual

3.2.1.1. Sistema web.

“Sistemas Web” o también conocido como” aplicaciones Web” se refiere a

aguellos que se alojan en un servidor en internet o en la intranet. Tienen gran

parecido con las paginas web convencionales, sin embargo poseen caracteristicas

y funcionalidades potentes que estan dirigidas a casos especiales (Medina, 2014).

3.2.1.2. Gestion de pacientes.

El servicio estd compuesto por todas aquellas acciones que tienen relacion directa

con la atencion y satisfaccion del cliente; las que estan definidas como la gestion

de registro de clientes, tiempo de registro de mascotas, tiempo de busqueda de

pacientes y tiempo de generacion de citas. (Serra J. y Velasco A. 2017).
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3.2.2. Definicidén operacional

Instrumento : Encuesta
Dimension Registro de Datos
Indicadores : Tiempo usado, Control, Cantidad

Proceso por el cual la entidad recaban los datos personales, que incluyen en
ficheros, de los clientes, cuyos datos son susceptibles de tratamiento, datos
identificativos como direccion, email, teléfono, DNI y son almacenados bajo

registros en el sistema (Serra J. y Velasco A. 2017).

Instrumento : Encuesta
Dimension Tiempo de registro de datos
Indicador Procesos, atencion, campos, busqueda

Proceso que se desarrolla para el tratamiento sistematico de los datos del
paciente 0 mascota, estos se denominaran pacientes y estaran registrados
sistematicamente bajo un registro con datos de identificacion. (Serra J. y Velasco
A. 2017).

Instrumento : Encuesta
Dimension Reportes
Indicador Exportar informacion, Vista de informacion, Manipulacion,

Proceso que se desarrolla para el tratamiento sistematico de los datos del
paciente 0 mascota, estos se denominaran pacientes y estaran registrados
sistematicamente bajo un registro con datos de identificacion. (Serra J. y Velasco
A. 2017).

51



Tabla 2:

Matriz de Operacionalizacion de las variables

SISTEMA WEE PARA LA GESTION DE PACIENTES EN LA CLINICA DENTAL MY DENTIST CORIN, CALLAO - 2019

Objetivos Problemas Hipdtesis Nvestioman Variables Dimensiones | 00T
Objetivo general Problema general Hipotesis general Tipo de investigacion Variable Registro de datos | Tiempo usado
. i ) . ) . .. ) dependiente: Confrol
Establecer en que medida la | ;En que  medida la| La implementacion de wun | Tipo: Aplicada Tiempo de Cantidad
implementacion de un sistemna web | implementacion de un sistema | sistema web influye en la Nivel: Explicativo registro de datos Procesas
influye en la gestion de pacientes en | web influye en la gestion de | gestion de pacientes en la | NVEl Explica Gestia oe | Reort Aenaion
la clinica dental My Dentist Corin — | pacientes en la clinica dental My | clinica dental My Dentist | Disefio: Experimental de tipo PES. ":": & pones Campos
Callao, 2019. Denfist Corin - Gallan, 20192, Carin - Callag, 2019. Pre- Experimental acientes Biisqueda
Objetivos especificos Problemas especificos Hipotesis especificos En?fﬁgmﬂ'_d
Establecer en qué medida la | ;En qué medidala H1: La implementacion de un | poblacicn y muestra L.rlst:“ daeunn
implementacion de un sistema web | implementacion de un sistema | sistema web influye en el . . informacian
influye en el registro de datos en la | web influye en el registro de registro de datos en la clinica | L@ poblacion del  estudio ) Manipulacion
clinica dental My Dentist Corin — | datos en la clinica dental My dental My Dentist Corin - | 8Sfuvo conformada por 5 | Variable Manera
Callao, 2019. Denfist Corin - Gallag, 20192 | Callao, 2019. medicos y 25 pacientes de la | independiente:
. . clinica dental My Denfist| ... _.ep Captacién y Vigualizacién
H2: La implementacion de un | Corin se hizo muestreo ISlema Ve recoleccion de Orden
Establecer en qué medida la | 2Enqué medidala E::::;T d;ferggigt?nw; - ?:Iltoesl. censal porque se  pudo datos Informacidn
implementacién de un sistema web | implementacion de un sistema | o\ S e My Denfist acceder a fodos. Almacenamient | SRS
influye en el iempo de registro de | web influye en el tiempo de Corin - Callao. 2019 Tiempo
datos en la clinica dental My Dentist | registro de dates en la clinica ' ’ . ) Tratamiento de la procesos
Carin - Callao, 2019 dental My Dentist Corin - H3: La implementacion de un | Tecnicas e instrumentos informacian %nlida:ﬁd
AR Slaboracion de repores en a | * L2 técnica a iizar s a Distrbucién y sguarce
Esfablecer en qué medida la Enque  medida 13| cinies  gental My Dentist encuesta en [ cual se diseminacion de
q implementacion de un sistema establece contacto con las la informacian

implementacion de un sistema web
influye en la elaboracion de repories
en la clinica dental My Dentist Corin
— Callao, 2014.

web influye en la elaboracion de
reportes en la clinica dental My
Dentist Corin - Callag, 20197

Corin - Callac, 2019,

unidades en cbservacion
por medio del instrumento
de un cuestionario técnico
con escala de Likert.

Fuente: Elaboracion propia del auto
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3.3. Tipoy Nivel de la investigacion
3.3.1. Tipo de investigacion

De acuerdo con Valderrama (2015) menciond que:

La investigacion de tipo aplicada se le denomina también “activa’,
“dinamica”, “practica” o “empirica”. Se encuentra intimamente ligada
a la investigacion basica, ya que depende de sus descubrimientos y
aportes tedricos para llevar a cabo la solucion de problemas, con la

finalidad de generar bienestar a la sociedad (p.164).

El estudio presentado es de tipo aplicada, porque se presenta una solucién
tecnoldgica que va solucionar la realidad objetiva respecto a la gestion de pacientes

en la clinica dental My Dentist Corin, Callao - 2019
3.3.2. Nivel de investigacion

Segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) comentaron que las
investigaciones explicativas, abarcan méas alld de la simple descripcion de los
fendmenos y conceptos, ya que ademas, se interesa por identificar las causas de
los distintos eventos y sucesos que tienen origen fisico y social. Su razon es explicar
la razén de la ocurrencia de los fendmenos y las circunstancias en las que se

presenta y su relacion con otras variables.

La investigacion es de nivel explicativa puesto que esta enfocada en

responder las causas que dan origen a la problematica de la investigacion
3.4. Disefio de lainvestigacion

Para esta investigacion se esta considerando un disefio no experimental ya
que el investigador observa el contexto en el que se desarrolla el fenébmeno y lo

analiza para para obtener informacién

3.5. Poblacion y muestra de estudio
3.5.1. Poblacion

La poblacion del estudio estuvo conformada por 5 médicos y 40 pacientes

de la clinica dental My Dentist Corin en el afio 2019.
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3.5.2. Muestra

El tamafio de la muestra fue 30 personas, que fue calculado con un

coeficiente de confianza al 95 % y con un error del 5 %. Para ello se utilizara la

siguiente formula.

3.6.

Formula:

3 N xZixpxq
T dEx(N—-1)+Zixpxq

n

Donde:

N: 55, es el total de poblacion

z: 3.8416 (nivel al 95%)

p: proporcién esperaba, en este caso 50%: 0.05
g: 1-p: 1-0.5=0.5=50%

d: 0.3: es la precision

n = tamafo de la muestra

Reemplazando:

B 55 x 3.8416 x 0.05 x 0.95
"~ 0.0032 x 119 + 3.8416 x 0.05 x 0.95

n
n =30

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.6.1. Técnicas de recoleccidén de datos

Segun Hernandez y Duarte (2018) expresaron que “La encuesta es un

proceso interrogativo que se utiliza para conocer lo que opina la gente sobre alguna

situacion o problema. Cuando se trata de una poblacion muy numerosa” (p.26).

La técnica utilizada para recolectar la informacion en la presente

investigacion fue la encuesta.
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3.6.1. Instrumento de recoleccién de datos

Segun Hernandez et al. (2014) afirmaron que “Es un grupo de preguntas

relacionadas a las variables de estudio, mismas que se desean medir”.

El instrumento fue un cuestionario, constituido por 20 preguntas en escala
Likert

Validacion y confiabilidad del instrumento
Validez

Segun Hernandez, Fernandez, y Baptista (2014) afirmaron que para que un
instrumento de medicién tenga validez debe ser evaluado por medio de todos los
criterios validos. Generalmente los instrumentos necesitan ser validados de
acuerdo a los criterios, su constructo y contenido, a mayor evidencia de validez

mejores resultados se podran obtener.

Se cumplié con la exigencia de validacion de instrumentos siguiendo dos

procedimientos.
Juicio de expertos

Posterior a la elaboracion del cuestionario, fue sometido a la opinién de
expertos, luego de su evaluacion los resultados indicaron que el documento es
valido para su aplicacion. Los resultados fueron expuestos en el Anexo N°4. Donde
se evidencia la opinion favorable, lo que permiti6 su aplicacion a la muestra
seleccionada. A continuacion, se exponen los datos de los expertos que validaron

el instrumento:

Tabla 3.
Juicio de Expertos
Nombre DNI Aplicabilidad
Mogrovejo Collantes, William Miguel 08467408 Aplicable
Benavente Orellana, Edwin Hugo 10626370 Aplicable
Aceda Corilloclla, Juan Antenor 41568334 Aplicable

Fuente de elaboracion propia
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Confiabilidad del instrumento

La fiabilidad del instrumento fue determinada por medio del analisis del alfa

de Cronbach, la cual permitié obtener una confiabilidad de 941.

Tabla 4.
Confiabilidad del instrumento

Estadisticas de fiabilidad
Alfade
Cronbach M de elementos
941 20

Segun Hernandez et al (2014) afirmaron que “La confiablidad de un
instrumento y medicidn se refiere al grado en que su aplicacion repetida al mismo

individuo u objeto produce resultados iguales” (p.200).
3.7. Métodos de anélisis de datos

Luego de haber aplicado el instrumento, se procedié a plasmar los datos
obtenidos en Excel con la finalidad de crear una base de datos, la cual fue
posteriormente analizada en un software estadistico conocido como SPSS v. 25.
Del cual se obtuvieron los resultados estadisticos e inferenciales con los que su
dieron respuesta a las interrogantes de la investigaciébn y se comprobaron las
hipotesis (Rho de Spearman).

3.8. Aspectos éticos

En la realizacion de la presente investigacion se consideraron como aspecto
fundamental los lineamientos emanados por la casa de estudios, asimismo, se
respeto el derecho de autor al momento de realizar la busqueda de informacion. En
cuanto a los datos de los pacientes y médicos de la clinica dental My Dentist Corin,
fueron tratados con total discrecion.
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IV. RESULTADOS

1) ¢Como califica la visualizacion de la informacion del sistema?

Tabla 5.
Resultados de calificacion de visualizar informacion del sistema
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido aP:L:cmeur};ag(e;

Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 2 6,7 6,7 10,0
Regular 4 13,3 13,3 23,3
Bueno 8 26,7 26,7 50,0
Muy bueno 15 50,0 50,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 4. Gréfico de barras calificacién de visualizacion de informacion
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

De acuerdo con la figura n° 5, se puede observar que el 50% de los
encuestados calific6 muy buena la visualizacién de la informacién del sistema,
mientras que el 26,7% la consider6 buena, por otro lado, el 13,3% estim6 una
visualizacion regular, sin embargo, el 6,7% y el 3,3 consideraron que era mala y
muy mala respectivamente. En este sentido se puede decir que la calificacion de la
visualizacion por parte de los encuestados obtuvo buenos resultados, ya que el

50% de los mismos la consideré muy buena.
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2) ¢,Como califica el orden de los datos en el sistema?

Tabla 6.
Resultados de calificacién de orden de datos
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido aPé)ur::neur};agg

Vaélido Malo 2 6,7 6,7 6,7
Regular 3 10,0 10,0 16,7
Bueno 13 43,3 43,3 60,0
Muy bueno 12 40,0 40,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 5. Gréfico de barras calificacién de orden de datos
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

En cuanto a la figura N° 6, esta permitié6 evidenciar que el 43% de las
personas encuestadas calificé el orden de los datos en el sistema como bueno,
asimismo, el 40% brind6 una calificacion de muy bueno, mientras que el 10% vy el
6,7% lo calificaron regular y malo respectivamente. Por lo que se puede decir que
el orden de los datos en el sistema es adecuado ya que mas del 80% de los
encuestados dio una calificacion positiva.
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3) ¢,Como califica la informaciéon guardada en el sistema?

Tabla 7.
Resultados de calificacién de informacion en el sistema
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido zgur(r:neur}g(e;

Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 1 3,3 3,3 6,7
Regular 6 20,0 20,0 26,7
Bueno 10 33,3 33,3 60,0
Muy bueno 12 40,0 40,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 6. Gréfico de barras calificacién de informacion en el sistema
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

Respecto a la pregunta N° 3 referente a la calificacién de la informacién
guardada, se puede observar en la figura N° 7 que el 40% de las personas lo
calificaron como muy bueno, asimismo, el 33,3% lo consider6 bueno, el 20% regular
y 3,3% calific6 como mala la informacion guardada, siendo ese mismo porcentaje

para la calificacion muy malo.
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4) ¢,Como califica los campos guardados en el sistema?

Tabla 8.
Resultados de calificacién de los campos almacenados
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido zgjfneur};%ﬁ

Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 2 6,7 6,7 10,0
Regular 6 20,0 20,0 30,0
Bueno 11 36,7 36,7 66,7
Muy bueno 10 33,3 33,3 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Wuy malo Malo Reqular Bueno Wy bueno

Figura 7. Gréfico de barras calificacién de campos almacenados
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

El 36,7% de las personas encuestadas calific6 como bueno los campos
guardados en el sistema, mientras que el 33,3% dio una calificacion de muy bueno.
Por otro lado, el 20% lo considerd regular, sin embargo, el 6,7% y el 3,3% lo

calificaron de malo y muy malo.
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5) ¢,Como califica el tiempo de ejecucion del sistema?

Tabla 9.
Resultados de calificacion del tiempo de ejecucion del sistema
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido Porcentaje
acumulado
Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 2 6,7 6,7 10,0
Regular 10 33,3 33,3 43,3
Bueno 7 23,3 23,3 66,7
Muy bueno 10 33,3 33,3 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 8. Gréfico de barras calificacion del tiempo de ejecucion del sistema
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

El tiempo de ejecucion del sistema, fue calificado por el 33,3% como muy
bueno y al mismo tiempo como regular por los encuestados, asimismo, el 23,3% lo
consideré bueno. Por otro lado, el 6,7% y el 3,3% lo calificaron malo y muy malo.
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6) ¢,Como califica los procesos del sistema?

Tabla 10.
Resultados de calificacion de los procesos del sistema
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido acumulado
Vélido Malo 2 6,7 6,7 6,7
Regular 6 20,0 20,0 26,7
Bueno 8 26,7 26,7 53,3
Muy bueno 14 46,7 46,7 100,0

Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 9. Gréfico de barras calificacién de los procesos del sistema
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

Como se puede evidenciar en la figura N° 6, el 46,7% de los encuestados
calific6 de muy buenos los procesos que realiza el sistema, mientras que el 26,7%
y el 20% lo considerd bueno y regular, en cuanto a los que lo calificaron como malo

sélo fue un pequefio porcentaje de 6,7%.
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7 ¢Considera que el sistema tiene la informacién necesaria?

Tabla 11:
Resultados de consideracion si el sistema es necesario
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido zgur(r:neur}gﬁ

Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 1 3,3 3,3 6,7
Regular 5 16,7 16,7 23,3
Bueno 12 40,0 40,0 63,3
Muy bueno 11 36,7 36,7 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 10: Grafico de barras de consideracion si el sistema es necesario
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

De acuerdo con el 40% de la poblacién encuestada el sistema contiene
informacion necesaria la cual fue calificada como buena, el 36,7% calificé esta
informacion como muy buena, mientras que el 16,7% la consideré regular. Por otro
lado, fue calificada como mala y muy mala por el 3,3% de los encuestados

respectivamente.
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8) ¢,Como califica la informaciéon que se guarda en el sistema?

Tabla 12.
Resultados de calificacién de informacion guardado en el sistema
) ] o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Regular 5 16,7 16,7 16,7
Bueno 13 43,3 43,3 60,0
Muy bueno 12 40,0 40,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

MWuy malo Malo Reqular Bueno Muy bueno

Figura 11. Grafico de barras calificacion de informaciéon guardada
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:
El 43,3% de las personas encuestadas calificaron de buena la informacién
gue guarda el sistema, asimismo, el 40% consideré que es muy buena, mientras

que el 16,7% la calific6 como regular.
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9) ¢,Como califica el tiempo usado para el registro de pacientes?

Tabla 13.
Resultados de calificacién del tiempo usado para registrar pacientes
] ) o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 1 3,3 3,3 6,7
Regular 11 36,7 36,7 43,3
Bueno 5 16,7 16,7 60,0
Muy bueno 12 40,0 40,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Wuy malo Malo Reqgular Bueno Wuy bueno

Figura 12. Gréfico de barras calificacion del tiempo para registrar pacientes
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

La mayoria de los encuestados siendo el 40%, califico el tiempo de registro
de pacientes como muy bueno, mientras que el 36,7% consider6 que el tiempo de
registro es regular, fue considerado bueno sélo por el 16,7% y malo y muy malo por

el 3,3% respectivamente.
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10) ¢Como califica el control de los registros documentarios de los

pacientes?
Tabla 14.
Resultados de calificacién de control de registros documentarios
) ] o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Muy malo 2 6,7 6,7 6,7
Malo 1 3,3 3,3 10,0
Regular 8 26,7 26,7 36,7
Bueno 13 43,3 43,3 80,0
Muy bueno 6 20,0 20,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

WMuy malo alo Regular Bueno Wuy bueno

Figura 13. Grafico de barras calificacién de control de registros documentarios
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

De acuerdo con la pregunta N°10, los encuestados calificaron el control de
registros como bueno en un 43,3%. Mientras que el 26,7 lo calific6 como regular y
el 205 indicé que era bueno. Por otro lado, fue calificado como muy malo por el
6,7% y como malo por el 3,3%.
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11) ¢Cdbmo calificala cantidad de informacion registrada?

Tabla 15.
Resultados de calificacion de cantidad de informacién registrada
) ] o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Vélido Malo 2 6,7 6,7 6,7
Regular 14 46,7 46,7 53,3
Bueno 6 20,0 20,0 73,3
Muy bueno 8 26,7 26,7 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 14. Grafico de barras calificacién de cantidad de informacién registrada
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

El 46,7% de los encuestados calificaron de regular la cantidad de informacion
gue se registra en el sistema, mientras que el 26,7% consider6 la cantidad de
informacion muy buenay el 20% bueno, sin embargo, el 6,7% refirié que la cantidad

de informacién era mala.
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12) ¢Cbmo califica el tiempo usado para el registro de la informacion?

Tabla 16.
Resultados de calificacién de tiempo usado para el registro de informaciéon
) ] o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 2 6,7 6,7 10,0
Regular 11 36,7 36,7 46,7
Bueno 6 20,0 20,0 66,7
Muy bueno 10 33,3 33,3 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Wuy malo Malo Regular Bueno Wuy bueno

Figura 15. Grafico de barras calificacion de tiempo en registrar informacion
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

En cuanto al tiempo usado para realizar el registro de la informacién el 36,7%
lo califico de regular, asimismo, el 33,3% lo consider6 muy bueno y el 20% lo califico
de bueno. Mientras que el 6,7% y el 3,3% de los encuestados lo consideraron malo

y muy malo.
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13) ¢Cbmo calificaria el tiempo de los procesos para el registro de

atenciones de pacientes?

Tabla 17.
Resultados de calificacion del tiempo de procesos para registrar atencion de
pacientes

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido Porcentaje

acumulado
Vaélido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 2 6,7 6,7 10,0
Regular 6 20,0 20,0 30,0
Bueno 11 36,7 36,7 66,7
Muy bueno 10 33,3 33,3 100,0

Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Reqular Bueno Muy bueno

Figura 16. Grafico de barras calificacion de procesos para registrar atencion de pacientes
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

En cuanto al tiempo de los procesos para el registro de atencién el 36,7% de
los encuestados consideré que es bueno, mientras que el 33,3% lo calificd de muy
bueno, sin embargo, fue calificado de regular por el 20% de las personas. Por otro
lado, el 6,7% lo califico de malo y el 3,3% como muy malo.
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14) ¢Cbdbmo califica el tiempo de registro de atenciones de los pacientes?

Tabla 18.
Resultados de calificacién del tiempo de registro de atenciones de pacientes
] ) o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Regular 10 33,3 33,3 36,7
Bueno 9 30,0 30,0 66,7
Muy bueno 10 33,3 33,3 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Reqular Bueno Muy bueno

Figura 17. Gréfico de barras calificacion del tiempo de registro de atenciones de pacientes
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

De acuerdo con el 33,3% de los encuestados el tiempo de registro de
atenciones de los pacientes es muy bueno, sin embargo otro porcentaje igual de la
poblacién considerd que es regular. Asimismo, el 30% refirid que es bueno y un
pequefio porcentaje de 3,3 lo consideré muy malo.
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15. ¢Cbémo califica el tiempo para registrar cada campo del formulario?

Tabla 19.
Resultado de calificacion de tiempo para registrar campos
] ) o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Regular 12 40,0 40,0 43,3
Bueno 12 40,0 40,0 83,3
Muy bueno 5 16,7 16,7 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Wuy malo Malo Regular Bueno Wuy bueno

Figura 18. Gréfico de barras calificacion de tiempo para registrar campos
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:
El tiempo de registro de los campos del formulario fue considerado bueno
por un 40% de los encuestado, asimismo, otro 40% de las personas lo calificé de

regular y sélo un 16,7% lo consider6 muy bueno y 3,3% muy malo.
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16) ¢Cdmo calificala blsqueda de pacientes?

Tabla 20.
Resultados de calificacién de busqueda de pacientes
) ] o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 2 6,7 6,7 10,0
Regular 12 40,0 40,0 50,0
Bueno 9 30,0 30,0 80,0
Muy bueno 6 20,0 20,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Wuy malo WMalo Regular Bueno Wuy bueno

Figura 19. Grafico de barras calificacién de bisqueda de pacientes
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25
Interpretacion:

La busqueda de pacientes fue considera regular por un 40% de los
encuestados, mientras que el 30% lo calific6 como bueno y sélo un 20% como muy

bueno. Por otro lado, fue calificado malo por un 6,7% y muy malo por el 3,3%.
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17)

informacion?

¢Como califica la informacion que se muestra al

exportar la

Tabla 21.
Resultados de calificacion de informacién al exportar informacion
] ) o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido
acumulado
Vaélido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Regular 9 30,0 30,0 33,3
Bueno 13 43,3 43,3 76,7
Muy bueno 7 23,3 23,3 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo

Regular

Bueno

Wuy bueno

Figura 20. Grafico de barras calificacion de informacion al exportar informacion

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

El 43,3% de los encuestados consider6 como buena la informacién mostrada

al exportarla, asimismo, el 30% la consider6 regular y el 23,3% muy buena. Sin

embargo, fue considerada muy mala por el 3,3% de los encuestados.
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18) ¢Cbdbmo calificalavista en la que se muestra la informaciéon exportada?

Tabla 22.
Resultados de calificacién de informacion exportada
) ] o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Valido Muy malo 2 6,7 6,7 6,7
Malo 1 3,3 3,3 10,0
Regular 6 20,0 20,0 30,0
Bueno 11 36,7 36,7 66,7
Muy bueno 10 33,3 33,3 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 21. Grafico de barras calificacién de informacion exportada
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

La vista en la que se muestra la informacion fue calificada como buena por
el 36,7% de los encuestados, asimismo, el 33,3% la refiri6 muy buena y el 20%
como regular. Otro porcentaje de la poblacion un 6,7% la calific6 de muy mala y el

3,3% como mala.
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19) ¢Cdbmo calificala manipulacién del reporte exportado?

Tabla 23.
Resultados de calificacién de manipulacién de reporte exportado
) ) Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje ]
vélido acumulado
Valido Malo 2 6,7 6,7 6,7
Regular 13 43,3 43,3 50,0
Bueno 9 30,0 30,0 80,0
Muy bueno 6 20,0 20,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

MWuy malo Malo Regular Bueno Muy bueno

Figura 22. Gréfico de barras calificacion de manipulacién de reporte exportado
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:
La manipulacion de los reportes exportados fue calificada como regular por
el 43,3% de las personas encuestadas, mientras que el 30% la consideré buena y

sé6lo el 20% muy buena. Solo un 6,7% la consideré mala.
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20) ¢Como califica la manera en que se exporta la informacion?

Tabla 24.
Resultados de calificacion de manera exportada de informacion
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido anl:(r:neur};a(l:Jke;

Valido Muy malo 1 3,3 3,3 3,3
Malo 1 3,3 3,3 6,7
Regular 7 23,3 23,3 30,0
Bueno 9 30,0 30,0 60,0
Muy bueno 12 40,0 40,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Muy malo Malo Reqular EBueno Wuy bueno

Figura 23. Grafico de barras calificacion de manera exportada de informacion
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Interpretacion:

La manera de exportar la informacién fue calificada de muy buena por el 40%
de los encuestados, buena por el 30% y regular por el 23,3%. Asimismo, fue
calificada de mala y muy mala por 3,3% de encuestados respectivamente.
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4.1. Comprobacion de las hipotesis
4.1.1. Comprobacioén de hipdtesis general

La implementacion de un sistema web influye en la gestion de pacientes en

la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.

Tabla 25.
Comprobacion de Hipétesis

Sistema Web.  Gestion de pacientes.

Rho de Sistema Coeficiente de correlaciéon 1,000 ,663™
Spearman Web. Sig. (bilateral) . ,000
N 30 30
Gestion de Coeficiente de correlacion ,663" 1,000

pacientes.  Sig. (bilateral) ,000
N 30 30

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

De acuerdo con los resultados obtenidos de la prueba de Rho de Spearman
se pudo evidenciar que existe influencia positiva y significativa del sistema web en

la gestion de pacientes en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
4.1.2. Comprobacién de hipotesis especifica 1

H1: La implementacion de un sistema web influye en el registro de datos en la

clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.

Tabla 26.
Comprobacion de Hipétesis Especifica
Sistema Web. Registro de datos.
Rho de Sistema Coeficiente de correlacion 1,000 ,676™
Spearman Web. Sig. (bilateral) . ,000
N 30 30
Registro de Coeficiente de correlacion ,676™ 1,000
datos. Sig. (bilateral) ,000
N 30 30

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25
De acuerdo con los resultados obtenidos de la prueba de Rho de Spearman
se pudo demostrar que existe influencia positiva y significativa del sistema web en

el registro de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
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4.1.3. Comprobacion de hipoétesis especifica 2

H2: La implementacion de un sistema web influye en el tiempo de registro de

datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.

Tabla 27.
Comprobacion de Hipétesis Especifica 2

Sistema Tiempo de
Web. registro de datos.
Rho de Sistema Web. Coeficiente de correlacion 1,000 ,440°
Spearman Sig. (bilateral) . ,015
N 30 30
Tiempo de Coeficiente de correlacién 440" 1,000
registro de Sig. (bilateral) ,015
datos. N 30 30

Fuente: Prueba de hip6tesis de Rho de Spearman para buscar asociacion

De acuerdo con los resultados obtenidos de la prueba de Rho de Spearman
se pudo evidenciar que existe influencia positiva y significativa del sistema web en

el tiempo de registro de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
4.1.4. Comprobacion de hipétesis especifica 3

H3: Laimplementacion de un sistema web influye en la elaboracion de reportes

en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.

Tabla 28.
Comprobacion de Hipétesis Especifica 3

Sistema Generacion de
Web. Reportes.
Rho de Sistema Web. Coeficiente de correlacién 1,000 ,695™
Spearman Sig. (bilateral) . ,000
N 30 30
Generacion de Coeficiente de correlacion ,695™ 1,000
Reportes. Sig. (bilateral) ,000
N 30 30

Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

De acuerdo con los resultados obtenidos de la prueba de Rho de Spearman se
pudo demostrar que existe influencia positiva y significativa del sistema web en la

elaboracion de reportes en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019
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V. DISCUSION

La presente investigacién tuvo como principal objetivo establecer en qué
medida la implementacion de un sistema web influye en la Gestion de pacientes en
la clinica dental My Dentist Corin — Callao, 2019. Asimismo, el estudio plante6 como
hipotesis general que la implementacion de un sistema web influye en la gestion de
pacientes en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019, misma que se pudo
comprobar por medio de la prueba de Rho de Spearman, demostrando que existe
influencia positiva y significativa del sistema web en la elaboracion de reportes en
la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019; trayendo multiples beneficios para
en centro odontologico, que de acuerdo con Labrador et al. (2016) quien menciond
que la informatizacion de los equipamientos odontolégicos representa una ayuda
en la préactica clinica, principalmente brindando mayor agilidad y seguridad en el
diagnoéstico y tratamiento, y mejorando la comunicacion paciente-profesional,

impactando de manera positiva en la calidad de la atencién odontolégica.

En cuanto a la comprobacion de la hipétesis especifica 1 se observé que
existe influencia positiva y significativa del sistema web en el registro de datos en
la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019, que en concordancia con
Bohorquez (2018) la inclusién de un sistema web ayuda a disminuir el porcentaje
historias clinicas con errores de un 19,0% a un 10,3; ademas que incrementa la

atencion de pacientes de un 83,0% a un 90,7%.

Asimismo, la comprobacién de la hipétesis especifica 2 permitié evidenciar
gue existe influencia positiva y significativa del sistema web en el tiempo de registro
de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019. En este sentido el
autor Torres (2018) refirié en su investigacion que la implementacién del sistema
contribuy6 a la reduccion del tiempo promedio en el registro de la informacién de
las reservas de citas médicas en un 59.39%, asimismo, redujo el tiempo promedio
de busqueda de la informaciéon de las citas en un 79.89% y logr6 aumentar la

satisfaccion del personal de la clinica en un 72.52%.

Por otro lado, la comprobacion de la hipétesis 3 permitié conocer que existe

influencia positiva y significativa del sistema web en la elaboracién de reportes en
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la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019; asi como ayuda al resguardo de la
informacion, que de acuerdo con Duarte (2017) manifesto que el sistema disminuyo
la pérdida de informacion de los pacientes, asimismo, Gonzélez (2017) refirié que
para obtencion de informacion es necesario que los especialistas participen en los
procesos del centro médico dental e interactien con el sistema para que funcionen
bien los procesos; ademas el compromiso por parte del administrador del centro
médico facilitdé una ayuda en el modo de disefio y desarrollo de soluciones para
dicha empresa. Finalmente, la solucién que se implement6 fue ingresar los datos
historicos de los pacientes dando solucién al problema de pérdida de documentos

importantes que era constante.

Otros autores como Acufia (2018) manifestaron que la inclusién de un
sistema web es beneficioso para la mejora del historial clinico en un centro
odontoldgico ya que en su investigacion el 60% de los trabajadores encuestados
estaban satisfechos con el sistema, asimismo, el 80% de los trabajadores
encuestados consideraron que Sl se debe mejorar el Sistema de Historial Clinico

en los centros odontolégicos.

De acuerdo a la tesis investigada se discute que los resultados obtenidos de
acuerdo a la aplicacion SPSS demuestran que puede reducir los tiempos de

registros, ya que ahora todo lo tienen de manera online.

Se discute que los otros resultados ayudan a organizar la informacién de

manera eficiente ya que se elimina los procesos de registro en forma manual.

Se discute que la visualizacién de reportes ayuda a obtener la informacién

de manera ordenada y eficiente.
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VI.

CONCLUSIONES

1) La implementacion de un sistema web influye significativamente en el
registro de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
2) La implementacién de un sistema web influye significativamente en el tiempo
de registro de datos en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
3) La implementaciéon de un sistema web influye significativamente en la
elaboracién de reportes en la clinica dental My Dentist Corin - Callao, 2019.
4) El instrumento de evaluacién tuvo un alto grado de concordancia usando la
prueba de alfa de Cronbach, es inevitable algunos sesgos de los
encuestados de responder con orientacion favorable a las nuevas
herramientas.
5) Se concluye que ademas que esta influencia de las variables fue a nivel de
asociacion antes que de una relacion directa de causa efecto.
De acuerdo con la tabla y la comprobacion de hipotesis
Tabla 29:
Comprobacion de Hipétesis
. Gestion de
Sistema Web. )
pacientes.
Rho de Sistema Web.  Coeficiente de correlacion 1,000 ,663™
Spearman Sig. (bilateral) . ,000
N 30 30
Gestion de Coeficiente de correlacion ,663™ 1,000
pacientes. Sig. (bilateral) ,000
N 30 30
Fuente: Resultados obtenidos de IBM SPSS Statistics 25

Como el p-valor e Sig.(bilateral) es menor al nivel de significancia asumido

(0.05) entonces rechazamos la hipotesis nula y aprobamos la alterna y concluimos

que: E

| sistema web si influye en la gestion de pacientes
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Vil. RECOMENDACIONES

En general, los resultados de la reforma de los sistemas de informacién en
salud estan representados en nimero de productos e implementaciones técnicas
deben medirse siempre a nivel de impacto en la gestion no como descripcion de

nuevas herramientas solamente.

Medir estas ultimas variables requiere un analisis de la etapa posterior en un
periodo mucho mas amplio fuera de nuestro enfoque transversal, idealmente
superior a un afio. Como se menciono, en una sistematizacion la fuente principal
de informacién para la reconstruccion y analisis de una experiencia son las
personas. En este estudio sélo se invitd a los actores que gestionaron y ejecutaron
el proceso de reforma. Sin embargo, por la naturaleza de las actividades y para
obtener una mayor riqueza de informacion se deberia contemplar la invitacion al
personal de salud participante y otros actores externos para un siguiente estudio, y
realizar un andlisis de las perspectivas de otros participantes.

Como recomendacion personal el sistema web puede ser mejorado para
proximas adaptaciones con tecnologia movil como Android, Windows y 10S para
que en un futuro pueda usar usada sin necesidad de conectarse a internet y usar
una base de datos local y que se actualice cada cierto tiempo para que no tenga
gue estar consumiendo el uso de datos de la persona que esta utilizandolo, ademas
de ayudar de forma beneficiosa en el ancho de banda ya que si lo usan mas de 200
personas al mismo tiempo puede poner lento la carga de datos.

Otra recomendacion seria implementar un servicio de orquestacion para que
puedan manipularse los servicios de sistema web (en una laptop) de una app movil
para que los recursos sean optimizados en un 90 %, ademas que separa el uso de

datos y la carga de informacion.

El sistema web puede mejorar en aspectos movil para que pueda ser usado

en tabletas y Smartphone de nueva generacion.
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Anexo 1: Matriz de consistencia
SISTEMA WEB PARA LA GESTION DE PACIENTES EN LA CLINICA DENTAL MY DENTIST CORIN, CALLAO - 2019

Objetivos Problemas Hipodtesis l\/_letodo_loglg,de Variables Dimensiones Indicadores
investigacion
Objetivo general Problema general Hipotesis general Tipo de investigacién Variable Registro de datos | Tiempo usado

Establecer en qué medida la
implementacion de un
sistema web influye en la
gestion de pacientes en la
clinica dental My Dentist
Corin — Callao, 2019.

Objetivos especificos
Establecer en qué medida la
implementaciéon de  un
sistema web influye en el
registro de datos en la clinica
dental My Dentist Corin —
Callao, 2019.

Establecer en qué medida la
implementacién  de  un
sistema web influye en el
tiempo de registro de datos
en la clinica dental My
Dentist Corin - Callao, 2019

Establecer en qué medida la
implementaciéon de  un
sistema web influye en la
elaboracion de reportes en la
clinica dental My Dentist
Corin — Callao, 2019.

JEn qué medida la
implementacion de un sistema
web influye en la gestion de
pacientes en la clinica dental
My Dentist Corin - Callao,
2019?

Problemas especificos

¢En qué medida la
implementacion de un sistema
web influye en el registro de
datos en la clinica dental My
Dentist Corin - Callao, 2019?

¢En qué medida la
implementacion de un sistema
web influye en el tiempo de
registro de datos en la clinica
dental My Dentist Corin -
Callao, 2019?

¢En qué medida la
implementacion de un sistema
web influye en la elaboracién
de reportes en la clinica dental
My Dentist Corin - Callao,
20197

La implementacion de un
sistema web influye en la
gestion de pacientes en la
clinica dental My Dentist
Corin - Callao, 2019.

Hipotesis especificos
H1: La implementacion
de un sistema web influye
en el registro de datos en
la clinica dental My
Dentist Corin - Callao,
2019.

H2: La implementacion
de un sistema web influye
en el tiempo de registro
de datos en la clinica
dental My Dentist Corin -
Callao, 2019.

H3: La implementacion
de un sistema web influye
en la elaboracion de
reportes en la clinica
dental My Dentist Corin -
Callao, 2019.

Tipo: Aplicada

Nivel: Explicativo

Disefio: Experimental de tipo
Pre- Experimental

Poblacion y muestra

La poblacién del estudio
estuvo conformada por 5
médicos y 25 pacientes de la
clinica dental My Dentist
Corin se hizo muestreo
censal porque se pudo
acceder a todos.

Técnicas e instrumentos

e La técnica a utilizar es la
encuesta en la cual se
establece contacto con las
unidades en observacion
por medio del instrumento
de un cuestionario técnico
con escala de Likert.

dependiente:

Gestién
Pacientes

Variable
independiente:
Sistema Web

De

Tiempo de Control
registro de datos Cantidad
Reportes Procesos
Atencién
Campos
Busqueda
Exportar
informacién
Vista de
informacién
Manipulacién
Manera
Captacion y Visualizacion
recoleccion de Orden
datos Informacion
Almacenamiento Campos
Tratamiento de la Tiempo
informacién procesos
Distribucion y Cantidad
diseminacion de Resguardo

la informacién
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Anexo 2: Matriz de operacionalizacién

] ] ] ) . Escala de
Variable Dimensiones Indicadores ltems »
valoracion
Captacion y Visualizacién 1
recoleccion de datos Orden 2
) Informacion 3
Almacenamiento
Campos 4
Sistema Web Tratamiento de la Tiempo 5
informacion procesos 6
Distribucién y )
) L Cantidad 7
diseminacion de la
) _ Resguardo 8
informacion
) 1- Muy bueno
Tiempo usado
) 2- Bueno
Registro de datos Control 3
Cantidad 3-Malo
4- Muy malo
Procesos 4
Tiempo de registro de Atencion 5
Gestién De datos Campos 6
Pacientes Busqueda 7
Exportar
informacion 8
Vista de
Reportes ) )
informacion 10
Manipulacién 11
Manera

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 3: Instrumentos

N° Dimensiones / items MM | MA | RE | BU | MB
Malo

I.  Captacidn y recoleccion de datos

.,Como califica la visualizacion de la
! informacion del sistema?

¢, Como califica el orden de los datos en el
° sistema?

Il. Almacenamiento

¢ Como califica la informacién guardada en el
3 sistema?

¢, Como califica los campos guardados en el
4 sistema?

Il Tratamiento de la informacion

¢,Como califica el tiempo de ejecucion del
> sistema?
6 | ¢ Como califica los procesos del sistema?

IV.  Distribuciéon y diseminacién de la

informacion

¢Considera que el sistema tiene Ila
! informacion necesaria?

¢, Como califica la informacién que se guarda
8 en el sistema?
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N° Dimensiones / items

l. Registro de datos

¢,Como califica el tiempo usado para el registro
! de pacientes?

¢Como califica el control de los registros
5 documentarios de los pacientes?

., Como califica la cantidad de informacion
3 registrada?

¢, Como califica el tiempo usado para el registro
‘ de la informacién?

Il. Tiempo de registro de datos

¢, Como calificaria el tiempo de los procesos para
> el registro de atenciones de pacientes?

¢Como califica el tiempo de registro de
° atenciones de los pacientes?

¢,Como califica el tiempo para registrar cada
! campo del formulario?
8 | ¢Cdomo califica la busqueda de pacientes?

. Reportes

¢,Como califica la informacion que se muestra al
? exportar la informacion?

¢ Como califica la vista en la que se muestra la
10 informacién exportada?

¢Como califica la manipulacion del reporte
tH exportado?
12 ¢,Como califica la manera en que se exporta la

informacion?
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Anexo 4: Validacion de Instrumentos
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Observaciones (precisar si hay suficiencia): 5/' / v i § u(/ feiamu A
/ v
Opinién d icabilidad: Aol :
P e aplicabilidad: Aplicable [] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg:

Z//(/Qdfa épw‘,,//ax //d, Joan A

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son
suficientes para medir la dimension

Firma del Validador
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Observaciones (precisar si hay suficiencia): S1Hp Qukie ente
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [x] Aplicable después de corregir [ ]No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg:

----------------------------------------------------------------

------------------------------------------

’@ de......o..:Z.IieI 20

1pertinencia: E! item corresponde al conceplo tedrico formulado.
2Relevancia: EI item es apropiado para representar al componente 0
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son
suficientes para medir la dimension

7

Firmade @’!ﬁador




‘ 2
Observaciones (precisar si hay suficiencia); HQ H Sd FFO&U (/{ﬂ

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ﬁ Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: .

......
............................................................................

tPertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
*Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son
suficientes para medr la dimension

" / Firhma del Validador

IR
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Anexo 5: Matriz de datos

1;Comoc 2 jComen 3. jComar 4, jCamo B, jComa B, jComan 7. iConsid 8. jComan 9, jCama i 10, jComa 11 jComa 12, jComo 13, jComa 1. jComa 16. ;Coma 16, jCama 17, ;Camo 12, ;Como 19, jComa 20, jCome Si

Orden

el

Bl
el
B4
e
Y
el
B

I

1

2
]
4
]
E
7
]
4

|
B2
2l
B4
el
B 26
w7
]
B4
CNl]

Pacien

P acien

Pacien

Pacien
Pacien
Pacien
Pacien
Facien

Facien
P acien
P acien
P acien
P azien
P acien

P acien

P acien

Pacien
Pacien

Pacien
Pacien
Facien
Facien
Facien
P acien
P acien
P azien
P azien
P acien
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Anexo 6: Propuesta de valor

Se planted la ejecucion del siguiente sistema web

Creacion de base de datos

Faconte Doctor
Cod_pagentes Cod_Doclor
Nombre_cumpleto Numbee_curplelo
Numam_hisonis Eapaciitad
Fecna_naamiemio Direccion
Drwocion Telefono
Matvo_oorsulla
Agenda Artecendentes_familares
Alurgas
Plazas_rana
Cee¢ Agenda Eapocialdad
Cod_Paceris
Tatafono
Fecha Cod_Fspeciuidad
Nombre_Apelido Cnd:DecIm
Poza_Tratada Cdortologis_genersl
Diagnastico Ortndonca
Costo Implrecicgia
Sado Odortol OGS _Cormervatons_y_prolesis
Total Pariadania
v Endodandia
Odontoped alra
Ly Radkiogia
Cod_Alergas
Conl_Paciantics Citas
Demanias
psCaones
Bucaks
Malposciones_dental Cod_Chias
— Cod_Padenie
Cod_Duclor
Tabkad Nombe_comphaa_Dockar
Nombre compieta Pacienie
Conlscios
Cod_Pwaas
Co¢_Pacertes <
Curinas
Muks 3
Muls 4
InGevos
Mokras
Co¢_Assienda
Co¢_Cilgs
Fecha_Cha
Hora =
y Trstamento Reoorte Hiskory
Tratamento
Coxd_Packnia
Cod_Daoctor
Cod_Tratamienio Numero_historal
Cord_Asistercs Pleazas_Traadas
Dienes_Carados Plkazas_a_tratar
Dientes_Permenenies fecna_de_tratariento
Diantss_Swrro Disgnosico
Placas
Puenies demaes

Figura 24. Creacion de base de datos
Fuente: Miguel Valles (2010)
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Modelo UML utilizado

package Data| @ BSS-Use Case U

=3

~
Receptionist

Use Case Diagram for Bright Smile Surgery (BSS)

Make Payment )

cncludes , ~
-
-
GenerateBill ) Make Appointment
axtends ~ 7
-~

Make New Patient
Appointment

Make 0ld Patient
Appointment

/

~ gincludes
|

Patient

Make Treatment ‘

Dentist

Old

Figura 25. Creacion de base de datos
Fuente: Eura Edmond (2009)
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Configuracién Local

Descarga del programa XAMPP.

Download XAMPP x 4+ = b

& c @ apachefriends.org/es/download.htmi *r = (1’

Apache Friends

Descargar Complementos Alojamiento Comunidad Acerca de Buscar

XAMPP es una distribucion de Apache facil de instalar que contiene MariaDB, PHP y
Perl. Simplemente descarga y ejecuta el instalador. jEs asi de facill

Documentacion/FAQs

Mo hay un manual para XAMPP.

p— R Escribimos la documentacion en

e XAMPP para Windows 7.2.28, 7.3.15 & forma da preguntas frecuentes

7 4 3 (FAQs). ¢ Tienes una pregunta que no
esta respondida? Prueba los Foros o
Stack Overflow.

. Suma de .
Version Tamafio

comprobacion -
P « Linux Preguntas frecuentes

« Windows Preguntas frecuentes
« (05 X Preguntas frecuentes
« 05 X XAMPP-VM Preguntas

e
7315/PHP 7315 el md5 shat Descargar (64 bit) 148 Mb TS

743/PHP7.43 fﬁ?ﬁfaiita md5 sha1 T 149 Mb Extensiones y Temas

;Qué esta

7.228/PHPT7.228 0 oo

mdS sha1 Descargar (64 bit) 147 Mb

Figura 26. Descarga de XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracion de XAMPP

Se visualiza el siguiente mensaje y tenemos que hacer click en OK.

[ Warning

Important! Because an activated User Account Control (UAC) on your system

! some functions of XAMPP are possibly restricted. With UAC please avoid to
install XAMPP to C:\Program Files (missing write permisssions). Or deactivate
UAC with msconfig after this setup.

Figura 27. Configuracion de XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Setup Inicial de Xampp
Menu incial del programa XAMPP.

Setup - XAMPP

Welcome to the XAMPP Setup Wizard.

Figura 28. Setup Inicial de XAMPP
Fuente: Elaboracidon propia.
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Componentes de XAMPP

Se visualiza los componentes del programa XAMPP.

Select Components

Select the components you want to install; dear the components you do not want to install. Click
Next when you are ready to continue.

Click on a component to get a detailed description

y
4
Mercury Mail Server

Figura 29. Componentes de XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Carpeta de Instalacion

Muestra la ubicaciéon o ruta de los archivos.

[Z Setup

Installation folder

Please, choose a folder to install XAMPP

Select a folder |C:\xampp|

Next >

Figura 30. Carpeta de Instalacion de XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Aceptar Bienvenida de XAMPP

Se visualiza el mensaje y hacer click en OK.

& Setup

Bitnami for XAMPP

Bitnami for XAMPP provides free installers that can install
Drupal, Joomla!, WordPress and many other popular open
source apps on top of your existing XAMPP installation.

https: //bitnami.com/xampp

Learn more about Bitnami for XAMPP

Next > Cancel

Figura 31. Bienvenida de XAMPP
Fuente: Elaboracidon propia.
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Finalizacién del programa XAMPP

Se hace click en el boton siguiente para continuar.

Ready to Install

Setup is now ready to begin installing XAMPP on your computer.

Next >

Figura 32. Finalizacion de XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Instalacion de XAMPP

Se visualiza el siguiente mensaje y tenemos que hacer click en OK.

Welcome to XAMPP!

XAMPP is an easy to install Apache distribution
containing MySQL, PHP and Perl

Installing
Unpacking files

Cancel

Figura 33. Instalacion de XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Habilitar permisos del programa XAMPP

Se habilitan los permisos de red.

@ Alerta de seguridad de Windows

Firewall de Windows Defender bloqueé algunas
caracteristicas de esta aplicacién

Firewall de Windows Defender bloqueé algunas caracteristicas de Apache HTTP Server en todas
las redes publicas y privadas.

\ Nombre:
Editor: Apache Software Foundation

Ruta de C:\xampp2\apachebin\httpd.exe
acceso:

Permitir que Apache HTTP Server se comunique en estas redes:

[[]Redes privadas, como las domésticas o del trabajo

Redes publicas, como las de aeropuertos y cafeterias (no se recomienda porque
estas redes publicas suelen tener poca seguridad o carecer de ella)

£Cudl es el riesqo de permitir que una aplicacidn pase a través de un firewall?

Permitir acceso Cancelar

Figura 34. Permisos especiales de XAMPP
Fuente: Elaboracidn propia.
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Configuracién de Idioma

Se visualiza el mensaje de idioma y tenemos que hacer click en OK.

X Abort «/ Save

Figura 35. Seleccidén de idioma XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Habilitar servicios del programa XAMPP

Configuracion de servicios.

Modules
Service  Module

Apache
MySaL
FileZilla
Mercury

Tomcat

[main]
[main]
[main]
[main]
[main]
[main]
[main]
[main]

XAMPP Control Panel v3.2.4

) Netstat

PID(s) Port(s) Actions
Start Config Logs Bl shell
Start Config Logs Explorer
Start Config Logs & Services
Start Admin Config Logs & Help
Start Admin Config Logs [l aut
there will be a security dialogue or things will break! So think ~

about running this application with administrator rights!
XAMPP Installation Directory: “c:\xampp2\"

Checking for prerequisites

All prerequisites found

Initializing Modules

Starting Check-Timer

Control Panel Ready

Figura 36. Servicios de XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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Comprobacién de la instalacion

Abrir un navegador y escribir localhost.

Ea ‘Welcome to XAMPP x + — >

&« C @ localhost/dashboard/ B % = ‘;1’ :

Apache Friends Applications FAQs HOW-TO Guides PHPInfo phpMyAdmin

XAMPP Apache + MariaDB + PHP + Perl

Welcome to XAMPP for Windows 7.2.26

You have successfully installed XAMPP on this systeml Now you can start using Apache, MariaDB, PHP and other components You can
find more info in the FAQs section or check the HOW-TO Guides for getting started with PHP applications.

XAMPP is meant only for development purposes. It has certain configuration settings that make it easy to develop locally but that are
insecure if you want to have your installation accessible to others. If you want have your XAMPP accessible from the internet, make sure
you understand the implications and you checked the FAQs to learn how to protect your site. Alternatively you can use WAMP, MAMP or
LAMP which are similar packages which are more suitable for production.

Start the XAMPP Control Panel to check the server status.

Community

XAMPP has been around for more than 10 years — there 15 a huge community behind it. You can get involved by joining our Forums,
adding yourself to the Mailing List, and liking us on Facebook, following our exploits on Twitter, or adding us to your Google+ circles.

Figura 37. Comprobacion de XAMPP
Fuente: Elaboracidn propia.
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Configuracién local

Configuracion del programa para que pueda usar usado en la clinica.

Solucionar problemas

Abrir Configuracion de red e Internet

‘ & sl Eisip Z-5U a. .
% 7z = O on0z2020

Figura 38. Configuracién local
Fuente: Elaboracion propia.
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Configurar el adaptador de red

Realizar click en cambiar opciones de adaptador.

Configuracion

oy

Inicio

Red e Internet

b

®

Estado

Wi-Fi

Acceso telefonico

VPN

Modo avion

Zona con cobertura inalambrica maévil

Uso de datos

Proxy

Estado
Estado de red

= 7z— @

SHAMANKING
Red publica

Estds conectado a Internet.

Si tienes un plan de datos limitado, puedes convertir esta red en
una conexién de uso medido o cambiar otras propiedades.

Cambiar las propiedades de conexién

Mostrar redes disponibles
Cambiar la configuracién de red

@ Cambiar opciones del adaptador
Visualiza los adaptadores de red y cambia la configuracion de
conexion.

% Opciones de uso compartido
Decide qué quieres compartir en las redes a las que te conectas.

A Solucionador de problemas de red
Diagnosticar y sclucionar problemas de red,

Ver las propiedades de red

Firewall de Windows

;Tienes alguna pregunta?

Obtener ayuda

Ayidanos a mejorar Windows

Envianos tus comentarios

Figura 39. Configuracién de adaptador de red
Fuente: Elaboracidn propia.
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Configurar de IP fija

Realizar click en entrar a propiedades de configuracion.

& Conexiones de red — =
+ [E-l » Panel de control » Todos los elementos de Panel de control » Conexiones de red » v O Buscaren.. ©
Organizar = Conectar a Deshabilitar este dispositivo de red Diagnosticar esta conexion Cambiar el nombre de esta conexién Ver el estado de esta conexion Cambiar la configuracién de esta conexion ==+ O™ o
‘: Cenexidn de red Bluetooth ‘: Wi-Fi
WS o conectado WMyS  caMANKING
b4 B Bluetooth Device (Personal Area ... | WY Desactivar ...
Conectar o desconectar
Estado

Diagnosticar

Conexiones de puente

Crear acceso directo
Eliminar

Cambiar nombre

Qea |@

Propiedades

Mo hay ninguna vista previa disponible,

2 elementos 1 elemento seleccionado == =

Figura 40. Configuracién de IP fija en la red
Fuente: Elaboracion propia.
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Configurar de IPV4

Realizar click en entrar a propiedades de configuracion.

4~ & 5 Panel de control s Todos los elementos de Panel de control > Conexiones de red
Organizar = Conectara Deshabilitar este dispositive de red Diagnosticar esta conexién Cambiar el nombre de esta conexién Ver el estado de esta conexidn
L"'. Cenexién de red Bluetooth L"' Wi-Fi L"'. Cenexién de drea local™ 10
= Mo conectado - SHAMANEKING o o DIRECT-QBDESKTOR-7P5QI0OHmM...
b4 B Bluetooth Device (Personal Area ... utfm Qualcomm Atheros QCAI3TT Wir... gﬂﬂﬂ Microsoft Wi-Fi Direct Virtual Ada...

U Propiedades de Wi-Fi Pas
Funciones de red  Uso compartido

Conectar con:

I? Qualcomm Atheros QCAS377 Wireless Metwork Adapter

Programador de paquetes QoS

. Protocolo de Intemet version 4 (TCP/IPvd)

O . Protocolo de muttiplexor de adaptador de red de Micros

. Controlader de protocolo LLDP de Microsoft

. Protocolo de Intemet version & (TCP/IPvE) W

< >
Instalar... Desinstalar Propiedades

Descripcion

Permite a tu equipo acceder a los recursos de una red
Microsaft

Aceptar Cancelar

3 elementos 1 elemento seleccionado

— *
v O Buscaren ... @

0o @

Cambiar la configuracién de esta conexion

[en]
I
1

Mo hay ninguna vista previa disponible.

Figura 41. Configuracioén de IPV4 en la red
Fuente: Elaboracion propia.
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Asignacion de IPV4

Asignar IP a propiedades de configuracion.

™ [E' » Panel de control » Todos los elementos de Panel de control » Conexiones de red

Qrnanizar - Crnectara Nechakilitar mcte dicnnsitivn de recd Diagnosticar esta conexién Cambiar el nombre de esta conexién Ver el estado de esta conexidn

e X
l L"'- Conexion de drea local” 10
Funciones dered  Uso compartido MG o o DIRECT-QBDESKTOR-7P5QI0OHmM...
dﬂﬂ Microsoft Wi-Fi Direct Virtual Ada...
C
d Propiedades: Protocolo de Internet version 4 (TCP/1Pwd) =
General
Es| Puede hacer que la configuracidn IP se asigne automaticamente si la
red es compatible con esta funcionalidad. De lo contrario, deberd
[ consultar con el administrador de red cudl es |a configuracién IP
[ci apropiada.
8 (_) Obtener una direccién IP automaticamente
E (@) Usar |a siguiente direccién IP:
[ Direccidn IP: 0 .18, 4 .23
8 Mascara de subred: 255. 0 .0 .0
4
Puerta de enlace predeterminada: I:l
Obtener la direccidn del servidor DNS automaticamente
(@) Usar |as siguientes direcciones de servidor DNS:
Servidor DNS preferido: 8 .8 .8 .8
Servidor DNS alternativo: I:I
| [ validar configuracién al salir Opciones avanzadas. ..
Cancelar
3 elementos 1 elemento seleccionado

— x

v O Buscaren ... @
O @

0]
1

Cambiar la configuracién de esta conexion

Mo hay ninguna vista previa disponible.

Figura 42. Asignacion de IPV4 en la red
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién de Apache en XAMPP

Configuramos la IP creada para que pueda ser usada.

G XAMPP Control Panel v3.2.4 [ Compiled: Jun 5th 2019 ]

XAMPP Control Panel v3.2.4

Module  PID(s) Port(s) Actions
14388

Apache 5712 80, 443 Stop
MysSaL 4636 3306 Stop
FileZilla Start
Mercury Start

Tomcat Start

[ Al prerequisites found

[ Initializing Modules

[ Starting Check-Timer

[ Control Panel Ready

[Apache] Attempting to start Apache app...
[Apache] Status change detected: running
[mysgl] Attempting to start MySQL app...
[mysqgl] Status change detected: running

Figura 43. Configuracién Apache en XAMPP
Fuente: Elaboracion propia.
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E Config 1

Config
Config
Config

Config

/7 config
&) Netstat

B chell

Apache (httpd.conf)
Apache (httpd-ssl.conf)

Apache (httpd-xampp.conf)
PHP (php.ini)

phpMyAdmin (config.inc.php)
<Browse> [Apache]
<Browse> [PHP]

<Browse> [phpMyAdmin]




Configuracién de archivo Apache en XAMPP

Configuramos el archivo de Apache para que funcione en modo local.

Archive Edicién  Formato  Ver Ayuda

#
# XAMPP settings
#

<IfModule env_module>

SetEnv MIBDIRS "C:/xampp2/php/extras/mibs™"
SetEnv MYSQL_HOME "\\xampp\\mysql\\bin"

SetEnv OPENSSL_CONF "C:/xampp2/apache/bin/openssl.cnf”
SetEnv PHP_PEAR_SYSCONF_DIR "\\xampp\\php"

SetEnv PHPRC "\\xampp\\php"
SetEnv TMP "\\xampp\\tmp"
</IfModule>

#

# PHP-Module setup

#

LoadFile "C:/xampp2/php/php7ts.dl1™”
LoadFile "C:/xampp2/php/libpq.dll™”

LoadModule php7 module "C:/xampp2/php/php7apache2 4.dl11"

Windows (CRLF)

100%

Figura 44. Configuracién de archivo Apache
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuraciéon de CPANEL

Se configuro el cpnel con el dominio respectivo youperu.tech

P cPanel - Principal ® + = *
C G Busca Google o introduce una URL =5 Lﬁ‘ :

Q 2 - A > CIERRE DE SESION

Encuentre funciones rapidamente escribiendolas aqu INFORMMIC’)NGENERAL

Usuario Actual

DTN Rcivos -

Imagenes Privacidad del directorio & youperutech

G Administrador de archivos - ' R [
Shared IP Address
... @) Disco de red Conexiones de FTP L B Copias de seguridad ; : S
51 Directorio Principal

/home/camolads
. .
Asistente de copia de ™ cit™ Version Control
Q seguridad .

-

e
oD

Cuentas de FTP

°X
oD

etBackup .
J Last Login IP Address

Tema
BASES DE DATOS = paper_lantern
nformacion del servidor
“ phpMyAdmin Bases de datos MySQL® A nte de bases de datos ° ==
Q ViySQL®
ESTADISTICAS
DOMINIOS = ases De Datos MySQL®

2/10 (20%)

—
Publicador de sitio Dominios >4 Dominios adidonales Subdominios
‘:} Dominios Adicionales
0/0
. Redirige
e Uso Del Disco

493,63 MB/ 10 GE (4,82%)

Cuentas De Correo Electronico

es ves 2/100 (2%)
‘ | Paquetes PHP PEAR Optimizar el sitio web | phe I Administrador MultiPHP al]] Editor INI de MultiPHP -

Figura 45. Configuracién de CPanel
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién del dominio y subdominio

Se planted la configuracion de subdominio para poder separar la web del sistema.

P cPanel - Dominios ® + = X

< c & hsl.name.com:2083/cpsess6257540115/frontend/paper_lantern/domains/index.html#/ aQ &« = (ﬁ‘
name Q A camolads ~ ;2 > CIERRE DE SESION
[ 1 1] P
553 Dominios

List Domains

220
Use this interface to manage your domains. For more information, read the documentation.

Busca Q

Displaying 1 through 2 out of 2 items

EMABLE FORCE HTTPS REDIRECT | - CREATE A NEW DOMAIN

Dominic Directorio raiz Redirige a Force HTTPS Redirect Acciones
&' corin.youperu.tech 4 /public_html/corin Not Redirected Apagado & | & ADMINISTRAR | | [ CREATE EMAIL |
& youperu.tech A /public_html Not Redirected Apagado © | /& ADMINISTRAR | | [ CREATE EMAIL |
cpanef B4.0.21 Inicio Marcas comerciales Privacy Polic Documentacion Ayuda

Figura 46. Configuracién de dominio y subdominio
Fuente: Elaboracion propia.

119



Configuraciéon de PHP

Se configura la version de PHP 5.6

€ cPanel - Administrador MultiPHP X -+ = =

&« &) G Busca Google o introduce una URL = Lﬁ’ :

name Q 1 - A > CIERRE DE SESION
* [=] Administrador MultiPHP

28

Version PHP del sistema

El administrador del sistema configura la version predeterminada del sistema PHP.
Cualguier dominio establecido en el valor heredado indica que no tiene su propia version de PHP configurada explicitamente. Lea mas sobre heredado.

PHP 7.2 (ea-php72)

Configurar la version PHP por dominio

Seleccione los dominios que desea cambiar de la tabla, luego aplique una version de PHP desde la lista.

. . ~ ~ i PHP Versién | PHP 5.1 (ea-php51) v E
Warning: PHP versions PHP 5.4, PHP 5.5, PHP 5.6, PHP 7.0 y PHP 7.1 are deprecated. We recommend that you update to a supported
version of PHP. For more information, read our PHP documentation.

Busca Q
Selectedo Showing 1 - 2 of 2 items
- Dominio & PHP Version PHP-FPM
corin.youperu.tech PHP 5.6 (ea-php56) v
youperu.tech PHP 5.6 (ea-php56) L
CPanEf 84.0.21 Inicio Marcas comerciales Privacy Policy Documentacion Ayuda

Figura 47. Configuracion de PHP
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién de base de datos

Se configura la datos del domino Name.com

A& hslnamecom / localhost / came X + - x
<« [ & hsl.name.com:2083/cpsess6257540115/3rdparty/phpMyAdmin/db_structure.php?server=18db=camolad6_dentalclinic_db Q % = ‘_j’ H
phpMyAdmfn Servidor: localhost:3:
el Ee ¥ Estructura ):J’ sSaQL -+ Buscar | Generar una consulta =} Exportar [« Importar J’ Operaci g_@j Ruti & Eventos 25 Disparadores 2 Disefiador
Reciente  Favoritas
- —| Filtros
1#— | camolad6_db Que contengan la palabra: | |
|=— | camecla46_dentalclinic_db
Mueva Tabla & Accion Filas & Tipo Cotejamiento Tamario Residuo a depurar
+L 1 events [ events 9 (5] Examinar 34 Estructura & Buscar ¥: Insertar g Vaciar @ Eliminar o InnoDB  utf8_general_ci 16 KB -
(L b p_branches_dir | p_branches_dir ¢ (5] Examinar s Estructura s Buscar ¥: Insertar g Vaciar @ Eliminar 1 MyISAM utf2_spanish_ci 2.2 KB 148 B
I+ p_global_permissions [ p_global_permissions ¥ [5] Examinar {4 Estructura (% Buscar %: Insertar g Vaciar @ Eliminar 1 MyISAM utf8_spanish_ci 8.2 K8 -
[+4% p_logs . . : . . - .
L - logs Examinar Estructura Buscar #: Insertar Waciar Eliminar 267 MyISAM utf®_spanish_ci 1.8 KE -
[+ p_medicine_dir ot w O il - = = e y — =
4.4 p_med_record [ p_medicine_dir i [ Examinar fe Estructura & Buscar 3: Insertar g Vaciar @ Eliminar 4 MyISAM utfS_spanish_ci 3.3 KB 1 KB
L -
IEL},_ p_patients_dir [ p_med_record <if |7 Examinar e Estructura s Buscar %: Insertar W Vaciar @ Eliminar 5 MyIlSAM utf8_spanish_ci 2.3 KB -
[+4t p_reports [ p_patients_dir ¢ [E] Examinar 34 Estructura o Buscar %: Insertar G Vaciar @ Eliminar 2 MylSAM utf®_spanish_ci 3.2 KB 916 &
I+Li ESEILT | p_reports <if |7 Examinar e Estructura s Buscar %: Insertar W Vaciar @ Eliminar 1 MyISAM latin1_swedish_ci 3.1 KB 1 KB
[#.3# p_stock
IEL}]’_ TOdontograma [ p_staff_dir i [ Examinar fe Estructura & Buscar 3: Insertar g Vaciar @ Eliminar & MyISAM utfS_spanish_ci 4.2 KB BE2 B
#_ | information_schema | p_stock <if |7 Examinar e Estructura s Buscar %: Insertar W Vaciar @ Eliminar 9 MyISAM utf2_spanish_ci 2.3 KB =
[ TOdontograma +ir [7] Examinar fe Estructura & Buscar % Insertar §g Vaciar & Eliminar 25 MyISAM utf8_general_ci 5.7 KB -
11 tablas Nimero de filas 335 MylSAM uif8_general_ci 72.3 KB 3.9 KB
t [ Seleccionar todo / Marcar las tablas con residuo a depurar Para los elementos que estan marcados: v

@ Imprimir 5 Diccionario de datos

{ |-g Crear tabla
MNombre: | Nimero de columnas: \:\

‘ | Continuar |

‘= Consola

Figura 48. Base de Datos en PHPMyAdmin
Fuente: Elaboracion propia.
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Preview inicial del demo

Pre visualizacién del sistema

4 o

A [ [

_

l L -t

Figura 49. Preview del Sistema
Fuente: Elaboracioén propia.
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Caracteristicas del sistema

Se muestran las caracteristicas del sistema

®

x  +

C & Busca Google o introduce una URL

Acceso remoto

Dado que su Clinica Remota esta alojada en la
nube, siempre tendra acceso ilimitado a su trabajo

de oficina, ya sea que esté en su casa o viajando.

P Ve

.‘\L ) J

Fuente abierta

Como proyecto de cddigo abierto, esperamos que
Remote Clinic crezca bajo una comunidad diversa

y mas vibrante, lo que lo hace mejor cada dia.

Diseno de respuesta

Codificado con Bootstrap 3, Remote Clinic v2 es
totalmente receptivo, por lo que puede acceder a
su oficina mientras viaja a través de una tableta o

un dispositivo movil.

Expandible

Codificado completamente con Core PHP para que
pueda mejorarlo. Personalizalo e intégralo como

quieras. - jHaz tu magia!

Figura 50. Caracteristicas del Sistema
Fuente: Elaboracion propia.
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Informaciéon del sistema

Se muestran una presentacion del sistema

@ . x  + - a8 x

< = (& G BuscaGoogle o introduce una URL 3] (a. H

A

Un sistema de gestion del
paciente sin esfuerzo

- Pabens Fegarts
“last 6 bars

Io#  Symptoms Status Date

6  Abcominal Pain, showing diarthea symptamsi., {Pencing) March 3%, 2017, 9:54 pm

B Chest pain, fever... . Chiris Grant. March 79, 2017, 9:43 pm

Figura 51. Informacién del Sistema
Fuente: Elaboracién propia.
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Funciones del sistema
Se muestran las funciones del sistema

@ . x  +
C G Busca Google o introduce una URL

62 {Assigned to Dr. lan Senith) March 29, 2017, 7:42 pm

Un sistema de gestion de pacientes sin esfuerzo para su clinica
que mantiene los datos de sus pacientes bien organizados y al
alcance de su mano cuando los necesita.

AR A A, A AR T A A Fas A, iantAa Drivar Aard Aa AatrAe
ACLUGlZaCiOnNes e Lelmpo Iea paliente alilal de UdalOs
D# Symptoms i . Contact# visibility:
Patient History
5 (Current)
66
D Symptoms
Address visibility:
65
66 5 (Current)
64
65 Email visibility:
63 &2 4 (Current)

Con un control completo de la privacidad
de los datos, la informacién privada de su
paciente siempre esta protegida.

jReduzca el tiempo que pasa revolviendo
documentos en papel y mantenga sus
datos del paciente a solo un clic de
distancia!

Las actualizaciones en tiempo real sobre
el progreso de sus pacientes y personal
mantienen el flujo de trabajo de su clinica
bajo control.

Figura 52. Funciones del Sistema
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién inicial del demo

Se ingresa el usuario y contrasefia del sistema

@ Clinica Dental X +

& C @ corinyouperu.tech/l

Figura 53. Login del Sistema
Fuente: Elaboracion propia.

Clinica Dental

Email

Email

Password

Password

& 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)
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Introduccién del dashboard

Pantalla inicia del sistema que muestra partes principales.

@ Dashboard - Clinica Dental x +

&< C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/dashboard/

@ Clinica Dental MDC1 - My Dentist Corin ~ 2 Mr. demo demo ~

Los reportes pendientes se visualizan aqui!

[ Nuevo Paciente A, Pacientes [ Actividad Reciente h Reportes Pendientes (0)
& My Dentist Corin g 8, Personal Crr)
= Patients = Reports Active Staff Mr. demo demo Logzedin
iy £4
J 9:48 am Today]
<] Miss. Corina Marcos Velarde Loggedin
February 2 28 pm
) Mr demo demo Loggedin
“last 7 days ¢ j :
[ Nueva Clinica & Clinicas W Ajustes [# Nuevo Personal B, Personal

Figura 54. Dashboard del Sistema
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién de usuarios

Muestra el formulario para crear un usuario

@ MNuevo Personal - Clinica Dental X -+ — =
<« C (@ Noesseguro | corinyouperu.tech/staff/register.php w = (,.}

@ Clinica Dental _ MDC1 - My Dentist Corin + 2 Mr. demo demo ~

Registrar

Titulo:

Mr. r

Nombres:

Apellidos:

Usuario ID:

Password:

Numero de Contacto:

Celular:

Figura 55. Configuracién de usuario
Fuente: Elaboracion propia.
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Roles de usuarios

Muestra el formulario para roles un usuario

@ MNusvo Personal - Clinica Dental X + = =

&« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/staff/register.php % = (‘]’

@ Clinica Dental MDC1 - My Dentist Corin ~ A Mr. demo demo ~
Oculto para persenal con nivel de 4
Chat:
Direccion:
Oculto para personal con nivel de acceso menor a 4

Nivel de Acceso:

1-\isitante v

2 - Receptionista
3 - Enfermeras
4 - Triage / Practicante Enfermero

5 - Doctor

Foto:

Seleccionar archivo | Ningdn archivo seleccionado

© 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 56. Roles de Usuarios
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién de pacientes

Muestra el listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

@ Patients - Clinica Dental X + = *

&« @ (@ MNoesseguro | corinyouperutech/patients/ w = (,.?

oy =

Pacientes

Total: 2 Pacientes

- Aditya Raj (M/18) - Dayanni Elizabeth Landecho Perez (F/25)

@ 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 57. Listado de Pacientes
Fuente: Elaboracion propia.
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Monitoreo de acceso al sistema

Muestra el horario de ingreso de las personas que ingresan al sistema.

@ Dashboard - Clinica Dental x + = =

&« (& (D Mo esseguro | corinyouperu.tech/dashboard/ o @ (,.?

MDC1 - My Dentist Corin +

2 Mr.demodemo -

<] Mr. demo cliemo Loggedin

9:15 pm Today

] Mr demo demo Loggedin

12:17 am Today

<] Mr. demo demo LoggedIn

= == reraa=re
=] " r.demo demo LoggedIn

Figura 58. Monitoreo de acceso al sistema
Fuente: Elaboracion propia.
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Reporte estadistico del personal

Muestra reporte del personal en forma distribuida.

@ Staff Members - Clinica Dental X + — X

&« [&] @ Mo es seguro | corin.youperu.tech/staff/ B @ (,.?

MDC1 - My Dentist Corin «

2 Mr.demodemo ~

Doctor(s)
Triage /
Practicante
Enfermer...

Enfermer...

My Dentist Corin

Noctor(<) -

Figura 59. Reporte estadistico del personal
Fuente: Elaboracion propia
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Configuracién de personal médico

Muestra el listado del personal médico que esté registrado en el sistema

@ Staff Members - Clinica Dental X + — >
&« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/staff/ B & = (_j’
@ Clinica Dental MDC1 - My Dentist Corin ~ 2 Mr.demo demo ~
8; Personal
A Inicio Personal
I Doctor(s)
Triags |
Practicante
Enfermernls)
Enfermeras(s)
My Dentist Corin
Doctor(s)
Dra. Angela Lila Ferreccio Miss. Corina Marceos Velarde Dr. Full Admin

L 1D#3 —MDC1 A ID#2 — MDC1 A ID# 1 —MDC1

A AV Rimac 31 A AV Callao 2322 A Av Cusco 12

. Telefono: 9234532761 ‘. Telefono: 923546213 ‘. Telefono: 9444922165

=ocno i

= ccs o

Figura 60. Listado de Personal
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién de medicinas

Muestra el listado de las medicinas que estan registrados en el sistema

@ MWedicine Directory - Clinica Den X + — X

&« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/medicines/ *% =J q

MDC1 - My Dentist Corin + 4 Mr.demo demo ~

B Medicine Directory

A Home | Medicine Directory

PARAOL PR34 RT52
Paracetamol Dexometasona Isotetranoina
Tablets | 12 PEN Tablets | 100 PEN Tablets | 5 PEN
GMNET

Charlanta

Syrup | 10 PEN

@ 2013 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 61. Listado de Medicinas
Fuente: Elaboracion propia.
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Recargas de medicinas

Muestra las recargas de las medicinas que estan registrados en el sistema

@ Dashboard - Clinica Dental X + = *

& > @ @ Noessequro | corinyouperu.tech/dashboard/ o @ 9y (j’ :

[ Recargas actualizaciones

(My Dentist Corin)

UuU30 -
wr 1 0 January 19, 2020, 11:28 am

NoO «

Figura 62. Recarga de Medicinas
Fuente: Elaboracién propia.
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Reporte de actividades recientes

Muestra el listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

@ Recently Updated - Clinica Dent: X + = =

<« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/patients/recent-activity.php w = ('1’

o = p—

Recent Activity

My Dentist Corin

Patients Reports

1D# Symptoms Status Date

No recent activity!

Figura 63. Actividades recientes
Fuente: Elaboracion propia.
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Configuracién de reportes pendientes

Muestra el listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

@ Pending Reports - Clinica Dental X + -

<« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/patients/pending-reports.php r

o =

Pending Reports

My Dentist Corin

D# Symptoms Status Date

No pending reports!

“last 7 day=

& 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 64. Reportes pendientes
Fuente: Elaboracion propia.
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Perfil administrador del sistema

Muestra el listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

@ Mi Perfil - Clinica Denta

&«

c

(@ Mo es seguro

@ Clinica Dental — MDC1 - My Dentist Corin v

x

+

Mi Perfil

corinyouperu.tech/staff/my-profile.php

MNombre Completo:
Titulo:

Mombres:
Apellidos:

Registro ID:

Nivel de Acceso:
Rango:

Empresa ID:
Empresa Designada:
Usuario ID:

Password:

Mumero de Contacto:

Celular:

Mr.

demo

demo

35

[¢]

Super Admin
MDC1

My Dentist Corin
demo@dental.com

wmmEaE

4444

w

2 Mr. demo demo ~

=56y

X

Figura 65. Perfil administrador del sistema

Fuente: Elaboracion propia.
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Creacion de pacientes

Muestra el formulario de los pacientes que se van a registrar.

@ New Patient - Clinica Dental x -+ — >
<« C (@ MNoesseguro | corinyouperu.tech/patients/register-patient.php w = (,.}

@ Clinica Dental — MDC1 - My Dentist Corin + 2 Mr. demo demo ~

Nueveo Paciente

Genero:

Male v
Edad:

0 v

Alergios o enfermedad:

No v

Alegia o enfermedad:

Nombre Completo:

Numero de Contacto:

Figura 66. Creacion del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Formulario de creacion de pacientes

Muestra el listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

@ New Patient - Clinica Dental x -+ — >

<« C (@ MNoesseguro | corinyouperu.tech/patients/register-patient.php w = (,.6’

MDC1 - My Dentist Corin 2 Mr.demo demo ~

Contacto Referencia:

Peso:

Ocupacion:

Email:

Direccion:

2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 67. Creacién del paciente (datos adicionales)
Fuente: Elaboracion propia.
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Editar perfil

Muestra el formulario del perfil a editar

@ Editar Perfil - Clinica Dental x -+

<« C (@ Noesseguro | corinyouperu.tech/staff/edit-my-profile.php i

@ Clinica Dental _ MDC1 - My Dentist Corin v 4 Mr.demodemo ~

Editar Perfil
Titulo:
Mr. (Actual) v

Nombres:

demo

Apellidos:

demo

Nueva Password:
Numero de Contacto:

4444

Celular:

Skype:

Figura 68. Editar formulario de perfil
Fuente: Elaboracion propia.

141



Validacion de Formulario de creacion de pacientes

Valida el registro de los pacientes que se ingresan al sistema

@ MNew Patient - Clinica Dental x -+ = =

<« C (@ Noesseguro | corinyouperu.tech/patients/register-patient.php i (n’

P cincovens (R -~~~ p—

Nueveo Paciente

Por favor complete los campos!

Genero:

Male v
Edad:

0 v

Alergios o enfermedad:

No v

Alegia o enfermedad:

Nombre Completo:

Numero de Contacto:

Figura 69. Validacion de creacion del paciente
Fuente: Elaboracidon propia.
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Creacion de historia clinica

Muestra el formulario historia clinica del paciente.

@ MNew Report - Clinica Dental x + — X

&« &) (@ Mo es seguro | corinyouperu.tech/patients/register-report.php?id=182 ¥ {ﬁ’

MDC1 - My Dentist Corin ~ A Mr. demo demo ~

Nuevo Reporte

Paciente Nombre:

Paciente |D: S5A-182

Registrado en: MDC1 - My Dentist Corin
Registrado por:

Ultima actualizacion: January 27, 2020, 8:39 am

Token Charge Mode:

Consulta Gratuita - PEN 0 v

Sintomas:

Fiebre:

Figura 70. Formulario de historia clinica
Fuente: Elaboracion propia.
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Validacion de formulario de creaciéon de historial clinico

Muestra la validacion al crear un historial clinico

@ MNew Report - Clinica Dental x + — X

&« &) (@ Mo es seguro | corinyouperu.tech/patients/register-report.php?id=182 B (,.I’

MDC1 - My Dentist Corin ~ A4 Mr.demo demo ~

Nuevo Reporte

Please fill out all required fields!

2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 71. Validacion de historial clinico
Fuente: Elaboracion propia.
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Listado de historia clinica

Muestra el listado historia clinica del paciente.

@ Dayanni Elizabeth Landecho Pere X -+ - ot

<« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/patients/profile.php?id=182 i (;1;’ H

MDC1 - My Dentist Corin + . demo demo ~

Email dayanni@correo.com
Contacto Referencia Miguel suarez - 922134113
Ocupacién Programadora

Direccidn Calle Rimac Alta Roma
Peso 56

Ultima Actualizacion January 27, 2020, 8:39 am

Historial Clinico

Odontograma

istorial del Paciente]
o
o

E ino porque le dolia el diente. Se revisa y se detecta 2 caries...

B
&

07 pm Today

lanuary 27, 2020, 8:40 am)|

&
3

© 2018 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 72. Listado de historia clinica
Fuente: Elaboracion propia.
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Informacion de historial clinico

Muestra detalles del historial clinico

@ Patient Report - Clinica Dental * -+

&« C @ Mo esseguro | corinyouperu.tech/patients/reports.php?id=19 B ¥ (,.?

MDC1 - My Dentist Corin ~ 2 Mr.demodemo ~

Patient Report

Report 1D: 19

Last Update: 12:07 pm Today
Token Charge: 0 PEN

Medicine Charge: M/A

Fever: test
Symptoms: test

About Patient

Patient: | 5A-182

Registered At: MDC1 - My Dentist Corin

Figura 73. Detalles de historial clinico
Fuente: Elaboracion propia.
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Edicion de historial clinico

Muestra editar el historial clinico

e Prescribe Patient - Clinica Dental X +

&« C (@ Noesseguro | corinyouperu.tech/patients/prescribe.php?id=19 B (,.}

MDC1 - My Dentist Corin 2 Mr.demo demo ~

Prescribe Patient

This report was assigned to Mr. demo demo (ID# 35) but hasn’t been signed yet!

Report ID: 19
Token Charge: PEN O
Medicine Charges: nfa
Fever: test
Symptoms: test
P
Medicine:
PR34 - Dexometasona v
Doses:
1+0+0 v

Timings:

Figura 74. Editar historial clinico
Fuente: Elaboracion propia.
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Tratamiento del paciente

Muestra el tratamiento del paciente para evaluar sus avances

@ MNusvo Paciente - Clinica Dental X + — X

&« &) (@ Mo es seguro | corinyouperu.tech/odontograma/view/index.php?id=182 ¥ (H’

@ Clinica Dental Buscar MDC1 - My Dentis Corin ~ L Mr. Super Admin ~

Odontograma

Imprimir Odontograma

Descripcion Registrado

G e

e
0 Dot U IR I+ I D e B

Figura 75. Detalles de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracion propia.

148



Detalles del tratamiento del paciente

Muestra detalles del tratamiento del paciente

@ Nuevo Paciente - Clinica Dental X + = =

<« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/odontograma/view/index.php?id=182 b4 (h?

MDC1 - My Dentis Corin «

Datos del Tratamiento -
DXX

Diente Tratado

Cara Tratada

Estado AMALGAMA v -
DESCRIPCION

Agregar Tratamiento

Guardar Tratamiento

© 2012 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 76. Detalles de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracidn propia.
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Registro del tratamiento del paciente

Registrar detalles del tratamiento del paciente

@ MNuevo Paciente - Clinica Dental X -+

<« & A No es seguro | corinyouperu.tech/odontograma/view/index.php?id=182 r (,.9 :

D o (R -

Imprimir Odentograma

Descripcion Registrado
tratamiento 3 2020-03-01 -

10:27:55
tratamiento2  2020-03-01 - H

10:27:26

i8 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

deseripcion 2020-03-01 ‘
uno 10:27:03

e
U0 0 It - IR R

cT DESG H

jEdisgis@isdisgs@i=diss@a@=@a@a@)=@a@=]

Figura 77. Registro de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Reporte del tratamiento del paciente

Reporte de detalles del tratamiento del paciente

@ MNusvo Paciente - Clinica Dental X -+

& > C (D Noesseguro | corinyouperu.tech/odontograma//view/index.php?id=182

9 c

| s Paciaren

Imprimir ooooosoononoaon

o@ooorooooao

Descripc

| o oese
tratamient

o o o [ o i o o o |

tratamien;

)i Datos dl Tratamisnt
descripcid o

[r—

uno Cam Toeada.
(] = e
—

Imprimir

Destino

Paginas

Disefio

Mas opciones

- >

L.

i pégina

B Guardar como PDF - ‘

Todo -
Vertical -
~

28

m Cancelar

Figura 78. Reporte de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Registro de citas del paciente

Registrar citas del paciente

@ MNusvo Paciente - Clinica Dental X -+

&« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/calendar/

@ Clinica Dental Search MDC1 - My Dentis Corin ~

Calendario de Citas

Calendario de Citas Médicas

< > Hoy marzo 2020 u Semana Dia
24 25 26 27 28 25 1
2 3 4 5 [+ 7 ]
9 10 11 12 13 14 15
16 17 18 19 20 21 22

& Mr. Super Admin ~

Figura 79. Registro de citas del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Reporte de registro de citas del paciente

Reporte de registros de citas del paciente

@ Muevo Paciente - Clinica Dental X +

<« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/calendar/

@ Clinica Dental Search MDC1 - My Dentis Corin

Calendario de Citas

Calendario de Citas Médicas

< > Hoy marzo 2020 Semana Dia
24 25 26 27 28 29 1
2 3 4 3 i1 7 &
e
9 10 11 12 13 14 15
16 17 18 15 20 21 22

2 Mr. Super Admin ~

Figura 80. Reporte de registro de citas
Fuente: Elaboracion propia.
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Registro de medicinas

Registrar medicinas

@ MNew Medicine - Clinica Dental X + — X

&« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/medicines/new.php ¥ (;.j’

Buscar MDC1 - My Dentist Corin ~ A4 Mr.demo demo ~

M Home | Medicine Directory

New Medicine

Category:

Bottle v

Medicine Code:

Medicine Name:

Price:

® 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 81. Reporte de medicinas
Fuente: Elaboracion propia.
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Ver registro de medicinas

Visualizar registro de medicinas

@ MWedicine Profile - Clinica Dental X -+ = =

<« C @ Noesseguro | corinyouperu.tech/medicines/profile.php?id=1 i (n’

@ Clinica Dental MDC1 - My Dentist Corin v A Mr.demodemo ~

B Pr34

A Home / Medicine Directory / Profile

—— PR34 Usage
*last T days
Database ID: 1
Medicine Code: PR34
Category: Tablets
Mame: Dexometasona

Figura 82. Registro de medicinas
Fuente: Elaboracion propia.

155



Modo Movil - Login

Se muestra la vista desde un celular el modo de inicio

® OVvd4du 11:30 PM

Clinica Dental

Email

Email

Password

Password

Figura 83. Modo Mévil — Login
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil — Dashboard

Se muestra la vista en forma moévil del contenido del sistema.

@ ®© du 11:33 PM

Los reportes pendientes se
visualizan aqui!

[Z, Nuevo Paciente
R Pacientes
[ Actividad Reciente

) Reportes Pendientes (0)

Figura 84. Modo Mdvil — Dashboard
Fuente: Elaboracidon propia.
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Modo Movil - Configuracién de usuarios

Se muestra la vista en forma mévil el formulario para crear un usuario

® C 44 12:19 AM

A Home linic: Configuracién

Global Parametters

Poratl Name:

Clinica Dental

tal_name

Short Name:

MDC

Guardian Name:

ClinicaDental

Permissions

Figura 85. Modo Mdvil - Configuracion de usuario
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Roles de usuarios
Se muestra la vista en forma mévil del formulario para roles un usuario

® O 44 12:19 AM

Permissions
Register Patient: "

‘ 3 (Current) v

Prescribe Patient/Sign Reports:

4 (Current) v
Patients Directory:
3 (Current) v

Pending Prescriptions Page:

4 (Current) v
Edit/Delete Patients:
4 (Current) v

AL it e

Figura 86. Modo Mdvil - Roles de Usuarios
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Configuracion de pacientes

Visualizacion mévil del listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

® O 44 12:20 AM

(O (@ orin.youperu.tech

Pacientes
Total: 2 Pacientes
- Aditya - Dayanni Elizabeth
Raj (M/18) Landecho Perez (F/25)

© 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 87. Modo Mdvil - Listado de Pacientes
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Configuracién de personal médico

Visualizacion movil del personal médico que esta registrado en el sistema

@ Onewdn 12:26 AM

My Dentist Corin

Doctor(s)

Dra. Angela Lila Ferreccio

L ID#3 —MDC1 \
f AV Rimac 31 »

. Telefono: 9234532761

B« Chat: @lila

Miss. Corina Marcos Velarde

L ID#2 —MDC1
AV Callao 2322

. Telefono: 923546213

B« Chat: CorinaMarcos

Figura 88. Modo Mdvil - Listado de Persona
Fuente: Elaboracidn propia.
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Modo Movil - Reporte de actividades recientes

Visualizacion mévil del listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

® © 4 4 12:30 AM

Recent Activity

My Dentist Corin

—— Patients Reports

*last 7 days

Figura 89. Modo Mdvil - Actividades recientes
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Configuracion de reportes pendientes

Visualizacion mévil del listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

® O 44 12:30 AM

() (@ orin.youperu.tech

Pending Reports

My Dentist Corin

ID# Symptoms Status Date

No pending reports!

© 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 90. Modo Mavil - Reportes pendientes
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Perfil administrador del sistema

Visualizacion mévil del listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

® © 44 12:17 AM

Mi Perfil

Nombre

Completo:

Titulo: Mr.
Nombres: demo
Apellidos: demo

Figura 91. Modo Mdvil - Perfil administrador del sistema
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Creacién de pacientes

Visualizacion movil del formulario de los pacientes que se van a registrar.

- owvdd 12:28 AM

Nuevo Paciente

Genero:

Male v

Edad:

Alergios o enfermedad:

No ¥

Alegia o enfermedad:

Nombre Completo:

—_ Numero de Contacto:

Figura 92. Modo Mdvil - Creacién del paciente
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Formulario de creacion de pacientes

Visualizacion mévil del listado de los pacientes que estan registrados en el sistema

® Oewdd 12:29 AM

Contacto Referencia:

Peso:

Ocupacion:

Email:

Direccion:

Figura 93. Modo Mdvil - Creacién del paciente (datos adicionales)
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Mévil - Editar perfil

Visualizacion movil del formulario del perfil a editar

= © 48 12:38 AM

Editar Perfil

Titulo:

Mr. (Actual) v

Nombres:

demo

Apellidos:

demo

Nueva Password:

Numero de Contacto:

4444

Figura 94. Modo Mdvil - Editar formulario de perfil
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Validacién de Formulario de creacion de pacientes

Visualizacion movil que valida registro de los pacientes que se ingresan al sistema

® vedd 12:36 AM

Nuevo Paciente

Por favor complete los campos!

Genero:

Male '
Edad:

U L
Alergios o enfermedad:

No X

Alegia o enfermedad:

hl | Fmd lai

Figura 95. Modo Mdvil - Validacion de creacion del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Creacion de historia clinica

Visualizacion movil del formulario historia clinica del paciente.

kS © 48 12:37 AM

Sintomas:

Fiebre:

Presién Sanguinea:

Asignado a:

Usuario logeado v

Figura 96: Modo Movil - Formulario de historia clinica
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Validacién de formulario de creacion de historial clinico

Visualizacién moévil de la validaciéon al crear un historial clinico

® ©C 44 12:37 AM

() (@ orin.youperu.tech

Nuevo Reporte

Please fill out all required fields!

© 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 97. Modo Mdvil - Validacion de historial clinico
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Listado de historia clinica

Visualizacion movil del listado historia clinica del paciente.

® oewdl 12:41 AM

Historial del Paciente

ID Sintomas Estado Actualizacion

19 (Assigned) March 1, 2020,
12:21 pm

18 (Assigned) January 27,

2020, 8:40 am

© 2019 - 20 Clinica Dental v2.0 (DentalClinic.io)

Figura 98. Modo Mdvil - Listado de historia clinica
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Informacion de historial clinico

Visualizacién moévil sobre los detalles del historial clinico

= newdd 12:45 AM

(O @ orin.youperu.tech :

Patient Report

Report ID: 18

Last Update: January 27, 2020, 8:40
am

Token Charge: 0 PEN

Medicine N/A

Charge:

Fever: No

Blood Ok

Pressure:

Symptoms: Vino porque le dolia el

Figura 99: Modo Movil - Detalles de historial clinico
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Edicion de historial clinico

Visualizacién mévil acerca de editar el historial clinico

ES oA P R* 12:51 AM

PR34 - Dexometasona b
Doses:

1+0+0 b
Timings:

After Meal ¥
Days:

l v
Medicine Charge:

Free '

Attach note(s):

Figura 100: Modo Movil - Editar historial clinico
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Tratamiento del paciente

Muestra el tratamiento del paciente para evaluar sus avances

® o & B* 1:01 AM

(O (@ orin.youperu.tech
s N ——

0 [22 Dk0 D D B D

S b= e
0 0 0 b+ D O

al=gimfefi=g=dali==dal=d

Figura 101: Modo Movil - Detalles de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Detalles del tratamiento del paciente

Muestra detalles del tratamiento del paciente

uno 10:27:02

DXX

(O (@ orin.youperu.tech

© 48 1:01 AM

U=

Datos del Tratamiento

Diente Tratado

Cara Tratada

Estado AMALGAMA v

Agregar Tratamiento

Figura 102: Modo Movil - Detalles de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Registro del tratamiento del paciente

Registrar detalles del tratamiento del paciente

® ©®© 484 1:02 AM

(O (@ orin.youperu.tech :

I

U0 K 0o I 120

1S
Z N Z

55 54 53 52
/EL J:(

85 84 83 82

CcT DE

n Jm{J) =

Figura 103: Modo Movil - Registro de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Reporte del tratamiento del paciente

Reporte de detalles del tratamiento del paciente

O® ©OCdl100% 1:37 AM

B4 Guardar como PDF

Copias: 1 Tamafio de papel: Carta
v

................

Figura 104: Modo Movil - Reporte de tratamiento del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Registro de citas del paciente

Registrar citas del paciente

ZTEBlade A315 = =) X

® ® A48 110Am

Agregar Evento

Titulo

Color

Seleccionar v

Fecha Inicial

2020-02-24 00:00:00

Figura 105: Modo Movil - Registro de citas del paciente
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Reporte de registro de citas del paciente

Reporte de registros de citas del paciente

B DedB 1:05 AM

Calendario de
Citas Médicas

< > HO‘/

m Semana Dia
marzo 2020

un. | mar. | mié. | jue. | vie. | sab. |dom.
2 3 4 5 6 7 8

9 10 11 12 13 14 15

16 (17 (18 |19 |20 |21 (22

© 2012 - 20 Clinica Dental v2.0 (RemoteClinic.io)

Figura 106: Modo Movil - Reporte de registro de citas
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Configuracién de medicinas

Visualizacion mévil del listado de las medicinas que estan registrados en el sistema

® o & B’ 1:12 AM

() (@ orin.youperu.tech

Available stock at My Dentist
Corin:

PR34

20/30
efill
January 23, 2020, 11:22 pm

Delete Stock

uu30

Figura 107: Modo Movil - Listado de Medicinas
Fuente: Elaboracion propia.
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Modo Movil - Registro de medicinas

Registrar medicinas

® © d48 1:14 AM

(O @ orinyouperu.tech :

[# New Medicine

A Home | Medicine Directory

New Medicine

Category:

Bottle ¥

Medicine Code:

Medicine Name:

Price:

Figura 108: Modo Movil - Reporte de medicinas
Fuente: Elaboracién propia.
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Modo Movil - Ver registro de medicinas

Visualizar registro de medicinas

® cvdd 1:14 AM

() (@ orin.youperu.tech

LT

B Medicinas

uu3o

[# Nueva Medicina

[ Actualiza Stock

[, Stock Local B Directorio

Figura 109: Modo Moévil - Registro de medicinas
Fuente: Elaboracion propia.

182



Modo Movil — Acceso Directo en Android

Visualizar en modo mavil el icono de acceso.

® odB9% 1:16 AM

:

App dental

Figura 110: Modo Moévil — Acceso directo Android
Fuente: Elaboracion propia
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