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Resumen

La presente tesistuvo como principal objetivo Implementar un sistema de
informacion para la administracion de pacientes de la clinica privada Clinifé, la cual
permitié al centro médico contar con informacioén completa y en tiempo real sobre
los pacientes, agilizando el flujo de sus procesos para la generalizacion de citas
médicas, mejorando el control de las historias clinicas a su vez y salvaguardando
la informacion de una mejor manera. Este sistema de informacion se realizo bajo
una plataforma web como herramienta de desarrollo SpringSource Tool Suite 2.6.0
y Adobe Flash Builder 4.6, empleando un lenguaje de programacion Java en
conjunto con motor de base de datos y el modelador Rational Rose V.7.0.
Actualmente, la clinica trabajaba con un sistema tradicional, el cual no cubria las
necesidades requeridas, causando asi riesgos de pérdida de informacion, atraso
en la busqueda de pacientes y generando una lentitud en los servicios brindados;
para ello, se implementaron médulos como registro de citas médicas, registro de
paciente e historias clinicas que a su vez se encontraron estratégicamente

alineados con la mision y visiéon de la clinica.

Palabras claves: sistema, historias clinicas, control, plataforma web.



Abstract

This thesis had as main objective to implement an information system for the
administration of patients of Clinifé private clinic, which allowed the medical center
to get the complete information and on real time about patients, accelerating the
flow of its process for the generalization of medical appointments, improving the
control of its clinical histories in turn and protecting the information in a better way.
This information system was made under a platform web as a development tool
SpringSource Tool Suite 2.6.0 and Adobe Flash Builder 4.6, using a programming
language Java with a data base engine and Rational Rose V.7.0 modeler.
Currently, the clinic works with a traditional system which did not cover the required
needs, causing like this information loss risks, delay on patients research and
generating slowness on the brought services: for that, modules like register of
medical appointments patient register and clinical histories have been
implemented, that also were found strategically aligned with the mission and vision
of the clinic.

Key words: system, clinical histories, control, platform web.
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Introduccién

La continua evolucion de la tecnologia informatica y el creciente interés por parte
de diversas entidades dedicadas a prestar servicios en salud manejan a diario
informacion delicada e importante de cada una de las personas o pacientes que
atienden. Esta informacion que en algin momento ocupaba un gran espacio hoy
en dia se reduce a formatos digitales administrados por una aplicacién o sistema
de informacion, por medio de ellas es mucho mas facil mantener actualizada la

informacion de los pacientes y tener acceso a ella de forma rapida y segura.

Los sistemas de informacion implementados en centros de salud son de gran
importancia para la administracion de pacientes, permitiendo asi el dominio sobre
la cantidad de informacion de una manera mas centralizada y completa, agilizando

asi sus procesos.

En la actualidad, de acuerdo a la investigacion desarrollada, Clinifé es una de las
clinicas reconocidas con mayor demanda por parte de los habitantes del distrito de
Chancay, hasta el momento Clinifé no cuenta con un sistema de informacién la
cual cubra los requerimientos necesarios para la mejora de la misma, tanto en la

parte administrativa como en la calidad de atencion de los pacientes.

Es por ello, que el principal motivo que llevo a la creacion de este sistema fue la
necesidad de automatizar los procesos de administracion de pacientes como el
manejo de los registros de las historias clinicas, la reduccién del tiempo en
busquedas de estas mismas y de los servicios brindados, puesto que actualmente
el sistema tradicional de registro en la clinica Clinifé de historias clinicas significa
un desperdicio de tiempo en el momento de dar un diagndstico o prescribir un
tratamiento, ya que es un método lento y muchas veces las historias clinicas se
extravian o se encuentran deterioradas, en fin tareas que en el ambito médico
significaria salvar o prolongar la vida de un paciente; es por ello, que la
elaboracion de un sistema de informacion meédico agilitaria el proceso de toma de

decisiones; lo que supone un paso hacia la autogestion lo que ayudaria a cumplir



con el objetivo primordial de estos centros médicos, el cual es servir

eficientemente a la colectividad.

En el primer capitulo, se recopilara informacion y diagnostico de la situacion actual
de la clinica recopilando datos generales, y conocer la misién y vision de la clinica,

asi también sobre sus procesos principales del negocio.

En el segundo capitulo, describiremos el problema e identificaremos el problema
general y especifico para formular nuestro objetivo general y especifico
respectivamente. A su vez, encontramos la debida justificacion de la investigacion

en el ambito tedrico y practico.

En el tercer capitulo, se explica el marco teérico de la investigacion, veremos los
antecedentes de investigaciones que se realizaron respecto al tema de estudio, la
teoria que sustenta la probleméatica y las diferentes metodologias que existen
acerca del desarrollo de la aplicacion, conceptos que desconocemos y demas
contenidos acerca del tema.

En el cuarto capitulo, se explica todo lo referente al sistema de informacion que se
va implementar, veremos las pruebas, prototipos, implementacién, monitoreo y

demas contenidos acerca del sistema.

En el quinto capitulo, se explica el andlisis de costo y beneficio, aqui
identificaremos los materiales, presupuesto y planificaremos nuestro cronograma

de actividades para la presente investigacion y desarrollo de la aplicacion.

Finalmente, podemos concluir diciendo, que la clinica privada Clinifé, no contaba
con una herramienta tecnolégica que le permitiera mejorar con los procesos
anteriormente mencionados, por lo cual se propuso el desarrollo de un sistema de
administracion de pacientes con el fin de mejorar sus servicios y ser mas

competitivos en el sector salud.



CAPITULO I: ASPECTOS GENERALES



1.1 DIAGNOSTICO DE LA ORGANIZACION
1.1.1 Datos de la organizacion

A.Razdén social: Clinifé Sociedad Anénima Cerrada
B.Nombre comercial: Clinifé S.A.C

C.Giro del negocio: Sector salud

D. RUC: 20534034921
E. Teléfono: 3771448
F. Ubicacion: Calle Mariscal Sucre N° 198 (Frente al Hospital

de Chancay)

G.Fechainicio actividades: 01 / diciembre / 2007.

H. Resefa histérica: En octubre del 2007 un selecto grupo de médicos
fundaron Clinifé en el distrito de Chancay, con el objetivo de ser una
institucion altamente reconocida por los servicios de salud a brindar.
Con el transcurso de los afios, la pequefa clinica se convirtié en una
opcién confiable, que atiende las necesidades de salud de los
diferentes niveles socioeconémicos de la poblacién, brindandoles

servicios de alta calidad a precios asequibles.

En el 2011, ante la demanda existente y el crecimiento de la misma,
se decide trasladar a otro local mas competitivo y adecuado para las
necesidades de la clinica. Este relanzamiento estard enmarcado hacia
el bienestar del cliente ligado a un estilo de prevencion en salud, como
el lema “PREVIENE Y CUIDA TU SALUD”.

Este nuevo concepto constara de acciones orientadas a mejorar la
calidad de vida de sus pacientes, dandole un estilo amigable, cordial y
afectivo. El nuevo posicionamiento sera acompafado de una

modernizacion de la figura corporativa de la clinica.



1.1.2 Localizacion de la empresa

Clinifé estd ubicado en calle Mariscal Sucre y calle Junin S/N, en el
distrito de Chancay, provincia de Huaral, departamento de Lima.
Desarrolla labores preventivas, a fin de contribuir con la salud general de
la poblacion de su area de influencia. El rol estratégico de la institucion

comprende la visidn, mision, valores, metas y objetivos estratégicos.

H

Hospital de Chancay
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Ed 19 min er

3utomoa ]
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=~ Hotel Valverde

Figura 01. Localizacién de la clinica Clinifé

Fuente: Google Maps

En la figura, se aprecia la ubicacion de la clinica Clinifé ubicado en el
distrito de Chancay, provincia de Huaral. Adaptado de Google Maps,
Copyright 2016.

1.1.3 Diagnéstico estratégico

Para el analisis de los requerimientos y falacias de la institucibn materia

de nuestra investigacién fue preciso conocer los siguientes aspectos:

A. Mision.
Somos una institucién que presta servicios integrales de salud con
calidad, calidez y eficiencia, superando las expectativas de los

usuarios, con un concepto de modernidad que garantiza el

mejoramiento continuo de los procesos administrativos y asistenciales.



B.Vision

Ser la mejor opcién en prestacion de servicios de salud a nivel

regional, lideres en procedimientos, con personal de calidad, donde

predomine la unién de esfuerzos y el espiritu de servicio con calidez.

C. Andlisis FODA

a. Fortalezas

Trayectoria y reconocimiento de los médicos.

Precios accesibles.

Optimizacion de recursos financieros.

Contar con profesionales altamente especializados en las
diferentes unidades organicas de nuestra institucion.

Evaluacion periddica de los avances de los objetivos y metas.
Ubicacion de nuestra institucion en zona estratégica (frente al
Hospital).

Personal especializado para los servicios que ofertamos.
Documentos de gestion aprobados y difundidos en la
institucion.

Servicios y departamentos organizados, con algunas
excepciones.

Incremento en la capacidad de atencion de servicios que brinda

la clinica.

b. Oportunidades

Implementacion de nuevos servicios.

Apoyo afine a los objetivos de nuestra institucion.

Ubicacion de la Clinica a fin de incrementar nuestra demanda
de atencién en beneficio de la poblacién.

Campafias de promocién y prevenciéon de la salud para nuestro

publico usuario (interno y externo).



Mejora de la oferta de los servicios y especialidades médicas y
de diagndstico que brinda la Clinica, con la finalidad de mejorar

los ingresos financieros.

c. Debilidades

Falta de una imagen corporativa.

Inadecuado seguimiento al paciente.

No se cuenta con infraestructura propia.

Servicios con ambientes reducidos que no estan acorde con la
normatividad vigente.

Insuficiente mantenimiento de equipos.

Sistema de informacion deficiente, no existe un meétodo
sisteméatico de difusion de toda la Informacion generada por
nuestra institucion.

Nivel de capacitacién del recurso humano no acorde.

No existe un meétodo sistemético de difusion de toda la
Informacién generada por nuestra institucion.

Procedimientos Logisticos retrasados que no permiten el
abastecimiento oportuno de Medicamentos, instrumental

médico quirargico y laboratorio.

d. Amenazas

Servicios diferenciados que brinda la competencia.
Posicionamiento de la competencia.

Presupuesto insuficiente a nivel de las diversas fuentes de
financiamiento que imposibilita cubrir adecuadamente los
gastos ineludibles de la clinica, asi como su desarrollo en otros
aspectos importantes.

Incremento de establecimiento privado de examenes de
diagnostico en el entorno de la clinica, asi como

establecimiento de realizacion de ecografias y laboratorios.



D. Organigrama

Gerencia
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MEDICINA GINECOLOGIA PEDIATRIA EMFERMERIA FLEBDLOGIA

Figura 02. Organigrama nominal y funcional

En la figura, se aprecia las diversas areas de la clinica Clinifé.



1.1.4 Cadena de valor

Finanzas:
Elaborar los estados financieros y presupuestarios de la clinica.
Efectuar el analisis de los saldos de la cuenta.
Programar, organizar y ejecutar las acciones de contabilidad.

Preparar y utilizar el flujo de caja para la administracion financiera.

Administracion:
formulacion de los documentos técnicos normativos
Elaborar el Cuadro de Necesidades de Bienes y Servicios

Distribuir los materiales y equipos de oficina a las diferentes unidades.
Dirigir, coordinar, supervisar, controlar y evaluar las actividades técnico administrativas

Gestion de recursos humanos

Contratacion de Personal

Organizar y desarrollar programas de capacitacion para el personal

Despido de personal
Remuneracion al

Personal

Logistica :

Realizar las
cotizaciones de -
materiales e
insumos ante los
proveedores

Elaborar el registro
de proveedores de
insumos

Proporcionar los
materiales, equipos,
herramientas,

insumos L'
transportes a la
clinica.

Llevar el archivo de
la documentacidon
de registro de los
bienes de almacén.

Operaciones:

Brindan s atencitn a
las Pacientes

Evaluacion completa
L' control de
tratamiento.
Generar Historial

Clinicas

Mantenimiento y

Servicios

Generales:

Coordinacion v
supervision para disponer
la ejecucion de la
actividad de vigilancia.

limpieza e higiene del
local su labor

Mantenimiento integral —
informacion, cualquier
desperfecto.

Coordinacidon v

supervision para disponer
la ejecucion de la
actividad de vigilancia.

Marketing
Ventas:

Segmentacion
Mercado

Promocion
servicios

Publicidad
Servicio

Creacion
cam pafas

En la figura, se aprecia el andlisis e identificacién de todos los procesos de negocio de la clinica Clinifé, definidos en la cadena de

valor.

Figura 03. Cadena de valor



CAPITULO II: PLANTEAMIENTO Y
FORMULACION DEL PROBLEMA
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2.1 DEFINICION DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION
2.1.1 Planteamiento y descripcion del problema

Actualmente, Clinifé es una entidad privada promotora de salud, cuya
mision principal es garantizar un célido y un buen servicio a la
ciudadania. A pocos afios de su formacion ha logrado posicionarse en el
rubro de la salud, lo cual ha generado un incremento en su demanda de
pacientes. Como consecuencia el sistema tradicional con la que se
trabaja no cubre las necesidades requeridas, control y manejo de

pacientes causando una lentitud en los servicios brindados.

Como ayuda al sistema tradicional, se pens6 en la utilizacion de la
herramienta Microsoft Excel como indexador de busqueda de historiales
clinicos para una mejor administracion de pacientes. A la creciente
demanda de pacientes esta herramienta se vuelve insuficiente por el
gran volumen de Informacién guardada, existe una posibilidad de que se
dividan los archivos existiendo, asi una alta probabilidad de que puedan
perderse o que la informacion se registre aisladamente, y no satisfacen
las necesidades de la clinica sin ningun tipo de seguridad, y que solo
pueden ser usados por un trabajador a la vez retrasando asi el trabajo y

duplicando informacién en varias oportunidades.

Estos son los problemas se manifiestan y aquejan con gran concurrencia
en las instalaciones de la clinica generando muchos inconvenientes

l6gicos como resultado del manejo manual de estos archivos:

¢ Apuntes manuales para el manejo de horarios de los doctores y la
relacion de los diferentes procedimientos con sus costos respectivos.

e Demora en brindar servicios como generar citas médicas.

e No poder llevar un control especifico de los ingresos y egresos de la
misma clinica.

e Mayor cantidad de tiempo y esfuerzo en la busqueda de historias

clinicas archivadas, lo que origina lentitud en el servicio.
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e Riesgo de deterioro del material en el que estan plasmadas las

historias clinicas (papel, etc.).

Ya que el crecimiento continio del volumen almacenado de estos
archivos llega a crear necesidades de espacio fisico y dificulta la calidad

de atencion.

Todos y cada uno de estos aspectos ya mencionados presentan serias
dificultades tanto para la entidad como para los pacientes. Las
consecuencias que este problema trae para la administracion de
pacientes son los siguientes: duplicaciéon de historias clinicas con la
misma identificacion de pacientes, riesgos de pérdida de informacién
(historias clinicas), atraso en la busqueda, etc., para llevar un control de
la administracion de pacientes se debe disefiar un Sistema que gestione
los procesos relacionados con historias clinicas y citas médicas, lo que

permite elevar la eficiencia en los procesos de gestion de archivos.

2.1.2 Formulacién del problema general

¢, Como se podra optimizar la administracion de pacientes en la clinica

privada Clinifé?
2.1.3 Formulacién de los problemas especificos

e P.E.1: ({COmo se podra reducir el tiempo del proceso de registro de
historias clinicas de los pacientes?

e PE2: ¢(COmo se optimizard la toma de decisiones mediante
indicadores?

e P.E.3: ¢(De qué manera se reducira el tiempo de busqueda en las

historias clinicas de los pacientes?
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2.2 DEFINICION DE LOS OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
2.2.1 Objetivo general

Implementar un sistema de informacion para optimizar la administracion

de pacientes de la clinica privada Clinifé.

2.2.2 Objetivos especificos

e O.E.1: Reducir el tiempo del proceso de registro de historias clinicas
de los pacientes mediante la implementacion del sistema de
informacion.

e O.E.2: Optimizar la toma de decisiones mediante indicadores y
reportes de acuerdo a las necesidades de las areas involucradas.

e 0.E.3: Reducir el tiempo de busqueda en el historial clinico mediante

la implementacién del sistema de informacion.

2.3 JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
2.3.1 Justificacion técnica

e La empresa cuenta con recursos informaticos (2 computadoras) para
poder implementar el sistema de informacion.

e Existe la experiencia para el analisis, disefio e implementacion del
sistema.

e Se ha priorizado su desarrollo por ser procesos criticos del Negocio y
se ha identificado la metodologia mas adecuada para lograr los fines
de la problematica de estudio.

e EIl presente proyecto responde a las necesidades inmediatas de sus
procesos de negocio de pacientes, citas médicas e historias clinicas;
por ello, seremos capaces de llevar adelante y cumplir con los

objetivos y metas previstos.
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2.3.2 Justificacion econémica

Tiene como finalidad reducir las pérdidas que se han generado en las
historias clinicas al optimizar sus procesos de pacientes.

Con el siguiente trabajo se introducen cambios en la tecnologia y en el
proceso de paciente, citas meédicas e historias clinicas;
consecuentemente, los beneficios se mediran en los incrementos
asociados al aumento de los pacientes, la optimizacion de las citas
médicas e historias clinicas y a los beneficios externos que se

desarrollan fuera de las areas directas de atencién al paciente.

2.4 ALCANCES Y LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

2.4.1 Alcances

El sistema desarrollado permitira a los usuarios recuperar la
informacion solicitada de la clinica de una manera sencilla y personal.
La informacion recuperada reflejara las necesidades del usuario.

La investigacion que estamos realizando servir4 de base para realizar
otras investigaciones del mismo aspecto, la cual podra ser mejorada
con el transcurso del tiempo con el mismo avance de la tecnologia.
Para poder alcanzar la solucién mas optima se desarrollara un sistema
de informacion, con acceso a una base de datos en la cual se
almacenaran los datos de las historias clinicas, lo que en primera

instancia nos acercara bastante a la solucion total del problema.

2.4.2 Limitaciones

e Actualmente, la clinica Clinifé no cuenta con ningun sistema de

informacion para automatizar sus procesos, por lo que la institucion,
requiere de un sistema que pueda automatizar todos sus procesos,
para lo cual solo se desarrollaran los modulos de Pacientes, Citas

Médicas e Historias Clinicas.
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Un factor importante en el proyecto es conocer los requerimientos del
usuario. Si el usuario no ha dejado claramente especificado lo que
realmente necesita, se desperdiciarA mucho tiempo levantando la
informacion nuevamente.

Al ir desarrollando el modelo se comprendio que en realidad se trataba
de un proyecto de mayor amplitud y muy ambicioso, y que debido a
las limitaciones en cuanto al tiempo designado para desarrollarlo fue
conveniente enfocarse en las partes mas importantes del sistema de
informacion administrativo del paciente para lograr resultados
satisfactorios.

Una limitacion es la implementacion de los servidores para alojamiento
y almacenamiento de data, que puede llegar a ser costosa y compleja,
dependiendo de la seguridad que esta requiera. Esto genera dudas en
la empresa debido al desconocimiento de parte de los duefios.

En la empresa se requiere algun tiempo con ciertos usuarios en
capacitarlos para el uso de la herramienta.

No se desarrollard el mddulo de finanzas, de Recursos Humanos, de
Logistica, pero que son parte importante del proceso para que en un
futuro se pueda lograr la integracibn de todos los sistemas de

informacion.
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CAPITULO Ill: FUNDAMENTO TEORICO
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3.1 ANTECEDENTES

3.1.1 Internacionales
A.La importancia de implementar un nuevo sistema adaptando a las
necesidades es poder superar algunas dificultades y el apoyo en
optimizar sus procesos mas criticos que presentan en el hospital, el
desarrollo del sistema lo inicio empleando la metodologia Espiral la
cual se emplean en grandes proyectos por lo que no es aconsejado
adaptarlo a nuestro proyecto, empleo también la herramienta de
Rational Rose y el lenguaje UML ayudandonos a mejorar el panorama

de nuestro analisis de Negocio.

El presente trabajo nace como una necesitad del area de fisioterapia del
Hospital Enrique Garcés, contribuira sustancialmente en la administracién
de pacientes, permitiendo manejar la informacién en forma rapida y eficaz
con el fin de ofrecer al paciente atencion médica de calidad, el sistema a
desarrollarse la base de datos en SQL Server 2000 interactuar con
Microsoft Visual 6.0 la cual ayudara al mantener controles de acceso con la
creacién de perfiles de usuario y administracion de pacientes e historias
clinicas. (Cofre, 2006)

B. Se emplearon software libre para el desarrollo del sistema y el manejo
de informacién, modificando sus procesos tradicionales y cumpliendo
las necesidades administrativas. El levantamiento de informacién en
conjunto con los cuestionarios es estructurado armando un cuadro
comparativo de Historias clinicas electronicas y sobre las Historias

clinicas existentes.

La presente tesis propone implementar y evaluar el uso de un sistema de
informacion como herramienta de consulta en el Hospital Regional
Universitario de Colima. Las caracteristicas del sistema de administracion y
consulta, el uso del estandar HL7 y la utilizacién de software libre para su
desarrollo se empleara PHP, MySql y el estandar de Health Level (HL7),
fueron creados con el propésito de la transmisiéon de datos mediante

internet dentro de la misma instancia que el hospital. (Angulo, 2004)

17



3.1.2 Nacionales

A. En esta investigacion se brinda la informacion necesaria y suficiente
para implementar un sistema integral de gestion hospitalaria eficiente
para el control y gestion de la informacion en los centros de salud
publicos. A través del sistema se orientara la informacion mediante
una sola via de ingreso, centralizando de esta manera toda la
informacion ingresada. Apoyandose en esto se gestionara la

informacion para realizar una toma de decisiones real y precisa.

Del resumen de Tarazona, consiste en realizar un andlisis y disefio de los
Sistemas Integral de Gestion hospitalaria que mostraran la informacion
general del Hospital Nacional Cayetano Heredia del Perd, identificando sus
elementos criticos y la implementacion de los modulos que son base
importante para los procesos con los que se cuenta en el hospital que se
alinearan estratégicamente al logro de su mision. (Tarazona y Mestanza,
2007)

B.Se empleé la metodologia RUP, la cual ayudo al manejo de la
documentacion, el analisis e implementacion ayudando a integrar y
adaptando a las areas de la clinica estética, de igual manera usaron
una arquitectura cliente — servidor ya que tiene interaccién con sus

clientes.

Del resumen de Cruz, se tiene como proposito automatizar y facilitar la
administracion de la clinica estética Slim Body, la cual tiene como fin
brindar a sus clientes una atencién adecuada y reducir el tiempo de espera
al minimo posible. Para ello, se realiz6 un andlisis de los procesos del
negocio y se encontré como punto a trabajar la manera de gestionar las
citas, entre otros. Para la gestion del proyecto los lineamientos que PMI
brinda en su documento son PMBOK (Project Management Body of
Knowledge) y Rational Unfied Process (RUP) o Proceso Unificado
Racional, bajo el Lenguaje de Modelado Unificado (UML). (Cruz, 2013)

C. En este articulo se realizo la implementacion de las historias clinicas

digitales en un hospital de San Luis, los beneficios que brinda esta
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implementacion es poder contar con registro de salud confiable,
ordenado, seguro y actualizado para el Gobierno, trabajadores y

pacientes.

Del resumen de Guerra, la evolucion tecnologica llegé al sistema de salud
de San Luis (Argentina), pusieron en marcha la Historia Clinica Digital
(HCD) en el Hospital. Se trata del primer centro de salud de la provincia en
implementar este innovador sistema. El proyecto fue impulsado por el
Ministerio de Salud y la Universidad de La Punta (ULP) a través del
Instituto de Firma Digital (IFD), y tiene por objetivo que los pacientes como
los profesionales de la salud tengan acceso a un registro de salud
confiable, ordenado, seguro y actualizado. Con la implementaciéon de HCD
marcamos un antes y un después en el sistema de salud de San Luis.
(Guerra, 2012)
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3.2 MARCO TEORICO
3.2.1 Sistemas de informacion

Un sistema de informacion es un sistema, automatico o manual, que
comprende personas, maquinas y/o métodos organizados para agrupar,
procesar, transmitir y extender datos que representan informacion mas
elaborada y distribuyéndola de la manera mas adecuada posible para el
usuario. Ademas, son una herramienta importante dentro de los
negocios, y requeridos para poder dar apoyo al proceso de toma de
decisiones de las organizaciones. Desde esta perspectiva debe ser
absolutamente claro que toda organizacién requiere de sistemas de

informacion. (Gonzélez, 2012)

Podremos dividirlo segun el uso o aplicacién que se les dé mediante

tipos, los cuales son los siguientes:

A. Sistemas transaccionales

e primer tipo de sistemas que se implanta en las organizaciones
e apoyan las tareas a nivel operativo de la organizacion

e muestran una intensa entrada y salida de informacion

e calculos y procesos son simples y poco complejos

¢ son recolectores de informacioén (datos)

B. Sistemas de apoyo a las decisiones

e Suelen instalarse posterior a la implementacion de los sistemas
transaccionales.

e La informacion que generan sirve para los mandos intermedios y
alta gerencia en la toma de decisiones.

¢ Intensivos en célculos y escasos en entradas y salidas.

e Apoyan directamente la toma de decisiones.
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C. Sistemas estratégicos

e Su funcidn no es apoyar procesos operativos ni ayudar a la toma de
decisiones, aunque si puede hacerlo.

e Buscan ser creadores de barreras de entrada al negocio.

e Buscan lograr ventajas que los competidores no poseen (costos,
diferenciacion clientes & proveedores),

e Apoyan el proceso de innovacién de productos y procesos dentro

de la empresa. (Juarez, 2011)

Transaccion - Cambio datos

(Sin recursos informaticos) Inte ,-f%?%l;{ Jario P r% ;;gg’ifgade
S. Froc. Trans. S.Inf.Ejecut.  S. Autom. Ofic.

Inteligencia Artificial

Generar Informes N T
El usuario no dirige

Para Directivos

3. Inf. Direc. i Interactivida 5. Expert
Tiempo Real
DSS \
3. Apo. Decis.

| 60 70 | 80 | 90 | 2000

Figura 04. Tipos de sistemas de informacion (Blogia, 2011)

En la figura, se aprecia la evolucién de los sistemas de informacion a lo

largo del tiempo.

3.2.2 Rational Rose

Rational Rose es una herramienta de modelado visual para el analisis y
disefio de sistemas basados en objetos. Se utiliza para modelar un

sistema antes de proceder a construirlo.

e Cubre todo el ciclo de vida de un proyecto: concepcion y formalizaciéon
del modelo, construccion de los componentes, transicion a los
usuarios y certificacion de las distintas fases.

e Entorno de creacion de diagramas para UML.
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¢ Disefo centrado en casos de uso y enfocado al negocio que generan
un software de mayor calidad.
e Uso de lenguaje estandar comun a todo el equipo de desarrollo que

facilita la comunicacién. (Esquivel, 2009)

3.2.3 SpringSource tool suite

SpringSource Tool Suite (STS) es un IDE basado en la version Java EE
de Eclipse, pero altamente customizado para trabajar con Spring
framework. Entre las caracteristicas mas destacadas que STS

proporciona se encuentran:

e Soporte para Spring 3

e Asistentes para la creacion de proyectos Spring

e Herramientas para la gestion de beans

e Editores graficos de archivos de configuracion de Spring

e Herramientas de desarrollo para Spring Web Flow y Spring Batch
(Marco, 2010)

3.2.4 Adobe Flex Builder

Es un framework de presentacion basado en Flash para construir
aplicaciones RIA (Rich Internet Application) aplicacion web creada por la
empresa Adobe. Las aplicaciones creadas con Flex son aplicaciones
Flash con la extension (.swf) como cualquiera de las que se encuentran
hoy en dia en Internet y que la mayoria de los browsers son capaces de

ejecutar utilizando el plugin de Flash.

Flex es un framework de desarrollo orientado a la programacion, sin
lineas de tiempo y herramientas de dibujo, sino mas bien enfocado a la

programacion. (De Seta, 2009)
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3.2.5 Hibernate

Es un framework de persistencia de Java. En esencia, la persistencia es
la pervivencia de informacion en memoria para trabajar con ella o para

traspasarla a otro lugar.

En el caso de la programacion orientada a objetos, los frameworks de
persistencia como Hibernate abren una sesion para trabajar con ellos y o
bien utilizarlos durante la ejecucion del programa o bien pasarlos a base
de datos. Hablamos, entonces, de que un objeto esta persistiendo

cuando este esta en la sesion de Hibernate.

En los frameworks de persistencia existe otro concepto clave: el
de transaccion. En la sesion de Hibernate, se abre también normalmente
una transaccion, que es la que controla todos los pasos que hay que dar
con los objetos y, caso de que exista un error o fallo en medio del
proceso, hace rollback; es decir, deshace lo hecho para evitar que nada
quede a medias. El entorno de sesién y la transaccion hacen de los
frameworks de persistencia algo muy util para trabajar con objetos y
bases de datos. (Adritah, 2013)

Transient Objects Application

' Persistent
Objects

SessionFactory Session JDBC | | JNDI JTA
Database

Figura 05. Arquitectura de persistencia hibernate (Adritah, 2013)

En la figura, se aprecia la manera en que hibernate utiliza la base de datos
y los datos de configuracion para proporcionar servicios de persistencia y

objetos persistentes a la aplicacion.
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3.2.6 Spring

Es un marco de trabajo, cuya finalidad es facilitar el desarrollo de
aplicaciones con Java. Fue creado por Rod Johnson y es de cddigo

abierto.
Caracteristicas:

e Es un contenedor: no es solo un framework mas. Es un contenedor
gue gestiona el ciclo de vida de los objetos y como se relacionan entre
ellos. Proporciona una gran infraestructura que permite que el
desarrollador se dedique a la logica de la aplicacion.

e Ligero: es muy rapido en tiempo de procesamiento y no es intrusivo a
la hora de desarrollar. Esto Ultimo es uno de sus puntos mas fuertes.

e Orientado a aspectos: soporta la programacion orientada a aspectos,
lo que permite facilitar una capa de servicios que son ideales para este
tipo de programacion como auditoria, 0 gestion de transacciones.
(Carbonell, 2011)

Su principal caracteristica es la Inversién de control e Inyeccion de

dependencias.
Inversién de control e inyeccion de dependencias

El objetivo es lograr un bajo acoplamiento entre los objetos de nuestra
aplicacion. Con este patrén de disefio, los objetos no crean o buscan sus
dependencias sino que éstas son dadas al objeto. El contenedor es el
encargado de realizar este trabajo al momento de instanciar el objeto. Se
invierte la responsabilidad en cuanto a la manera en que un objeto

obtiene la referencia a otro objeto.

De esta manera, los objetos conocen sus dependencias por su interfaz.
Asi la dependencia puede ser intercambiada por distintas

implementaciones a través del contenedor. En resumen, programaremos
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orientado a interfaces e inyectaremos las implementaciones a través del

contenedor.

DAO

Spring JDBC
Transaction
management

Core

The 1oC container

Figura 06. Médulos de spring (Briano, 2010)

En la figura, se aprecia el conjunto de médulos con los que cuenta Spring.

En su nucleo (Core) se encuentra el BeanFactory el contenedor
fundamental de Spring y quien se encarga de la inyeccion de

dependencias.

AOP: provee la implementacion de AOP, permitiéndonos desarrollar
interceptores de método y puntos de corte para desacoplar el codigo de

las funcionalidades transversales.

DAO: provee una capa de abstraccion sobre JDBC, abstrae el cédigo de
acceso a datos de una manera simple y limpia. Tiene una capa de
excepciones sobre los mensajes de error provistos por cada servidor
especifico de base de datos. Ademas, cuenta con manejo de
transacciones a travées de AOP.
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ORM: provee la integracion para las distintas APIs de mapeo objeto

relacional incluyendo JPA, JDO, Hibernate e iBatis.

JEE: provee integracion con aplicaciones Java Enterprise Edition asi
como servicios JMX, JMS, EJB, etc.

WEB: mdédulo que aporta clases especiales orientadas al desarrollo web
e integracion con tecnologias como Struts y JSF. Cuenta con el paquete
Spring MVC, una implementacion del conocido patrén de disefio

aplicando los principios de Spring. (Briano, 2010)
3.2.7 Bases de datos

Una base de datos es una entidad, en la cual se pueden almacenar
datos de manera estructurada, con la menor redundancia posible.
Diferentes programas y usuarios deben poder utilizar estos datos. Por lo
tanto, el concepto de base de datos generalmente esta relacionado con
el de red, ya que se debe poder compartir esta informaciéon. De alli el
término base. "Sistema de informacion" es el término general utilizado
para la estructura global que incluye todos los mecanismos para

compartir datos que se han instalado.
A. ¢Por qué utilizar una base de datos?

Una base de datos proporciona a los usuarios el acceso a datos, que
pueden visualizar, ingresar o actualizar, en concordancia con los
derechos de acceso que se les hayan otorgado. Se convierte mas util a

medida que la cantidad de datos almacenados crece.

Una base de datos puede ser local; es decir, que puede utilizarla solo un
usuario en un equipo, o puede ser distribuida, es decir, que la
informacion se almacena en equipos remotos y se puede acceder a ella

a través de una red.

La principal ventaja de utilizar bases de datos es que mdltiples usuarios

pueden acceder a ellas al mismo tiempo.
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B. Administracion de bases de datos

Rapidamente surgid la necesidad de contar con un sistema de
administracion para controlar tanto los datos como los usuarios. La
administracion de bases de datos se realiza con un sistema llamado
DBMS (Database Management System [Sistema de administracion
de bases de datos]). EIl DBMS es un conjunto de servicios
(aplicaciones de software) para administrar bases de datos, que

permite lo siguiente:

e Un facil acceso a los datos

e El acceso a la informacién por parte de multiples usuarios

¢ La manipulacion de los datos encontrados en la base de datos
(insertar, eliminar, editar) (CCM, 2008)

Los principales sistemas de administracion de bases de datos son

estos:

e Borland Paradox
o Filemaker

e |IBM DB2

e Ingres

e Interbase

e Microsoft SQL server
e Microsoft Access
e Microsoft FoxPro
e Oracle

e Sybase

e MySQL

o PostgreSQL

e mSQL

e SQL Server 11
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3.2.8 PostgreSql

Es una derivacion libre y utiliza el lenguaje SQL92 / SQL99. Fue el
pionero en muchos de los conceptos existentes en el sistema objeto
relacional actual, incluido, mas tarde en otros sistemas de gestion
comerciales. PostgreSql es un sistema objeto relacional, ya que incluye
caracteristicas de la orientacion a objetos, como puede ser la herencia,
tipos de datos, funciones, restricciones, disparadores, reglas e integridad
transaccional. A pesar de esto, no es un sistema de gestion de bases de

datos puramente orientado a objetos.
A. Caracteristicas principales:

¢ Implementacion del estandar SQL92 / SQL99.

e Soporta distintos tipos de datos: ademas del soporte para los tipos
base, también soporta datos de tipo fecha, monetarios, elementos
graficos, datos sobre redes (MAC, IP), cadenas de bits, etc. También
permite la creacion de tipos propios.

e Incorpora una estructura de datos array.

¢ Incorpora funciones de diversa indole: manejo de fechas, geométricas,
orientadas a operaciones con redes, etc.

e Permite la declaracion de funciones propias, asi como la definicién de
disparadores.

e Soporta el uso de indices, reglas y vistas.

¢ Incluye herencia entre tablas (aunque no entre objetos, ya que no
existen), por lo que a este gestor de bases de datos se le incluye entre
los gestores objeto relacionales.

e Permite la gestién de diferentes usuarios, como también los permisos
asignados a cada uno de ellos.

e Otra caracteristica muy a tener en cuenta es lo bien que PostgreSq|l
funciona con grandes cantidades de datos y una alta concurrencia,

con muchos usuarios accediendo a la vez el sistema. (Pecos, 2002)
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3.2.9 Apache Tomcat

Es un contenedor de servlets con un entorno JSP. Un contenedor de
servlets es un shell de ejecucidén que maneja e invoca servlets por cuenta

del usuario.
Podemos dividir los contenedores de servlets en:
A.Contenedores de servlets stand alone

Estos son una parte integral del servidor web. Este es el caso cuando
usando un servidor web basado en Java, por ejemplo, el contenedor
de servlets es parte de JavaWebServer. Este el modo por defecto

usado por Tomcat.

Sin embargo, la mayoria de los servidores, no estan basados en Java,

los que nos lleva los dos siguientes tipos de contenedores:
B. Contenedores de servlets dentro de proceso

El contenedor servlet es una combinacién de un plugin para el servidor
web y una implementacion de contenedor Java. El plugin del servidor
web abre una JVM (Maquina Virtual Java) dentro del espacio de
direcciones del servidor web y permite que el contenedor Java se
ejecute en él. Si una cierta peticion deberia ejecutar un servlet, el
plugin toma el control sobre la peticién y lo pasa al contenedor Java
(usando JNI). Un contenedor de este tipo es adecuado para servidores
multi thread de un solo proceso y proporciona un buen rendimiento,

pero esta limitado en escalabilidad.
C.Contenedores de servlets fuera de proceso

El contenedor servlet es una combinacion de un plugin para el servidor
web y una implementacion de contenedor Java que se ejecuta en una
JVM fuera del servidor web. El plugin del servidor web y el JVM del
contenedor Java se comunican usando algun mecanismo IPC

(normalmente sockets TCP / IP). Si una cierta peticion deberia
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ejecutar un servlet, el plugin toma el control sobre la peticion y lo pasa
al contenedor Java (usando IPCs). El tiempo de respuesta en este tipo
de contenedores no es tan bueno como el anterior, pero obtiene
mejores rendimientos en otras cosas (escalabilidad, estabilidad, etc.).
(Eloy, s.f.)

3.3 MARCO METODOLOGICO

3.3.1 Metodologia RUP

El Proceso Unificado Racional, Rational Unified Process en inglés, y sus
siglas RUP, es un proceso de desarrollo de software y junto con el
Lenguaje Unificado de Modelado UML, constituye la metodologia
estandar mas utilizada para el analisis, implementacion y documentacion

de sistemas orientados a objetos.

El RUP no es un sistema con pasos firmemente establecidos, sino que
trata de un conjunto de metodologias adaptables al contexto y
necesidades de cada organizacion, donde el software es organizado
como una coleccion de unidades atomicas Illamados objetos,
constituidos por datos y funciones, que interactan entre si.

También se conoce por este nombre al software desarrollado por
Rational, hoy propiedad de IBM, el cual incluye informacién entrelazada
de diversos artefactos y descripciones de las diversas actividades. Esta
incluido en el Rational Method Composer (RMC), que permite la
personalizacién de acuerdo a necesidades. RUP se divide en 4 fases,
dentro de las cuales se realizan varias iteraciones segun el proyecto y

en las que se hace mayor o menor esfuerzo en las distintas actividades:
A.Fase deinicio:

Durante esta fase de inicio las iteraciones se centran con mayor
enfasis en las actividades de modelamiento de la empresa y en sus

requerimientos.
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B.Fase de elaboracion:

Durante esta fase de elaboracién, las iteraciones se centran al
desarrollo de la base del disefio, encierran mas los flujos de trabajo de
requerimientos, modelo de la organizacion, andlisis, disefio y una

parte de implementacion orientada a la base de la construccion.

C.Fase de construccion:

Durante esta fase de construccion se lleva a cabo la construccion del
producto por medio de una serie de iteraciones, las cuales se
seleccionan algunos casos de uso, se redefine su analisis y disefio y
se procede a su implantacion y pruebas. En esta fase se realiza una
pequefia cascada para cada ciclo, se realizan tantas iteraciones hasta

que se termine la nueva implementacion del producto.

D. Fase de transicioén:

Durante esta fase, se busca garantizar que se tiene un producto

preparado para su entrega al usuario.

Con estas fases se logra ejecutar un conjunto de mejores practicas,

como lo son los siguientes:

e Desarrollar software iterativamente

e Modelar el software visualmente

e Gerenciar los requerimientos

e Usar arquitecturas basadas en componentes
¢ Verificacion continda de la calidad

e Gerenciar los cambios (Araujo et al., 2010)
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Figura 07. Interacciones entre las etapas de RUP (Araujo et al., 2010)

En la figura, se aprecia como varia el esfuerzo en actividades segin las

fases del proyecto del modelo de RUP.
3.3.2 Lenguaje de modelamiento unificado

El UML es ante todo un lenguaje. Un lenguaje proporciona un
vocabulario y una regla para permitir una comunicacion. En este caso,

este lenguaje se centra en la representacion grafica de un sistema.

Este lenguaje nos indica como crear y leer los modelos, pero no dice
como crearlos. Esto dltimo es el objetivo de las metodologias de

desarrollo.

Los objetivos de UML son muchos, pero se pueden sintetizar sus

funciones:

e Visualizar: UML permite expresar de una forma grafica un sistema de
forma que otro lo puede entender.

e Especificar: UML permite especificar cuales son las caracteristicas de
un sistema antes de su construccion.

e Construir: a partir de los modelos especificados se pueden construir

los sistemas disefados.
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e Documentar: los propios elementos graficos sirven como
documentacion del sistema desarrollado que pueden servir para su

futura revision.

Aunque, UML esta pensado para modelar sistemas complejos con gran
cantidad de software, el lenguaje es los suficientemente expresivo como
para modelar sistemas que no son informaticos, como flujos de trabajo
(workflow) en una empresa, disefio de la estructura de una organizacion

y por supuesto, en el disefio de hardware.

Un modelo UML estd compuesto por tres clases de bloques de

construccion:

¢ Elementos: los elementos son abstracciones de cosas reales o ficticias
(objetos, acciones, etc.).

¢ Relaciones: relacionan los elementos entre si.

e Diagramas: son colecciones de elementos con sus relaciones.
(Hernandez, 2010)

A.Diagramas UML

Un diagrama es la presentacion grafica de un conjunto de elementos,
la mayoria de las veces como si se tratara de un grafo conectado de
vértices (cosas) y de arcos (relaciones). Nosotros dibujamos
diagramas para visualizar un sistema desde diferentes perspectivas.
En teoria, un diagrama puede contener cualquier combinacion de
cosas Yy relaciones. Sin embargo, en la practica solo aparece un
namero pequefio de combinaciones que sean consistentes con las
cinco vistas comprendidas en la arquitectura de un sistema de

software. La notacion UML incluye nueve tipos de diagramas:
1. Diagrama de clase

Un diagrama de clase muestra un conjunto de clases, interfaces,

colaboraciones y sus relaciones. Este diagrama es el que mas se
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encuentra en los sistemas de modelado orientado a objetos. Los
diagramas de clase dirigen la visidbn de disefio estatica de un

sistema.
. Diagrama de objeto

Un diagrama de objeto muestra un conjunto de objetos y sus
relaciones. Este diagrama representa una fotografia estética de
instancias de las cosas que se encuentran en un diagrama de
clase. Los diagramas de objeto dirigen la vision de disefio estatica o
la visibn de proceso estatica de un sistema, al igual que los

diagramas de clase, pero desde la perspectiva del mundo real.
. Diagrama de caso de uso

Un diagrama de caso de uso muestra un conjunto de casos de uso
y actores (un tipo especial de clase) y sus relaciones. Los
diagramas de casos de uso dirigen la visién de caso de uso estéatica
de un sistema. Estos diagramas son importantes a la hora de

organizar y modelar los comportamientos de un sistema.
. Diagrama de secuencia

Un diagrama de secuencia es un diagrama de interaccion que

enfatiza el orden de los mensajes en el tiempo.
. Diagrama de colaboracién

Un diagrama de colaboracién es un diagrama de interaccién que
enfatiza la organizacion estructural de los objetos que envian y

reciben mensajes.

Los diagramas de secuencia y los diagramas de colaboracion son

isomorficos, es decir, se pueden transformar el uno en el otro.
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6. Diagrama de estado

Un diagrama de estado muestra una maquina de estado, que
consta de estados, transiciones, eventos, acciones y actividades.
Los diagramas de estado dirigen la visién dinamica de un sistema.
Estos diagramas son importantes a la hora de modelar el
comportamiento de una interfaz, clase o colaboracion, y enfatizan el
comportamiento de un objeto ordenado por los eventos que se
suceden, lo cual es especialmente Util en los sistemas de tiempo

real.
7. Diagrama de actividad

Un diagrama de actividad es un tipo especial de diagrama de
estado que muestra el flujo de actividad a actividad dentro de un
sistema. Los diagramas de actividad dirigen la visién dindmica de
un sistema. Estos diagramas son importantes a la hora de modelar
la funcion de un sistema y enfatizan el flujo de control entre los

objetos.
8. Diagrama de componente

Un diagrama de componente muestra las organizaciones vy
dependencias entre un conjunto de componentes. Los diagramas
de componente dirigen la visién de implementacion estatica de un
sistema. Estos diagramas se relacionan con los diagramas de clase
en el sentido de que un componente, normalmente, engloba a una o

varias clases, interfaces o colaboraciones.
9. Diagrama de despliegue

Un diagrama de despliegue muestra la configuracion de los nodos
gque se procesan en tiempo de ejecucion y los componentes que
estan dentro de ellos. Los diagramas de despliegue dirigen la vision
de despliegue estatica de una arquitectura. Estos diagramas se

relacionan con los diagramas de componente en el sentido de que
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un nodo encierra, normalmente, uno 0 mas componentes. (Otero,

2007)
Diagramas de
Diagramas de Clases 5
Diagramas de ' CasosdeUso i Dia(g)u;r:;ssdei
Secuencia | \ / g
Diagramas de Diagramas dei
Colaboracion i Componentes
Diagramas de Diagramas'de
Estados Diagramas de Distribucion

Actividad

Figura 08. Diagramas UML (Atahucusi, Huaman y Zevallos, 2013)

En la figura, se aprecia una amplia variedad de diagramas para visualizar

el sistema desde varias perspectivas.

3.4 MARCO LEGAL
3.4.1 Ley de delitos informaticos

A.Norma: Ley N° 30096

B.Nombre entidad: Congreso de la Republica
C.Tipo De norma: Ley

D. Descripcién: Ley de delitos Informaticos

E. Fecha creacion: 22/10/2013

F. Documento: Ley N° 30096

e Articulo 2: Acceso ilicito

El que accede sin autorizacion a todo o parte de un sistema informético,
siempre que se realice con vulneracion de medidas de seguridad
establecidas para impedirlo, sera reprimido con pena privativa de libertad
no menos de uno ni mayor de cuatro afios y con treinta a noventa dias

multa.
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Serd reprimido con la misma pena el que accede a un sistema

informéatico excediendo lo autorizado.

e Articulo 3: Atentado contra laintegridad de datos informéticos

El que, a través de las tecnologias de la informacion o de la
comunicacién, introduce, borra, deteriora, altera, suprime o hace
inaccesibles datos informéticos, sera reprimido con pena privativa de
libertad no menor de tres ni mayor de seis aflos y con ochenta a ciento

veinte dias multa.

e Articulo 4: Atentado contra laintegridad de sistemas informaticos

El que, a través de las tecnologias de la informacion o de la
comunicacioén, inutiliza, total o parcialmente un sistema informético,
impide el acceso a este, entorpece o imposibilita su funcionamiento o la
prestacion de sus servicios, sera reprimido con pena privativa de libertad
no menor de tres ni mayor de seis afios y con ochenta a ciento veinte

dias multa.
Todos los articulos fueron tomados del codigo penal relacionado con los
delitos informaticos.
3.5 ARQUITECTURA DEL SISTEMA

Nuestro sistema de administracion de pacientes se basa en una arquitectura

cliente servidor de 3 capas:
3.5.1. Capa de presentacion

En esta capa se localiza la aplicacion web que esta basicamente dedicada
a la administracion y configuracion del sistema SIAP, por lo tanto estara
conformada por las interfaces de presentacién del sistema hacia el usuario.

Esta aplicacion estara basada en lenguaje de programaciéon Java.
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3.5.2. Capa de l6gica de negocio

Esta capa provee todo lo referente a la I6gica del negocio, en otras

palabras la funcionalidad del sistema. Podremos mencionar que la l6gica

del negocio esta encapsulada en los diferentes paquetes y que estos seran

ejecutados de acuerdo a las diferentes herramientas que estos necesiten, la

cual nos permitiran la comunicacion con el cliente y la base de datos.

3.5.3. Capa de acceso a datos

Esta capa nos provee saber con qué motor de base de datos estaremos

trabajando y asi armar el esquema para la implementacién de la forma

como la informacion serd accedida desde las diferentes funcionalidades de

nuestro sistema.

Capa de presentacion

/

Interfaz grafica

\

Capa de logica de negocio

7

~

Flujos,
componentes y

de usuario

Microsoft’

Windows
N

o

Figura 09. Arquitectura del sistema

N

Capa de datos

/

Acceso a los

entidades del
negocio

¥, HIBER
- &
spring <

Java / \_

datos
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/

\

En la figura, se aprecia la arquitectura cliente servidor de 3 capas es decir, la capa de

presentacion a través de un navegador de web residente en la maquina cliente del usuario,

la capa de logica de negocio contando con un servidor web utilizando en este caso el

Apache Tomcat y la capa de datos en este capa se utiliza la base de datos PostgreSq|.
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CAPITULO IV: DESARROLLO DE LA
APLICACION
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4.1 LEVANTAMIENTO DE INFORMACION

4.1.1 Planificacién del proyecto

Se realizd un cronograma de actividades que pertenecen al trabajo de
investigacion y el tiempo estimado para implementarlas como también el
modo de uso Yy distribucion de los recursos tantos fisicos como humanos,
por lo que estas actividades se encuentran categorizados por faces que
a su vez incluyen un inicio y final programado con sus respectivas fechas

de ejecucion y término correspondientemente. (Ver anexo A)
4.1.2 Recopilacion de informacion

A. Cuestionarios (Ver anexo B)
Persona: Yulino Carbajal Ramirez
Cargo: Gerente general
Persona: Edith Rivero
Cargo: Recepcionista
Persona: Carlos Pau
Cargo: Médico Especialista

B. Entrevistas (Ver anexo C)
Persona: Yulino Carbajal Ramirez
Cargo: Gerente general
Persona: Edith Rivero
Cargo: Recepcionista
Persona: Carlos Pau
Cargo: Médico Especialista

4.1.3. Requerimientos documentales
A.Documentaciéon de entrada

Contamos con el formato de registro de horario de personal médico, hoja
de examenes de laboratorio, hoja de afiliacibon y anotaciones de
enfermeria, de manera que sera eficiente para el desarrollo del sistema e

ingreso de la informacién para que luego sea procesado. (Ver anexo D)
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B. Documentacion de salida

Contamos con el formato de registro de la receta médica y recibo de
pago por los servicios que se brindan. También la manera de como
realizan el almacenamiento temporal de las historias clinicas, de manera
que sera eficiente para el desarrollo del sistema en cuanto a la salida de

informacion una vez culminado el proceso. (Ver anexo E)
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4.1.4 Flujograma del sistema actual a investigar

FLUIO GRAMA DE ATENCION EN CONSULTORIOS EXTERNOS

PACIENTE RECEPCION CalA TRIAGE ENFERMERO/ A MEDICO ESPECIALISTA
Evalda tipo d -
m > WBIBI'I’.'II!;: = # Solicita pago
- ‘l Genera
Llega al hospital
e Deri . comprobante Recepciona
l va a caja de pago *| comprobante
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atencidn Recepciona | Ewvalida al
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Reglstra Otorga
paciants y camprobante
genera histaria de triage
clinica
\‘/‘/-“ .| Recepdaona . Atencian
7| historia dinica medica
¥
( Fin

Figura 10. Flujograma del sistema actual a investigar

En la figura, se aprecia el proceso de atencion al paciente desde que solicita el servicio hasta el término de su atencién en

la clinica.
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4.2 MODELAMIENTO

4.2.1 Modelo de negocio y/o mapa de procesos
A.ldentificacion de actores y trabajadores del negocio

Tabla 01. Lista de actores del negocio

Lista de actores del negocio

Nombre Descripcion

Actor que pide una cita para que se le brinde
\ servicios en la clinica.

Paciente

Tabla 02. Lista de trabajadores del negocio

Lista de trabajadores del negocio

Nombre Descripcion

Es la persona encargada de la atencion,
Medicacion, tratamiento y seguimiento al paciente.

Medico Especialista

Es la persona encargada del area de consulta
externa, especificamente de todas las actividades
de apoyo en dicha area de la clinica.

Enfermero/a
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Recepcionista

Es la persona encargada de darle la bienvenida al
paciente o cualquier persona que llegue al
establecimiento, solicita los datos personales y
apertura la historia clinica en forma fisica del
paciente, también debe mantener en orden
correcto los archivos de historias clinicas. Ademas
tiene otras funciones como la programacion de
citas para cada una de las especialidades, dar
informacion sobre los servicios que brinda la
clinica a los pacientes, asi como también
contestar las llamadas.

Enfermera de Triage

Es la persona encargada de evaluar a los
pacientes nuevos y explicarles algunas normas
basicas del servicio.

Cajero

Es la persona encargada de cobrar el dinero por
los servicios brindados a los pacientes en la
clinica.

En las siguientes tablas, se reconocié a los principales actores del negocio en este caso el

paciente, asi también a los principales trabajadores del negocio como el médico especialista,

enfermero/a, recepcionista, enfermera de triage y el cajero.
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B. Especificaciones del caso de uso del negocio

Tabla 03. Caso de uso del negocio solicitud de informes

Solicitud de informes

En este proceso en una primera instancia se conocera que
Descripcion tipo de informe necesita la persona que llega a la clinica y
posteriormente veremos si es paciente o no de la clinica.

Saber si la persona que llega a la clinica pide informes
generales o informes mas detallados sobre los servicios, y

Propésito . ; ,
para este Ultimo esa persona debera ser paciente de la
clinica para que se le pueda detallar dicha informacion.
Alcance Conocer si Ie} persona es paciente y si pide informes
generales o mas especificos.
Referencias No existen documentos de referencia.
Saber qué tipo de servicio se le pueden brindar a la persona
Objetivos gue ingresa a la clinica y poderle aclarar todas sus dudas

con respecto a sus consultas

Flujo de trabajo

Flujo basico

Actor

El paciente solicita informes a la recepcionista.

La recepcionista evalla tipo de informe.

La recepcionista brinda los informes generales.

Flujo alternativo

En el paso 2 en caso de que no sea informacién general:
- Si la recepcionista pregunta si es paciente.

- El paciente responde pregunta.

Si es paciente:

- La recepcionista solicita nombres y apellidos.

- El paciente proporciona los datos.

- La recepcionista busca al paciente en el historial de pacientes.
- La recepcionista emite informacion.

- El paciente recibe informacion.

Si no es paciente:

- La recepcionista brinda los informes generales.

Categoria Basica

Gestor del proceso Recepcionista

En la siguiente tabla, de esta manera se elaboré la plantilla de documentacién por cada caso de

uso del negocio, los cuales han sido identificados, para asi poder realizar mas adelante la

implementacion del sistema, lo mismo se realizé en las siguientes paginas y las tablas respectivas.
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Tabla 04. Caso de uso del negocio registro de pago

Registro de pago

En este proceso se contempla paso a paso las actividades

Descripcion gue se tienen que realizar para poder registrar el pago del
cliente.
. Registrar todos los pagos con los respectivos conceptos que
Propésito . . .
realiza cada paciente de la clinica.
Mediante este documento se describira detalladamente el
Alcance proceso que deben seguir los pacientes para realizar un

pago en la clinica.

Referencias

No existen documentos de referencia.

Objetivos

Que esta actividad se puede realizar de la manera mas
rapida y eficiente, por parte del cajero.

Flujo de trabajo

Flujo basico

Actor

El paciente se dirige a realizar el pago con el cajero.

El cajero solicita comprobante de cita.

El paciente proporciona comprobante de cita.

El cajero verifica e informa monto a pagar.

El paciente entrega monto a pagar.

El cajero recibe monto.

El cajero emite comprobante de pago.

El cajero entrega comprobante de pago.

Ql|N]|]oJO]lRIWIN]|PF

El paciente recibe el comprobante de pago.

Flujo alternativo

1

No existen flujos alternativos

Categoria

Basica

Gestor del proceso

Cajero
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Tabla 05. Caso de uso del negocio registrar triage

Registrar triage

Este proceso nos mostrara los pasos y condiciones
gue debe cumplir una persona natural antes de ser
atendido por primera vez, para que pueda registrarse
en la clinica y por tal, sea considerado paciente.

Descripcion

Registrar todos los datos de triage con las
Propdésito respectivas consultas que realiza cada paciente
nuevo de la clinica.

Mediante este documento se describira

Alcance detalladamente el proceso que deben seguir los
nuevos pacientes para realizar un triage en la clinica.
Referencias No existen documentos de referencia.

Lograr gestionar la atencién de una manera mas

Objetivos ordenada y eficaz.

Flujo de trabajo

Flujo béasico

Actor

El paciente se dirige a realizar el triage.

La enfermera de triage solicita comprobante de pago.

El paciente proporciona comprobante de pago.

La enfermera de triage verifica el comprobante y pregunta el motivo de su
consulta.

El paciente responde pregunta.

La enfermera de triage le pregunta sus datos personales al paciente.

El paciente proporciona los datos personales requeridos.

0 |N|jojo] A JWIN]E

La enfermera de triage evalGa y realiza un pre diagndéstico a través de
examenes al paciente.

o

La enfermera de triage registra el detalle de la evaluaciéon en comprobante
de triage.

10

La enfermera de triage emite y entrega el comprobante de triage.

11

El paciente recibe comprobante de triage.

Flujo alternativo

1 |

No existen flujos alternativos

Categoria Basica

Gestor del proceso Enfermera de triage
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Tabla 06. Caso de uso del negocio registro de paciente

Registro de paciente

Descripcion

Este proceso nos mostrara lo pasos y condiciones
gue debe cumplir una persona natural para que
pueda registrarse en la clinica y por tal, se
considerado paciente.

Propésito

Registrar a nuevos pacientes para que puedan gozar
de los servicios que brinda la clinica.

Alcance

Mediante este documento se describira
detalladamente el proceso que ocurre dentro la
clinica para registrar a un nuevo paciente.

Referencias

No existen documentos de referencia.

Objetivos

Lograr control sobre los registros ordenado vy
actualizado de los nuevos pacientes que se registran
en la clinica.

Flujo de trabajo

Flujo béasico

Actor

La recepcionista le pregunta sus datos personales al paciente.

El paciente proporciona los datos personales requeridos.

La recepcionista registra datos en el historial de paciente.

AIWIN]|F-

La recepcionista emita historia clinica.

Flujo alternativo

1]

No existen flujos alternativos.

Categoria

Basica

Gestor del proceso

Recepcionista
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Tabla 07. Caso de uso del negocio registro de cita

Registro de cita

En este proceso describe como el paciente interactia con la
Descripcion recepcionista para la reservacion de una cita, en la fecha que el
paciente desee siempre y cuando esa fecha esté disponible.
Propésito Reservar todas las citas de los pacientes en la fecha sefialada.
Mediante este documento, se especificara de manera detallada
Alcance el proceso que los pacientes deben realizar para poder obtener
una cita.
Referencias No existen documentos de referencia.
Objetivos Lograr cqntrol s,opre los registr0§ ordenado y gqtualizado de las
nuevas citas médicas gue se registran en la clinica.

Flujo de trabajo

Flujo basico

Actor

El paciente solicita cita a la recepcionista.

El recepcionista pregunta si es paciente.

La recepcionista busca datos del paciente.

La recepcionista solicita fecha.

El paciente proporciona fecha.

La recepcionista verifica disponibilidad de dia en la agenda de reservacion de citas.

La recepcionista registra datos en la agenda de reservacion de citas.

La recepcionista comunica al paciente sobre fecha, hora y costo de cita.

Olo|N|O|OI|R~JWIN]F-

La recepcionista emite comprobante de cita.

[ERN
o

La recepcionista entrega comprobante de cita.

[EY
[E

El paciente recibe comprobante de cita.

Flujo alternativo

En el paso 2 si no es paciente:

- La recepcionista solicita comprobante de triage.

Si tiene comprobante:

- La recepcionista verifica comprobante y solicita nombres, apellidos y DNI.
- El paciente brinda datos.

- La recepcionista registra los datos en el historial de paciente.

- La recepcionista emite historia clinica.

- La recepcionista solicita fecha.

Si no tiene comprobante:

- Deriva a cajero.

En el paso 6 si la fecha no esta disponible:
- La recepcionista comunica proximas fechas disponibles.
- El paciente proporciona fecha.

Categoria Basica

Gestor del proceso Recepcionista
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Tabla 08. Caso de uso del negocio atencién de paciente

Atencion de paciente

En este proceso se contempla paso a paso las

Descripcion Breve actividades que desempefian los diferentes

miembros que intervienen en las citas.

Registrar todos los detalles de las citas a las que

Propoésito . :
asiste el paciente.
El presente documento se encarga de la descripcion
detallada del proceso atencion al paciente, y a las
Alcance

personas que participan directa o indirectamente en
este proceso.

Referencias No existen documentos de referencia.

Lograr mejores resultados y que los pacientes
puedan ser atendidos de manera mas rapida y
eficiente, manteniendo un control actualizado de la
historia clinica del paciente.

Objetivos

Flujo de trabajo

Flujo béasico

Actor

El enfermero/a busca historia clinica del paciente.

La recepcionista envia historia clinica al enfermero/a.

El enfermero/a recibe la historia clinica.

El enfermero/a envia la historia clinica al médico especialista.

El médico especialista recibe la historia clinica.

El médico especialista ordena el acceso del paciente.

El enfermero/a guia al paciente hacia el médico especialista.

El paciente asiste a la cita con el médico especialista.

Olo|N[o|jalR|WIN]|EF

El médico especialista realiza las preguntas rutinarias.

[ERN
o

EL paciente responde preguntas de rutina.

[EY
[E

El médico especialista evalla al paciente.

[ERN
N

El médico especialista registra el detalle de evaluacion en la historia
clinica.

[ERN
w

El médico especialista informa al paciente sobre el tratamiento a seguir.

Flujo alternativo

1 |

No existen flujos alternativos.

Categoria Basica

Gestor del proceso Recepcionista

50



C.Diagrama de actividad del caso de uso del negocio

: Paciente : Comprobante de Pago

Informacion sobre
horarios, dias de
atencion y costo

Evalua tipo de de consulta

informe
on Brindainformes
generales? g generales
No
Pregunta sies
paciente
/fs paciente?
Proporciona Solicitanombres
los datos y apelidos

_ : Historial Pacientes
O Recibe Emite informacion -
informacion

Figura 11. Diagrama de actividad solicitud de informes

Solicita
informes

Responde
pregunta

No

Buscaal
paciente

En el siguiente diagrama, se detalla las actividades del proceso de negocio solicitud de informes,

para una mayor comprension del proceso.

: Pacients : Cajero

Sedirge a realizarel Solicita comprobante
pago conel cajero de cita

Proporciona Verificae informa ™.
comprobante de cita montoa pagar
Enfrega monto a : Comprobante de Cita
pagar /

Recibe monto
_______;bQ

Emite comprobante ™
de pago

E Entrega comprobante ) : Comprobante de Pago

de pago

Recibe comprobante
de pago

Figura 12. Diagrama de actividad registro de pago

Fue necesario prescindir de la tildacién en las figuras, lo mismo se realizd en las siguientes
paginas respectivas.
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: Paciente

: Enfermera de Triage

realizar el triage

¢ Solicitacomprobante
de pago

comprobante de pago

Responde
pregunta

Verifica
comprobante

Pregunta el motivo de
su consulta

Examenes como: peso,
talla, presion arterial, tipo

Pregunta datos de sangre, antecedentes
personales y alergias.

|

Proporciona lo
datos requeridos

Recibe comprobante
de triage

Aé

Evaluay realiza unpre diagnostico a
traves de examenes al paciente

en comprobante de Triage

Emite y entrega N -
comprobate de triage

( Registra detalle de la evaluacion

: Comprobante de Triage

Figura 13. Diagrama de actividad registrar triage

: Paciente

: Comprobante de Triage

Proporciona los
datos requerndos

R

: Historia Clinica

Pregunta datos
personales

ﬁ<

Registra datos en
historal de pacente - =
» Historial Pacientes
Emite historia
clinica

Figura 14. Diagrama de actividad registro de paciente
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: Paciente

: Recepcionista

Solicita cita
Responde
pregunta

es paciente

Ho

Tiene

( Deriva a Cajero }: No

Brinda datos

Si

Registra datos en

() e

: Histaria Clinica

historial de paciente

Emite historia
clinica

Comprobante

Verifica comprobante y solicita ™,
nombres, apellidos y dni

Es paciente? Busca datos
Si del paciente
i
Solicita Comprobante
de Triage !

Proporciona

Solicita )
Fecha

fecha

Comunica proximas N°
fechas disponibles

Verificar di I dediaen )

agendade reservacion de citas

Comunica sobre fecha,
hora y costo de cita

: Agenda d;e/‘ﬁ]eaervacion de Citas

- afechaesta S Registra datos enlaagenda
disponible? ¥ de reservacion de citas

Emite comprobante de >
cita

Mﬂeclbe comprobante de
cita

Entrega comprobante
de cita

: Comprobante de Cita

Figura 15. Diagrama de actividad registro cita

Recepcionista

Enfermerc/a

: Paciente

Busca historia  x:----
clinica del paciente

 Historia Clinica
Envia historia clinica al
enfermerola

Recibelahistoria
clinica

Envia historia clinica al

Medico Espedialista

Recibe la historia

medico especialista

‘Guia al paciente hacia el
medico especialista

clinica

Ordena el acceso

del paciente

Ingresa al consuitorio Realiza preguntas
del medico especialista de rutina
Responde preguntas
de rutinas

Evaluaal
paciente
Q‘G 777777777777

Registra detalle de evaliacion
- en la historia clinica
: Histaria Clinica

Informaal paciente sobre

el tratamiento a sequir
: Receta Medica

Figura 16. Diagrama de actividad atencion de paciente
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D. Modelo del caso de uso del negocio

Registrar triage

Solicitud de informe Registro de pago

Paciente

(from actores)

Atencion de paciente Registro de paciente

Registro de cita

Figura 17. Modelo del caso de uso del negocio

En el siguiente modelo, se identifico los principales procesos de negocio involucrados directamente

con el actor del negocio (paciente), generando asi de esta manera el modelo del caso de uso del

negocio de la clinica.
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4.2.2 Modelo del sistema

A.Diagrama de caso de uso del sistema

Gestionar Cita
Medica

.| Gestionar
L L L L L LT EE T R S0 Paciente

O AS_Recepcionista _|
Gestionar

CS_Cambiar_Constrasefia Medico

{from CUS) . .
. P R

Gestionar Turno

€S _Logueo AS_Usuario AS_M P . -
- _Medico_Especialista .- . L
{from CUS) R Seguridad Rol
Sequridad
: - Usuario
CS_Cemrar_Seson [P EELE
{from CUS) Tt _‘
AS_Administrador _5 Mantenimiento

Figura 18. Diagrama de caso de uso del sistema

En el siguiente diagrama, se identificé los paquetes que identifican los principales diagramas de

caso de uso que estaran involucrados directamente con los actores del sistema, generando de esta

manera el diagrama de caso de uso del sistema.

-

<<include>> _,»’_’7CS,BuscaLMedico

{from CUS}

: o <<include=>
CS_Registrar_Cita_Medica . CS_Buscar_Turno_Medico
(from CUS) Tl [from CUS)
% z<include>>
AS_Recepcionista
(from ACTORES)

BREN

- -

CS_Anular_Cita Medica --. S<incluide>> C5_Buscar_Padente

?(2\\ {from CUS) L {from CUS}
AS_Usuario ) .
(from ACTORES) % O <<include>> \‘;O
AS_Administrador
(from ACTORES) CS_Marcar_Desmarcar_Cita Medics CS_Busca_Cita_Medica
(from CUS) (from CUS)

-

CS_Imprimir_Cita_Medica
[from CUS)

Figura 19. Diagrama casos de uso gestionar cita médica
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x

AS_Recepcionista

{from ACTORES)
AS_Usuario AS_Administrador
(from ACTORES) (from ACTORES)

0

CS_Registrar_Paciente
ffram CUS)

0

CS_Actualizar_Pacients <<inclde>>
ffrom €US)

<<include>>

y

.CS_Detalle_Paciente
e CS_Buscar_Paciente
{from CUS)
i {from CUS)

<<includes> -7

9

C5_Hisoria_at_Wedica_Paciente
{from CUS)

X

AS_Medico_Especialista
(from ACTORES)

U

-

R . -
CS_Imprimir_Paciente - <<|ncnde??‘_,, CS_Registrar_Consulta
fromcus) {from CUS}

ST ccincidess O <<include>> :
CS_Historia_Clinica ~ CS_Actualizar_Consulta _.-"CS_Buscar_Consulta
ffrom CUS) firom CUS) firom CUS)

cincludes> oo " <<include>>

CS_Detalle_Consulta
from CUs)

Figura 20. Diagrama casos de uso gestionar paciente

0

C5_Registrar_Medico

{from CU )

Q <<include>>

CS_Actualizar_Medico
(from CU S} =<inclide=>  ___.: O

=}

AS_Usuario AS_Administrador C5_Detalle_Me dico
(from ACTO... (from ACTO.. tromcus) -7
. =<inclidess

,-*7CS_Buscar_Medco

0

<<include>> .-
L (from CU 5}

¢
O

_Asignar_Especialidad_Medico CS5_Buscar_Especialidad
{from CUS) {from CUS)

0

C5_Imprimir_Medico
(from CUS)

Figura 21. Diagrama casos de uso gestionar médico
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CS_Registrar_Turno_Medico--.  <<inclde»> _.-“7CS_Buscar_Turno_Medico
(from CUS) el (from CUS)
“u, o7 ReinCude>>
<<includes> T
%< O T -
AS_Usuario AS_Administrador CS_Actualizar_Turno_Medico s<include>» ,,""7{:5_5“955'_”9@50
(from ACTORES) (from ACTORES) fFrom CUS) ’ (from CUS)

C5_Consultar_Turno_Medico
(from CLU §)

Figura 22. Diagrama casos de uso gestionar turno médico

O

C5_Reagistrar_Rol
(from CUS)
=<include=>

: O

AS_Usuario AS_Administrador CS_Actualizar_Rol CS_Buscar_Rol
from CUS|
(from ACTORES) {from ACTORES) (from CUS) (from CUS)
CS_Imprimir_Rol
(from CUS)

Figura 23. Diagrama casos de uso seguridad rol



O

C5_Registrar_Usuario
(from CU5)

-

CS_Actualizar_Usuaric “--..  <<inciude>>
[from CU 5} c-

S

AS_Usuario AS_Administrador
(from ACTORES) (from ACTORES)

-7
C5_Activar_Desactivar_Usuario e C5_Buscar_Usuario

[from CUS) i {from CUS)
<<include>>

C5_Reiniciar_Contrasefia_Usuario

{from CUS)

CS5_Imprimir_Usuario
(from CU 5}

Figura 24. Diagrama casos de uso seguridad usuario

0

O

CS_Registrar_Mantenimiento
(from CUS)

C€3_Mantenimiento_Especialid ad O =<inclide>>
(from CUS) e
/CS_Adua\\1ar_Mantenimient0 >©
% % {from CUS)
“ DO 7_,«""ZCS_Buscar_MaInmrnlemo
AS_Usuario AS_Administrador CS_Mantenimiento_Farmaco CS_Mamen'mwaN {from CUS)

<<include>>
(from ACTORES)  {from ACTORES) (from CUE) (from CUS) O
CS_Eliminar_Mantenimiento
{from CUS)
_Mantenimiento_Horari
{from CUS)

CS_Imprimir_Mantenimiento
(from CUS)

CS_Mantenimiento_Cargo

[from CUS)

9

0

O

9
9

C5_Mantenimiento_Patologia

(from CUS)

Figura 25. Diagrama casos de uso mantenimiento



B. Documentacion del flujo de eventos

Tabla 09. Caso de uso del sistema logueo

CUSO01 - logueo

Mediante este caso de uso le permitira al usuario
Descripcion poder ingresar al sistema con una identificacion
personal para la seguridad de la informacion.
Actores Usuario
Pre condiciones El usuario exista en la base de datos.
Post condiciones La sesidn empieza y permite el acceso al usuario.

Flujo de eventos

Flujo basico

Este caso de uso empieza cuando el usuario quiere ingresar al sistema. El
sistema muestra la interfaz de “Logueo” con la opciones ingresar y salir.

Actor Sistema

Ingresa su usuario y contrasefia.

Selecciona la opcion ingresar.

Ingresa datos del paciente

Valida los datos ingresados.

gl | B|WIN]F-

Inicia sesion, muestra interfaz principal
y el caso de uso termina

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos o
invalidos, el sistema  mostrard un
1 mensaje de validacion: “El usuario
y/lo contraseia son incorrectos” y
vuelve al paso 1.

En la siguiente tabla, de esta manera se elaboré la plantilla de documentacién por cada caso de
uso del sistema, los cuales han sido identificados en los procesos de negocio de tal manera poder

realizar mas adelante la fase de programacion y codificacion del sistema.
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Tabla 10. Caso de uso del sistema registrar paciente

CUSO2 - registrar paciente

Mediante este caso de uso, el usuario ingresa los

Descripcion datos necesarios para registrar un nuevo paciente al
sistema.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El paciente debe de contar con los datos requeridos
para ser registrado.

El paciente no exista en la base de datos.

Post condiciones

pacientes.

En el sistema quedarian registrados los nuevos

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

Solicita de

paciente.

pantalla registrar

Muestra interfaz solicitando datos del
paciente y genera historia clinica.
Ademas, muestra las opciones:
guardar y cancelar.

3 | Ingresa datos del paciente

Valida
existencia
confirmacion.

los datos
del

ingresados y la
paciente, pide

Selecciona la opcion guardar y
confirma registrar paciente.

Muestra mensaje de confirmacion,
registra paciente en la base de datos y
el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si el paciente existe, muestra un
mensaje de validacion: “El DNI ya fue
registrado” y regresa al paso 2.

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema mostrara
un mensaje de validacion con una
descripcion especifica y regresa al
paso 2.

Si  hubieran errores, al registrar
mostrara un mensaje de validacion:
“Ocurrié un error en el sistema” y el
caso de uso finaliza.
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Tabla 11. Caso de uso del sistema buscar paciente

CUSO03 - buscar paciente

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario busca un
paciente del sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El paciente exista en la base de datos.

El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso
base que lo incluye.

Post condiciones

Muestra los datos del paciente.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema
1 | Solicita buscar paciente,
Muestra interfaz solicitando datos del
2 paciente. Ademas, muestra la opcion:
buscar.
3 Ingresa los datos del paciente y
selecciona la opcién buscar.
4 Valida y muestra datos.
5 Muestra los datos del paciente
buscado.
Flujo alternativo
1] - Si el paciente no existe no muestra
ningun valor.
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Tabla 12. Caso de uso del sistema actualizar paciente

CUSO04 - actualizar paciente

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a un

Descripcion paciente en especifico del sistema, para actualizar
algunos datos del mismo.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El paciente exista en la base de datos.

Post condiciones

pacientes.

En el sistema quedaria actualizado el registro de los

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema
1 Llama el caso de uso Buscar Paciente.
2 | Selecciona al paciente buscado.
3 Solicita pantalla de actualizar
paciente.
Muestra interfaz solicitando datos del
4 paciente.  Ademas, muestra  las
opciones: guardar y cancelar.
5 Ingresa y actualiza los datos del
paciente
6 Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.
- Selecciona la opcion guardar y
confirma actualizacion.
Muestra mensaje de confirmacion,
8 actualiza valores en la base de datos y
el caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema mostrara
1 un mensaje de validacibn con una
descripcion especifica y vuelve al punto
4.
Si el usuario no selecciona un paciente,
5 mostrard un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
Si hubiera errores al actualizar mostrara
3 un mensaje de validacion: “Ocurrié un
error en el sistema” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 13. Caso de uso del sistema detalle paciente

CUSOS - detalle paciente

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a un

Descripcion paciente en especifico del sistema, para visualizar
los datos del mismo.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El paciente exista en la base de datos.

Post condiciones

Flujo de eventos

Flujo basico
Actor Sistema

1 Llama el caso de wuso Buscar
Paciente.

2 | Selecciona al paciente buscado.

3 Soli_cita pantalla de Detalle

paciente.

Muestra interfaz con los datos basicos

4 del paciente. Ademas, muestra las
opciones: cancelar.

5 Presenta datos solicitados.

Flujo alternativo

Si el usuario no selecciona un

1 paciente, mostrard un mensaje de
validacion: “Seleccione un registro”
y el caso de uso finaliza.
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Tabla 14. Caso de uso del sistema historial cita médica paciente

CUSO6 - historial cita médica paciente

Mediante este caso de uso, el usuario buscard a un
paciente en especifico del sistema, para visualizar

Descripeion los datos histéricos de todas las citas médicas que
se han registrado hasta la fecha actual del mismao.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El paciente exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema

1 Llama el caso de uso Buscar
Paciente.

2 | Selecciona al paciente buscado.

3 Solicita pantalla de historial de

citas médicas.

Muestra interfaz con una lista del

4 historial de citas médicas del paciente.

Ademdas, muestra las

imprimir y cancelar.

opciones:

5 | Selecciona la opcién imprimir.

Genera un reporte del historial de citas
Médica del paciente.

Flujo alternativo

Si el wusuario no selecciona un
paciente, mostrard& un mensaje de
validacion: “Seleccione un registro”
y el caso de uso finaliza.
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Tabla 15. Caso de uso del sistema imprimir paciente

CUSO7 - imprimir paciente

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario genera un
reporte del mismo.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El paciente exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

1 | Solicita imprimir paciente,

Genera un reporte con todos los datos
del paciente y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

1]--
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Tabla 16. Caso de uso del sistema registrar médico

CUSOS - registrar médico

Descripcion Mediante este

caso de uso, el usuario ingresa los datos

necesarios para registrar un nuevo médico al sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El médico debe de contar con los datos requeridos
para ser registrado.

Lista disponible de cargos.

Lista disponible de roles.

El médico no exista en la base de datos.

En el

Post condiciones Y o
médicos.

sistema quedarian

registrados los nuevos

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

Solicita pantalla de registrar médico.

Muestra interfaz solicitando datos del
médico. Ademas, muestra las opciones:
guardar y cancelar.

Ingresa datos del médico

Valida
existencia
confirmacion.

la
pide

los datos
del

ingresados y
médico,

Selecciona la opcion guardar
confirma registrar médico.

y

Muestra mensaje de confirmacion,
registra médico en la base de datos y el
caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si el médico existe muestra un mensaje
de validacion: “El DNI ya fue
registrado” y vuelve al paso 2.

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema mostrara
un mensaje de validacibn con una
descripcion especifica y vuelve al paso
2.

Si hubiera errores al registrar mostrara
un mensaje de validacion: “Ocurrié un
error en el sistema” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 17. Caso de uso del sistema buscar médico

CUSO09 - buscar médico

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario busca un
médico del sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El médico exista en la base de datos.

El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso
base que lo incluye.

Post condiciones

Muestra los datos del Médico.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema
1 | Solicita buscar médico,
Muestra interfaz solicitando datos del
2 meédico. Ademas, muestra la opcion:
buscar.
3 Ingresa los datos del meédico y
selecciona la opcién buscar.
4 Valida y muestra datos.
5 Muestra los datos del médico buscado.
Flujo alternativo
1] - Si el médico no existe no muestra
ningun valor.
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Tabla 18. Caso de uso del sistema actualizar médico

CUSI10 - actualizar médico

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a un

Descripcion Médico en especifico del sistema, para actualizar
algunos datos del mismo.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Lista disponible de cargos.
El médico exista en la base de datos.

Post condiciones

En el sistema quedaria actualizado el registro de los

Médicos.
Flujo de eventos
Flujo basico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso Buscar Médico.
2 | Selecciona al médico buscado.
Solicita pantalla de actualizar
3 P
Médico.
Muestra interfaz solicitando datos del
4 Médico. Ademas, muestra las opciones:
guardar y cancelar.
5 Ingresa y actualiza los datos del
Médico
6 Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.
- Selecciona la opcién guardar y
confirma actualizacion.
Muestra mensaje de confirmacion,
8 actualiza valores en la base de datos y
el caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema mostrara
1 un mensaje de validacibn con una
descripcion especifica y vuelve al punto
4.
Si el usuario no selecciona un Médico,
> mostrard un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
Si hubiera errores al actualizar mostrara
3 un mensaje de validacion: “Ocurrié un
error en el sistema” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 19. Caso de uso del sistema detalle médico

CUSL11 - detalle médico

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a un

Descripcion Médico en especifico del sistema, para visualizar los
datos del mismo.
Actores Usuario

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

Pre condiciones P i
El médico exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso Buscar Médico.
2 | Selecciona al médico buscado.
Solicita pantalla de Detalle
3 .
Médico.
Muestra interfaz con los datos basicos
4 del Médico. Ademas, muestra las
opciones: cancelar.
5 Presenta datos solicitados.
Flujo alternativo
Si el usuario no selecciona un Médico,
1 mostrara un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
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Tabla 20. Caso de uso del sistema asignar especialidad médico

CUS12 - asignar especialidad médico

Mediante este caso de uso, el usuario buscara un médico en

Descripcion especifico del sistema, para asignar especialidades del
mismao.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Lista disponible de especialidades.
El médico exista en la base de datos.

Post condiciones

En el sistema quedarian registradas y/o actualizadas las
asignaciones de especialidades de los Médicos.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

Llama el caso de uso buscar médico.

2 | Selecciona al médico buscado.

Solicita pantalla

de asignar

3 especialidad.
Muestra interffaz con una lista de

4 especialidades asignadas del Meédico.
Ademdas, muestra las opciones: buscar
especialidad, guardar y cancelar.

5 Llama el <caso de uso buscar

especialidad.

6 | Selecciona la especialidad buscada.

Se agrega a la lista de especialidades
asignadas.

Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.

Selecciona la opcion guardar y
confirma asignar especialidad.

10

Muestra mensaje de confirmacion, registra
y/o actualiza los valores en la base de
datos y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos, vacios o
invalidos, el sistema mostrara un mensaje
de validacion con una descripcion
especifica y vuelve al paso 4.

Si hubiera errores al asignar mostrard un
mensaje de validacion: “Ocurrié un error
en el sistema” y el caso de uso finaliza.

Si el usuario no selecciona un médico,
mostrara un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 21. Caso de uso del sistema imprimir médico

CUS13 - imprimir médico

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario genera un
reporte del mismo.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El médico exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

1 | Solicita imprimir médico,

Genera un reporte con todos los datos
del médico y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

1]--
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Tabla 22. Caso de uso del sistema registrar turno médico

CUS14 - registrar turno médico

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario ingresa los datos
necesarios para registrar un nuevo turno médico al sistema.

Actores

Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Lista disponible de médicos

Lista disponible de especialidades

Lista disponible de horarios

Post condiciones

En el sistema quedarian registrados los nuevos turnos
médicos.

Flujo de eventos

Flujo basico
Actor Sistema
1 Solicita pantalla de registrar turno
médico.
Muestra interfaz solicitando datos del turno
2 médico. Ademas, muestra las opciones:
buscar médico, buscar turno médico,
guardar y cancelar.
3 Llama el caso de uso buscar médico.
4 | Selecciona al médico buscado.
5 Llama el caso de uso buscar turno
meédico.
6 Selecciona las fechas y horarios
buscados.
7 Valida los datos ingresados, Vverifica
médico y horario, pide confirmacion.
8 Selecciona la opcién guardar y confirma
registrar turno médico.
Muestra mensaje de confirmacion, registra
9 los turnos médicos en la base de datos y el
caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si los datos ingresados son nulos, vacios o
1 invalidos, el sistema mostrard un mensaje
de validacion con una descripcion
especifica y vuelve al paso 2.
Si hubiera errores al registrar mostrara un
2 mensaje de validacién: “Ocurrié un error
en el sistema” y el caso de uso finaliza.
Si el usuario no selecciona un médico,
3 mostrara un mensaje de validacion:

“Seleccione un registro” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 23. Caso de uso del sistema buscar turno médico

CUS15 - buscar turno médico

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario busca un
turno médico del sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El turno médico exista en la base de datos.

El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso
base que lo incluye.

Post condiciones

Muestra los datos del turno médico.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema

1 | Solicita buscar turno médico,
Muestra interfaz solicitando datos del

2 turno meédico. Ademas, muestra la
opcién: buscar.

3 Ingresa los datos del turno médico

y selecciona la opcién buscar.

4 Valida y muestra datos.

5 Muestra los datos del turno médico
buscado.

Flujo alternativo

1] - Si el turno médico no existe no

muestra ningun valor.
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Tabla 24. Caso de uso del sistema actualizar turno médico

CUS16 - actualizar turno médico

Mediante este caso de uso, el usuario buscard a un médico
en especifico del sistema, para actualizar los turnos médicos

Descripcion del mismo.
Actores Usuario
El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Pre condiciones Lista disponible de turnos.

El médico exista en la base de datos.

- En el sistema quedaria actualizado el registro de turnos
Post condiciones

médicos.
Flujo de eventos
Flujo basico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso buscar médico.

2 | Selecciona al médico buscado.

Solicita pantalla de actualizar turno
médico.

Muestra interfaz solicitando datos del turno
4 médico. Ademas, muestra las opciones:
buscar turno médico, guardar y cancelar.

Llama el caso de uso buscar turno
médico.

Selecciona el turno médico (fecha y
6 | horarios) y actualiza los datos del
mismo.

Valida los datos ingresados, verifica turno
médico, pide confirmacion.

Selecciona la opcién guardar y confirma
la actualizacion.

Muestra ~mensaje de confirmacion,
9 actualiza valores en la base de datos y el
caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos, vacios o
invalidos, el sistema mostrara un mensaje
de validacion con una descripcion
especifica y vuelve al paso 4.

Si hubiera errores al actualizar mostrara un
2 mensaje de validacion: “Ocurrié un error
en el sistema” y el caso de uso finaliza.

Si el usuario no selecciona un médico,
mostrara un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 25. Caso de uso del sistema consultar turno médico

CUS17 - consultar turno médico

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a un

Descripcion meédico en especifico del sistema, para visualizar los
turnos meédicos del mismo.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El médico exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso buscar médico.
2 | Selecciona al médico buscado.
3 Solicita pantalla de consultar turno
médico.
Muestra interfaz con una lista de todos
4 los turnos asignados del médico.
Ademas, muestra las opciones:
buscar turno y cancelar.
5 Llama el caso de uso buscar turno
meédico.
6 Presenta datos solicitados.
Flujo alternativo
Si el usuario no selecciona un médico,
1 mostrara un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
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Tabla 26. Caso de uso del sistema registrar cita médica

CUS18 - registrar cita médica

Mediante este caso de uso, el usuario ingresa los datos

Descripcion . : . Ly .
P necesarios para registrar una nueva cita médica al sistema.
Actores Usuario
El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Lista disponible de médicos
Pre condiciones Lista disponible de especialidades

Lista disponible de turnos
Lista disponible de pacientes

Post condiciones

médicas.

En el sistema quedarian registradas las nuevas citas

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

Solicita pantalla de registrar
médica.

cita

Muestra interfaz solicitando datos de la cita
médica. Ademas, muestra las opciones:
buscar médico, buscar turno médico,
buscar paciente, guardar y cancelar.

Llama el caso de uso buscar médico.

Selecciona al médico buscado.

Llama el caso de uso buscar turno
médico.

Selecciona la fecha y el horario.

Llama el caso de uso buscar paciente.

Selecciona el paciente buscado.

Se muestra al paciente seleccionado.

Blolwo|~]o| o |B]w

Ingresa motivo y/o comentario.

Valida los datos ingresados, verifica
médico, turno y  paciente, pide
confirmacion.

12

Selecciona la opcibn guardar
confirma registrar cita médica.

y

13

Registra la cita médica en la base de datos
y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos, vacios o
invalidos, el sistema mostrard un mensaje
de validacion con wuna descripcién
especifica y vuelve al paso 2.

Si hubiera errores al registrar mostrara un
mensaje de validacién: “Ocurrié un error
en el sistema” y el caso de uso finaliza.
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Tabla 27. Caso de uso del sistema buscar cita médica

CUS19 - buscar cita médica

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario busca una
cita médica del sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

La cita médica exista en la base de datos.

El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso
base que lo incluye.

Post condiciones

Muestra los datos de la cita médica.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema

1 | Solicita buscar cita médica,
Muestra interfaz solicitando datos de la

2 cita médica. Ademas, muestra la
opcién: buscar.

3 Ingresa los datos de la cita médica

y selecciona la opcién buscar.

4 Valida y muestra datos.

5 Muestra los datos de la cita médica
buscada.

Flujo alternativo

1] - Si la cita médica no existe no muestra

ningun valor.
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Tabla 28. Caso de uso del sistema anular cita médica

CUS20 - anular cita médica

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario buscard una
cita meédica en especifico del sistema, para anularla.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
La cita médica exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

Llama el caso de uso buscar cita

médica.

Selecciona la cita médica

buscada.

3 | Solicita anular cita médica.

Muestra un mensaje de confirmacion.
Ademas, muestra las opciones:
aceptar y cancelar.

4 | Selecciona la opcion aceptar.

Muestra mensaje de confirmacion,

5 actualiza valores (estado) en la base
de datos y el caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si el usuario no selecciona una cita
1 médica, mostrara un mensaje de

validacion: “Seleccione un registro”
y el caso de uso finaliza.
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Tabla 29. Caso de uso del sistema marcar / desmarcar cita médica

CUS21 — marcar / desmarcar cita médica

Mediante este caso de uso, el usuario buscard una cita

Descripcion médica en especifico del sistema, para marcar o desmarcar
como presente la cita médica.
Actores Usuario

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

Pre condiciones . . .
La cita médica exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema

1 Llama el caso de uso buscar cita médica.

2 | Selecciona la cita médica buscada.

Solicita marcar / desmarcar cita
médica.

Muestra un mensaje de confirmacion.
Ademds, muestra las opciones: aceptar y
cancelar.

4 | Selecciona la opcion aceptar.

Muestra mensaje de confirmacion, actualiza
5 valores (estado) en la base de datos y el
caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si el usuario no selecciona una cita médica,
mostrara un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de uso
finaliza.

Tabla 30. Caso de uso del sistema imprimir cita médica

CUS22 - imprimir cita médica

Mediante este caso de uso, el usuario genera un reporte del

Descripcion )
mismo.

Actores Usuario

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

Pre condiciones . . .
La cita médica exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico
Actor Sistema
1 | Solicita imprimir cita médica,
> Genera un reporte con todos los datos de la
cita médica y el caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
1] =
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Tabla 31. Caso de uso del sistema historia clinica

CUS23 - historia clinica

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a un

Descripcion paciente en especifico del sistema, para gestionar
los datos del mismo.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El paciente exista en la base de datos.

Post condiciones

En el sistema quedaria actualizado el registro de los
datos de las historias clinicas.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema

1 Llama el caso de uso buscar
paciente.

2 | Selecciona al paciente buscado.

3 Solicita pantalla de historia

clinica.

Muestra interfaz con los datos
basicos del paciente y una lista de
todas las consultas del mismo.

4 Ademas, muestra las opciones:
registrar consulta, actualizar
consulta, detalle consulta vy
cancelar.

Flujo alternativo

Si el wusuario no selecciona un

1 paciente, mostrard un mensaje de
validacion: “Seleccione un registro”
y el caso de uso finaliza.
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Tabla 32. Caso de uso del sistema registrar consulta

CUS24 - registrar consulta

Descripcién

Mediante este caso de uso, el usuario ingresa los datos
necesarios para registrar una nueva consulta al sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El paciente exista en la base de datos.

Post condiciones

En el sistema quedarian registradas las nuevas consultas
para el detalle de las historias clinicas.

Flujo de eventos

Flujo béasico

Actor

Sistema

Llama el caso de uso buscar paciente.

N

Selecciona al paciente buscado.

3 | Solicita pantalla de historia clinica.

Muestra interfaz con los datos basicos
del paciente y una lista de citas médicas
del mismo. Ademés, muestra las
opciones: registrar consulta, detalle
consultay cancelar.

7 | Solicita pantalla de registrar consulta.

Muestra interfaz solicitando datos de la
consulta. Ademas, muestra las opciones:
guardar y cancelar.

9 | Ingresa datos de la consulta.

10

Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.

Selecciona la opcion guardar y

11 . .
confirma registrar consulta.

12

Muestra mensaje de confirmacion,
registra consulta en la base de datos vy el
caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos, vacios
o invalidos, el sistema mostrara un
mensaje de validacibn con una
descripcion especifica y vuelve al paso 8.

Si hubiera errores al registrar mostrara
un mensaje de validacion: “Ocurrié un
error en el sistema” y el caso de uso
finaliza.

Si el usuario no selecciona un paciente,
mostrara un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
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Tabla 33. Caso de uso del sistema buscar consulta

CUS25 - buscar consulta

Descripcion Mediante estg caso de uso, el usuario busca una
consulta del sistema.
Actores Usuario

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Pre condiciones El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso

base que lo incluye.
Post condiciones Muestra los datos de la consulta.

Flujo de eventos
Flujo basico
Actor Sistema

1 | Solicita buscar consulta,

Muestra interfaz solicitando datos de la

2 consulta. Ademés, muestra la opcion:
buscar.
3 Ingresa los datos de la consulta y
selecciona la opcion buscar.
4 Valida y muestra datos.
5 Muestra los datos de la consulta
buscada.

Flujo alternativo

Si la consulta no existe no muestra
ningun valor.
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Tabla 34. Caso de uso del sistema actualizar consulta

CUS26 - actualizar consulta

Mediante este caso de uso, el usuario buscard a una

Descripcion consulta en especifico del sistema, para visualizar el detalle
del mismo.
Actores Usuario
El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Pre condiciones El paciente exista en la base de datos.

La consulta exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema

1 Llama el caso de uso buscar paciente.

N

Selecciona al paciente buscado.

3 | Solicita pantalla de historia clinica.

Muestra interfaz con los datos basicos del
paciente y una lista de citas médicas del

4 mismo. Ademas, muestra las opciones:
registrar consulta, detalle consulta y
cancelar.

5 Llama el caso de uso buscar consulta.

(o2}

Selecciona la consulta buscada.

7 | Solicita pantalla de actualizar consulta.

Muestra interfaz con los datos basicos de
8 la consulta. Ademas, muestra las
opciones: guardar y cancelar.

Ingresa y actualiza los datos de la

9
consulta.
10 Valiqla Igs datos ingresados, pide
confirmacion.
11 Selecciona la opcion guardar vy

confirma actualizacion.

Muestra mensaje de confirmacion,
12 actualiza valores en la base de datos vy el
caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos, vacios o
invalidos, el sistema mostrara un mensaje
de validacibn con una descripcién
especifica y vuelve al paso 8.

Si el usuario no selecciona un paciente,
mostrara un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.

Si hubiera errores al actualizar mostrara un
3 mensaje de validacion: “Ocurrié un error
en el sistema” y el caso de uso finaliza.
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Tabla 35. Caso de uso del sistema detalle consulta

CUS27 - detalle consulta

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a una
cita médica en especifico del sistema, para visualizar
el detalle de la consulta.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El paciente exista en la base de datos.
La consulta exista en la base de datos.

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema

1 Llarr_1a el caso de uso buscar
paciente.

2 | Selecciona al paciente buscado.

3 | Solicita pantalla de historia clinica.
Muestra interfaz con los datos
basicos del paciente y una lista de

4 citas médicas del mismo. Ademas,
muestra las opciones: registrar
consulta, detalle consulta vy
cancelar.

5 Llama el caso de uso buscar
consulta.

6 | Selecciona la consulta buscada.

7 | Solicita pantalla de detalle consulta.
Muestra interfaz con los datos

8 basicos de la consulta. Ademas,
muestra las opciones: cancelar.

9 Presenta datos solicitados.

Flujo alternativo

Si el wusuario no selecciona un

1 paciente, mostrarA un mensaje de

validacion: “Seleccione un registro”
y el caso de uso finaliza.
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Tabla 36. Caso de uso del sistema registrar rol

CUS28 - registrar rol

Mediante este caso de uso, el usuario ingresa los
datos necesarios para registrar un nuevo rol al

Descripcion .
sistema.
Actores Usuario
El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Pre condiciones Lista disponible de opciones del sistema.

El rol no exista en la base de datos.

Post condiciones

En el sistema quedarian registradas los nuevos

Flujo de eventos

Flujo béasico

Sistema

Muestra interfaz solicitando datos del
rol. Ademas, muestra las opciones:
guardar y cancelar.

Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.

Muestra mensaje de confirmacion,
registra el rol en la base de datos y el
caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema
mostrara un mensaje de validacién
con una descripcion especifica y
vuelve al paso 2.

roles.
Actor
1 | Solicita pantalla de registrar rol.
2
3 | Ingresa datos del rol.
4
5 Selecciona la opcién guardar vy
confirma registrar rol.
6
1
2

Si  hubiera errores al registrar
mostrara un mensaje de validacion:
“Ocurrié un error en el sistema” y
el caso de uso finaliza.
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Tabla 37. Caso de uso del sistema buscar rol

CUS29 - buscar rol

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario busca un rol
del sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El rol exista en la base de datos.

El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso
base que lo incluye.

Post condiciones Muestra los datos del rol.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema
1 | Solicita buscar rol,
Muestra interfaz solicitando datos del
2 rol. Ademas, muestra la opcion:
buscar.
3 Ingresa los datos del rol vy
selecciona la opcién buscar.
4 Valida y muestra datos.
5 Muestra los datos del rol buscado.
Flujo alternativo
1] - Si el rol no existe no muestra ningin
valor.
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Tabla 38. Caso de uso del sistema actualizar rol

CUS30 - actualizar rol

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario buscard a un
rol en especifico del sistema, para actualizar algunos
datos del mismo.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Lista disponible de opciones del sistema.
El rol exista en la base de datos

Post condiciones

En el sistema quedaria actualizado el registro de los

roles.
Flujo de eventos
Flujo béasico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso buscar rol.
2 | Selecciona al rol buscado.

3 | Solicita pantalla de actualizar rol.

Muestra interfaz solicitando datos del
rol. Ademas, muestra las opciones:
guardar y cancelar.

5 | Ingresa y actualiza los datos del rol.

Valida los datos ingresados,
confirmacion.

pide

confirma actualizacion.

Selecciona la opcion guardar y

Muestra mensaje de confirmacion,
actualiza valores en la base de datos
y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invdlidos, el sistema
mostrara un mensaje de validacion
con una descripcién especifica y
vuelve al paso 4.

Si el usuario no selecciona una cita
médica, mostrara un mensaje de
validacion: “Seleccione un registro”
y el caso de uso finaliza.

Si  hubiera errores al actualizar
mostrara un mensaje de validacion:
“Ocurrié un error en el sistema” y
el caso de uso finaliza.
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Tabla 39. Caso de uso del sistema imprimir rol

CUS31 - imprimir rol

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario genera un
reporte del mismo.

Actores

Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El rol exista en la base de datos

Post condiciones

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

1 | Solicita imprimir rol,

Genera un reporte con todos los datos
del rol y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

1]--
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Tabla 40. Caso de uso del sistema registrar usuario

CUS32 - registrar usuario

Descripcion .
sistema.

Mediante este caso de uso, el usuario ingresa los
datos necesarios para registrar un nuevo user al

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Lista disponible de médicos

Lista disponible de roles

El rol no exista en la base de datos

Post condiciones

usuarios.

En el sistema quedarian registrados los nuevos

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

Solicita pantalla de registrar
usuario.

Muestra interfaz solicitando datos del
usuario. Ademas, muestra las
opciones: buscar médico, guardar y
cancelar.

Llama el caso de uso buscar
médico.

Selecciona al médico buscado.

Se muestra al médico seleccionado.

Ingresa datos del usuario.

~N ool W

Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.

Selecciona la opcidon guardar vy
confirma registrar usuario.

Muestra mensaje de confirmacion,
registra el usuario en la base de
datos y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema
mostrara un mensaje de validacion
con una descripcion especifica y
vuelve al paso 2.

Si hubiera errores al registrar
mostrard un mensaje de validacién:
“Ocurrié un error en el sistema” y
el caso de uso finaliza.
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Tabla 41. Caso de uso del sistema buscar usuario

CUS33 - buscar usuario

Descripcion .
P del sistema.

Mediante este caso de uso, el usuario busca un user

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El user exista en la base de datos.

El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso
base que lo incluye.

Post condiciones

Muestra los datos del usuario.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema
1 | Solicita buscar usuario,
Muestra interfaz solicitando datos del
2 usuario. Ademas, muestra la opcion:
buscar.
3 Ingresa los datos del usuario y
selecciona la opcién buscar.
4 Valida y muestra datos.
5 Muestra los datos del usuario buscado.
Flujo alternativo
1] - Si el usuario no existe no muestra
ningun valor.
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Tabla 42. Caso de uso del sistema actualizar usuario

CUS34 - actualizar usuario

Mediante este caso de uso, el usuario buscara a un
user en especifico del sistema, para actualizar algunos

Descripcion datos del mismo.
Actores Usuario
El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
Pre condiciones Lista disponible de roles

El usuario exista en la base de datos

- En el sistema quedaria actualizado el registro de los
Post condiciones

usuarios.
Flujo de eventos
Flujo basico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso buscar usuario.

2 | Selecciona al usuario buscado.

Solicita pantalla de actualizar
usuario.

Muestra interfaz solicitando datos del
4 usuario. Ademas, muestra las
opciones: guardar y cancelar.

Ingresa y actualiza los datos del

S usuario.

6 Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.

- Selecciona la opcién guardar y

confirma actualizacion.

Muestra mensaje de confirmacién,
8 actualiza valores en la base de datos y
el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema mostrara
1 un mensaje de validacion con una
descripcion especifica y vuelve al paso
4.

Si el usuario no selecciona un usuario,
2 mostrard un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.

Si  hubiera errores al actualizar
3 mostrard un mensaje de validacion:
“Ocurrié un error en el sistema” y el
caso de uso finaliza.
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Tabla 43. Caso de uso del sistema activar / desactivar usuario

CUS35 - activar / desactivar usuario

Mediante este caso de uso, el usuario buscara un

Descripcion user en especifico del sistema, para activar o
desactivar su cuenta de acceso.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El usuario exista en la base de datos

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo basico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso buscar usuario.
2 | Selecciona al usuario buscado.
3 Solicitla activar / desactivar
usuario.

Muestra un mensaje de confirmacion.
Ademas, muestra las opciones:
aceptar y cancelar.

4 | Selecciona la opcion aceptar.

Muestra mensaje de confirmacion,

5 actualiza valores (estado) en la base
de datos y el caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si el usuario no selecciona un user,
1 mostrara un mensaje de validacion:

“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
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Tabla 44. Caso de uso del sistema reiniciar contrasefa usuario

CUS36 - reiniciar contrasefia usuario

Mediante este caso de uso, el usuario buscara un user en

Descripcion especifico del sistema, para reiniciar contrasefia de su
cuenta de acceso.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El usuario exista en la base de datos

Post condiciones

Flujo de eventos

Flujo béasico

Actor

Sistema

Llama el caso de uso Buscar Usuario.

N

Selecciona al usuario buscado.

3 | Solicita reiniciar contrasefa.

Muestra un mensaje de confirmacion.
Ademas, muestra las opciones: aceptar y
cancelar.

4 | Selecciona la opcién aceptar.

Muestra mensaje de confirmacion,

5 actualiza valores (contrasefia) en la base
de datos y el caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si el usuario no selecciona un user,
1 mostrara un mensaje de validacion:

“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.

Tabla 45. Caso de uso del sistema imprimir usuario

CUS37 - imprimir usuario

Descripcion

Mediante este caso de uso, el usuario genera un reporte
del mismo.

Actores

Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El usuario exista en la base de datos.

Post condiciones

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

1 | Solicita imprimir usuario,

Genera un reporte con todos los datos del
usuario y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

1] --
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Tabla 46. Caso de uso del sistema registrar mantenimiento

CUS38 - registrar mantenimiento

Mediante este caso de uso, generaliza todos los
datos de registro del mantenimiento del sistema, por
la cual el usuario ingresa los datos necesarios para

Descripcion . .
ingresar un nuevo registro que comprende: cargo,
especialidad, farmaco, horario y patologia.
Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El registro no exista en la base de datos

Post condiciones

registros.

En el sistema quedarian registrados los nuevos

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor

Sistema

1 | Solicita pantalla de registrar.

Muestra interfaz solicitando datos del
registro. Ademas, muestra las
opciones: guardar y cancelar.

3 | Ingresa datos del registro.

Valida los datos
confirmacion.

ingresado, pide

Selecciona la opcion guardar y
confirma registrar.

Muestra mensaje de confirmacion,
registra en la base de datos y el caso
de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema mostrara
un mensaje de validacion con una
descripcion especifica y vuelve al paso
2.

Si hubiera errores al registrar mostrara
un mensaje de validacion: “Ocurrié un
error en el sistema” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 47. Caso de uso del sistema buscar mantenimiento

CUS39 - buscar mantenimiento

Mediante este caso de uso, generaliza todos los
datos del buscar mantenimiento del sistema, por lo

Descripcion cual el usuario busca un registro del sistema que
comprende: cargo, especialidad, farmaco, horario y
patologia.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

El registro exista en la base de datos.

El caso de uso debe ser invocado por el caso de uso
base que lo incluye.

Post condiciones

Muestra los datos del registro.

Flujo de eventos

Flujo béasico
Actor Sistema
1 | Solicita buscar mantenimiento,
Muestra interfaz solicitando datos del
2 registro. Ademas, muestra la opcion:
buscar.
3 Ingresa los datos del registro y
selecciona la opcion buscar.
4 Valida y muestra datos.
5 Muestra los datos del registro buscado.
Flujo alternativo
1] - Si el registro no existe no muestra
ningun valor.
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Tabla 48. Caso de uso del sistema actualizar mantenimiento

CUS40 - actualizar mantenimiento

Mediante este caso de uso, generaliza todos los datos del
actualizar mantenimiento del sistema, por lo cual el
usuario buscara a un registro en especifico del sistema,

Descripcién : . _
para actualizar algunos datos del mismo que comprende:
cargo, especialidad, farmaco, horario y patologia.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El registro exista en la base de datos

Post condiciones

En el sistema quedarian actualizados los registros.

Flujo de eventos

Flujo basico

Actor Sistema
1 Llama el caso de wuso buscar
mantenimiento.
2 | Selecciona al registro buscado.
3 Solicita  pantalla de actualizar
mantenimiento.
Muestra interfaz solicitando datos del
4 registro. Ademas, muestra las opciones:
guardar y cancelar.
5 Ingresa y actualiza los datos del
registro
6 Valida los datos ingresados, pide
confirmacion.
7 Selecciona la opcibn guardar vy
confirma actualizacion.
Muestra mensaje de confirmacion,
8 actualiza valores en la base de datos y el
caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si los datos ingresados son nulos, vacios
1 o invalidos, el sistema mostrara un
mensaje  de validacion con una
descripcion especifica y vuelve al punto 4.
Si el usuario no selecciona un registro,
2 mostrard un mensaje de validacion:
“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
Si hubiera errores al actualizar mostrara
3 un mensaje de validaciéon: “Ocurrié un
error en el sistema” y el caso de uso
finaliza.
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Tabla 49. Caso de uso del sistema eliminar mantenimiento

CUS41 - eliminar mantenimiento

Mediante este caso de uso, generaliza todos los
datos del eliminar mantenimiento del sistema, por lo

Descripcion cual el usuario buscara a un registro en especifico

del sistema, para eliminarlo, que comprende: cargo,
especialidad, farmaco, horario y patologia.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El registro exista en la base de datos

Post condiciones --

Flujo de eventos

Flujo béasico
Actor Sistema
1 Llama el caso de uso Buscar
Mantenimiento.
2 | Selecciona el registro buscado.

3 | Solicita eliminar mantenimiento.

Muestra un mensaje de confirmacion.
Ademas, muestra las opciones:
aceptar y cancelar.

4 | Selecciona la opcion aceptar.

Muestra mensaje de confirmacion,

5 actualiza valores en la base de datos
y el caso de uso finaliza.
Flujo alternativo
Si el usuario no selecciona un registro,
1 mostrara un mensaje de validacion:

“Seleccione un registro” y el caso de
uso finaliza.
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Tabla 50. Caso de uso del sistema imprimir mantenimiento

CUS42 - imprimir mantenimiento

Mediante este caso de uso, generaliza todos los
datos del imprimir mantenimiento del sistema, por lo

Descripcion cual el usuario genera un reporte del mismo que
comprende: cargo, especialidad, farmaco, horario y
patologia.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.
El registro exista en la base de datos

Post condiciones

Flujo de eventos

Flujo béasico

Actor

Sistema

1 | Solicita imprimir mantenimiento,

Genera un reporte con todos los datos
del registro y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

1f--

Tabla 51. Caso de uso del sistema cerrar sesion

CUSA43 - cerrar sesion

Descripcion

Mediante este caso de uso, permite al usuario salir
del sistema.

Actores

Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

Post condiciones

El usuario sale del sistema.

Flujo de eventos

Flujo béasico

Actor

Sistema

1 | Solicita cerrar sesion.

Cierra sesion del usuario autentificado
y el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

1] --

98



Tabla 52. Caso de uso del sistema cambiar contrasefia

CUS44 - cambiar contrasefia

Descripcion

Mediante este caso de uso, permite al usuario
cambiar su contrasefia de acceso del sistema.

Actores Usuario

Pre condiciones

El usuario debe encontrarse logueado al sistema.

Post condiciones

El usuario cambia su contrasefia del sistema.

Flujo de eventos

Flujo bésico

Actor

Sistema

Solicita pantalla de cambiar

contrasena.

Muestra interfaz solicitando datos del
cambio de contrasefia. Ademas,
muestra las opciones: guardar y
cancelar.

3 | Ingresa datos solicitados.

Valida los datos ingresados y la

contrasefa actual, pide confirmacion.

Selecciona la opcion guardar y
confirma cambiar contrasenia.

Muestra mensaje de confirmacion,
actualiza datos en la base de datos y
el caso de uso finaliza.

Flujo alternativo

Si la contrasefia actual no es correcta
muestra un mensaje de validacion:
“Su contrasena actual no es
correcta” y vuelve al paso 2.

Si los datos ingresados son nulos,
vacios o invalidos, el sistema mostrara
un mensaje de validacion con una
descripcion especifica y vuelve al
punto 2.

Si hubiera errores al actualizar
mostrarA un mensaje de validacion:
“Ocurrié un error en el sistema” y el
caso de uso finaliza.
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C.Diagrama de interaccion por cada caso de uso

a. Diagrama de secuencia

: AS_Usuario ‘ Interfaz ‘ Validacion Cuents | Base de Datos

1: Iniciar el sistema

3 Digita usuarioy contraseiia L]

4: Valida datos ingresados

L \; 5 Comprueba usuarioy contrasefia

L 6: Comprueba en la base de datos

Figura 26. Diagrama de secuencia logueo

En el siguiente diagrama de secuencia se detalla las actividades del caso de uso del sistema

Logueo que un usuario realiza segun el rol que le corresponda.

AS_Usuario | Interfaz | Walidacion | Faciente Base de Datos

x |

: AS_Usuario ‘ Interfaz | |Valldac10||

‘ Paciente ‘ Base de Datos

1: Registrar paciente

{ 2: Genera Historia Clinica

3:Ingresar datos del paciente

e ot et am s e e |
|: 4: Digita datos pedidos :

5 Valida datos ingresados |

\\ 6: Verifica existencia

7: Extrae paciente

&: Datos correctos U

12: Confirma registrar paciente

\‘ 14: Registra en la base de datos

Figura 27. Diagrama de secuencia registrar paciente
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: AS_Usuaric | Interfaz | Validacion Paciente Base de Datos

1: Buscar paciente

U 2: Ingresar datos :

4: Valida datos ingresados

5:Informacion delpaciente

6: Extrae informacion del padent

Figura 28. Diagrama de secuencia buscar paciente

: AS_Usuario Interfaz Validacion Paciente Base de Datos

Base de Datos

4: Valida datos ingresados |

5: Informacion del paciente

6: Extrae informacion del paciente

7: Informacion del paciente

9: Informacion del paciente J:|<
10: Actualizar paciente
% 11:Ingresar datos del paciente U
12: Digita datos pedidos :
13: Valida datos

14: Datos correctos

15: Confirma la actualizacion

16: Confirma actualizar paciente 4

17: Actualiza datos del paciente

18: Actualiza datos

19: Datos Actualizad 0s
20: Datos iactualizados J:I

R
21: operacion e xitosa J:|
O

Figura 29. Diagrama de secuencia actualizar paciente
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. AS_Usuario | Interfaz | Validacion Padiente Base de Datos

1: Buscar paciente

U 2:Ingresar datos U :

Lod
=]
=
g
a
8
g
W
&
@

4: Valida datos ingresados
5: Informacion del paciente
: : 8: Iformacian dd paciente
g imformacion del paciente D<

10:Detalle paciete |

11 ilformaci&n del paciente

14: hfon‘na{:i&on del paciente

__________________________ b e

Figura 30. Diagrama de secuencia detalle paciente

: AS_Usuario | Interfaz. | Validacion Paciente Base de Datos

1: Buscar paciente

|-J 2:Ingresar datos

4: Valida datos ingresados

5: Informacion dd paciente

6: Ext rae informacion del paciente

7: Informacion del paciente U
o e e

8: Informacioh del paciente

-

11: Informacion dé|ﬂ historia clinica

12: Extrae Informacion de la historia clinica

14: Informacion de la historia clinica

[ 1

Figura 31. Diagrama de secuencia historia clinica paciente
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: AS_Usuario

‘ Interfaz | Walidacion | Faciente Base de Datos

X

:AS Usuario

1: Buscar paciente

2:Ingresar datos

3:Digita datos pedidos | | : 3

- 9: Informacion dd paciente D<

10: Hisiorial de dtas medicas |

4: Valida datos ingresados !

5: Ifformacion dd paciente

6: Extrae informacion del paciente

: 8: Informacioh del paciente

1 AS_Usuaric | Interfaz | Paciente Base de Datos

11: Informacion del historial de CM del paciente

12:Extrae informacion del fistorial CM |

: 14: Informacior del historial CM J:|

15: Informacion solicitada D< : :

Figura 32. Diagrama de secuencia historial cita médica paciente

2: Informacion del paciente

3: Extrae informacion del paciente

Figura 33. Diagrama de secuencia imprimir paciente
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: AS_Usuaric Interfaz | Validacion | Medico | Base de Datos

- AS Usuario ‘ Validacion ‘ ‘ Medico ‘

1: Registrar medico :

LJ 2: Ingresar datos del medico

3: Digita datos pedidos h

4: Valida datos ingresados

5: Vlerifica existencia

6: Extrae medico

-
=
[n)
(=)
g
@
-
@

s
I
<4
a
=
]
@
=1
]
Q

13:Redistra en la base dedatos

14: Medico registrado U

12:Registra medico

—----
)

Figura 34. Diagrama de secuencia registrar médico

AS_Usuario ‘ Interfaz | WValidscien | Medico Base de Datos

‘Vﬂidacnon ‘ ‘ Medico |

4: Valida datos ingresados

5: Informacion del medico '

6: Extrae informacion del medico

7: Informacion del medico H

Figura 35. Diagrama de secuencia buscar médico
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: AS_Ususric Interfaz | Validacion Medica Base de Datos

4: Valida datos ingresados

5:Informacion del medic o

6: Extrae informacion del medico

7: Informacion del medico

11:1Ing

12: Digita datos pedidos H

13: Valida datos

Datos correctos

15: Confirma la actualizacion

16: Confirma actualizar medico =

17: Actualiza:datos del medico :

18: Actualiza datos

n 19: Datos Actualizados H
Pl

Figura 36. Diagrama de secuencia actualizar médico

AS_Usuario Interfaz ‘ Valigacion Medico Base de Dstos

4: Valida datos ingresados

5: Informacion del medico

H ' 6: Extmeinformacion del medico |

7:Informacion del medico

10:Detalle Medico

12: Extrae informacion del medico

13: Informacion del medico

Figura 37. Diagrama de secuencia detalle médico
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AS_Usuario Interfaz. Validacion Especialidad Medico Base de Datos

X

AS. U?uario
| 1: Buscar medico

3: Digita datos pedidos T
4: Valida datos ingresados

11: Buscar

12: Ingresar, descripcion

14: Valida datos ingresados !

15: informacion dela especialidad

| ‘ 16: extraé informacion de la especialidad :

24: Actualizar bi
25: Datos actualizados U

R 27: Datos actualizados Hé

Figura 38. Diagrama de secuencia asignar especialidad médico

: AS_Usuarioc Interfaz Medico Base de Datos
: 1: Imprimir Medico : ; ;

U 2:Iformacion delmedico

‘ 3: Extrae informacion del medico

; 4: Infformacion del medico H

© 5 Informacion delmedico

! 6:Informacion solicitada

Figura 39. Diagrama de secuencia imprimir médico
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- AS_Ususrio Interfaz Validacion | Medico ‘ Horario

Tumo | Base de Datos

x

:AS Usuaiio

‘ Validacion

| Medico | ‘ Horario ‘ ‘ Turno ‘

1: Registrar turno medico

3: Digita datos pedidos

4:Valida datos ingresados

5: Verifica Medico ‘
6: Extrag medico
7: Datos del medico lJ
9: Verificar furno
\‘ 10: Extrae tumno
11} Tumo (Fechay hora) H
y hora) ﬂ(

14: Confirma el registro del fumo H‘
<

15: Confirma registrar turno H

16: Registra turno

I

17: Registrar en la base de datos

18: Turno registrado u

! 19:Turno registrado

20: Turno registrado con exito D(
< |

Figura 40. Diagrama de secuencia registrar turno médico

AS_Ususrio ‘ Interfaz | Validacion ‘ Turno Base de Datos

E 1: Buscar turno medico

|.,.| 2:Ingresar datos H

4: Valida datos ingresados

5: Verificar turno

6: Extrae informacion del turno

8: Informacion del turno {Fechay hora)

j

Figura 41. Diagrama de secuencia buscar turno médico
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AS_Usuario Interfaz Validacion

Wedico Tumo Base de Datos

1: Buscar medico

H< Digita datos pedidos J

13: Selecciona nueva fecha y hora |

14: Valida datos ingresados

6: Exirae informacion del medico

7l Informacion del medico

15 Verificar turno | j :

; i _ 19: Turno (Fecha y hora) disponible H

_.20: Confirma la actualizacion

21: Confirma actualizar tumo

2: Actualiza umo

18:

U 16: Extrae turno
Turno (Fecha y hoi‘a)

17: Turno (Fecha y hora) U

AS_Usuario Interfaz | Validacion ‘

Medico ‘ Tumno | Base de Datos

4: Valida datos ingresados

5: Informacion del medico

| Medico | ‘ Turno ‘

8: Informaciop del medico

9: Informacion del medico D<

10: Consultar turno Medico

e e

11: Informcion de los turno del medico

6: Extrae informacion del medico

| T ﬁformacmn del medico H

_______ I

formacion del turno

12: Extrae Informacion del tumo

0 13: Informacion del turno H
v

Figura 43. Diagrama de secuencia consultar turno eédico
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AS_Usuario Intesfaz. Validacion ‘ Medico ‘ Tumo | Faciente | Cita Base de Dalos

‘Validacinn| ‘Medicn‘ | Turno | ‘Paclente‘ ‘ Cita ‘

x

AS_Usuario

1: Registrar cita medica

2: Ingresar datos de la cita

H< 3: Digita datos pedidos U

4: Valida datos ingresados._ |

5: Verifica Medico _:
6: Extraie medico

7: Datos:del medico H

10: Extrae turno
11: Fechay hora H

14: Extrae paciente

15: Datos del paciente ﬂ

19: Confirma registrar cita

H 21: Registra en la base de datos

22: Cita registrada

m——

24: Cita registrada con exito

IT """""""""""""""""""""" ;

Figura 44. Diagrama de secuencia registrar cita médica

: AS_ Usuario Interfaz Walidacion Cita Base de Datos

X

:AS Usuario

Interfaz Validacion iti

Base de Datos

H 1: Buscar cita medica H

|T| 2: Ingresar datos J

4: Valda datos ingresados

5: verifica cita

6: Extrae informacion de la cita

T: Informacion de la cita U

9: Informacion dela cita D< |
|:|<' """"""""""""" T ! !

Figura 45. Diagrama de secuencia buscar cita médica
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AS_Usuaric | Interfaz

Validacion Cits

Base de Datos

X

:AS Usuario lnteriaz

| 1: Buscar cita medica H

4: Valida datos ingresados

Validacion Cita

P 8: Inf ormacion de & cita |:|‘<

5: verifica cita

Base de Datos

,,,,,,,,,,,,,,, [

11: Anula cita

Figura 46. Diagrama de secuencia anular cita médica

: AS_Usuaric Interfaz

| Validacion | Cita

| Bese de Datos

1: Buscar cita medica

U 2:Ingresar datos H

3: Digita datos peddos

4: Valida datos ingresados

5: verifica cita

6: Extrae informadon de la cita

8: Iformacion dela cita

]

12:Actualiza regid ro

|

Figura 47. Diagrama de decuencia marcar / desmarcar cita médica
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: AS_Usuaric Interfaz Cita Base de Datos
Interfaz Cita Base de Datos

:AS Usuario

1: Imprimir citamedica

2: Informacion de la cita

3: Extrae informacion de la dta

5: Informacion de la cita

4: Informacion de la cita H

Figura 48. Diagrama de secuencia imprimir cita médica

: AS_Usuaric Interfaz Walidacion

Consulta

Base de Datos

x

:AS Usuario

Interfaz

Validacion

Consulta

1: Registrar consulta '

L| 2 Ingresar datos de la consulta

6: Confirma el registro de la con sult;

.

3: Digita datos pedidos

4:Valida datos ingresados

5: Datos correctos

7: Confirma registrar consulta

8: Registra consﬁna

|
|

Figura 49. Diagrama de secuencia registrar consulta

11: Consulta registrada

| —

% Registra en labase de datos

Base de Datos
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: AS_ Usuaric | Interfaz

‘ Val

idacion Empleada

Base de Datos

X

1: Buscar consulta

3: Digita datos pedidos

4: Valida datos ingresados

5: Informacion de la consulta

6: Extrae informacion de la consulta :

7: Informacion de la consulta

Figura 50. Diagrama de secuencia buscar consulta

: AS_Usuario Interfaz

Validacion

Censulta

Base de Datos

X

4: Valida datos ingresad os

12: Digita datos pedidos

: AS_Usuario
H 1: Buscar consulta
I-I 2: Ingresar datos
3: Digita datos pedidos

15: Confirma la actualizacion

5: Informacion de la consulta

8: Informacion de la consulta

13: Valida datos ingresados |

14: Datos correctos

16: Confimna actualizar consulta

17: Actuali

7a datos de la consulta

o

Extrae informacion de la consulta

atos Actualizados

i: Informacion de la consulta

18: Actualiza Datos

atos Actualizados

Figura 51. Diagrama de secuencia actualizar consulta
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AS_Ususario Interfaz Validacion Consulta Base de Datos

4: Valida datos ingresados

5: Informacion de la consulta

6: Extrae informacion de la consulta

n dela consulta

11: Informacign de la consulta

12: Extrae informacion de la consulta

13:Informacion dela consulta

on dela consulta

Figura 52. Diagrama de secuencia detalle consulta

: AS_Usuaric Intesfaz Validacion Rol Base de Datos
AS Usuaio Interfaz Validacion Rol Base de Datos
1: Registrar rol
I_I 2: Ingresar datos del rol U

3: Digita datos pedidos

4: Valida datos ingresados

5: Datos correctos

6: Confirma el registro del rol

7: Confirma registrar rol B

9 Registra en la base de datos

Figura 53. Diagrama de secuencia registrar rol
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: AS_Usuaric | Interfaz Validacicn | Ral | Base de Datos

x

:AS Usuaio

1: Buscar rol

—
N
&
o
H
g
g

—

J: Digita descripcion

4: Valida datos ingresados

5: Informaciondd rol B

6: Extrae informacion del rd

8: Informacion de rol

Figura 54. Diagrama de secuencia buscar rol

AS_Usuario Interfsz Validscion Rol Base de Datos
: AS Usuario Interfaz Validacion Rol Base de Datos

1: Buscar rol

Ll 2: Ingresar descripcion

3: Digita descripcion : ‘ ‘

4: Valida datos ingresados

U 5: Informacion del rol

: : | 6: Extrae informacion del rol |

: 9 Informacion solicitada

10: Actualizar rol

S 11: Ingresar datos del rol

13: Valida datos

4 | | |

16: Confirma actualizar rol H : ; :

1T: Actualiza datos del rol

Ll L 18: Actualiza cambios

20: Datos Acﬂalizadm

——————————————————————————————— e | |

[ |

Figura 55. Diagrama de secuencia actualizar rol
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: AS_Usuarioc | Interfaz Raol | Base de Datos

1: Imprimir rol

2 Iformacion dd rol

4-‘ 3 Extrae informacion del rol

4: Informacion del rol

6: Informacion solicitada

u

Figura 56. Diagrama de secuencia imprimir rol

: AS_Usuario Interfaz Walidacion Empleado Usuario. Base de Datos

. AS Usuario Interfaz Validacion Empleado Usuario Base de Datos

1: Registrar usuario :

2: Ingresar datos del usuario

3: Digita datos pedidos del usuario

4: Buscar empleado

H 5: Ingresar apellidos o nombres

6: Digita datos pedidos del empleado

-~

: Valida datos ingresados

8: informacion del empleado

9: extrap informacion del empleado

10: informacion del empleado

3( 1 nformaciof'l del empleado H‘
[ : a datos ingresados_ !

13: Datos comectos

: Registra en la base de datos_

\‘ 1E:Reg'stra usuario

| —
=
=

193 Usuario registrado

Figura 57. Diagrama de secuencia registrar usuario
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AS_Usuaric Interfaz Validacion Usuaric Base de Datos

X

:AS Usuario

1: Buscar u suario 1

2: Ingresar datos H

4: Valida datos ingresados

5: Informacion del usuario

12““““4
b
A

& Informaci delusuario

Figura 58. Diagrama de secuencia buscar usuario

: AS_Usuaric Interfaz Vslidscion Usuario Base de Datos

Interfaz Validacion Usuario Base de Datos

1: Buscar usuario '

U 2: Ingresar datos

4: Valida datos ingresados

5: Informacion del usuario

6: Extrae informacion del usuario

8: Informacion del usuario

L oommmee e

5: Confirma la actualizaci

e

17: Actualiza datos del usuario

Figura 59. Diagrama de secuencia actualizar usuario
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: AS_Usuario Interfaz ‘ Validacion | Usuaric | Base de Datos

-AS Usua@io | Validacion ‘ ‘ Usuario |

1: Buscar usuario |

|.,.| 2: Ingresar datos H

4: Valida datos ingresados

5: Informacion del usuario

6: Extrae informacion del usuario

& Informaciof del usuario

11: activa o desaxctiva el usuario

12: Actualiza registro

, 13: Registro actualizado H

14: Registro actualizado

Figura 60. Diagrama de secuencia activar / desactivar usuario

: AS_Usuario Interfaz Validacion | Usuario | Base de Datos

:AS Usuario

.

1: Buscar usuario

2:Ingresar datos
R,

3: Digita datos pedidos

4: Valida datos ingresados

5: Informacion del usuario

6: Extrae informacion del usuario

10: Corfirma reiniciar contrasefia usuano

11: reinicia contrgsefia del usuario

12: Actualiza registro

13:Redstro actualizado

S S TN

Figura 61. Diagrama de secuencia reiniciar contrasefia usuario
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: AS_Usuario | Interfaz | Usuario | Base de Datos

1: Imprimir usu ario

2: Informacion delusuvario

3: Extme informacion del usuario

i

Figura 62. Diagrama de secuencia imprimir usuario

: AS_Usuaric Interfaz Validacion Manitemiento Base de Datos
-AS Usuario ‘ Validacion Manitemiento

1: Registrar mantenimiento : ;

L| 2: Ingresar datos del mantenimiento H : : :

—| 3: Digita datos pedidos

J 4: Valida datos ingresados . ‘ ‘

L 5: Datos correctos

' H : :

i §: Confirma el registro del mantenimiento

7: Confirma registrar mantenimiento = ' ‘ ‘

J 8: Registra mantenimjento

9: Registra en labase de datos |

: 11: Mantenimiento registrado

----------------------------- R et

I

Figura 63. Diagrama de secuencia registrar mantenimiento

10: Mantenimiento registrado H
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AS_Usuario Interfaz Validacion Mantenimiento Base de Datos

4:Valida datos ingresados | : ;

i ' 6: Extrae informacion del mantenimiento ‘

; : H 7: Informacion del mantenimiento H
! < -

Figura 64. Diagrama de secuencia buscar mantenimiento

AS_Usuario Intesfaz Validacion Mantenimiento Base de Datos

: AS_Usuario

5: Informacion del mantenimiento. :

1 8: Informacibn del mantenimiento

3 ‘ : H 18: Actualiza camb ;
; ; : T : Datos Actualizados H

Figura 65. Diagrama de secuencia actualizar mantenimiento
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: AS_Usuario Interfaz Validacion Mantenimients Base de Datos

-

:AS Usuario

1: Buscar mantenimiento

3: Digita descripdon L

4: Valda datos ingresados

% Informacion delmantenimiento_|

6 Extrae informadon del mantenimiento :

#: Informacon, del mantenimiento

10: Confirma eliminar mantenimiento

L 11: Biminam antenimiento

12: Actualiza registro

- 13: Registro actuafzado H

14; Regidtro efiminado J:r

15: Registro efimnado

|j< """"""""""""""""""""

Figura 66. Diagrama de secuencia eliminar mantenimiento

: AS_Usuaric | Interfaz Mantenimiento Base de Datos

1: Imprimir mante nimiento

2: Informacion del mantenimiento

3: Extrae informacion del mantenimiento

6: Informacion solicitada

B
g
3
&
[x]
2
=
=%
2
3
&
El
®
E
3
g
=]
—

Figura 67. Diagrama de secuencia imprimir mantenimiento
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: AS_Usuario Interfaz Validacion

: AS Usuaric Interfaz Validacion

1: Selecciona cerrar sesion

Z: Valida cerrar sesion

|
H 3: Cerrar sesion val ida

.{’:' ________________________________

(RS I ———

—

4: Sesion cerrada

Figura 68. Diagrama de secuencia cerrar sesion

: AS_Usuaric Interfaz alidacion Usuario | Base de Datos

-AS Usuario Interfaz Validacion Usuario Base de Datos

1: Cambiar Contrasefia

3: Digita datos pedidos

4: Valida datos ingresados
- 5: Datos correctos
6: Confirma el cambio de contrasefia
I';I 7: Confirma cambiar confrasefia T
U 8: Actualiza datn";s
Ll L 9: Actualiza datos
10: Datos actualizado

Figura 69. Diagrama de secuencia cambiar contrasefia
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b. Diagrama de colaboracién

1: Iniciar el sistema

Validacion
4: Valida dal?ﬂgr dos

+Datéis correctos

M
Interfaz 8: Datos correctos

3: Digita usuarioy contrasefia
—
q_._.

. 2: Ingresa ususario y contraseiia
: AS_Usuario 10: Puede empezar a trabajar

5: Comprueb; :{/suan’

Cuenta

o0y contrasefia

6: Comprueba en la base de datos
e

-
7: Datos correctos

Figura 70. Diagrama de colaboracién logueo

Base de
Datos

En el siguiente diagrama de colaboracion, se detalla la interaccion entre los objetos y los roles de

usuario segun el caso de uso del sistema Logueo.

1: Registrar paciente
2: Genera Historia Clinica
4: Digita datos pedidos
12:Confirma registrar paciente

Validacion

5: Valida dattygr

rDatos correctos

A
9: Datos correctos

I

3 Ingresar datos del paciente
tAS_Usuario  11: Confirma el registro del paciente
17: Paciente registrado con exito

'Reg{i paciente
XN
16: Paciente regis

Paciente

6: Ve T'ﬂé/a existencia

7. Extrae paciente
14: Registra en la base de datos
—

.q_ R
8: Datos correctos
15: Paciente registrado

Figura 71. Diagrama de colaboracion registrar paciente

Datos

Base de
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1: Buscar paciente

4: Valida dat%r

Interfaz

3: Digita datos pedidos
—
.ﬁ_ ————

2:Ingresar datos
*AS_Usuario  9:Informacion solicitada

8 Informacion del paciente

Validacion

LS Informa%ilon del paciente

=

6: Extrae informacion del paciente
Paciente =

-2
7: Informacion del paciente

Figura 72. Diagrama de colaboracién buscar paciente

1: Buscar paciente
3: Digita datos pedidos
10: Actualizar paciente
12: Digita datos pedidos
16: Confirma actualizar paciente

Validacion

4: Valida datos ingresa
13: Valida

Interfaz

.

2 Ingresar datos
L AS_Usuario 9: Informacion del paciente
—  11:Ingresar datos del paciente
15: Confirma la actualizacion
21:operacionextosa

ﬁ_"‘\
8: Informacion del pati

20:Datos actualizados 6: Extrae informacion del paciente

18: Actualiza datos
—

Paciente |

7: Informacion del paciente
19: Datos Actualizados

Figura 73. Diagrama de colaboracion actualizar paciente

Base de

Datos

Base de
Datos
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resados

4: Valida datlyﬂ

1: Buscar paciente
3: Digita datos pedidos
10:Ficha paciente
e

Interfaz

i . 2:Ingresar datos

:AS_Usuario 9:Informacion del paciente
15: Informacion solicitada

“\.
8 Informacion del
14: Informacion del paci

5: Inform

aﬂ del paciente

Validacion

a%jon del paciente

6: Extrae informacion del paciente
12: Extrae informacion del paciente
e

Paciente

7: Informacion del paciente
13: Informacion del paciente

Figura 74. Diagrama de colaboracion detalle paciente

Validacion

4 Valida dat?ﬁr

1: Buscar paciente
3: Digita datos pedidos
10: Historia clinica

5: Informga
Interfaz

ks ) {
2: Ingresar datos

:AS_Usuario 9:Informacion del paciente
15:Informacion solicitada

11: Informact la historia clinica

A
82: Informacion del paciente
14:Informacion de la histol linica

%i/on del paciente

6: Extrae informacion del paciente

Paciente

12: Extrae Informacion de la historia clinica
—_—

Base de

Datos

Figura 75.

7: Informacion del paciente
13:Informacion de la historia clinica

Diagrama de colaboracion historia clinica paciente

Base de
Datos
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Validacion

4; Valida datos/m

1: Buscar paciente
3: Digita datos pedidos
10: Historial de citas medicas

/Q\ — Interfaz 5: |nfom1ac$on del paciente
.d_ _————

2: Ingresar datos
*AS_Usuario  9: Informacion del paciente
15: Informacion solicitada

11: Informacion del historial de CM del paciente

.
8: Informacion del

14:Informacion del hist §: Extrae informacion del paciente

12: Extrae informacion del historial CM
e

Paciente Base de
_____ Datos
7: Informacion del paciente
13: Informacion del historial CM
Figura 76. Diagrama de colaboracion historial cita médica paciente
Interfaz
1: Imprimir paciente Aoh
-~ B 5: Informacion del paciente
6:1 mﬁéion solicitada 201 ac{l\del paciente

3: Extrae informacion del paciente

Paciente = Base de
Datos

:AS_Usuario - )
- 4: Informacion del paciente

Figura 77. Diagrama de colaboracion imprimir paciente

125



Validacion

1: Registrar medico

3: Digita datos pedidos . L
11: Confirma registrar medico &: Datos corrgctos
% i
- 5: Veriﬁ\cllla existencia
:AS_Usuario : Registra medico
16: Medico registrado con exito
10: Confirma el registro del rr_1edico =,
2: Ingresar datos del medico 15: Medico régistr 6: Extrae medico
13: Registra en la base de datos
Medico — Base de
_____ Datos
7: Datos correctos
14: Medico registrado
Figura 78. Diagrama de colaboracion registrar médico
Validacion
4: Valida datt})s/'ﬂygr
1: Buscar medico . .
3: Digita datos pedidos 5: Informacion del medico
= Interfaz
[
2: Ingresar datos
*AS_Usuvario 9:Informacion solicitada
& Informacion d& m 6: Extrae informacion del medico
Medico = Base de
..... _Datos

7: Informacion del medico

Figura 79. Diagrama de colaboracion buscar médico
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1: Buscar medico
3: Digita datos pedidos
10: Actualizar medico
12: Digita datos pedidos
16: Confirma actualizar medico

Validacion

4: Valida datos ingre:
13: Valida dat

atos correctos

Interfaz

A

X

:AS_Usuario

21: operacion exitosa
15: Confirma la actualizacion
11: Ingresar datos del medico

iza{:os del medico

8: Informacion delm
20:Datos actualizad

5: Irlormaéion delmedico

6: Extrae informacion del medico

18: Actualiza datos
9: Informacion del medico —_—

Medico
2:Ingresar datos -

Base de
Datos

..:_\__ -
T: Informacion del medico
19: Datos Actualizados

Figura 80. Diagrama de colaboracion actualizar médico

Validacion

1: Buscar medico
3 Digita d atos pedidos
10: Detalle Medico
—=

Interfaz

5: IMOma$ion del medico

=S

A

:AS_Usuario
— 15:Informacion solicitada
9: Iformacion dd medico

2: Ingresar datos

nnac\it;n del medico

14:Informacion del medi

6: Ext rae informacion del medico
12: Extrae informacion del medico
e

Base de
Datos

A<_____
7: Informacion del medico
13:Informacion del medico

Figura 81. Diagrama de colaboracion detalle médico
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1: Buscar medico
3: Digita datos pedidos
10: Asignar especialidad
11: Buscar especialidad
13: Digita datos pedidos
22: Confirmar asignar especialidad
—

5: Inf ormacion delmedico
—

Validacion

23: Asigna especidy\d

Medico

tés del medico
atos actualizados

A
7: Datos del'mgdico

elempleado  35:patos acmalizados

e

X

: AS_Usuario

27: Datos actualizados

15: informa

ko

21: Confirma la asig dela esp
12: Ingresar descripcion
@: Informacion del medico
2: Ingresar datos

181“[0"1’1600"5&

io\b dela especialidad

24; Ac|

16:exirae informadon de laespedalidad
e

-t
17:informacion dela especididad

Base de
Datos

Figura 82. Diagrama de colaboracion asignar especialidad médico

Interfaz

: AS_Usuario

w del medico
w

5 Informacion del

Medico

3 Extrae informacion del medico
e

6: Extrae infornacion del medic
tuglizar cambios

4: Informacion del medico

Figura 83. Diagrama de colaboracién imprimir médico

Base de
Datos
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5:Verifica Medico

Validacion — Medico
<.____

8: Datos del medico

1: Reqgistrar turno medico 13:Turno eulr:: y hora) disponible

L
T: Datos del:medico
3: Digita datos pedidos '

- i M
15: Confirma registrar turno 12: Turno fFeclha yhora)
= ! 6 En&e medico
2: Ingresar datosdeltumo - eifmalurm
: AS_Usuario 14: Confirma el registro del turno
20: Turno registrado con exito
10: Extrae turno
17: Registrar en la base de datos
= Base de
e _Datos _
11: Turno (Fecha y hora)
18: Turno registrado
Figura 84. Diagrama de colaboracién registrar turno médico
Validacion
4: Valida datt?ng sados
1: Buscar turno medico
3: Digita datos pedidos
Interfaz o UB@CETWFHO
.E____
2: Ingresar datos
:AS_Usuario 9: Informacion solicitada
ra)
6: Extrae informacion del tumo
Turng : Base de
_____ Datos

7: Informacion del turno (Fechay hora)

Figura 85. Diagrama de colaboracion buscar turno médico
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15:Verificar turno

18:Turno (Fecha y hora)

22: Actuali
4: Valida datos ingregados clual

14: Valida dattyl esados

1: Buscar medico 19: Turno {
3: Digita datos pedidos
10: Actualizar turno medico
12: Digita datos pedidos
13: Sekecciona nueva fecha y hora

21: Confirma actualizar turno 5: Inform E\Ayb" dd medico 16! Edtrae turno
— _
23 Reglstrag%:l labase de datos
..E____

2: Imgresar datos
:AS_Usuario  9:Informacion del medico
11: Ingresar datos del turno
20: Confirma la actualizacion
26:operacion e Mtosa

y hora) disponible 25: D osgctualizados

A
17: Turno (Fecha y hora)
24:Datos acthalizados

8 Informacion\del edico

6: Extrae informacion del medico
—

Base de

Medico

PR _Datos
7: Informacion del medico
Figura 86. Diagrama de colaboracion actualizar turno médico
12:Extrae Informacion del turno
Turno = Base de
_____ Datos
13: Informacion del turno
11: Informacion de Io%\turnodel medico 6: Extrae infonﬂa:%n del medico
! Validacion !
14: Informacion del turno 7: Informacion del medico
W W
4: \alida datos ingresados rmagion del medico
1: Buscar medico }g
3: Digita datos pedidos
10: Consultar turno Medico
- Interfaz Medico
oo -
2: Ingresar datos 8: Informacion del medico

tAS_Usuario 9 Informacion del medico
—— 15 Informacion solicitada

Figura 87. Diagrama de colaboracién consultar turno médico
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1: Registrar cita medica
3: Digita datos pedidos
19; Confirma registrar cita

R

2: Ingresar datos de la cita
:AS_Usuario 18: Confirma el registro de lacita
B — 24: Cita registrada con exito

4 valida daloyjﬂ

17;ita disponible

: Registra cita

: datos delfm'

5: Ve

13:Verifica paciente
—

edico

‘ﬁiﬂﬂ Medico

12:Fechay hora

T. Datos de] Thedico

&: Verifica turno

14E
[

1M: Fecha‘it\h a

i

<
22:Citaregistrada

Figura 88. Diagrama de colaboracion registrar cita médica

1: Buscar cita medica
3: Digita datos pedidos
—_—

4: Valida datt?q;r sados

Interfaz

.*::_____
2: Ingresar datos
*AS_Usuario  9:Informacion de la cita

kSR
8 Informacion’de

Validacion

Cita

LN .rev%ﬂca cita

M
15: Datos delpaciente

liae paciente
B E)ir‘aetnrno

Paciente
o

6: Extrae informacion de la cita
e

Base de
Datos

T: Informacion de la cita

Figura 89. Diagrama de colaboracién buscar cita médica
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4:Valida datwre dos

1: Buscar cita medica
3; Digita datos pedidos
10: Cofirma anular cita

> Interfaz
-ﬂ:———-—

2: Ingresar datos
*AS_Usuario 9:Informacion dela cita 11-Anula cita
_ 15: Cita anulada

T
8: Informacion de la'sifa
14: Registro anulado

Validacion

5: v%ﬁﬂca cita

6: Extrae informacion de la dta
12: Actualiza registro

Cita

—

-

7: Informacion de la cita
13; Registro actualizado

Figura 90. Diagrama de colaboracién anular cita médica

1: Buscar cita medica
3: Digita d atos pedidos
10: Cofirma marcar/ desmarcar cita

= Interfaz
4_._.

2: Ingresar datos
1 AS_Usuario 9: Informacion de la cita
_ 15:citamarcado o descarmacado

14:Regstro actualiza

Validacion

o

vev%'ﬂ ca cita

6: Extrae informacion de la cita
12: Actualiza regist ro
—

Base de
Datos

7: Informacion de la cita
13: Registro actualizado

Figura 91. Diagrama de colaboracién marcar / desmarcar cita médica

Base de
Datos
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Interfaz

1: Impnmlw : ma%n de la cita
) =

omfécion solicitada  5: |nformacion de |

3: Extrae informacion de la cita

Cita = Base de
_____ _Datos
:AS_Usuario 4: Informacion de la cita
Figura 92. Diagrama de colaboracién imprimir cita médica
Validacion
4: Valida dEIIOS/ﬂ sados
5 at@:orrectos
1: Regstrar consulta
3: Digita datos pedidos
7: Confirma registrar consulta
= Interfaz
.(.....
2:Imgresar datos de la consulta
:AS_Usuario 6 Confirma el registro de la consulta rRegigtra consulta
12: Consulta registrada con exito v@’\
11: Consulta }egls
9: Registra en la base de datos
Consulta ; Base de
----- | _Datos

10: Consulta registrada

Figura 93. Diagrama de colaboracion registrar consulta
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1: Buscar consulta

3: Digita datos pedidos
—

Interfaz

{:_____

2: Ingresar datos
:AS_Usuario 9: Informacion solicitada

Figura 94. Diagrama de colaboracion buscar consulta

1: Buscar consulta
3: Digita datos pedidos
10: Actualizar consulta
12: Digita datos pedidos

8: Iformacion dé1a 6o

4: Valida dat?'pgr

=

Validacion

5 |I'If0I'I'I"IﬂCi\EII dela consulta

Empleado

6: Extrae informacion de la consulta
I

4: Valida datos ingres
13: Valida datos jrg

16: Confirma actualizar consulta
—_—
4_._.

2:Ingresar datos
:AS_Usuario  9:Informacion dela consulta
11: Ingresar datos de la consulta
15: Confirma la actualizacion
21: operacion exitosa

Figura 95

20: Datos Actualizado:

. a‘i@o mectos

7:Informacion de la consulta

Validacion

Consulta

6: Extrae informacion de la

18: Actu%Da

t’.‘zton dela consulta
9: Datos Actualizados

Interfaz 5 Irlormaci\kﬂl dela consulta
17: Act 'zada\to: de la consulta
AN
8: Informacion déia Gensulta 7 Inf

. Diagrama de colaboracién actualizar consulta

Datos

Base de

Base de
Datos
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Validacion

4: Valida dat%r

1: Buscar consulta
3: Digita datos pedidos

10: Detalle consulta
5 Informa

Interfaz
L |

2: Imgresar datos

:AS_Usuario 9: Inf ormacion de la consulta
15: Informacion solicitada

1M:in

at,io\n\dela consulta
=

8: Informacion dé1a Consulta
14:Informacion de la consula

.

Consulta

7:1 a(ﬁ’én dela consulta
: Informacion de la consulta

Figura 96. Diagrama de colaboracion detalle consulta

Validacion

4:Ua|t!adatt?'ﬂg sados
: a%‘.orremos

1: Registrar rol
3: Digita datos pedidos
7: Confirma registrar rol
e

Interfaz

X

: AS_Usuario

.;:_____

8: Registra rol
12: Rol registrado con exito
6: Confirma el registro del rd .

2: Ingresar datos del rol 11: Rol regiétra

Rol

9: Registra en la base de datos
——

10: Rol registrado

Figura 97. Diagrama de colaboracién registrar rol

Base de
Datos
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1: Buscarrol
3: Digita descripcion
—_—

Interfaz

2: Ingresar descripcion
- AS_Usuario 9:Informacion solicitada

8: Informacion de

Validacion

n'd’acion delrol

6: Extrae informacion del rol
Rol =

ks
7: Informacion delrol

Figura 98. Diagrama de colaboracion buscar rol

1: Buscar rol
3; Digita de scripcion
10: Actualizar rol
12:Digtadatos pedidos
16: Confirma actualizar rol
—=

4; Valida datos ingre:

13:Vaid/am

Interfaz

Z Ingresar descripcion
9: Informacion solicitada
11; Ingresar datos del rol
15: Confirma la actualizacion
21: Operacion exitosa

P

: AS_Usuario

ates correctos

Validacion

5 Ilfcrli!’ﬂcion delrol

6: Extrae informacion del rol
18: Actualiza cambios
e

Base de
Datos

{:....
7: Informacion delrol
19: Datos Actualizados

Figura 99. Diagrama de colaboracion actualizar rol

Base de

Datos
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Interfaz

rAS_Usuario

3: Extrae informacion del rol
e

Base de

Rol

..:E.-..

Datos

4: Informacion del rol

Figura 100. Diagrama de colaboracion imprimir rol

1: Registrar usuario

3. Digita datos peddos del usuario

4; Buscarempleado

6: Digita datos pedidos del empleado
15:Confirma registrarusuaro

Interfar

Usuario

T: Valida datos ingresados
12: Valida datos ingresados
—

[ M

2: Ingresar datos del usuario
:AS_Usuario 5:Ingresar apelidos o nombres
— 14 Confirma el registro del usuario
20: Usuario registrado con exito

11: informacion del

w

<
13: Datos correctos

leado

Validacion

8: inform3 c$

Emplead o

Figura 101. Diagrama de colaboracion registrar usuario

Base de
Datos

9: extrae informa/tyyd empleado
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1: Buscarusuario
3: Digita datos pedidos
e

Validacion

4: Valida dattyg

Interfaz

B h '::
2: Ingresar datos

:AS_Usuario 9:Informacion solicitada

AN
8 Iformacion del usuario

Usuario

5 Inh)nnaé’ion del usuario

6: Extrae informacion del usuario
—

7. Informacion del usuario

Figura 102. Diagrama de colaboracion buscar usuario

1: Buscar usuario
3: Digita datos pedidos
10: Actualizar usuario
12: Digita datos pedidos
16:Confirma actualizarusuarno
o

Interfaz

A

: AS_Usuario

2: Imgresar datos
9: Informacion solicitada
11: Ingresar datos del usuario
15: Confirma la actualizacion
21:Operacion e ¥tosa

WL
8: Informacion del
20: Datos Actualiza

Validacion

5: Inform a$i0n del usuario

Usuario

6: Extrae informacion del usuario
18: Actualiza cambios
—

Datos

Base de

Base de

<
7: Informacion del usuario
19: Datos Actualizados

Figura 103. Diagrama de colaboracién actualizar usuario

Datos
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1: Bus@arusuario
3: Digita datos pedidos
10: Confirma activar / desactivar usuario
—_—

Validacion

4: Valida datos i

Interfaz

-
2: Ingresar datos
9: Informacion solicitada
15: usuario activadoo desactivado

A

:AS_Usuario

5 Inform a\%ion del usuario

6: Extrae informacion del usuario
12: Actualiza registro
e

14: Registro actualiza

Usuario

<
7: Informacion del usuario
13:Regstro actualizado

Figura 104. Diagrama de colaboracion activar / desactivar usuario

1: Registrar mantenimiento
3:Digita datos pedidos
7: Confirma registrar mantenimiento
e

Validacion

ados

4: Valida dattf)s/’u;gr
a%orrectos

Interfaz

2: Ingresar datos del mantenimiento

:AS_Usuario 6: Confirma el registro del mantenimiento
12: Mantenimiento registrado con e xito

&R

i trﬂ{: ntenimiento

L
11: Mantenimiento-rebi
9: Registra en la base de datos
Manitemiento —

Base de
Datos

10: Mantenimiento registrado

Figura 105. Diagrama de colaboracién registrar mantenimiento

Base de
Datos
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Validacion

4: Valida dat%r

1: Buscar mantenimiento
3: Digita descripcion
—

Interfaz 5: Informaci

A

1 AS_Usuario

2: Ingresar descripcion
9: Informacion solicitada

G
8: Informacion del riran

Mantenimiento

:uﬁ/del mantenimiento

6: Extrae informacion del mantenimiento
= Base de

Datos

-z
7: Infformacion del mantenimiento

Figura 106. Diagrama de colaboracion buscar mantenimiento

Validacion

4: Valida datos ingre:

13 Vai?@)al

1: Buscar mantenimiento -
afbs correctos

J: Digita descripcion
10: Actualizar mantenimiento
12: Digita datos pedidos
16: Confirma actualizar mantenimiento
— 5: Informaci

Interfaz
L

2: Ingresar descripcion
9: Informacion solicitada
11: Ingresar datos del mantenimiento
15: Confirma la actualizacion
21: Operacion exitosa

X

: AS_Usuario

17: Actualiza datos del mantenimie|

20: Datos Actualizado!

Mantenimie nto

arﬂ/del mantenimiento

nto

6: Extrae informacion del mantenimiento
18: Actualiza cambios
—

N
7: Informacion del mantenimiento
19: Datos Actualizados

Base de
Datos

Figura 107. Diagrama de colaboracion actualizar mantenimiento
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Validacion

4; Valida datnyyr

1: Buscar mantenimiento
3: Digita descripcion
10: Corfirma eliminar mante nimiento

% = Interfaz 5: Irtonﬂaci:)rﬂ/dd mantenimiento
A<_ R

2: Ingresar descripcion
1 AS5_Usuario 9: Informacion solicitada
_ 15: Registro eliminado

11: Himi

ma{‘:mtenimielto
W

8: Informacion del\rhan nimiento
14: Registro elimina

Mantenimiento

6: Extrae informacion del mantenimiento
12: Actualiza registro

Base de

<
7: Informacion del mantenimiento
13: Registro actualizado

Figura 108. Diagrama de colaboracién eliminar mantenimiento

Interfaz

Mantenimiento

Datos

: AS_Usuario

Datos

Base de

4: Informacion del mantenimiento

Figura 109. Diagrama de colaboracion imprimir mantenimiento
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Validacion

4: Valida datwgr

1: Buscar usuario
3: Digita datos pedidos
10: Confirma reiniciar contrasefia usuario
e

X

:AS_Usuario

Interfaz 5: Inform

é....

2: Ingresar datos
9: Informacion solicitada
15: contrasefia reiniciada del usuario

11: reinic co%eﬁa del usua

L
% Informacionde u

a&/ion dd usuario

fio

rio
14: Registro actualiza 6: Extrae informacion del usuario
12: Actualiza registro
Usuario —

Base de

[ -

7: Informacion del usuario
13: Registro actualizado

Figura 110. Diagrama de colaboracidn reiniciar contrasefia usuario

Interfaz

1: Imprimir ﬂ%:l del usuario
K

ion solicitada s jnformacion del

Usuario

3: Extrae informacion del usuario

Datos

:AS_Usuario

Pt
4: Informacion delusuario

Figura 111. Diagrama de colaboracién imprimir usuario

Datos

Base de
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1: Selecciona cemar sesion 2:Valida cerrar sesion

= Interfaz = Validacion
<o <
_ 4: Sesion cerrada 3: Cerrar sesion valida
:AS_Usuario
Figura 112. Diagrama de colaboracion cerrar sesién
Validacion
4:Valida datos ingresados
1: Cambiar Contrasefia
J:Digita datos pedidos “Datos correctos
7: Confirma cambiar contrasefia
- Interfaz
{E_._.
: Actualiza datos
1 AS_Usuario
_ 12: Datos actualizado con exito .
2 lﬁ;?:ﬁ"aﬂ:rg:;ﬂ :g{ﬂglbndu‘:':gtﬁ%ﬁar 11: Datos actualiza 9: Actualiza datos
' ' Usuario — Base de
_____ Datos

-
10: Dato s actualizado

Figura 113. Diagrama de colaboracién cambiar contrasefa
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c. Diagrama de actividades

Usuario Sistema

Genera pantalla de
login

Validar datos

Ingresar usuarioy
password i

Son correcros?

Si

Despliega menu
incipal

/” Muestra mensaje
de error

Figura 114. Diagrama de actividad logueo

En el siguiente diagrama de actividades, se detalla cada una de las tareas a realizar por el usuario

para poder tener acceso al sistema.

Paciente Usuario Sisterna

/Selecciona registrar

! paciente
Brinda datos Solicita datos
solicitados personales y de triaje

/ Recepcionae ™,
=% ingresa datos ./

----|Generahistoria
clinica

Si
Valida los datos ingresados
ylaexistencia del paciente

Registra Reglslra historia
paciente clinica

Muestra mensaje de
conformidad

Figura 115. Diagrama de actividad registrar paciente
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Usuario Sistema

Selecciona registrar
medico

Ingresa y registra
datos del medico

Despliega
interfaz

Solicita datos

la existencia del medico

Validar datos

Mo

Registra

medico

Muestra mensaje de
conformidad

Figura 116. Diagrama de actividad registrar médico

Validalos datos ingresad os y lj

®

Usuario Sistema
Selecciona buscar ™~ | ] Casodeuso:
medico Buscar Medico
Especifica
medico
Selecciona un < Muestra
resultado resultado

Despliega
interfaz

E Muestra lista de >
especialidades asignadas

Busca

( Selecciona asignar

especialidad /

especialidad

Caso de uso :
BuscarEspecialidad |

especialidad

asigna especialidad al Agregala especialidad
medico 7 buscada en la lista

Validar datos

Valida la existencia de repetir
alguna especialidad asignada.

Muestra mensaje de O
=@

conformidad

Figura 117. Diagrama de actividad asignar especialidad médico
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Usuaric

Sistemsa

Casodeuso:Buscar L |
Turno Medico

Pacients

Selecciona
. > registrar turno

D
— interfaz

Busca Solicita datos
R medico

- Muestra medico )
buscado

( Buscatumo ™

Muestra turnos

Selecciona fechas
y asigna horarics

disponibles

Registraturno

Usuaric

Muestra mensaje de
conformidad

Figura 118. Diagrama de actividad registrar turno médico

@

Sistema

Datos como : buscar
medicoy turno

Solciita cita

Brinda datos
solicitados

/" Seleccionaregistrar
cita medica

/ Despliegainterfazy
Y. soiictadatosdelacta _/

Es pacienie 7 Si

~|Datos como : buscar
medico, turno, paciente

Selecciona
registrar paciente

{~ Despliega interfaz y
*_ solicita datos del paciente

Solicita datos
personales yde triaje

¢/ Recepcionae ™,

Brinda especialidad
solicitada

egistra

", ingresa datos I

Solicita la especialidad

paciente

¢ Recepdanay selecciona
_ especialidad

Busca

/ Muestra especialidad
\ buscada

medico

Especifica fecha Solicita
de atencion fecha
No disponible

b
Mue stra medico
buscado

¢ Busca

I turno S

_-Comunica horarios de atencion
- disponibles y solicita sus datos

Recepciona datos y
busca paciente

<gferﬂ‘ica fecha?

Disponible
Muestra turnos disponibles
{fecha, hora y estado)

Muestra paciente
buscado

Guarda
registro

Muestra mensaje

de conformidad

7
Son correctos ¥
datos

Si

Registra cita

medica

Figura 119. Diagrama de actividad registrar cita médica

146



Usuario

Sisterma

Especifica cita

Selecciona buscar
citamedica

Casodeuso:
““““ Buscar Cita Medica

Selecciona un
resultado
Selecciona
anular cita

Muestira
resultado
Despliega mensaje
de confirmacion

Si

Actualiza
datos

( Muestra mensaje de
conformidad

Figura 120. Diagrama de actividad anular cita médica

Usuario

Sistema

Selecciona registrar
consukta

Ingresa y registra
datos de la consulta

Despliega
interfaz

-

Solicita datos

< Valdardatos )

Ho

!

En la interfaz se puede
formular diagnostico y receta
medica

Si

Registra
consulta

>S:m correctos ¥

Muestra mensaje de
conformidad

@

Figura 121. Diagrama de actividad registrar consulta
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Usuaric

Sistema

Selecciona
registrar rol

Despliega
interfaz
Ingresa y registra
datos del rol o

Solicita datos

Validardatos

Datos como: descripcion y
asignacion de las opciones del
sistema que manejara el rol

Registra rol

C

Muestra mensaje de ) - ©
conformidad

Figura 122. Diagrama de actividad registrar rol

Usuario

Sistema

Despliega

Selecciona
registmrusuano

interfaz

Solicita datos

Casodeuso:
Buscar medico Ingresa dat_os
_ ( delujs/uano A
/<;cciona buscar >
medico

Especifica
medico
< Selecciona al g
empleado buscado

Datos como:
buscar medico

resultalo

-/~ Validar datos 3
.... EEE —

o /)>Son correctos ?

Valida los datos
ingresados y la
existencia del usuario

Si

Reqistra

usuiano

Muestra mensaje de
conformidad

e

Figura 123. Diagrama de actividad registrar usuario
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Usuario

Sisterns

Selecciona
bu scar usuario

Especifica

Caso de uso :
Buscar Usuario

usuario

Selecciona un
resultal o

Selecciona activar/
desactivar usuario

C

>_

Muestra
resultad o
Despliega mensajede
confirmacion
Confirma ?

<

Si
Actualiza
datos

Muestra mensaje de
conformidad

No

C

Figura 124. Diagrama de actividad activar / desactivar usuario

Usuaric

Sistema

Selecciona registrar
mantenimiento

s
€

Ingresa y registra datos del
mantenimiento

%
%,

Despliega
interfaz
Solicita

datos

Validar datos

Figura 125. Diagrama de ac

Reqistra
mantenimiento

tividad registrar mantenimiento

Muestra mensaje de
conformidad




Usuario

Sistema

Selecciona Valida cerrar
cermar sesion sesion

Figura 126. Diagrama d

Usuario

Sesion
cerrada

e actividad cerrar sesion

Sisterna

._{ Seleccionar cambiar 9
contrasefia

Ingresa clave actual,
nueva y confirma

Despliega
interfaz
( Solicita datos 3

Validardatos
R j’

Mo

>Sun correctos 7

Si
Actualiza
datos
Muestra mensaje de
conformidad

Figura 127. Diagrama de actividad cambiar contrasefia
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D.Diagrama de clases

Paciente
intldPac : Integer

vehDniPac: String
®vehMomPac : String
FvchApaPac : String
vchMomCom : String
tmsFecNacPac : Date
PvchSexPac : String

Cita Medica
WintldCita : Integer
®imsFechaCita: Date
®ychEstadoCita : String
®vehObsCita : String

FvehFijPac : String
®vehCelPac : String
*vchCorrPac : String
®ychRutalmagen : String
®ychDirPac : String
®vchRefDirPac : String
®vehldHisCli : Integer

-

1

1

Historia Clinica
EvechidHisCli : String
®higdPeso : BigDecimal
®bigdAltura : BigDecimal
®ychalerg : String

0.

a3

®fla : String
®intld Turn : Integer
®intidPac : Integer

Historia Clinica Detalle

®vchAntec : String 1
®ychPresart : String
®yehldGrupSan : Integer

Grupo Sanguinio
FwchldGrupSan : String

*intidetHisCli : Integer
vchDesMotConsul : String
“vchDesDiag : String
yehDesTrat : String
*tmsFechaConsulta : Date

.n |vehRutalimagen1 : String
®yvchRutalmagen2 : String
ZintidMed : Integer
intidEsp : Integer
ychldHisCli : String

| Farmaco
[®vehidFam : String
\®ychDesCom : String
\yehDesGen : String
|®vchDesPrese : String

I

®intidEsp : Integer 1

Turno
®inddTurn : Integer
BychDesMes : String
®vchDesDia: String
®ychDesYear : String

Medico
intldMed : Integer
®yvechDniMed : String
*vchNomMed : $tring
®ychApaMed : String
®yvechAmaMed : String
%ychNomCom : String
®tmsFecNacMed : Date
®ychSexMed : String

--

®tmsFecha:Date
®ychDesFla: String
®intdEsp : Integer
®intidMed : Integer
®intidHor : Integer

=

1

Horario
ntidHor ; Integer

®tmsHorario : Date

Patoloila
chidPat: Integer
®vchDesPat : String
®vchDesSint: String

Codigo

“intCorCod : Integer
®yehTabla : String
®vchPrefijo : String
®vchDesPre : String
RintSecuencia : Integer
®intTamCodigo : Integer

Medico Especialidad

®ychFijMed : String
®vchCelMed : String
%ychCorrMed : String
®ychAbrMed : String
®cantMed : Integer
%ychRutaimagen : String
®ychDirMed : String
®ychRefDirMed : String
%intidUsuario : integer

=

0.1

1

“idMedEsp : Integer
FintidMed : Integer
®intldEsp : Integer | 1.-N

Especialidad

®intidEsp : integer
chDesEsp : String
RychAbrEsp: String

-

Opcion Sistema

®intCodOpcSist : Integer
®ychDesOpesist : String

Perfil

%intPerfil : integer

Usuario

®intldUsuario : Integer
®vehUsuUsername : String
®vchUsuPassword : String
®vehUsuNombre : String

®intidRol : Integer
®intCodOpcsSist : Integer

1..n

1

Rol
®intidRol : Integer

®vehUsuApePat : String
®vehUsuApeMat : String
®yehNomCom : String
®yvehEstAct : String
®intidRol : Integer

Figura 128. Diagrama de clases

®ychDesRol : String
1 |&yehsecRol: String

En el siguiente diagrama de clases, es la representacion grafica que sirve para interpretar la estructura del sistema, de tal

manera

que  nos

indican cémo

se comunican

los

objetos  de

esas

clases

entre

si.
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E. Diagrama de despliegue

Postgre SQL
9.01

<<servidors> <<servidor>>
Servidor de Base << AN Servidor Web

de Datos

Apache Tomcat
6.0.26 (HTTP)

Figura 129. Diagrama de despliegue

Maquina del
Empleado
<<LANHTTP>> P
Navegador Web (Google

Chrome, Mozila Firefox,
Internet Explore)

En el siguiente diagrama, se muestran las relaciones fisicas de los distintos nodos que componen

el sistema, en este caso los nodos Servidor y la computadora personal del usuario final.

F. Diagrama de componentes

]

Capa de Negocio

]

Capa de Presentacion

Navegador Servidor Aplicacion
% Web | [ iy :ié Web - ()

Figura 130. Diagrama de componentes

1

Capa de Datos

-

Base de Datos

En el siguiente diagrama, el sistema de administracién de paciente es dividido en 3 componentes y

muestra la dependencia entre estos componentes.
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4.3 DETERMINACION DE REQUERIMIENTOS DEL SISTEMA

4.3.1 Requerimientos funcionales

Tabla 53. Requerimientos Funcionales

Cédigo Descripcion Proceso de Negocio
RF-01 Registrar paciente CuUSs02
RF-02 Buscar paciente CuUSO03
RF-03 Actualizar paciente CuUSs04
RF-04 Detalle paciente CUSO05
RF-05 Historial cita médica paciente CUSO06
RF-06 Imprimir paciente CUSO07
RF-07 Registrar médico CusO08
RF-08 Buscar médico CUS09
RF-09 Actualizar médico CUS10
RF-10 Detalle médico CUS11
RF-11 Asignar especialidad médico Cus12
RF-12 Imprimir médico CUS13
RF-13 Registrar turno médico Cus14
RF-14 Buscar turno médico CUS15
RF-15 Actualizar turno médico CuUS16
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RF-16 Consultar turno meédico CUS17
RF-17 Registrar cita médica Cus18
RF-18 Buscar cita médica CUS19
RF-19 Anular cita médica CuUS20
RF-20 Marcar / desmarcar cita médica Cus21
RF-21 Imprimir cita médica Cus22
RF-22 Historia clinica CuUS23
RF-23 Registrar consulta Cus24
RF-24 Buscar consulta CUS25
RF-25 Actualizar consulta CUS26
RF-26 Detalle consulta CuSs27
RF-27 Registrar rol Ccus28
RF-28 Buscar rol CUS29
RF-29 Actualizar rol CUS30
RF-30 Imprimir rol CUS31
RF-31 Registrar usuario CuUS32
RF-32 Buscar usuario CUS33
RF-33 Actualizar usuario CUS34
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RF-34 Activar / desactivar usuario CUSS35
RF-35 Reiniciar contrasefia usuario CUS36
RF-36 Imprimir usuario CUS37
RF-37 Registrar mantenimiento CUS38
RF-38 Buscar mantenimiento CUS39
RF-39 Actualizar mantenimiento CUSs40
RF-40 Eliminar mantenimiento CuS41
RF-41 Imprimir mantenimiento Cus42
4.3.2 Requerimientos no funcionales

Tabla 54. Requerimientos no funcionales

Tipo de Requerimiento Cddigo Descripcion

El sistema se desarrollard con la

herramienta SpringSource Tool Suite

RNF-01 _ _
2.6.0 y Adobe Flash Builder Premium
Restricciones del v4.6.
Disefio
El sistema debera comprender una
RNF-02 | arquitectura logica de tres capas:
datos, negocio y presentacion.
El sistema esta realizado por los
Componentes a lenguajes de programacion: Java
p RNF-03 gugy prog y

Adquirir

Action Script (vista) con los framework
Hibérnate y Spring.
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Interfaces de Usuario

RNF-04

La interfaz para cada usuario estara
determinada por la funcion que ocupa
en el sistema, este le permitird
acceder a toda las opciones que le son
propias en la interaccion con el

sistema de administracion al paciente.

RNF-05

Los reportes mostrardn el logotipo y

nombre de la clinica.

Seguridad

RNF-06

Al personal de la clinica en especifico
los actores que manejaran
directamente con el sistema se le
asignaran un usuario y una clave, los
cuales permitiran el ingreso al sistema

de acuerdo un perfil determinado.

RNF-07

Permitir que el usuario pueda cambiar
la contrasefia de acuerdo a las

politicas de seguridad de la clinica.

Estandares aplicables

RNF-08

No aplica.

Sistema

RNF-09

El sistema debe trabajar sobre
cualquier computador que cuente con
estos requerimientos minimos con
procesador Intel Core i3 o superior, 1
Gb de memoria RAM y disco duro de
500 Gb.

RNF-10

El motor de base de datos que utilizara

el sistema debera ser PostgreSql.
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RNF-11

Puede ser utlizado en cualquier

sistema operativo.

Desempefio

RNF-12

El Sistema deberd permitir el ingreso
concurrente de por lo menos 100
usuarios distribuidos entre los diversos
modulos del sistema a lo largo de las
diversas oficinas con las que cuentan

la Clinica.

RNF-13

El tiempo de respuesta del sistema
para las operaciones de ingreso o
registro de informacién deberd ser

como maximo 3 segundos de espera.

RNF-14

El tiempo promedio de cada
transaccion realizada en el sistema
deberd ser en promedio de 5

segundos.

Usabilidad

RNF-15

El sistema debe permitir ser usado

intuitivamente por cualquier usuario.

RNF-16

El sistema permitira a los usuarios
realizar  busquedas sin  previo

entrenamiento.

RNF-17

La interfaz del usuario se disefiara de
tal manera que le facilite el uso de la
misma, sin necesidad de un soporte

del area de sistemas.

RNF-18

En caso de error del usuario, el
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sistema informarA un  mensaje

especificando el motivo del error.

Los datos seran validados antes de

RNF-19 |
ingresarlos a la BD.
S Se refiere a los factores de seguridad
Confiabilidad RNF-20 ) _
con que contara el sistema.
Las imagenes cargadas por el sistema
estaran alojadas en un disco duro
_ externo que estara acoplado con el
Almacenamiento RNF-21

servidor web por lo tanto el disco
deberda de contar con un tamafo
minimo de 100 GB.

Fuente: elaboracion propia y tomado como referencia de la tabla de requerimientos segun Aguilar,

Gonzales, Pinzas y Torres (s.f.)

En las siguientes tabla, se identificéd los requerimientos funcionales que el sistema cumplira para

los caso de uso y lo requerimiento no funcionales que especifican las caracteristicas de

funcionamiento del sistema.
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4.4 DESARROLLO

4.4.1 Disefio e implementaciéon de la base de datos

A.Modelo conceptual —l6gico

t_paciente

i

Fintidpac - INTEGER
vehdnipac : VARCHAR[E)
vehnompac : VARCHARS0)
vehapapac : VARCHAR(S0)
vchamapac : VIR CHARS0)
vehnomeom : VARCHAR(200)

vchsexpac - VAR CHAR[1)
vehfijpac : VARCHAR[T)
veheelpac : VARCHAR(E)
vehcorrpac : VARCHAR(50)
vehrutaimagen : VARCHAR{S00)
wvehdirpac : VARCHAR(1000)
vehrefdirpac : VARCHAR(1000)

Fvchidhiscli : VARCHAR(10)

)
tmsfecnacpac : TIMESTAMP WITH TIME ZONE

t

Pintideits : INTEGER

intidesp : INTEGER

:<<PK>> PK_t_pacientsf)

<<Non-Identifying>>

™

t_historia_clinica

Piyehidhiseli - VARCHAR[10]
bigdpeso : DECIMAL(10, 2)
bigdaltura : DECIMAL{10, 2}
vehalerg : VARCHAR(1500)
vehantec : VARCHAR{1500)
vehpresart : VARCHAR(50)

Eivchidgrupsan : VARCHAR{10)

fla : VARCHAR(1)
|Hiintidpac : INTEGER
Keintidturn - INTEGER

tmsfechacita - TMESTMP WITH TIME ZONE
ita : VAR CHAR(20)
vehobseita : VARCHAR(1000)

<<Non-dentifying>>

i

t_turno
PXintidturn : INTEGER
vehdesmes : VAR CHAR[20)
vehdesdia : VARCHAR[20)
vehdesyear : ARCHAR[20}
tmsfecha : TIMESTAMP WITH TIME ZONE

Se<Fi== FH_{_turnol
®e<Uniques= TC_t tu

eePi=> PK_t_citamedical)
SccFK== FK_t_paciente])

}

rnof)

t horario

fm

tmshorari

PXintidhor : INTEGER

t_medico

PRintidmed : INTEGER
vehdnimed : VARCHAR(E)
vehnommed : VARCHAR(S0)
vchapaemp : VARCHAR(50}
vehamaemp : VAR CHAR[S0)
vehnomeom : VARCHAR(200)

{200}
H ifying TIME STAMP WITH TIME ZONE

vchsexmed : VARCHAR(1)

vehdesfla : VARCHAR(20)
intidesp : INTEGER

Riintidhor : INTEGER

intidmed : INTEGER

®cPl== PK_t_turnc()
eeFK=> FK_t_horario{)
SccFK=> FK_t_medico()

<<Non-Identifying=>

io : VARCHAR(100)

$<<Pi>> P

K_t_horaric(}

t_historia_clinica_detalle

i

®<Ph== PH_t_historia_clinical)
®<Fi=> FK_t_grupe_sanguiniof)

<<Non-Ideptifying=>

i

t grupo_sanguinio
PiCvchidgrupsan : VARCHAR(1D]

®<<Ph== PK_t_grupo_

intidmed : INTEGER
intidesp - INTEG

Pintidethiscli : INTEGER
vehdesmotconsul - VAR CHAR{1500)
iag : VARCHAR(1500)
vehdestrat : VARCHAR[1500)
: TIMESTAMF VVITH TIME ZONE
vchrutaimagend : VARCHAR(S00)
vehrutaimagen? : VARCHAR(500)

ER
Rvchidhiscli : VARCHAR[10}

@ocPi>= PH_t_histori
®<<FK>> FK_t_histori

a._oli
13_t

ica_detallef}
ca()

t_patologia

Fuchidpat - INTEGER
vchdespat : VARCHAR(S00)
vehdesint : VAR CHAR([300)

i

t codigo

Frintcorcod : INTEGER
vehtabla : VARCHAR(TD)
vehprefijo : VARCHAR[10)
vehdespre - VARCHAR[TO}
i : INTEGER

®eePie> PK_t |

inttameodigo : INTEGER

#<<Ph=> PH_t_codigal)

: VARCHAR(T)
veheelmed : VARCHAR(S)
vehcorrmed : VARCHAR(S0)
vehabresp : VARCHAR(100)
cantesp : INTEGER
vehrutaimagen : VBRCHAR(500)
vehdirmed : VARCHAR({1000)
vehrefdirmed - VARCHAR{1000)
Riintidusuario : INTEGER

:«PK» PK_t_medico()

0.1
<<Non-Identifying=>
| 1
t usuario
Pintidusuario : INTEGER
uchusuusername - VAR CHAR(S0) ) in|
vchusupassword : VARCHAR(S)) | =<Mon-ldentifying=> t rol
vehusunombre : VARCHAR(S0) PR ERTEEE
“":“Wap’lm"m%m”é[m vehdesrol - VARCHAR(40}
vchusuapemat - 1.5 1 :
vehnomecom : VARCHAR{200} vehsesrol : VARCHAR(A0)
vchestact : VARCHAR(1)

Hintidrol - INTEGER

Se<Pi=> PI_t_rol()

®c<pi=> PK_t_usuario()
SocFi== FH_E_rol)

=<Non-Identifying=>

<<Non-Identifying=>

t_medico_especialidad
[PXidMedEsp : INTEGER
[intidmed : INTEGER

[ |intidesp : INTEGER

S<<PH=> PH_{_medico_especialidad()
S<sFl=> FK_{_medicol)
ScFK>> FK_t_espedialidad()

<<Non-lddntifying==

t

PXintidesp : INTEGER
vchdesesp : VARCHAR(S0)
vehabresp : VARCHAR{10}

*a<Pi=> PK_t_sspecialidad()

t_perfil
Pintperfil : INTEGER
i ist : INTEGER

vehdesgen

vehdescom : VARCHAR(300)
VHRCHAR({500)
vehdesprese : VARCHAR(500)

fm

maco T
HAR[0]

t_fa
Piychidfarm : VARC

t

Rintidrol - INTEGER

SccPK== PH_t_perfil()
We<FK=> FK_t_opcionsistemal)
SeaFiC== FK_t_rolf)

PXintcodopesist : INTEGER

1.*

vehdesopesist : VAR CHAR(200)

$c<PK>= PH_t_farmaco ()

®=<PK>> PK_t_opcionsistemal]

Figura 131. Modelo conceptual — légico

En la siguiente figura, se disefié el esquema conceptual - I6gico de la base de datos a partir de la lista descriptiva de

objetos y asociaciones identificando los atributos principales, el tipo de dato, las restricciones y sus métodos respectivos.
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B. Modelo fisico

t_paciente

intidpac: INTEGER. [ PK ]

trnsFeccrea: TIMESTAMP
trnsFecrnodif: TIMESTAMP
vchequipo: YARCHAR{SO)
vchestado: vARCHAR(L)
ychprograma: VARCHARISO)
vchusucrea: WARCHARZD)
vchusumodif: YARCHARLZ0)
trsfecnacpac: TIMESTAMP
vcharmapac: VARCHAR(SO)
wchapapac: YARCHARISO)
wchoelpac: YARCHAR(D)
wcheorrpac: YARCHAR(SO)
vehdirpac: WARCHAR 1000}
wchdnipac: YARCHARLS)
vchFijpac: YARCHARLT)
vchnomeom: WARCHARZ00)
chnompac: YARCHARISO)
wchrefdirpac: YARCHARL1000)

wchsexpac: WARCHARL)

vehrubaimagen: WARCHARLSOO)

wechidhiscli: WARCHAR(LD) [FK ]

k_historia_clinica

L

[vchidhiscli; WARCHAR{10) [ FK ]

trsFeccrea: TIMESTAMP

tmsfecmodif: TIMESTAMP
vchequipo: YaRCHARISO)
vchestado: VARCHARIL)Y

:E:E;EE;::E\K::ES::FZ(DSIF) H— wehdesmotconsul: YARCHARD 15000
VChLISLII‘nDdI;:: VARCHAR(Z0) wehdestrak: WARCHARL1500)
bigdaltura: NUMERIC( 10, 2) wehrutaimagenl : WARCHAR{S00)
higdpesa: WUMERIC(10 ’2) wchrutaimagenz: VARCHARS0O)
; M wehidhiscli: YARCHARI1O) [ FE ]
vchalerg: YARCHAR{1S00)
vchantec: WARCHAR(1500)
vchpresart: WARCHAR(SO)
wchidgrupsan: WaRCHAR(10) [ FE ]
% t_grupo_sanguinio
| wehidgrupsan: WARCHAR(ID) [ PK ]
| trnsFeccrea: TIMESTAMP
trsfecrmadif: TIMESTAMP
| vchequipo: YARCHAR{SO)
b— ——{vchestado: YARCHAR(L)
lvchprograma: VARCHAR(SO)
vchusucrea: WMARCHARIZO)
vchusumodif: YARCHARIZO)

r —a]\chusumod
|
|
|

t_cita_medica

intidcita: INTEGER [ PK ]

trnsfeccrea: TIMESTAMP
trnsfecrnodif: TIMESTAMP
[wchequipo: WARCHARSO)
wchestado: YARCHAR(L)

wchusucrea: WARCHAR(ZO)
Fla: wARCHARLL)

intidesp: INTEGER
tmsfechacita: TIMESTAMP

intidpac: INTEGER [ FE ]
inkidturn: INTEGER. [ Fi ]

wchprograma: YAaRCHARISO)

wehusumodif: WAaRCHARZ0)

wchestadocita: WaRCHAR(ZO)
wchobscita: YARCHARL 10000

t_histaria_clinica_detalle

intidethiscli: INTEGER [ Pk ]

E_turno

inkidturn: INTEGER [ PE ]

trisfeccrea: TIMESTAMP
trnsFecrnodif: TIMESTAMP
chequipo: YARCHAR(SO)
wchestado: WARCHAR(L)

wchusucrea: VARCHARIZO)
vchusurmodif: YARCHARZO)
intidesp: INTEGER

trnsfecha: TIMESTAMP

chdesdia: YARCHARZO)
vchdesfla: vARCHARIZO)
wchdesmes: YARCHAR(Z0)
wchdesyear: VARCHARLZO)
intidernpl: TNTEGER [ FK ]
intidhor: TNTEGER [ FE ]

wchprograma: WARCHAR(SO)

e

|

t_horario

tmsfeccrea: TIMESTAMP
trsfecrnodif: TIMESTAMP
wchequipo: YARCHAR{SO)
wchestado: YARCHARLL)
vchprograma: VAaRCHARISO)
wehusucrea: WARCHAR(Z0)

: WARCHAR{Z0)
intidempl: INTEGER.

intidesp: INTEGER

vchdesdiag: VYARCHAR{1S00)

intidhor: INTEGER [ PK ]

tmsfechaconsulba: TIMESTAMP

tmsfeccrea: TIMESTAMP
trnsfecrnodif: TIMESTAMP
chequipo: YARCHARISO)
vchestado: WARCHAR{L)
wchprograma: WARCHAR(SO)
wchusucrea: VARCHARIZO0)
wchusumodiF: YARCHAR(20)
Em=horario: YARCHAR{100)

t_Farmaco

wchidfarm: YARCHARIID) [PE ]

tmsFeccrea: TIMESTAMP

trnsFecrnodif: TIMESTAMP
vchequipo: YARCHAR(SO)
vcheskado: WARCHAR{L)
wchprograma: wAaRCHARISO)
wchusucrea: VARCHARIZO)

vehusumodif : WARCHARLZ0)

wchdescom: YARCHARISOO)
wchdesgen: waRCHARISOO)
wchdesprese: WARCHAR{SOO)

t_redico

intidmed: INTEGER [ K ]

tmsfeccrea: TIMESTAMP
trnsFecrnodifs TIMESTAMP
vchequipo: WARCHAR(SO)
vchestado: WARCHAR{L)
vchprograma: YARCHAR(SO)

vchusumodif: YARCHAR(20)
cantesp: INTEGER
trnsfecnacmed: TIMESTAMP
vchabresp: VARCHAR(100)
[vchamamed: WARCHARISO)
vchapamed: YARCHARISO)
vcheelmed: VARCHARID)
vcheorrmed: WARCHARISO)
vchdirmed: WARCHAR{1O0O)
vchdnimed: waRCHAR(E)
vchfijred: WARCHARLT)
vchnomeom: WARCHAR]Z00)
vchnommed: YARCHARISD)
vchrefdirmed: YARCHAR{1000)

| wchusucrea: VAR CHARIZO)
I

vchsexmed: YARCHARL)
intidusuario: INTEGER. [ FK ]

= wchprograma: YARCHARISO)

t_medico_especialidad
idrnedesp: INTEGER [ PK ]

trnsfeccrea: TIMESTAMP
trnsfecrnodif: TIMESTAMP

wchestado: YARCHARIL)

wchusucrea: VARCHAR(ZO)
wchusumodif: WARCHARIZO)
intidmed: INTEGER [ FK ]
intidesp: INTEGER. [ FK ]

k_opcionsiskemna
intcodopesist: INTEGER. [ PK ]

vchrukaimagen: WARCHAR{S00)

_J

I

E_usuario

intidusuario: INTESER [ PE ]

trisFeccrea: TIMESTAMP
trnsFecrnodif: TIMESTAMP
chequipo: YARCHAR(SO)
wchestado: VARCHAR(L)
vchprograma: WARCHAR(SO)
wchusucrea: VARCHARIZO)
vchusurnodif: YARCHARZO)
vcheskack: WARCHARIL)
wchnomcoom: YARCHARLZ00)
chusuapemat: YARCHARLSO)
vchusuapepat: YARCHAR(SO)
wchusunombre: YARCHARISO)
chusupassword: VARCHARISO)
wchusuusername: VARCHARISO)
intidrol: INTEGER. [ Fr ]

Figura 132. Modelo fisico

B —

trnsFeccrea: TIMESTAMP
trnsFecrnodif: TIMESTAMP
vchequipo: YARCHAR(SO)
vchestado: VARCHARIL)Y
chprograma: VaRCHAR(SO)
vchusucrea: WARCHARZO)
wchusumodif: WaRCHARIZO)
vchdesopcsist: YARCHAR{Z00)

t_rol

t_especialidad

intidesp: INTEGER. [ PK ]

trmsfeccrea: TIMESTAMP
trnsFecrnodif: TIMESTAMP
vchequipo: YARCHAR(SO)
vcheskado: WARCHAR{L)
wchprograma: wAaRCHAR(SO)
wchusucrea: VARCHARIZO)
vehusurnodif: WARCHARLZ0)
wchabresp: WARCHAR{10)
chdesesp: VARCHAR(SO)

wchequipo: WARCHAR{SO) k N

t_perfil
inkperfil: INTEGER. [ PE ]

intidrol: INTEGER. [ PK. ]

trmsfeccrea: TIMESTAMP
trosFecrnodif: TIMESTAMP
vchequipo: YARCHARISO)

chprograma: WaRCHAR(SO)
wchusucrea: VARCHARIZO)
vchusurnodif: VARCHARCZ0)
vchdesrol: WARCHARD)
vchsecrol: VARCHARE S0

r vchestado: YARCHARLL)

trsFeccrea: TIMESTAMP
tmsfecmodif: TIMESTAMP
vchequipo: YARCHARISO)
vchestado: YARCHAR(L)
wchprograma: WARCHAR(SO)
chusucrea: WARCHARIZO)
vchusurmodif: YARCHARLZO)
intcodopesis: INTEGER [ FK ]
intidrol: INTEGER. [ F¥ ]

intcorcod: INTEGER. [ K ]

t_pataologia

vchidpat: WARCHAR{1O) [ PK ]

trnsfeccrea: TIMESTAMP
trnsfecmodif: TIMESTAMP
vchequipo: WARCHARISD)
vchestado: YARCHAR(L)
chprograma: YARCHARISD)
vchusucrea: WARCHAR(ZO)
+chusurno
chdesint: WARCHARISOO)
wchdespat: YARCHAR(S00)

f: YARCHAR(Z0)

Frisfeccrea: TIMESTAMP
tsfecmodif: TIMESTAMP
wchequipo: YARCHARISO)
wchestado: YARCHAR(1)
wchprograma: WARCHAR(SO)
wechusucrea: VARCHAR(ZO)
wchusumodif: YARCHARLZO)
intsecuencia: INTEGER
inttamcodigo: INTEGER,
wchdespre: YaRCHARIZO)
[wchprefijo: WARCHAR{LO)
wchkabla: wARCHARL7O)

En la siguiente figura, se disefié el esquema fisico de la base de datos a partir de la lista de objetos y asociaciones

identificadas

como

motor de

base de

PostgreSql.
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4.4.2 Diseno de la interfaz del sistema

A.Formularios de acceso de seguridad

REGISTRAR ROL »
Datos del Rol »
Descripcion | MEDICO

Opciones del Rol »

Opciones Asignadas
Opciones Gestionar-Historia Clinica
Gestionar-Cita Medica - Gestionar-Paciente
Gestionar-Medico

Gestionar-Turno Medico e

Mantenimiento-Especialidad .
Retirar
Mantenimiento-Farmaco
Mantenimiento-Horario

Mantenimiento-Patologia

Reporte-Estadisticas

Seguridad-Rol v

Figura 133. Interfaz registrar rol

Mediante esta interfaz podra registrarse un nuevo rol, la cual contendra
una lista de las opciones del sistema y asi poder asignarlas al rol
indicado en la descripcion para el manejo de privilegios hacia los

usuarios y posteriormente realizar el registro del mismo.

REGISTRAR USUARIO X

Datos del Usuario *

Nombre RAMIREZ PRADO JULIA ;;
Rol MEDICO 3
Usuario RPRADO

Clave EEEEE

Confirmar clave *rte

Guardar Cancelar

Figura 134. Interfaz registrar usuario
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Mediante esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita
para registrar un nuevo usuario, la cual se buscara a un médico en

especifico y se indicara un rol para el acceso al sistema.

LISTA DE MEDICOS x

Busqueda de Medico *»
Empleado Cancelar

Dni Apellidos y Nombres cargo
15615161 MONTREUIL CHAPEYOUEN FLOR
16116156 RAMIREZ PRADO JULIA

Total Items 2 Pagina 1 de 1 =5

Figura 135. Interfaz buscar médico

Mediante esta interfaz muestra un buscador y una lista de todos los

médicos que no tiene un usuario asignado para el registro de usuarios.

MEMNSAIE DE CONHARMACION X

iEsta seguro de activar el usuario seleccionado?

Figura 136. Interfaz activar usuario

Mediante esta interfaz muestra un mensaje de confirmacién la cual indica
si el usuario seleccionado se debe de activar su cuenta de acceso del

sistema.
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SISTEMA DE CONTROL DE PACIENTES

o o Usuario
1 || l' 1 o Contrasefia
-4

ESPECIALIDADES MEDICO QUIRURGICAS .
Ingresar Salir

Figura 137. Interfaz logueo

Esta interfaz es la principal pantalla que el usuario visualizara para el

acceso al sistema donde se digitara su usuario y contrasefia.

B.Menu Principal del sistema

MENU
v |y Gestionar
|} Cita Medica
|1 Medico
| ] Paciente
[) Turno Medica
¥ [y Mantenimiento
|} Especialidad
|| Farmaco
|_) Horario
|} Patologia
¥ [y Reporte
| '] Estadisticas
v [y Seguridad
[) Rol
| Usuario

Figura 138. Interfaz mend principal

Mediante esta Interfaz se muestra el menu principal de todo el manejo
del sistema, en el cual los usuarios tendran acceso de acuerdo al

privilegio que se le ha asignado.
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C.Formularios de procesos

REGISTRAR MEDICO x

Datos Personales *

DNI 55115162
Nombre(s) DAYANA
Ape. Paterno LA ROSA

Ape. Materno  PALHUA

Sexo ®m OF

Fec. Nacim. 11-07-2000 8

Tel. Fijo 5156105

Celular 955109194 Agregar Foto
Email DAYANA@GMAILCOM

Domicilio *»

Direccion BENJAMIN DOIG LOSSIO 322 BRERA

Referencia FRENTE ALPUENTETINGO

Figura 139. Interfaz registrar médico

Esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita para

registrar un nuevo médico y agregar figura de identificacion.

ESPECIALIDADES ASIGNADAS : LA ROSA PALHUA DAYANA x

Buscar Especialidad »
Especialidad yol Limpiar

Descripcion Abreviacion Eliminar

MEDICINA GENERAL MEDIC GEN (> ]

Figura 140. Interfaz buscar especialidad

Mediante esta interfaz se buscara a una especialidad en especifico y se

indicaran todas las especialidades que tendra el médico en el sistema.
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LISTA DE ESPECIALIDADES x

Busqueda de Especialidad »

Especialidad Cancelar

Descripcion Abreviacion

CIRUGIA CIRU

ENDOCRINOLOGIA ENDOCR

FLEBOLOGIA - VARICES FLEB - VAR
GINECOLOGIA GINE

MEDICINA GENERAL MEDIC GEN
PEDIATRIA PEDIA

TotalItems 6 Pagina 1 de 1 =>

Figura 141. Interfaz asignar especialidad médico

Mediante esta interfaz se muestra un buscador y una lista de todas las

especialidades para la asignaciéon de especialidad del médico.

REGISTRAR TURNO x

Buscar Medico *»

Especialidad MEDICINA GENERAL Z| Medico | LA ROSA PALHUA DAYANA Z|

Buscar Turno * Fecha Seleccionada:  Lunes 21 de Julio de 2014

4] Julio 2014 3] Horarios Disponibles Horarios Asignados
09:00 AM il 08:30 AM

Dom Lun Mar Mie Jue Vie Sab
1 2 3 4 5

10:00 AM _ 07:30 AM
Adicionar
7 -] 9 10 11 12 07:00 AM

09:30 AM 08:00 AM

10:30 AM

11:00 AM r feking
- 22 23 24 25 26 12:00PM
28 29 30 31 12:30 PM

13:00 PM —

Il Fecha Disponible Fecha no Disponible m Cancelar

Figura 142. Interfaz registrar turno
Mediante esta interfaz se podra registrar un nuevo turno, el cual
contendrd un buscardor de médico y turno, indicAndose todos estos
datos se validara la fecha y hora para el registro del turno respectivo al

médico.
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REGISTRAR ESPECIALIDAD x

Datos de la Especialidad *

Descripcidn MEDICINA GENERAL

Abreviacion MED GEN

Figura 143. Interfaz activar usuario

Esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita para

registrar una nueva especialidad.

REGISTRAR FARMACO x

Datos del Farmaco »

CDdigD FAROQODOOG9S
Mombre Comercial ACIDO ACETILSALICILICO
Nombre Generico

Presentacion TAB

Cancelar

Figura 144. Interfaz registrar fArmaco

Esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita para
registrar un nuevo farmaco.
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REGISTRAR HORARIO X

Datos del Horario »

INGRESE HORARIO:
| 8 i;J 0 i;j (=) AM () PM

HORARIO SELECCIONADO : 08:00:00

Figura 145. Interfaz registrar horario

Mediante esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita

para registrar un nuevo horario.

REGISTRAR PATOLOGIA b1

Datos de |a Patologia »

Codigo PATO000002
Descripcion FIEBRE

Sintoma DOLORES ARTICULARES, DE CABEZA Y
MUSCULARES, ESCALOFRIOS, ARDOR DE
GARGANTA, INFLAMACION DE LA
MUCOS5A RESPIRATORIA, TOS Y
DEBILIDAD GEMERAL

Guardar Cancelar

Figura 146. Interfaz registrar patologia

Mediante esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita

para registrar una nueva patologia.
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D.Procesos de negocio de la empresa

REMIEC - CONSULTAR x

Datos Personales *»

Ingrese su DNI 46471771
Ingrese el texto acWulngzr
de la Imagen
acWulngZr @}
ROMERO HUMILLA SERGIO Solicitar

Consultar Cancelar

Figura 147. Interfaz reniec - consultar

Mediante esta interfaz se solicitaran los datos correspondientes para la
validacion del paciente a registrar. Esta validaciéon nos permite realizar
una consulta con la base de datos de la RENIEC (Registro Nacional de
Identificacion y Estado Civil), la cual obtendra la informacion requerida
de la persona a registrar. Luego, de realizar esta operacion,
seleccionando el botén solicitar, nos enviara a la interfaz registrar

paciente.
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REGISTRAR PACIENTE x
INFORMACION INF. COMPLEMENTARIA

Datos Personales *
DNI 23424353
Nombre(s) CARLOS
Ape. Paterno ALBERTO

Ape. Materno  RAMIREZ

Sexo ®wm OF

Fec. Nacim. 09-07-1991 el

Tel. Fijo 4310285

celular 990159914 Sercsniolo
Email CARLOS@ GMAILCOM

Domicilio *

Direccion GENERAL ORBEGOSO 867 DPT 106 BRERA

Referencia FRENTE AL COLEGIO MARIANO MELGAR

Historia Clinica : HC00000005 m Cancelar

REGISTRAR PACIENTE x
INFORMACION | INF.COMPLEMENTARIA
Datos de Triaje *

Peso 60.00 Talla 1.60

Tipo de Sangre | A- ZI
Presion Arterial | 60 SOBRE 100

Alergias ALERGIA A LOS MEDICAMENTOS

Antecedente SUFRE DE ASMA

Historia Clinica: HC00000005 m Cancelar

Figura 148. Interfaz registrar paciente
Mediante esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita
para registrar un nuevo paciente, también contendra los datos del triage
y agregar figura de identidicacion. Ademas, especifica y genera un

ndmero de historia clinica automaticamente del mismo.
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REGISTRAR CITA MEDICA

=
Buscar Medico *
Especialidad  MEDICINA GENERAL Z| Medico LA ROSA PALHUA DAYANA Z|
Buscar Turno * Fecha Seleccionada: Jueves 17 de Julio de 2014
4 Julio 2014 » Horarios Estado Paciente
07:00 AM DISPONIBLE = 1]
Dom Lun Mar Mie Jue Vie Sab
07:30 AM DISPONIBLE
P2t wea owowes -
7 8 9 0 11 12 08:30 AM DISPONIBLE -
14 15 16 17 18 19 09:00 AM DISPONIBLE
21 22 23 24 25 26 09:30 AM DISPONIBLE
28 29 30 31 10:00 AM DISPONIBLE
10:30 AM DISPOMIBLE
Dia Disponible Totalde Turnos: 20 Turnos Libres: 20

Buscar Paciente *

Paciente ROMEROQ HUMILLA SERGIO Registrar Paciente | Turnos Hasta Hoy

Motivo/  FIEBRER ALTA 1
Coment.

Ausentes Hasta Hoy

1

Guardar | Cancelar

Figura 149. Interfaz registrar cita médica

Mediante esta interfaz se podré registrar un nueva cita médica, la cual
contendrd un buscardor de médico, turno y paciente, indicAndose todos

estos datos se validara la fecha y hora para el registro de la cita.
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LISTA DE PACIENTES

Busqueda de Paciente »

Paciente

Dni
23424353

46471771

Apellidos y Nombres
ALBERTO RAMIREZ CARLOS

ROMERO HUMILLA SERGIO

Cancelar

Historia Clinica
HC00000002

HCO0000001

Totalltems 2 Pagina 1 de 1 >

Figura 150. Interfaz buscar paciente

Mediante esta interfaz se muestra un buscador y una lista de todos los

pacientes para el registro de citas medias.

HISTORIA CLINICA x
PACIENTE HISTORIA CLINICA
DNI 23424353 Numero : HC00000002 ALERGIAS ANTECEDENTES
Nombres : CARLOS Peso: 90.00 PRUEBA
Apellidos :
p ALBERTO RAMIREZ Altura 150
Sexo: MASCULIND
Presion Arterial : 60 SOBRE 60
Fec. Nacimiento : 08-07-1991
. Tipode Sangre: A-
Edad : 23 ANOS
Buscar Consulta *
(+]
Fecha  Desde & Hasta = Especialidad Z| m Limpiar
Fecha Hora Motivo de la Consulta Medico Especialidad
17-07-2014 08:01 AM FIEBRE ALTA LA ROSA PALHUA DAYANA MEDICINA GENERAL
Total Items 1 = Pagina 1 de 1 >
Cancelar

Figura 151. Interfaz historia clinica
Mediante esta interfaz se mostrara la informacién actual del paciente y
todas las consultas médicas que se han obtenido hasta la fecha.
Ademas, podra buscar, gestionar las consultas y cargar las imagenes

(ecografia, radiografia) ingresadas.
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REGISTRAR CONSULTA

Datos de la Consulta »

Medico DAYANA LA ROSA PALHUA

Especialidad | MEDICINA GENERAL EI Fecha [l

Motivo de la Consulta

FIEBRE ALTA Agregar Imagen 1

Diagnostico(s) (Formular Diagnostico)

* FARMACO : PATDDOO0O1 / FIEBRE

*SINTOMA(S) : DOLORES ARTICULARES, DE CABEZA Y MUSCULARES,
ESCALOFRIOS, ARDOR DEGARGANTA, INFLAMACION DE LA MUCOSA
RESPIRATORIA, TOS Y DEBILIDAD GENERAL

Agregar Imagen 2

Tratamientc  (Formular Receta)

*FARMACO : FARDDOOD41 / PARACETAMOL / TAB -
*VIA DE ADMINISTRACION : ORAL, CADA: 2, DURANTE: 9 DIAS
* INDICACIONES ADICIONALES : —

Figura 152. Interfaz registrar consulta

Mediante esta interfaz contendra todos los datos necesarios que necesita
para registrar una nueva consulta. Ademas, se podra agregar imagenes
como: ecografias y radiografias.
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E. Disefio de los prototipos o del sistema

*| gjap  SISTEMA DE INFORMACION PARA
i LA ADMINISTRACION DE PACIENTE

MENU

v (2 Gestionar Bienvenido

1) cita Medica

siaP
) Medico

Bienvenido al Sistema

) Paciente
] Tumo Medico
¥ £ Mantenimiento
) Especialidad
) Farmaco
) Horario
) Patologia
v £ Reporte
) Estadisticas
v £ Seguridad
[ Rol
1) Usuario

ROL: ADMINISTRADOR | USUARIO: ALEXANDER MENDOZAMONTREUIL | CERRARSESION

Figura 153. Interfaz de inicio

Powered by SistSoft

Luego de que un usuario haya ingresado al sistema, podra visualizar

esta interfaz por lo tanto podra llevar a cabo todas las acciones

relacionadas de acuerdo a los privilegios que se han otorgado a su

respectivo rol.

BUSCAR CITA MEDICA

Q i
X =
Paciente
Medico
D Paciente
8 ALBERTO RAMIREZ CARLOS
3 ROMERO HUMILLA SERGIO
7 ALBERTO RAMIREZ CARLOS

Especialidad
-] Estado

Medico
LA ROSA PALHUA DAYANA
LA ROSA PALHUA DAYANA

LA ROSA PALHUA DAYANA

Fecha Cita
18-07-2014
16-07-2014

16-07-2014

= BEETEE ooconesde usaueds

Zl Limpiar

Hora Cita Especialidad

16:35 PM MEDICINA GENERAL
09:30 AM MEDICINA GENERAL
08:30 AM MEDICINA GENERAL

Estado
PRESENTE
AUSENTE

PRESENTE

Figura 154. Interfaz gestionar cita médica

Motivo/Coment. Fecha de Registro
PRUEBA 18-07-2014
14-07-2014
15-07-2014
Totalitems 3 Pagina 1 de 1 >
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BUSCAR MEDICO

Q@

Medico

Especialidad

D

5
1
4
3
)

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con

las citas médicas que se le ha otorgado al usuario logueado. Acciones

como: registrar, listar, buscar, anular, marcar, desmarcar e imprimir

cita médica.

Be
i]n

Dni
55115161
15956476
15615161
19881161
16116156
79619162

-] | timpiar
Apellidos y Nombres Email
LA ROSA PALHUA DAYANA
MENDOZA MONTREUIL ALEXANDER ALEXNDR1234@GMAILCOM
MONTREUIL CHAPEYQUEN FLOR

PALOMIND AZARIA IOHARY
RAMIREZ PRADO JULIA

TORRES ROMERO JUAN

Sexo
FEMENINO
MASCULING
FEMENINO
FEMENINO
FEMENING
MASCULING

Fecha de Nac.
26-07-1990
06-06-1990
16-07-2014
18-07-1990
12-07-1989

13-07-1979

Edad

Telefono / Celular
-
4310285 / 990159914

-

/
.
/

Figura 155. Interfaz gestionar médico

Especialidad/es
ECOG
PEDIA, ENDOCR

FLEB - VAR, PEDIA|

FLEB - VAR

Fecha de Registro

14-07-2014
09-10-2013
14-07-2014
14-07-2014
14-07-2014

14-07-2014

Totalltems 6 Pagina 1 de 1

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con

los médicos que se le han otorgado al usuario logueado. Acciones como:

registrar, listar, buscar, actualizar, detallar, asignar especialidad e

imprimir médico.
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BUSCAR PACIENTE

o = =
& o B &=

H.Clinica Limpiar
D Historia Clinica Dni Apellidos y Nombres Email Sexo Fecha de Nac. Edad Telefono / Celular | Fecha de Registro
3 HC00000002 23424353 ALBERTO RAMIREZ CARLOS - MASCULINO 09-07-1991 23 -/- 16-07-2014
HC00000001 46471771 ROMERO HUMILLA SERGIO - MASCULINO 24-07-1985 28 -/=- 14-07-2014

Total ltems 2 Pagina 1 de 1 >3

Figura 156. Interfaz gestionar paciente

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con
los pacientes que se le han otorgado al usuario logueado. Acciones
como: registrar, listar, buscar, actualizar, detallar, historia clinica,

historial de citas médicas e imprimir paciente.

BUSCAR MEDICO

Q ~
75

especialidad -] | timpiar
Dni Apellidos y Nombres. Especialidad/es
55115161 LA ROSA PALHUA DAYANA ECOG
15956476 MENDOZA MONTREUIL ALEXANDER PEDIA, ENDOCR
19881161 PALOMINO AZANA JOHARY GINE
16116156 RAMIREZ PRADO JULIA PEDIA

Totalitems 4 Pagina 1 de 1 >

Figura 157. Interfaz gestionar turno médico

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con

los turnos médicos que se le ha otorgado al usuario logueado. Acciones
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como: registrar, actualizar, consultar turno y una lista de médico con

las especialidades asignadas.

BUSCAR ESPECIALIDAD

[+ =0
&z =
Especialidad [ Buscar |
D Descripcion Abreviacion Fecha de Registro
5 CIRUGIA CIRU 12-11-2012
3 ENDOCRINOLOGIA ENDOCR 12-11-2012
6 FLEBOLOGIA - VARICES FLEB - VAR 12-11-2012
a GINECOLOGIA GINE 12-11-2012
7 MEDICINA GENERAL MEDIC GEN 12-11-2012
1 PEDIATRIA PEDIA 01-11-2012
Total ltems 6 Pagina 1 de 1 >

Figura 158. Interfaz mantenimiento especialidad
Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con
las especialidades que se le ha otorgado al usuario logueado. Acciones
como: registrar, listar, buscar, actualizar, eliminar e imprimir

especialidad.
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BUSCAR FARMACO

Q -

Farmaco

BUSCAR HORARIO

Q -

Horario

i
=

Codigo
FAR0000030
FARO000056
FAR0000022
FAR0000058
FAR0000089
FAR0000066
FAR0000067
FAR0000011
FAR0000009
FAR0000010
FAR0000090
FAR0000081
FAR0000092
FAR0000093
FAR0000074

Nombre Comercial Nombre Generico
ACIDO ACETILSALICILICO

ALOPURINOL

ATROPINA SULFATO

AURCTIOMALATO 50DICO

AZATIOPRINA

AZITROMICINA

AZITROMICINA

BUPIVACAINA CLORHIDRATO + GLUCOSA
BUPIVACAINA CLORHIDRATO + SEVOFLURANC —
BUPIVACAINA CLORHIDRATO SIN PRESERVANT —
CICLOSPORINA

CICLOSPORINA

CICLOSPORINA

CICLOSPORINA

CIPROFLOXACINO {COMO CLORHIDRATO)

Presentacion

INY-1ml
TAB-

LiQ ORAL -
TAB-
INY - aml
LiQ INH - 250ml
INY - 20m]
TAB-

LiQ ORAL -
TAB-
TAB-

Total Items 34

Figura 159. Interfaz mantenimiento farmaco

Fecha de Registro
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013
20-08-2013

20-08-2013

Pagina 1 de 7

>

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con

los farmacos que se le ha otorgado al usuario logueado. Acciones como:

registrar, listar, buscar, actualizar, eliminar e imprimir farmaco.

i
E=

Horario
07:00 AM
07:30AM
08:00 AM
08:30 AM
09:00 AM
09:30 AM
10:00 AM
10:30 AM
11:00 AM
11:30AM
12:00 PM
12:30 PM
13:00 PM
13:30 PM
14:00 PM

Fecha de Registro
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012
06-12-2012

06-12-2012

Total ltems 20

Figura 160. Interfaz mantenimiento horario

Pagina 1 de 2

>

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con

los horarios que se le ha otorgado al usuario logueado. Acciones como:

registrar, listar, buscar, actualizar, eliminar e imprimir horario.
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BUSCAR PATOLOGIA
SJ=Zaa

Patologia | conico | [oescal

pcio! | =

codigo ‘ Descripcion Sintomas Fecha de Registro

PAT0000001 FIEBRE DOLORES ARTICULARES, DE CABEZA Y MUSCULARES, ESCALC 16-07-2014

Totalltems 1 Pagina 1 de 1 << >

Figura 161. Interfaz mantenimiento patologia

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con
las patologias que se le ha otorgado al usuario logueado. Acciones
como: registrar, listar, buscar, actualizar, eliminar e imprimir
patologia.

MOVIMIENTOS ANUALES

CANTIDAD DE CITAS MEDICAS POR ESPECIALIDAD [~ 1] CANTIDAD DE PACIENTES. [-]5]

Afio | 2014 | v | Especialidad | oioccionn

Figura 162. Elaboracién propia

Mediante esta interfaz podra visualizar un reporte del movimiento anual
de las cantidades de citas médicas por especialidad y cantidad de
pacientes.
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BUSCAR ROL

Figura 163. Interfaz seguridad rol

ROLE_ADMINISTRADOR
ROLE_MEDICO
ROLE_PRUEBA

ROLE_RECEPCIONISTA

Credencial

Fecha de Registro
22-10-2012
22-10-2012
18-07-2014

13-11-2012

Total ltems 4 Pagina 1 de 1 >

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con

los roles que se le ha otorgado al usuario logueado. Acciones como:

registrar, listar, buscar, actualizar e imprimir rol.

-]

@ i
7=
D
1 ADMINISTRADOR
MEDICO
4 PRUEBA
3 RECEPCIONISTA
BUSCAR USUARIO
Q - s
7 am W =
Usuario / Rol
Empleado

D
1

@ ow e ow o

Limpiar

Apellidos y Nombres
ALEXANDER MENDOZA MONTREUIL
JUAN TORRES ROMERQ
JOHARY PALOMINO AZAfIA
DAYANA LA ROSA PALHUA
DIEGO QUINECHE
PRUEBA

Rol
ADMINISTRADOR
MEDICO
MEDICO
MEDICO
RECEPCIONISTA
PRUEBA.

AMENDOZA
ITORRES
IPALOMINO
DROSA
DQUINECHE
PRUEBA

ACTIVADO
ACTIVADO
ACTIVADO
ACTIVADO
ACTIVADO

ACTIVADO

Figura 164. Interfaz seguridad usuario

Estado Fecha de Registro
09-10-2013
14-07-2014
14-07-2014
14-07-2014
15-07-2014

18-07-2014

Totalltems 6 Pagina 1 de 1 b

Mediante esta interfaz podra llevar a cabo las acciones relacionadas con

los usuarios. Acciones como: registrar, listar, buscar, actualizar,

reiniciar contrasefa, activar, desactivar e imprimir usuario.
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4.5 APLICACION

4.5.1 Programacion

A.Desarrollo de los prototipos del sistema.

El desarrollo se realizard mediante los siguientes médulos:

a. Médulo de administracién

Este mddulo se ocupara del mantenimiento de las especialidades,

farmacos, horarios, patologias, roles, seguridad de usuarios y los

niveles de perfiles de acceso.

1.

Mantenimiento

Se inicia la aplicacién en un tiempo aproximado de 2 segundos.
Muestra pantalla del mantenimiento seleccionado.

Se lista todos los registros existentes y un buscador.

Se crea un registro.

Por cada registro se verifica todos los datos del formulario.

La creacion de cada registro se toma un tiempo aproximado de 2
segundos.

Se retorna a la pantalla del mantenimiento seleccionado.

Se lista los registros ingresados al sistema.

Se verifica las opciones de actualizar y eliminar.

Para las operaciones actualizar y eliminar se toma un tiempo
aproximado de 2 segundos.

Se retorna a la pantalla del mantenimiento seleccionado.

Se lista los registros actualizados.

Se ingresa a la opcion imprimir y se genera un reporte respectivo de
acuerdo a los parametros enviados al buscador. El reporte imprime

y se toma un tiempo aproximado de 4 segundos.
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. Seguridad de Usuario

Se inicia la aplicacion en un tiempo aproximado de 2 segundos.
Muestra pantalla principal de usuario.

Se listan todos los usuarios existentes y un buscador
respectivamente.

Se crea un usuario.

Por cada usuario se verifica todos los datos solicitados por el
formulario y la seleccién del rol que manejara el perfil de acceso al
sistema.

La creacion de cada usuario se toma un tiempo aproximado de 2
segundos.

Se retorna a la pantalla principal del usuario.

Se lista los registros ingresados al sistema.

Se verifica las opciones de actualizar, activar / desactivar, reiniciar
contrasefia e imprimir.

Se ingresa en la opcién de actualizar y por cada usuario actualizado
se toma un tiempo aproximado de 2 segundos.

Para las opciones activar / desactivar y reiniciar contrasefia,
mostrara un mensaje de confirmacion y aceptando la peticion se
tomara un tiempo aproximado de 2 segundos.

Se retorna a la pantalla principal de usuario.

Se lista los registros actualizados.

Se ingresa a la opcion imprimir y se genera un reporte respectivo de
acuerdo a los parametros enviados al buscador. El reporte imprime
y se toma un tiempo aproximado de 4 segundos.

Se cierra sesion.

Se ingresa con la cuenta de usuario creado para la verificacion.

El tiempo de acceso a la aplicacién desde los computadores es de

3 segundos.
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b.

Mdédulo de procesos

Este modulo se encargara de la gestidon de citas médicas, pacientes

e historias clinicas donde involucra todo lo referente a las consultas

médicas.

1.

Gestionar paciente

Se inicia la aplicacién en un tiempo aproximado de 2 segundos.
Muestra pantalla principal de gestionar paciente.

Se listan todos los pacientes y un buscador respectivamente.

Se crea un paciente.

Por cada paciente se verifica todos los datos solicitados por el
formulario. Se realiza el registro y automéaticamente se genera una
historia clinica del paciente.

La creacion de cada paciente se toma un tiempo aproximado de 2
segundos.

Se crea el paciente con éxito y retorna a la pantalla principal de
gestionar paciente listando todos los pacientes registrados del
sistema.

Se verifica las opciones de actualizar, detalle, historia clinica,
historial de citas médicas e imprimir.

Se ingresa en la opcién actualizar en donde se despliega
correctamente los datos del paciente y por cada actualizacién se
toma un tiempo aproximado de 2 segundos.

Para las opciones detalle e historial de citas médicas, mostrara los
datos respectivos del paciente y se toma un tiempo aproximado de
2 segundos.

Se ingresa en la opcion historia clinica en donde se despliega
correctamente los datos del paciente y del triage. Ademas, muestra
una lista de todas las consultas existentes hasta la fecha y las

opciones de registrar, actualizar y detalle.
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Al registrar la consulta se verifica todos los datos solicitados por el
formulario y se obtiene un tiempo aproximado de 2 segundos por
cada registro.

Para las operaciones de actualizar y detalle consulta se toma un
tiempo de 2 segundos.

Se retorna a la pantalla de historia clinica mostrando la lista
actualizada de las consultas.

Se cierra pantalla historia clinica.

Regresa a la pantalla principal de gestionar paciente con la lista de
pacientes actualizados, verificando los datos.

Se ingresa a la opcion imprimir y se genera un reporte respectivo de
acuerdo a los parametros enviados al buscador. El reporte imprime
y se toma un tiempo aproximado de 4 segundos.

. Gestionar cita médica

Se inicia la aplicacién en un tiempo aproximado de 2 segundos.
Muestra pantalla principal de gestionar cita médica.

Se listan todas las citas médicas y un buscador respectivamente.
Se crea una cita médica.

En cada cita médica se verifica todos los datos del formulario.

La creacién de cada cita médica se toma un tiempo aproximado de
2 segundos.

Se crea la cita médica con éxito y retorna a la pantalla principal de
gestionar cita médica listando los registros ingresados al sistema.
Se verifica las opciones de anular, marcar / desmarcar, e imprimir.
Para las opciones anular, marcar / desmarcar, mostrara un mensaje
de confirmacion y aceptando la peticibn se tomard un tiempo
aproximado de 2 segundos.

Se retorna a la pantalla principal de gestionar cita médica, listando

los registros actualizados.
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e Se ingresa a la opcion imprimir y se genera un reporte respectivo de
acuerdo a los parametros enviados al buscador. El reporte imprime

y se toma un tiempo aproximado de 4 segundos.

c. Modulo de reportes

Por ultimo, en el menu principal se ingresa en la opcion de reportes
Estadisticos, encargado de realizar los movimientos anuales de las
cantidades de citas meédicas por especialidades y de paciente

mediante indicadores a medida de las necesidades del usuario.

d. Médulo de backups

Realizar copias de seguridad del sistema.
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B.Plan de pruebas y correccion del sistema en desarrollo

Tabla 55. Plan de pruebas y correccién del sistema en desarrollo

Prueba Observaciones
item _ calificacion Correcciones
realizada (Errores)
e Se validaron
los campos de
_ la interfaz.
e Envi6 de datos
) Se validaron
Registro de nulos.
. o los datos
pacientes e ¢ Validacion del
1 . ' A _ _ enviados a la
historias paciente existente.
. Base de Datos.
clinicas e Duplicacion de los
Se validé el
nameros de las HC.
namero HC
sea unico por
paciente.
Se validaron
y los campos de
e Envi6 de datos
la interfaz.
nulos.
Se validé el
¢ Bloqueo de campos.
horario  Unico
) ¢ Duplicacion de los
Registro de por fecha y por
2 A horarios

citas médicas

seleccionados en las
fechas indicadas.
e Conteo de turno

libres por fecha.

paciente.

Se valido él
envio de
paradmetros
para el conteo

correcto.
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Registro de

consultas

e Validacion de la

fecha registro.

e Cantidad de

caracteres.
Carga de imagenes.

Envié de datos

nulos.

Se wvalido Ia
longitud de los
campos.

Se corrigio la
Ruta de

imagenes.

Registro de

médicos

Envié de datos
nulos.
Validacion de

médico existente.

Se validaron
los campos de

la interfaz.

Asignacion de
especialidades

alos médicos

Duplicacion de las
especialidades

asignadas.

Se validaron
los datos
enviados a la

Base de Datos.

Registro de
turnos

médicos

Registro mdltiple de

tunos por médico.

¢ Asignacién de

horarios por turno.

Bloqueo de campos.

Correccién de
campos en la
base de datos
y validacion de
campos por
envio de datos

nulos.

Registro de

usuarios

e Validacion de claves.

e Validacion de

nombres de usuario.

Se validaron
los datos en la

Base de Datos
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Generaciéon de

reportes

e Se validdé el
e Envio de envio de
parametros. parametros

vacios o nulos.

Tabla de calificaciéon

Tabla 56. Tabla de calificacién 1

Mas alta Mas baja Letra
100% 76% A
75% 57% B
50% 26% C
25% 0% D

En las tablas, vistas anteriormente se realizd las pruebas necesarias y se identificé las

observaciones (errores) del sistema.

4.6 IMPLEMENTACION

4.6.1 Integracién de los prototipos del sistema

Para llevar a cabo la integracion de los prototipos se toman en cuenta los

siguientes pasos.

1. Se realiza el ingreso de los datos del médico al sistema.

2. Se asignan las especialidades a los médicos del sistema.

3. Se realiza el registro de turnos a los meédicos del sistema

respectivamente, para poder realizar el registro; se deberan registrar

los horarios de atencién al sistema.
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4. Se realiza el ingreso de datos del paciente y la generacion de historias
clinica.

5. Se realiza el ingreso y registro de citas médicas para la atencién de
los pacientes en el sistema.

6. Para poder llevar la atencion de la cita médica se debera acercar a la
recepcionista para poder marcar su cita médica como presente.

7. Se registra la consulta indicado el tratamiento a llevar y el diagnostico.

8. Finalmente se realizan los reportes.
4.6.2 Instalacion y configuracién del software
Para poder realizar la instalacién se tomara en cuenta los siguientes pasos:

1. Para la instalacion se requiere de un servidor web. En este caso para el
sistema utilizaremos Apache Tomcat v6.0. Procederemos a ejecutar el

instalador.

Welcome to the Apache Tomcat
Setup Wizard

This wizard will guide you through the installation of Apache
Tomcat,

It is recommended that you dose all other applications
before starting Setup. This will make it possible to update
relevant system files without having to reboat your
computer,

Click Mext to continue,

Apache Tomcat 6

—

o
9
o
=
@
=%
=
s
£
2
.
-
=
pe]
=
¥

Figura 165. Instalador Apache Tomcat

2. Para el sistema web se ha generado un archivo con extension WAR. Este

archivo debera de colocarse en la carpeta de instalacion del Apache
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Tomcat v6.0 mediante la ruta: “C:\Program Files\Apache Software

Foundation\Tomcat 6.0\webapps”.

MNombre Fecha de modifica.. Tipo Tamafio
. docs 2400772014 01:27 ...  Carpeta de archivos
. manager 24/07/72014 01:27 ...  Carpeta de archivos
, ROOT 24/07/72014 01:27 ...  Carpeta de archivos
|| SIAP.war 24/07/2014 01:37 ... Archivo WAR 53,880 KB

Figura 166. Verificacién del archivo WAR

3. Luego de realizar los pasos anteriores se deberd de realizar la
configuracion respectiva del servidor web, por la cual accederemos al
menu de configuracion del Apache Tomcat, donde indicaremos que la

ejecucion del servidor se realice automaticamente.

| ‘g Apache Tt;"r-tcat 6.0 Tomcatt Properties- u [
- ||

General |Log On | Logging | Java I Startup | Shubdownl

Service Mame: Tomcats

Display name: Apache Tomeat 6.0 Tomeats

Description: Apache Tomcat 6.0.37 Server - http:/ftomcat.apache.

Path to executsble:

"C:\Program Files\Apache Software Foundation{Tomcat 6.0%biniTomcats.

Startup type: Automatic hd

Service Status:  Stopped

[ Aceptar ][ Cancelar H Aplicar l

Figura 167. Configuracion Apache Tomcat

4. Luego, se verifica la ejecucion del servidor en el navegador web

recomendable Mozilla Firefox. Digitamos en el browser del navegador
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“‘localhost:8080”, por la cual visualizara la ejecucion del servidor
correctamente.

Apache Tomcat
The Apache Software Foundation
& http://www.apache.org/
2 If you're seeing this page via a web browser, it means you've setup Tomcat successfully. Congratulations!
| Status As you may have guessed by now, this is the default Tomcat home page It can be found on the local filesystem at
SCATALINA HOME/webapps/ROOT/index.html

where "SCATALINA_HOME" is the root of the Tomcat installation directory. If you're seeing this page, and you don't think you should be, then you're either a user who has arrived at
new installation of Tomcat, or you're an administrator who hasn't got his/her setup quite right. Providing the latter s the case, please refer to the Tomcat Documentation for more
Release Notes detailed setup and administration information than is found in the INSTALL file

wsers.xml
Included with this release are a host of sample Serviets and JSPs (with associated source code), extensive documentation, and an introductory guide to developing web applications.

Tomcat mailing lists are available at the Tomcat project web site:

« users@tomcat apache.org for general questions related to configuring and using Tomcat
« dev@tomcat apache.org for developers working on Tomcat

Thanks for using Tomcat!

Powered by

&

Copyright © 19932010 Apache Sotware Foundation
All Rights Reserved

Figura 168. Verificacion de ejecucién Apache Tomcat

5. Finalmente, para la ejecucién del sistema, se debera digitar en el browser
lo siguiente http://localhost:8080/SIAP/web/index.html, mostrando la
pantalla de inicio del sistema.

SISTEMA DE CONTROL DE PACIENTES

s

Figura 169. Verificacion del sistema
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http://localhost:8080/SIAP/web/index.html

4.7 MONITOREO

4.7.1 Desarrollo de pruebas en produccién

Usuario: Dr. YULINO CARBAJAL RAMIREZ

Rol: Médico especialista (Ginecologia)

Fecha: 12/06/2013

Tabla 57. Desarrollo de pruebas en produccién médico

item Prueba realizada Modulo calificacion Observaciones
1 Detalle A OK.
2 | Historial de citas médicas | Paciente A OK.
3 | Generacion de reporte A OK.
4 | Registro de consulta A OK.
. No funciono el filtro
5 | Busqueda de consulta B
de fechas.
6 | Listado de consulta A OK.
Historia
. Actualizacion datos de| ¢linica . Muestra datos
las consulta incompletos.
Muestra datos
8 | Detalle de las consulta A _
incompletos.
9 | Cargar imagenes A OK
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Usuario: FIORELLA CORDOVA POMA

Rol: Recepcionista
Fecha: 12/06/2013

Tabla 58. Desarrollo de pruebas en produccidn recepcionista

item Prueba realizada Modulo | calificacion Observaciones
1 | Registro A OK.
2 | Busqueda A OK.
_ Mal conteo en la
3 | Listado B L _
paginacion de la lista.
o Paciente No cargo imagen de
4 | Actualizacién de datos B _
perfil.
5 | Detalle A OK.
6 | Historial de citas médicas A OK.
7 | Generacion de reporte A OK.
8 | Registro A OK.
) No funciono el filtro
9 | Busqueda B
de fechas.
_ Mal conteo en la
10 | Listado . B L _
Cita paginacion de la lista.
médica
11 | Anulacion A OK.
Marcar o desmarcar como _
12 C No cambio de estado.
presente
13 | Generacion de reporte B Muestra de campos
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incompletos.

Tabla 59. Desarrollo de pruebas en produccién administrador

Usuario: Zulema Changanaqui Ormefio

Rol: Administrador
Fecha: 12/06/2013

item Prueba realizada Modulo calificacion | Observaciones
1 | Registro OK.
2 | Busqueda OK.
Mal conteo en la
3 | Listado paginacion de la
lista.
o o Muestra datos
4 | Actualizacién de datos Médico _
incompletos.
Muestra datos
5 | Detalle _
incompletos.
Asignacién de
6 . OK.
especialidades
7 | Generacion de reporte OK.
8 | Registro OK.
9 | Busqueda OK.
Turnos
medicos Mal conteo en la
10 | Listado paginacion de la

lista.
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11 | Actualizacion de datos OK.
12 | Consulta OK.
13 | Registro OK
14 | Busqueda OK
15 | Listado OK
Rol
o Muestra datos
16 | Actualizacion de datos _
incompletos.
17 | Generacion de reporte OK
18 | Registro OK.
19 | Busqueda OK.
20 | Listado OK.
21 | Actualizacién de datos OK
Activacion y Usuario _
L No cambio de
22 | desactivacion de cuenta
estado.
de acceso
o No cambio de
23 | Reinicio de contrasefa
estado.
24 | Generacion de reporte OK
25 | Registro OK.
26 | Busqueda Mantenimiento OK
27 | Listado OK.
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28 | Actualizacion datos

29 | Eliminacioén de registros

30 | Generacion de reporte

OK.

No cambio de

estado.

OK

Tabla de Calificacion

Tabla 60. Tabla de calificacién 2

Mas alta Mas baja Letra
100% 76% A
75% 57% B
50% 26% C
25% 0% D

En las siguientes tablas, se realizd el desarrollo de pruebas en producciéon verificando el

funcionamiento del sistema e identificando las observaciones dadas por el usuario final.
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CAPITULO V: ANALISIS DE COSTO Y
BENEFICIO
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5.1 ANALISIS DE COSTOS

En esta seccion se realizara el andlisis de costos que involucra el desarrollo

del sistema.

Tabla 61.

Presupuesto

PRESUPUESTO

Cantidad

Unid. Medida

Precio parcial

1.00.00 |Planteamiento y aprobacion del Perfil de Tesis SI. 162.00
1.01.00 |Elaboracion S 12,00
1.01.01 |Ascesoria 2 Mes 50.00 | Sf 100.00
1.01.02 |Impresidn 80 Unidad 015 | 5. 12.00
1.02.00 |Aprobacion SI. 50.00
1.02.01 |Pago por Resolucion 1 Pago 50.00 | S/ 50.00
2.00.00 |Recopilacion y revision bibliografica SI. 526.00
2.01.00 |Investigacion De campo SI. 166.00
2.01.01 |Libro de modelamiento de dato UML 2 Unidad 35.00 | 5/ 70.00
2.01.02 |Libros de Programacion En JAVA 2 Unidad 43.00 | 5/ 96.00
2.02.00 |Revision Bibliografica Sf. 360.00
2.02.01 |Revision de tesis,Documentos otros antecedentes 6 Evento 60.00 S/ 360.00
3.00.00 |Levantamiento de Informacion S 363.00
3.01.00 |(Elaboraciéon Entrevistas S 363.00
3.01.01 |Recopilacion de informacion 6 Soles 5.00 S/ 45.00
3.01.02 |Programacion de entrevistas al administrador 3 Sesiones 100,00 | S/ 300.00
3.01.03 |Impresidn 100 Unidad 015 | S/ 15.00
4.00.00 |Desarrollo del Proyecto S 3,230.00
4.01.00 (Analisis Preliminar S 120.00
4.01.01 |Definicion de metodologia aplicada 1 Acciones 30.00 | S/ 30.00
4.01.02 |ldentificacion de requerimientos 2 Acciones 2500 | 5/ 50.00
4.01.03 |Elaboracion de Analisis de Soluccion 2 Acciones 2000 | B/ 40.00
4.02.00 |Disefio Sl 890.00
4.02.01 |Definicion de Arquitectura de soluccion 2 Acciones 2500 | 5L 50.00
4.02.02 |Disefio de la Base de Datos 2 Acciones 40.00 | 5/ 80.00
40203 |Disefio e Implementacion de prototipos 3 Acciones 150.00 | S/. 450.00
4.02.04 |Definicién de la logica comun a todos los programas 2 Acciones 120,00 | S/. 240.00
4.02.05 |Definicidn de la seguridad del sistema 1 Acciones 70.00 | S/ 70.00
4.03.00 |Implementacion S, 1,920.00
4.03.01  |Implementacion Base de Datos 1 Acciones 100.00 | S/ 100.00
4.03.02 |Programacion de los mddulos 4 Acciones 350.00 | &/ 1.400.00
4.03.03 |Implementacidn del disefio grafico de pantallas 3 Acciones 100,00 | S/. 300.00
4.03.04 |Depuracion de los médulos 1 Acciones 120,00 | S/ 120.00
4.04.00 |Testeo del sistema S 125.00
4.04.01  |Verificacion de requisitos 1 Acciones 50.00 | SN 50.00
4.04.02 (Verificacidn de errores de funcionamiento 3 Acciones 2500 | B/ 75.00
4.04.00 |Depuracion del sistema SI. 175.00
4.04.01 |Elaboracidn de la lista de sugerencias y errores 1 Evento 2000 | &/ 20.00
4.04.02 |Correccion de errores 2 Evento 2500 | B/ 50.00
40403 |Implementacién de sugerencias 1 Evento 15.00 | 5/ 15.00
4.04.04 (Verificacidn de correccidn de errores 3 Evento 3000 | S/ 90.00
5.00.00 |Determinacion de Costos y Beneficios SI. 440.00
50001 |Solicitud de Costos y Beneficios 2 Evento 80.00 | S/ 160.00
5.00.02 |Elaboracion del Presupuesto de costo y beneficio 3 Evento 60.00 | S/ 180.00
5.00.03 |Asesorias Sesion 50.00 | 5/ 100.00
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6.00.00 |(Elaboracion del informe de tesis s, 101.25
6.00.01  (Impresidn 475 Unidad 015 | SL 71.25
6.00.02 |Empastados y acabados 3 Unidad 10.00 | S/ 30.00
7.00.00 (Revision del informe y levantamiento de observaciones S 890.00
7.01.00 |Revision S 800.00
7.01.01 |Pago de Derechos 2 Pago 400.00 | S/, 800.00
7.02.00 |Levantamiento de observaciones e 57.50
7.02.01 |Asesorias 2 Sesion 2500 | 51 50.00
7.02.02  |{Impresidn 50 Millar 015 | 8. 7.50
8.00.00 |Sustentacion y defenza de la tesis S 8,000.00
8.01.00 |Sustentacidn 2 Pago 300000 | S/ 6.000.00
8.01.01 |Pago de Derechos 2 Pago 1000.00 | S/. 2,000.00
9.00.00 |GASTOS GENERALES 5. 11,760.00
9.01.00 [Personal Sl. 6,000.00
9.01.01 |Analista 2 Mes 120000 | S/ 2,400.00
9.01.02 |Disefiador 2 Mes 800.00 | S/ 1.600.00
9.01.03  |Programador 2 Mes 100000 | S/ 2,000.00
9.02.00 |Equipo S 2,400.00
9.02.01 |Computadora 2 Unidad 120000 | S/ 2,400.00
9.03.00 |Servicios S, 3,360.00
9.03.01 |Senvicios de comunicacidn 2 Unidad 3000 | S/ 60.00
9.03.02 |Movilidad 2 Mes 150.00 | &/ 300.00
9.03.03 |Imprevistos Unidad 3000.00 | 8/ 3,000.00

COSTO TOTAL DE LA TESIS Sl 25472.25

Tabla 62. Costo fijo de personal

COSTO FIJO DE PERSONAL

TOTAL

PERSONAL Cantidad Importe mensual Importe Total
1 |Medico 8 Sl 3,000.00 | S/. 24,000.00
2 |[Enfermera Sl. 1,500.00 | S/. 4,500.00
3 |Recepcionista 2 S/. 1,000.00  S/. 2,000.00
4 |Administradora 1 S/. 1,500.00 | S/. 1,500.00
5 |Personal de Limpieza 2 S/. 900.00  S/. 1,800.00
6 |Seguridad 1 1,000.00 1,000.00

S/. 34,800.00

Tabla 63. Costo de variable

1 FPagos de Luz 340.00
2 Internet S.-". 120.00
3 Telefono S/ 75.00
4 Agua =1 160.00
5 Materiales Administrativos 500.00

TOTAL DE SUELDO

1,185.00
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5.2 ANALISIS DE BENEFICIOS

5.2.1 Beneficios tangibles

Los beneficios tangibles son aquellas ventajas u oportunidades que se
pueden cuantificar, y que se obtienen al hacer uso del sistema
informatico desarrollado. Son facilmente cuantificables y medibles en
unidades monetarias. Entre estos beneficios se encuentran los

siguientes:

e Reduccion del tiempo de respuesta debido a un procesamiento mas
rapido de la informacion.

e Se mantiene una conexion persistente con la base de datos.

e Control en la emisién de documentos.

e Mayor control en los gastos generados a través del servicio médico.

e Asignacion de un presupuesto ajustado a los gastos que se originan

en el Servicio Médico.

Tabla 64. Beneficio tangible

CONSULTAS EXTERNAS

Especialidades Pacientes Costo de la Consulta  Monto total
ENDOCRINOLOGIA 15 S/ 12.00 | S/, 180.00
GASTROENTEROLOGIA 19 S/ 15.00 | S/, 225.00
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 19 S/ 20.00 | S/ 300.00
MEDICINA GENERAL 19 S/ 20.00 | S/ 300.00
PEDIATRIA 19 S/, 10.00 | /. 150.00
PSICOLOGIA 10 S/, 10.00 | S/, 100.00

. 1,255.00
S/, 31,375.00

Total de ingreso Por Dia
Total de ingreso Por Mes

2,175.00
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5.2.2 Beneficios intangibles

Los beneficios intangibles son aquellos beneficios asociados a una
mejora que por su naturaleza son muy dificiles de cuantificar, pero de los
que, indiscutiblemente, la organizacion se ve beneficiada al llevar a cabo

el desarrollo del proyecto. Estos beneficios son los siguientes:

e Mayor privacidad de la informacion

e Manejo de informacion Confiable.

e Aumentara la satisfaccion paciente del servicio médico en cuanto a la
asistencia de servicio prestada.

e Mayor organizacion funcional.

e Mejoras en el desempefio del personal y mayor bienestar en el empleo
debido al uso de herramientas modernas para apoyar el
funcionamiento del negocio.

e Aumento en la calidad del servicio.

e Facilidad en la elaboracion de reportes.

e Motivacion del personal al utilizar herramientas modernas que le
permitan eliminar tareas rutinarias o tediosas.

e Mejor imagen de la Clinica al implementar nuevas tecnologias

e Tomar decisiones acertadas en base a los indicadores obtenidos para
lograr cumplir los objetivos.

Tabla 65. Beneficio intangible

Duracion de Minutos Hombres empleadas Ingreso Mensual
Beneficios Sistema Tradicional | Sistema Implementado Beneficios
Beneficio 1 Reducir Tiempo Buscar historia Clinica
Por paciente 6 1
Al mes 12750 2125 0.166666667
TOTAL PARCIAL Sl. 1,666.67
Beneficio 2 Reducir Tiempo de la Gestion de Citas Medica
Por paciente 8 5
Al mes 17000 10625 0.625
TOTAL PARCIAL Sl. 2,437.50
Beneficio 3 Reducir Tiempo En Registrar Historia clinica
Por paciente 10 8
Al mes 21250 17000 0.8
TOTAL PARCIAL S/. 4,800.00
TOTAL Sl. 8,904.17
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5.3 ANALISIS DE SENSIBILIDAD

5.3.1 Desarrollo del flujo de caja

Tabla 66. Desarrollo del flujo de caja

Costo de Presupuesto 25472.25

Costo de Personal 34300 34300 34800 34300 34300 34300 34300 34300 34300 34300 34300 34300
Costos Variables 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185
Costos Acumulados 25472.25 | 61,457.25 | 97,442.25 | 133,427.25 | 169,412.25 | 205,397.25 | 241,382.25 | 277,367.25 | 313,352.25 | 349,337.25 | 385,322.25 | 421,307.25 | 457,202.25
Beneficios (ingreso mensual) 40279.17)  40273.17 40279.17 40279.17 40279.17 40275.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17
Beneficios Acumulados 40279.17|  80358.33 120837.50|  161116.67|  201395.83 241675.00)  281954.17|  322233.33 362512.50| 40279167  443070.83|  483350.00
Flujo de Caja (Ingreso Neto) -25472.25 4204.17 4204.17 4204.17 4204.17 420417 4204.17 4204.17 4204.17 4204.17 420417 4204.17 4204.17
Costo beneficio 25472.25| -21178.08| -16883.92 -12589.75 -8295.58 -4001.42 292.75 4586.92 8881.08 13175.25 17469.42 21763.58 26057.75

34800 34800 34800 34800 34800 34800 34800 34800 34800 34800 34800 34800
1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185 1185

| 493,277.25 529,262.25 565,247.25 601,232.25 637,217.25 673,202.25 709,187.25 745,172.25 781,157.25 817,142.25 853,127.25 889,112.25
40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17 40279.17
523629.17 563908.33 604187.50 644466.67 634745.83 723025.00 765304.17 805583.33 845862.50 B886141.67 926420.83 966700.00
4204.17 4204.17 4204.17 4204.17 4294.17 4204.17 4204.17 4204.17 4204.17 4204.17 4204.17 4204.17
30351.92 34646.08 33040.25 43234.42 47528.58 51822.7% 56116.92 60411.08 64705.25 68000.42 73203.58 77587.75

Se puede observar que se recupera la inversién en el mes 06 de iniciadas las operaciones
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Tabla 67. Andlisis del VAN, TIR, ROI

PROMEDIO DE INVERSION (2 ANOS)

TASA DE BENEFICIO 10%
VAN S/.13,109.74

TIR 16%
0
Total de Inversion a 2 anos 889112.25
Total de Beneficios a 2 anos 966700.00
ROI 9%

VAN = S/. 13,109.74 También es rentable.

TIR = 16% Se acepta el proyecto.

ROI = 9% Esto quiere decir que por cada sol invertido se ganara 0.09 céntimos.
El proyecto es rentable y obtendra una rentabilidad de 9%.

Periodo de recuperacion de la Inversiéon PRInv = 06 meses.
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5.3.2 Andlisis del valor actual neto (VAN)

El valor actual neto es un proceso que permite calcular el valor presente

de un namero de flujos de caja futuros, originados por una inversion.

Inversion: S/. 25,472.25

Este total de la inversibn se obtuvo como resultado de la
sumatoria de todos los costos del proyecto, como se expresa en la
tabla 61.

Tasa de descuento: 10%

Esta tasa de descuento se obtuvo en base a la informacion

proporcionada por la SBS (superintendencia de banca y seguros).
Flujo de caja:

Este flujo de caja se obtuvo como resultado de la resta entre los
ingresos y egresos, cada cuadro esta representado desde el mes
uno hasta el mes veinticuatro progresivamente, como se expresa

en la tabla 67.
VAN a 24 meses = S/. 13,109.74
El VAN se obtuvo en base a la siguiente formula usando Excel:
VNA (Tasa de descuento, Flujo de Caja) — Inversion
Utilizando como parametros los valores previamente mencionados.

Si el valor del VAN > 0 la inversion del proyecto es viable.
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5.3.3 Andlisis de la tasa interna de retorno (TIR)

La tasa interna de retorno es un indicador de rentabilidad en un proyecto,

a mayor tasa mayor rentabilidad.

TIR a 24 meses = 16%

El TIR se obtuvo en base a la siguiente formula usando Excel:
TIR (- Inversion ~ Flujo de caja)

Utilizando como parametro los valores previamente mencionado.

Si el valor del TIR (16%) > Tasa de descuento (10%) el proyecto es

financieramente viable sin que genere pérdidas.

5.4.4 Andlisis del retorno de la inversion (ROI)

El retorno de la inversion es un valor que mide el rendimiento de una
inversidbn para evaluar qué tan eficiente es el gasto que se planea

realizar.
ROl a 24 meses = 9%
El ROI se obtuvo en base a la siguiente formula:
(VNA (Tasa de descuento, Flujo de Caja)) / Inversion

Utilizando como parametros los valores previamente mencionados.

Si el valor del ROI > 1 el proyecto con rentabilidad es positiva en un

periodo de 24 meses.
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5.4 CONSOLIDADO COSTO / BENEFICIO

La relacion de costo / beneficio (B/C) o también conocida como indice neto

de rentabilidad, la cual se obtiene por la siguiente formula:

B/C = VAI/VAC

Donde:

VALI: valor actual de los ingresos totales netos o beneficios netos.

VAC: valor actual de los costos de inversion o costos totales.

Para determinar la relacion costo / beneficio, se analizé si el sistema es

rentable o no, para ello se tuvo en cuenta lo siguiente:
B/C > 1, el proyecto es rentable.

B/C <=1, el proyecto no es rentable.

Tabla 68. Costo fijo de personal

Total de Inversion a 2 afio 889,112.25
Total de Beneficios a 2 afio 966,700.00
ROI 9%
B/C 1.087

Como la relacion de B/C > 1, podemos afirmar que el sistema es rentable.
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CONCLUSIONES

Luego de haber realizado el analisis y disefio del sistema sobre la administraciéon

de pacientes. Se lograron obtener las siguientes conclusiones:

e El uso del sistema de informacion logr6 mejorar la atencién de pacientes,
disminuyendo el tiempo de espera en la atencion, ademas, el manejo de las
citas médicas mejora la planificacion de los especialistas.

e La implementacion del sistema redujo considerablemente los tiempos de
ejecucion, y obtuvo un mejor tiempo de respuesta en la gestion administrativa
de los pacientes, logrando asi un mejor control y eficacia en el manejo de
informacion.

e El resultado del desarrollo de esta tesis es un sistema de informacién que
permiti6 un mejor manejo en cuanto a los procesos y la informacién de los
pacientes, que posibilita a los doctores emitir andlisis sustentados en la
informacion que dispone el sistema.

e La implementacion del sistema permite estandarizar un lenguaje comun en el
flujo de los procesos, proporcionando que la interaccion de las interfaces con el

usuario se dé de una manera mas amigable, ordenada y sencilla.
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RECOMENDACIONES

Con la finalizaciébn del presente proyecto se pueden efectuar las siguientes

recomendaciones:

¢ Ultilizar las herramientas similares para futuras construcciones de software.

e Se debe tener sumo cuidado respecto a las claves de acceso que son
amigables a los usuarios por Unica vez.

e Se debe realizar copias de seguridad de la base de datos.

¢ Implementacion de modulos relacionados con la administracion de las areas de
la clinica, que hagan de este un sistema mas completo y funcional.

e La recomendacion va dirigida a los decanos, directores, rectores o
responsables de las universidades a la difusion e implementacién de sistemas
de informacién desarrollado en esta tesis, que contribuye al aprendizaje, cultura

de los educandos, en areas del bienestar y desarrollo comun.
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GLOSARIO

e Software: es la suma total de los programas de computadora, procedimientos,
reglas, la documentacion asociada y los datos que pertenecen a un sistema de
computo.

e Herramientas: son instrumentos o sistemas automatizados para realizar algo
de mejor manera posible.

e Procedimientos: es una combinacidbn de herramientas y técnicas que,
juntamente, dan como resultado un conjunto particular.

e Historia clinica: formatos de registro de la informacion clinica de la salud de
los pacientes, observaciones continuas de su estado.

e Agendas meédicas: calendarios de atencion médica de médicos con fechas
estipuladas.

e Exadmenes: examinaciones fisicas o de laboratorio que son realizados a los
pacientes ordenados por los médicos.

e Servicios medicos: especialidades a los cuales tiene derecho un paciente.

¢ Informes: Reportes de los procesos realizados en la entidad.

e Consultorio: sitio establecido para la atencion médica de los pacientes.

e Funcionario: usuario del sistema, persona quien realiza los procesos.

e Lenguaje de programaciéon: son herramientas que nos permiten crear
programas y software. Entre ellos tenemos Delphi, Visual Basic, Pascal, Java,
etc., una computadora funciona bajo control de un programa el cual debe estar
almacenado en la unidad de memoria, tales como el disco duro.

¢ Interfaz del usuario: es el medio con que el usuario puede comunicarse con
una maquina, un equipo o una computadora, y comprende todos los puntos de
contacto entre el usuario y el equipo, normalmente suelen ser faciles de
entender y faciles de accionar.

e Browser: navegador, visualizador; programa o aplicacion para navegar a traves
de la web (www), tal como Netscape o Internet Explorer, accediendo a

documentos, imagenes, ficheros.
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e Prototipo: es unmodelo (representacién, demostracion o simulacion)
facilmente ampliable y modificable de un sistema planificado, probablemente

incluyendo su interfaz y su funcionalidad de entradas y salidas.
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ANEXOS

Anexo A: Planificacion del proyecto (MS Project)

Modo

d mayo septiembre  enero mayo septiembre  enero mayo septiembre  enero
o taErEa ~ | Nombre de tarea ~ Duracién - Comienzo = | Fin || M P F M P F M P F M P F M P F M P F M P F M
1 P 4 PROYECTO DE SISTEMA DE INFORMACION 285 dias lun 11/06/12  vie 12/07/13 I 1 :
2 p 4 FASEI 13 dias lun11/06/12  mié 27/06/12 = :
3 P Reunidn inicial con la Empresa 3 dias lun 11/06/12 mié 13/06/12 I, Alexander Giovanni Mendoza Montreuil
consultora o Areas involucradas
4 P Crear el perfil del Proyecto 3 dias jue 14/06/12  lun 18/06/12 B La Rosa Palhua Dayana vonne :
5 P Definir el (08} objetivo(s) del proyecto 1 dig mar 19/06/12 mar 19/06/12 I, La Rosa Palhua Dayana lvonne,Alexander Giovanni Mendoza Montreuil
[ P Definir el alcance y Beneficios del 2 dias mié 20/06/12 jue 21/06/12 I, Alexander Giovanni Mendoza Montreuil, L3 Rosa Palhua Dayana lvonne
nuevo sistema :
7 P Crear el nombre y version del Sistema 1 dig vie 22/06/12  vie 22/06/12 I, Alexander Giovanni Mendoza Montreuil
de Informacion :
a P Entrega del perfil del Proyecto 3 dias lun 25/06/12 mié 27/06/12 I Alexander Giovanni Mendoza Montreuil,li.a Rosa Palhua Dayana lvonne
g A Fase | completada 0 dias mié 27/06/12 mié 27/06/12 + 27/06 :
10 p a4 FASEN 25 dias lun02/07{/12 vie 03/08/12 =l :
11 P Investigacion Inicial 2 dias lun02/07/12  mar03/07/12 [, Alexander Giovanni Mendoza Montreuil,La Rosa Palhua Dayana lvonne
12 P Recopilar datos generales de la 1dia mié 04/07/12 mié 04/07/12 I, Alexander Giovanni Mendoza Montreuil,La Rosa Palhua Dayana lvonne
empresa u organizacion :
13 P Revisar y Conocer €l Plan Estrategico 1 dig jue05/07/12  jue 05/07/12 I, La Rosa Palhua Dayana Ivonne,AIexandeti’ Giovanni Mendoza Montreuil
14 P Desarrollar el Modelo de Negocio 9 dias vie 06/07/12 mié 18/07/12 I}, Alexander Giovanni Mendoza Montreu;il
15 b Obtener la Estructura organizacional de 1 djg jue 19/07/12 jue 19/07/12 I, La Rosa Palhua Dayana vonne :
la Empresa
16 P Determinar el Area de trabajo investigad 1 dig vie 20/07/12  vie 20/07/12 I, La Rosa Palhua Dayana Ivonne,AIexandfer Giovanni Mendoza Montreuil
17 P Entrega de la documentacion 10 dias lun 23/07/12  vie 03/08/12 Il LaRosa Palhua Dayana Ivonne,AIexanfder Giovanni Mendoza Montreuil
18 A Fase Il completada 0 dias vie03/08/12 vie 03/08/12 4 03/08 :
19 p 4 FASEIN 13 dias lun27/08/12 mié 12/09/12 = :
20 P Reguerimiento de Personal 2 dias lun 27/08/12  mar 28/08/12 I, Alexander Giovanni Mendoza Mor;treuil,[a Rosa Palhua Dayana Ivonne
21 P Reguerimiento de Hw y Sw a utilizar 2 dias mié 29/08/12 jue 30/08/12 [k, Alexander Giovanni Mendoza Motf’ltreuil
22 P Definir la metodologia de desarrolio 6 dias vie 31/08/12  vie 07/09/12 It Alexander Giovanni Mendoza Mantreuil,La Rosa Palhua Dayana lvonne
23 P Evaluar el avance del Proyecto 3 dias lun10/09/12 mié 12/09/12 I LaRosa Palhua Dayana Ivonne

Figura 170. Planificacion del proyecto parte 1
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Modo
de

tarea Y

b
b

b

Nombre de tarea

Fasze Il completada 0 dias
4 FASEIV 6 dias
Investigacion Preliminar 3 dias
Estudio de factibilidad 2 dias
Decidir si continuar con el proyecto 1dia
Fase IV completada 0 dias
4 FASEV 28 dias
Diseiio € implementacion de laBD 4 djas
Disefio del Modelo conceptual 1dia
Disefio del Modelo Logico 1dia
Diseiio del Modelo Fisico 1dia
Analisis del sistema 5 dias

Elaborar el Diagrama de Casos de uso d 3 djas
Crear las plantillas de documentacion 5 djas
Elaborar los diagramas de Secuencia 1 djg
Elaborar los diagramas de Colaboracion 1 djg
Elaborar los diagramas de Actividades 2 djas
Elaborar los diagramas de Clases 1dia
Elaborar los diagramas de Despliegue 1 djg
Elaborar los diagramas de Componentes 1 djg
Revision interna de la documentacion ge 1 djg
Fase \/ completada 0 dias
4 FASEVI 15 dias
Disefio del Menu principal del Sistema 2 dijas
Disefio del formulario Login 1dia
Disefic del mantenimiento de las tablas p 2 djas

Disefio de los procesos de negocio de 6 dias
la empresa

~ Duracién « Comienzo -

mié 12/09/12
jue 20/09/12
jue 20/09/12
mar 25/09/12
jue 27/09/12
jue 27/09/12
lun 08/10/12
lun 08/10/12
vie 12/10/12
lun 15/10/12
mar 16/10/12
mié 17/10/12
mié 24/10/12
lun 29/10/12
lun 05/11/12
mar 06/11/12
mié 07/11/12
vie 09/11/12
lun 12/11/12
mar 13/11/12
mié 14/11/12
mié 14/11/12
lun 26/11/12
lun 26/11/12
mié 28/11/12
jue 29/11/12
lun 03/12/12

Fin -

mié 12/09/12
jue 27/09/12
lun 24/09/12
mié 26/09/12
jue 27/09/12
jue 27/09/12
mié 14/11/12
jue 11/10/12
vie 12/10/12

lun 15/10/12
mar 16/10/12
mar 23/10/12
vie 26/10/12

vie 02/11/12

lun 05/11/12
mar 06/11/12
jue 08/11/12
vie 09/11/12

lun 12/11/12

mar 13/11/12
mié 14/11/12
mié 14/11/12
vie 14/12/12

mar 27/11/12
mié 28/11/12
vie 30/11/12

lun 10/12/12

septiembre  enero mayo septiembre  enero mayo septiembre

P F M P F M P F M P F M P F M P

+ 12/09

| :
B, La Rosa Palhua Dayana lvonne
I, La Rosa Palhua Dayana lvonne :
I Alexander Giovanni Mendoza F:}Iontreuil,[a Rosa Palhua Dayana lvonne
& 27/09 : :
= N
B, Alexander Giovanni Mendoza; Montreuil
I, Alexander Giovanni Mendoza; Montreuil
I, Alexander Giovanni Mendozi; Montreuil
I Alexander Giovanni Mendoz.fs Montreuil
Il Alexander Giovanni Mendo;fia Montreuil
E Alexander Giovanni Mendofza Montreuil
E, La Rosa Palhua Dayana Ivoﬁne
I, Alexander Giovanni Mend;:»za Montreuil
I, Alexander Giovanni Mend;oza Montreuil
I Alexander Giovanni Mendioza Montreuil
I Alexander Giovanni Mennfoza Montreuil
I, Alexander Giovanni Menﬂoza Montreuil
I Alexander Giovanni Memfdoza Montreuil :
I Alexander Giovanni Menéioza Montreuil,La Rosa Palhua Dayana Ivofrlne
& 14/11 : :
=] :
B, Alexander Giovanni Meindoza Montreuil
I, Alexander Giovanni Meihdoza Montreuil
I, Alexander Giovanni Méndom Montreuil

Il, Alexander Giovanni Mendoza Montreuil

Figura 171. Planificacion del proyecto parte 2
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Modo
de

tarea Y

b
b

b

A7

Nombre de tarea

Disefio de los prototipos del sistema 3 dias
Fase V| completada 0 dias
4 FASEVI 80 dias
Desarrollo de la codificacion (programa © 50 dias
Depuracion 15 dias
Pruebas de aceptacion por el usuario 15 dias
Fase VIl completada 0 dias
4 FASE VI 19 dias

Integracion de los prototipos del sistema 10 djas
Instalacion y configuracion del software 2 digs

Puesta en marcha: implementacidn final 2 digs

Entrega de la documentacion y manual del sistema

Capacitacion a las areas y usuarios Fing 3 djas
Fasze VIl completada 0 dias

Proyecto de Software Completado

~ Duracién « Comienzo

mar 11/12/12
jue 13/12/12
mar 15/01/13
mar 15/01/13
mar 26/03/13
mar 16/04/13
lun 06/05/13
lun 03/06/13
lun 03/06,/13
lun 17/06/13
mié 19/06/13
vie 21/06/13
mar 25/06/13
jue 27/06/13

-

Fin -

jue 13/12/12
jue 13/12/12
lun 06/05/13
lun 25/03/13
lun 15/04/13
lun 06/05/13
lun 06/05/13
jue 27/06/13
vie 14/06/13
mar 18/06/13
jue 20/06/13
lun 24/06/13
jue 27/06/13
jue 27/06/13

mayo septiembre  enero mayo septiembre  enero mayo septiembre  enero
M P F M P F M P F M P F M P F M P F M P F M

I Alexander Giovanni Mendoza Montreuil

+ 13/12
[ :
1 I Alexanderi Giovanni Mendoza Montreuil

[ Alexannfer Giovanni Mendoza Montreuil,La Rosa I';'alhua Dayana lvonne
11 Alexafnder Giovanni Mendoza Montreuil,La Ros.fa Palhua Dayana lvonne
+ 06/05 :

=

]} P;Iexander Giovanni Mendoza Montreuil
E La Rosa Palhua Dayana lvonne :
[} .fﬁlexander Giovanni Mendoza MontreuiI,Lfa Rosa Palhua Dayana vonne
B La Rosa Palhua Dayana vonne
1 EAIexander Giovanni Mendoza Montreuil,iLa Rosa Palhua Dayana vonne

+:27/06

Figura 172. Planificacion del proyecto parte 3
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Anexo B: Modelo de cuestionarios

CUESTIONARIO - 1

NOMBRE DE LA EMPRESA Y /O INSTITUCION: Clinica privada Clinifé

AREA: Gerencia NOMBRE RESPONSABLE: | REALIZADO POR: La Rosa
FUNCION: Gerente General. Yulino Carbajal Ramirez. Palhua, Dayana, Mendoza

Montreuil, Alexander

LUGAR: Calle Mariscal | FECHA: 10/04/2013 HORA: 11:00 a.m.
Sucre N° 198.

El

presente cuestionario tiene como objetivo recoger informacion para determinar los

requerimientos del usuario y la informacion que maneja actualmente en su area de trabajo.

INSTRUCCIONES: Marcar con un aspa (X) segun la opcidon que sea conveniente para usted y

conteste verazmente las preguntas.

1.

3.

4.

¢Estas conforme con el sistema de registro de paciente tradicional?

O si
%] No

¢Utiliza usted algin sistema de informacion?

Xl si
[ No

¢, Qué tipo de aplicaciones utiliza para guardar y procesar su informacién?

MS Excel
L1 MS Access
1 MysQL

[ sQL server

] Oracle uotros........cooveeeeeeeeeein

¢Con que frecuencia ingresa los datos de la empresa en dicha aplicacién?

O Mas de una vez al dia
Una vez al dia

[ una vez a la semana
[ una vez al mes

[ casi nunca
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5. ¢Con que frecuencia procesa dicha informacion?

[ Méas de una vez al dia
Una vez al dia

O una vez a la semana
[ Una vez al mes

[ casi nunca

6. ¢Con que frecuencias usas internet?
Diario
] semanal

1 Mensual

7. ¢Quétipo de aplicaciones frecuenta mas a menudo?
O Juegos
Navegadores
[X] Chats, redes sociales, etc.
[ Bloqueadores de llamadas

Cotros....ooeveeeeeieeeee

8. ¢(Cree que es necesario automatizar sus procesos de negocio del area al que

pertenece?
Si
I No

9. ¢Le gustaria utilizar un sistema de informacién con reportes personalizados, para

mejorar la atencién de su area?
Si
O No

10. ¢ Cuéntos reportes le solicitan en su area?

[ De 1 a 5 reportes diarios
[ Mas de 6 reportes diarios
[ Mas de 1 reporte mensual

Ninguna reporte
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11. ;Realiza alguna copia de seguridad de su informacion?
Si

] No

12.:Qué tipo de informacion utiliza en su area laboral?

[] Comn a todas las areas.
] Clientes (pacientes).
Privada y confidencial.

[ Contable y de presupuesto.

] RRHH y otros

ENCUESTADO ENCUESTADOR
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CUESTIONARIO - 2

NOMBRE DE LA EMPRESA Y /O INSTITUCION: Clinica privada Clinifé

AREA: Recepcion. NOMBRE RESPONSABLE: | REALIZADO POR: La Rosa

FUNCION: Recepcionista. Carlos Pau. Palhua, Dayana, Mendoza
Montreuil, Alexander.

LUGAR: Calle Mariscal | FECHA: 10/04/2013 HORA: 10:00 a.m.

Sucre N° 198.

El presente cuestionario tiene como objetivo recoger informacion para determinar los

requerimientos del usuario y la informacion que maneja actualmente en su area de trabajo.

INSTRUCCIONES: Marcar con un aspa (X) segun la opcidon que sea conveniente para usted y

conteste verazmente las preguntas.

1. (Estas conforme con el sistema de registro de paciente tradicional?

O si
%] No

2. ¢Utiliza usted algln sistema de informacion?

Xl si
[ No

3. ¢Quétipo de aplicaciones utiliza para guardar y procesar su informacion?

MS Excel
L1 MS Access
1 MysQL

[ sQL server

[ Oracle uotros.........coeevveeeeeee .

4. ;Con que Frecuencia ingresa los datos de la empresa en dicha aplicacion?

Mas de una vez al dia
[ una vez al dia

[ una vez a la semana
[ una vez al mes

[ casi nunca

5. ¢Con que frecuencia procesa dicha informacion?

Mas de una vez al dia

220



[ una vez al dia
[ Una vez a la semana
[ una vez al mes

[ casi nunca

6. ¢Con que frecuencias usas internet?
Diario
[ semanal

[ Mensual

7. ¢Quétipo de aplicaciones frecuenta mas a menudo?
[ Juegos
[X] Navegadores
[X] Chats, redes sociales, etc.

[ Bloqueadores de llamadas

8. ¢(Cree que es necesario automatizar sus procesos de negocio del area al que

pertenece?
Si
I No

9. ¢Le gustaria utilizar un sistema de informacién con reportes personalizados, para

mejorar la atencién de su area?
Si
1 No

10. s Cuantos reportes le solicitan en su area?

De 1 a 5 reportes diarios
[ Mas de 6 reportes diarios
[ Mas de 1 reporte mensual

[ Ninguna reporte
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11.;Realiza alguna copia de seguridad de su informacion?
Si

] No

12.:Qué tipo de informacion utiliza en su area laboral?

[] Comn a todas las areas.
Clientes (pacientes).

[ Privada y confidencial.

[ Contable y de presupuesto.

] RRHH y otros

ENCUESTADO ENCUESTADOR
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CUESTIONARIO - 3

NOMBRE DE LA EMPRESA Y /O INSTITUCION: Clinica privada Clinifé

AREA: Consultorio. NOMBRE RESPONSABLE: | REALIZADO POR: La Rosa
FUNCION: Médico Especialista. | Carlos Pau. Palhua, Dayana, Mendoza

Montreuil, Alexander.

LUGAR: Calle Mariscal | FECHA: 10/04/2013 HORA: 10:30 a.m.
Sucre N° 198.

El

presente cuestionario tiene como objetivo recoger informacion para determinar

requerimientos del usuario y la informacion que maneja actualmente en su area de trabajo.

los

INSTRUCCIONES: Marcar con un aspa (X) segun la opcidon que sea conveniente para usted y

conteste verazmente las preguntas.

1.

¢Estas conforme con el sistema de registro de paciente tradicional ?

Xl si
[ No

¢Utiliza usted algun sistema de informaciéon?

O si
%] No

¢Qué tipo de aplicaciones utiliza para guardar y procesar su informacién?

1 MS Excel
L1 MS Access
1 MysQL

[ sQL server

[ Oracle uotros.........coeevveeeeeee .

¢Con que frecuencia ingresa los datos de la empresa en dicha aplicacién?

[0 Mas de una vez al dia
[ una vez al dia

[ una vez a la semana
[ una vez al mes

[ casi nunca

¢,Con que frecuencia procesa dicha informacién?

[ Mas de una vez al dia
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[ una vez al dia
[ Una vez a la semana
[ una vez al mes

[ casi nunca

6. ¢Con que frecuencias usas internet?
Diario
[ semanal

[ Mensual

7. ¢Quétipo de aplicaciones frecuenta mas a menudo?
[ Juegos
[X] Navegadores
[X] Chats, redes sociales, etc.

[ Bloqueadores de llamadas

8. ¢(Cree que es necesario automatizar sus procesos de negocio del éarea al que

pertenece?
Si
I No

9. ¢Le gustaria utilizar un sistema de informacién con reportes personalizados, para

mejorar la atencién de su area?
Si
1 No

10. s Cuantos reportes le solicitan en su area?

[ De 1 a 5 reportes diarios
[ Mas de 6 reportes diarios
Mas de 1 reporte mensual

[ Ninguna reporte
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11. ;Realiza alguna copia de seguridad de su informacion?
Si

] No

12.:Qué tipo de informacion utiliza en su area laboral?

[] Comn a todas las areas.
Clientes (pacientes).

[ Privada y confidencial.

[ Contable y de presupuesto.

] RRHH y otros

ENCUESTADO ENCUESTADOR
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Anexo C: Modelo de Entrevistas

ENTREVISTA -1

NOMBRE DE LA EMPRESA Y /O INSTITUCION: Clinica privada Clinifé

AREA: Gerencia. NOMBRE RESPONSABLE: | REALIZADO POR: La Rosa
FUNCION: Gerente General. | Yulino Carbajal Ramirez. Palhua, Dayana, Mendoza

Montreuil, Alexander.

LUGAR: Calle FECHA: 10/04/2013 HORA: 11:10 a.m.
Mariscal Sucre N° 198.

La presente entrevista tiene como objetivo recoger informacion para determinar los requerimientos

del usuario y la informacion que maneja actualmente en su area de trabajo.

INSTRUCCIONES: Marcar con un aspa (X) segun la opcion que sea conveniente para usted y
conteste verazmente las preguntas.

1.

JActualmente la clinica cuenta con sistemas de informacién?

%] si O No

¢ Qué puede mejorar en el proceso de registro de paciente e historia clinica?
Mejorar la calidad de atencion de pacientes, necesitamos otra forma que los pacientes puedan

consultar el trdmite de sus historias clinicas y reducir el tiempo de la cola.

¢Los archivos de historia clinica antiguos ocupan mucho espacio?
Si ocupan mucho espacio, en un comienzo no se suscitaba este problema pero con el tiempo se
estuvo dando ya la acumulacién de las historias clinicas, es importante que los archivos no se

deterioren y haiga perdidas de informacion.

¢,Como considera el nivel tecnolégico de la clinica? ¢es suficiente o insuficiente para el
desarrollo de las actividades de la clinica?
Un nivel bastante bueno, en esta parte no tenemos ningun problema, estamos al tanto en la

tecnologia.

¢Desearia que la clinica cuente con un sistema de informaciéon que agilice de forma
segura los diferentes procesos de gestién de pacientes?

[ si I No

¢, Cuél es la factibilidad de la implementacion de un sistema de informaciéon?

Obviamente el mejoramiento de los procesos de negocio.

226



7. ¢Qué ventajas encuentra en el proceso de registro de pacientes?
Ninguna realmente. Seguimos trabajando igual como siempre lo hemos realizado el mismo

proceso por eso mismo necesitamos el sistema para mejorar este problema.

8. ¢(Qué desventajas encuentra en el proceso de registro de pacientes?
Buenos son varias, como te digo la duplicidad del nimero de las historias clinicas, la pérdida de

alguna informacién registrada y la lentitud en la atencién para el registro de pacientes.

9. ¢Cuantos pacientes vienen en promedio a la clinica?

Entre 15 a 20 pacientes, a veces mas en otros momentos menos.

ENCUESTADO ENCUESTADOR
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ENTREVISTA - 2

NOMBRE DE LA EMPRESA Y /O INSTITUCION: Clinica privada Clinifé

AREA: Recepcion. NOMBRE RESPONSABLE: | REALIZADO POR: La Rosa
FUNCION: Recepcionista. Edith Rivero. Palhua, Dayana, Mendoza

Montreuil, Alexander.

LUGAR: Calle FECHA: 10/04/2013 HORA: 10:10 a.m.
Mariscal Sucre N° 198.

La presente entrevista tiene como objetivo recoger informacién para determinar los requerimientos

del usuario y la informacion que maneja actualmente en su area de trabajo.

INSTRUCCIONES: Marcar con un aspa (X) segun la opcidon que sea conveniente para usted y
conteste verazmente las preguntas.

1.

JActualmente la clinica cuenta con sistemas de informaciéon?

%] si O No

¢ Qué puede mejorar en el proceso de registro de paciente e historia clinica?
Mejorar la calidad de atencién de pacientes, mejorar la administracion de las historias clinicas

generadas y reducir el tiempo de la cola.

¢Los archivos de historia clinica antiguos ocupan mucho espacio?
Si ocupan gran cantidad de espacio en el cual estan todos los archivos agrupados en cajas

complicando la busqueda y el deterioro fisico de las historias clinicas.

¢,Como considera el nivel tecnolégico de la clinica? ¢es suficiente o insuficiente para el
desarrollo de las actividades de la clinica?
Un nivel bastante bueno, si es suficiente porque contamos con computadoras de Ultima

generacion.

. ¢Desearia que la clinica cuente con un sistema de informacion que agilice de forma

segura los diferentes procesos de gestion de pacientes?

X si ] No

¢, Cuél es la factibilidad de la implementacion de un sistema de informaciéon?

Seria el mejoramiento de los procesos de negocio que se manejan dentro de la clinica.

. ¢ Qué ventajas encuentra en el proceso de registro de pacientes?

Ninguna realmente.
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8. ¢Qué desventajas encuentra en el proceso de registro de pacientes?
La duplicidad del nimero de las historias clinicas, la pérdida de alguna informacion registrada y
la lentitud en la atencién para el registro de pacientes.

9. ¢Cuantos pacientes vienen en promedio ala clinica?

Entre 15 a 20 pacientes para las diferentes especialidades.

ENCUESTADO ENCUESTADOR
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ENTREVISTA -3

NOMBRE DE LA EMPRESA Y /O INSTITUCION: Clinica privada Clinifé

AREA: Consultorio. NOMBRE RESPONSABLE: | REALIZADO POR: La Rosa
FUNCION: Médico Carlos Pau. Palhua, Dayana, Mendoza
Especialista. Montreuil, Alexander.
LUGAR: Calle FECHA: 10/04/2013 HORA: 10:40 a.m.

Mariscal Sucre N° 198.

La presente entrevista tiene como objetivo recoger informacién para determinar los requerimientos

del usuario y la informacion que maneja actualmente en su area de trabajo.

INSTRUCCIONES: Marcar con un aspa (X) segun la opcion que sea conveniente para usted y
conteste verazmente las preguntas.

1.

JActualmente la clinica cuenta con sistemas de informacion?

%] si O No

. ¢Qué puede mejorar en el proceso de registro de paciente e historia clinica?

Las colas definitivamente, pienso que si hubiera una mejor administracion de las historias

clinicas se agilizaria este problema.

¢Los archivos de historia clinica antiguos ocupan mucho espacio?
Si y son muchas las que se guardan en el ambiente de archivos hasta se llegd el caso de

algunas historias clinicas que se extraviaron.

. ¢,Como considera el nivel tecnoldgico de la clinica? ¢es suficiente o insuficiente para el

desarrollo de las actividades de la clinica?
Un nivel bastante bueno y si es suficiente porque contamos con la tecnologia adecuada para la

gestién de la clinica.

¢Desearia que la clinica cuente con un sistema de informacién que agilice de forma
segura los diferentes procesos de gestién de pacientes?

%] si O No

¢Cual es la factibilidad de la implementacién de un sistema de informacién?

Pienso que seria el mejoramiento de los procesos de negocio de la clinica.

¢ Qué ventajas encuentra en el proceso de registro de pacientes?

Ninguna realmente.
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8. ¢Qué desventajas encuentra en el proceso de registro de pacientes?
Buenos son varias realmente una de ellas es la duplicidad del nimero de las historias clinicas,
la pérdida de alguna informacién registrada como te lo mencione en la anterior pregunta y la
lentitud en la atencién para el registro de pacientes.

9. ¢Cuantos pacientes vienen en promedio ala clinica?

Entre 15 a 20 pacientes.

ENCUESTADO ENCUESTADOR

231



Anexo D: Documentacion de entrada

HORARIO DE PERSON /| VEDICO

JUEVES i0

TURNO
ESPECIALIDAD

GINECOLOGIA

UROLOGIA

MEDICINA GENERAL
¥ ECOGRAFISTA

CIRUGIA

MEDICINA GENERAL
¥ FLEBOLOGIA

A BTG 1 BSPETEAT
GASTROENTEROLOGLA
PEDIATRIA S0 WSUEL ASSE L0M2 L0y
e st
DERMATOLOGIA

REUMATOLOGIA

PSICOLOGIA

HORARIO DE ATENCION

MANANA: 800 2.m. 1:00 pm. TARDE: 2:00 Pv. - 7:00 pum.  NOCHE 720 Pa. - 00 pm.

Figura 173. Horario de personal médico

Fuente: Clinica Clinifé

Figura 174. Hoja de examenes de laboratorio

Fuente: Clinica Clinifé
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Figura 175. Hoja de afiliacion

Fuente: Clinica Clinifé

Figura 176. Anotaciones de enfermeria

Fuente: Clinica Clinifé
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Anexo E: Documentacion de salida

Figura 177. Receta médica

Fuente: Clinica Clinifé
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=

Figura 178. Recibo de pago

Fuente: Clinica Clinifé
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Figura 179. Almacenamiento temporal de las historias clinicas

Fuente: Clinica Clinifé
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Anexo F: Andlisis del sistema tradicional y de informacion

SISTEMA DE INFORMACION

SISTEMA TRADICIONAL IMPLEMENTADO
El registro de paciente, citas

medicas y consulta externa,
Histaria el tiempo de atencién sera
mucho mas rapida y eficaz.

Climi
inica Paciente
"i‘% @ Paciente
'%
@ Paciente

Recepcion Recepcion

Paciente
Caja

Paciente
Tria Comprobants Tri
9 de Triage age

Enfermera
encargada
Consultorio Externa
Sala de Espera
Historia
Clinica

Medico

Paciente Paciente

Figura 180. Sistema tradicional y de informacion
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Anexo G: Matriz de investigacion

Titulo: Implementacion de un sistema de informacion para la administracion de pacientes de la clinica privada Clinifé,

Distrito — Chancay 2013. Tipo de investigacion: Aplicada.

Tabla 69. Matriz de investigacion

PROBLEI

TICA

Actualmente, Clinifé ez una entidad privada
promotora de salud, cuya mision principal e
garantizar un calido v un buen servicio a la
ciudadania. A pocos afos de suformacidnha
lograda posicionarse en el rubro de la salud, lo cual
ha generado un incrementa en su demanda de
pacientes. Como consecusncia el sistema
tradicional con la que se trabaja no cubre las
necesidades requeridas, control y manejo de
pacientes causando una lentitud en los servicios
brindados.

Como ayuda al sistema tradicional, se pensd enla
utilizacidn de la herramienta Microsaft Encel coma
inderadar de blisqueda de historiales clinicos para
una mejor administracidn de pacientes. & la
creciente demanda de pacientes esta heramienta
se vuelve insuficiente por el gran volumen de
Informacion guardada, existe una posibilidad de que
ze dividan los archivos existiendo, asi una alta
probabilidad de que puedan perderse o que la
informacidn se registre aisladamente, w no satisfacen
las necesidades de la clinica sin ningdn tipo de
seguridad, v que solo pueden serusadas parun
trabajadar ala vez retrasande asi el trabajo v
duplicando informacidn en varias oportunidades.

CAUSAS:

= Apuntes manuales para el manejo de horarios de los
doctores ularelacidn de los diferentes
procedimientos con sus costos respectivos.
*Demora en brindar servicios como generar citas
médicas.

= Mo poder llewar un control especifica de los
ingresos ywegresos de la misma clinica.

= Mayar cantidad de tiempo v esfusrzo enla
busqueda de historias clinicas archivadas, lo que
arigina lentitud en el servicia.

*Rizsgo de deterioro del material en el que estan
plasmadas |as historias clinicas [papel, ete.).

parte 1

PREGUMNTA DE

INVESTIGACION
ila implementacidn de
un sistema de

Implementar un sistema de
informacion para optimizar la
informacién optimizara la administracign de pacientes
administracion de de la clinica privada Clinifé.
pacientes en |z clinica

privada Clinifé?

ilaimplementacion del
sistema de informacion
reducira el tiempo del
proceso de registro de
historias clinicas de los
pacientes?

PREGUNTAS DE
OBJETIWVO GENERA = OBJETIVOS ESPECIFICOS
_ INVESTIGACION _

CE1: : Reducir el tiempo
del procesode registrode
historias clinicas de los
pacientes mediante |z
implementacion del
sistema de informacidn

Acc1-0.E.1

Conocer que proceso se quisre
redusir.

Acc2-0.E.1

Conocer cual ez el tiempo de
atencidn de los pacientes.
Acc3-0.E 1

Identificar el proceso de negocic
critica para el madulo de histarias
clinizas del sistema de informacidn.

M.T. Acc1-0.E. 1
Definicion de reducir, mejarar.
MT Acc2-0.E. 1
Conocer un flujo grama del
proceso de registra de historias
cliricas de los pacientes.

MT. Acc3-0.E 1
Conocer como disefiar un
pratotipa del madula de historias
clinicas del sistema de
informacitn.

PEZ: iLa implementacian
del sistema de informacien
optimizars la toma de
decisiones mediante
indicadores?

CEZ2:Optimizar la toma de
decisiones mediante
indicadores y reportes de
acuerdo a las necesidades
de las areas involucradas

Acc1-0.E 2

Conocer las decisiones importantes
del praceso negocio.
Acc2-0.E 2

Identificar loz principales
indicadores vreportes del proceso.
Acc3-0.E 2

Dieterminar los filros mas
adecuados para el madula de
reportes del sistema de informacién.

M.T. Acc1-0.E.2

Definicidn de toma de decisiones.
MT. Acc2-0.E 2

Conocer laimpartancia de un
reporte.

MT. Acc3i-0O.E 2

Datos importantes que debe
contener el mddulo de reportes
del sistema de informacion.

PE3: iLa implementacian
del sistema de informacicn
reducira eltiempode
bisqueda en las historias
clinicas de los pacientes?

OE3: Reducir el tiempo de
bdsqueda en el historial
clinico mediante la
implementacion del
sistema de informacidn

Acc1-0.E 3

Conooer que procesa se quisre
reducir.

Acc2-0.E 3

Conacer cuil ez el tiempo de
atencién de los pacientes.
Acc3-0.E 3

ldentifizar 2l proceso de negocio
critico para el méddula de busqueda
de historias clinicas del sistema de
infarmacian.

MT. Acc1-0.E 3
Definicidn de reducir, mejorar.
M.T. Acc2-0.E. 3

Conacer un flujo grama del
proceso de busqueda de histarias
clinicas de los pacientes.

MT. Acc3-0.E 3

Conocer come disefiar un
pratotipo del mddulo de
busgueda de histarias clinicas del
sistema de informacion.
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Tabla 70. Matriz de investigacion parte 2

DESARROLLD

EVALUACION

CONCLUSIONES

RECOMENDACIOMES

OBJETIVO 1

= Disefio del flujo grama de la
situacion actual a investigar.
- Conocer los tiempos de
atencion de los pacientes
en el proceso de registro de
hiztarias clinicas.

= Disefio de las protatipos
principales del sistema,
usando lenguaje de
programacion JAYA v para
la parte visual ActionScript

[FLE=].

*El madulo cuenta
con unainterfaz de
usuario amigable e
intuitiva que reduce
eltiempo de
atencion del proceso
de registro de
historias clinicas.

* El uzo del sistema de informacian
logrd mejorar la atencidn de
pacientes, disminuyendo el
tiempo de espera enla atencidn
de registro de historias clinicas,
ademas el manejo de las citas
médicas mejora la planificacicn
de los especialistas.

Se recomienda integrar la base de datos
con los futuros sistemas de informacion
que se requieran implementar v de esta
maneratener una sola base de datos
consaolidada para poder desarrollar un
sistemaintegrado para la clinica.

OBJETIVO 2

= ldentificar los
requerimientos &n una toma
de decisiones.

* Disefiar el madula de
reportes del sistema de
informacidan.

- Programar y Disefiar los
formatas (plantillal a uzarse
enlos reportes.

*El sistema cuenta
con un modulo de
reportes de acuerdo
alanecesidad del
WERET ]
administrativay para
las diferentes areas
involucradas lo cual
ayudara asuuso
adecuado.

* Permitid un mejor manejo en
cuanto alos procesos ula
informacion de los pacientes, que
posibilita alos doctares emitir
anélisis sustentados enla
informacion que dispone el
sistema.

* Se optimiza latoma de
decisiones ya que cuenta con
repartes personalizados yuna
sencilla manera de entender los
procedimisntos,

= Se debe realizar copias de sequridad
delabase de dates.

= Size planifica desarrallar futuros
sistemas de informacion, realizarlo por
médulos, loz cuales se puedan integrar
facilmente al sistema actual.

OBJETIVO 3

- Disefio del flujo gramade la
situacion actual a investigar.
- Conocer los tiempos de
atencion de loz pacientes
en el proceso de busqueda
de historiaz clinicas.

= Disefio de los protatipos
principales del sistema,
uzando lenguaje de
programacion JAYS v para
la parte visual ActionScript

[FLE=].

- El modulo cuenta
con unainterfaz de
usuario amigable e
intuitiva que reduce
eltiempo de
atencion del procesa
de busqueda de
historias clinicas.

*Laimplementacion del sistema
redujo considerablemente los
tiempeos de ejecucidn, v obtuva
un mejor tiempa de respuesta en
la busqueda de historias clinicas
parala gestidn administrativa de
los pacientes, lograndao asi un
mejor contral v eficacia en el
manejo de informacidn.

- Integrar este sistema actual auna
“Home Page™ de la clinica privada con lz
finalidad de brindar un servicio completa
alos usuarios para la consulta externa
de sus historias clinicas.
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Anexo H: Ambientes de la clinica

Figura 181. Area de recepcion

Fuente: Clinica Clinifé

Figura 182. Consultorio

Fuente: Clinica Clinifé
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Figura 183. Laboratorio ecografias

Fuente: Clinica Clinifé

Figura 184. Area administrativa

Fuente: Clinica Clinifé
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Figura 185. Almacén de historias clinicas

Fuente: Clinica Clinifé
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