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RESUMEN

En el presente documento se describen todos los aspectos referentes al
Sistema de Control de Inventarios de Recursos Quirdrgicos para la Sala de
Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona
9. El cual es un proyecto de Ejercicio Profesional Supervisado. Inicialmente se
detallan aspectos del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS); la
historia mision y vision, asi como los servicios que presta. Luego se describe el
funcionamiento de la Sala de Operaciones de Adultos los diferentes ambientes
como lo son bodega, distribucién de los 9 quir6fanos y sala de recuperacion.
Luego, se muestra el posicionamiento de la Sala de Operaciones de Adultos en

el organigrama del Hospital General de Enfermedades.

Después de describir la organizacibn se muestran los procesos en
términos de diagramas de estados; para luego mostrar las necesidades
identificadas para Sala de Operaciones de Adultos. Una vez identificadas las
necesidades se priorizan y se describen los requerimientos identificados en las
diferentes entrevistas realizadas a los involucrados en los procesos. Dichos
requerimientos se muestran con diagramas de casos de uso, pues se considera

gue es la manera mas acertada e ilustrativa de mostrar los requerimientos.

En el capitulo 2 se describe la solucion del proyecto y los diferentes
modulos del sistema. Luego se muestra la arquitectura légica, los diagramas de
clases, diagramas de componentes y diagramas entidad relacion; estos
diagramas se muestran con la intencién de visualizar diferentes vistas del
sistema. Por dltimo en el capitulo 3 se describen a detalle las actividades

realizadas en cuanto a temas de capacitacion y el material elaborado.
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OBJETIVOS

General

La Sala de Operaciones de Adultos del IGSS, zona 9 cuente con un
sistema para determinar el costo real de cada intervencién quirdrgica, que se
determine la cantidad y descripcion de recursos quirtrgicos, recurso humano,
medicamentos y tiempo asignada y consumida por cada intervencion

quirargica.

Especificos

1. Poseer un sistema que permita tener control sobre el inventario del
material quirargico almacenado en la bodega, destinado para Sala de
Operaciones de Adultos. De manera que en cualquier momento se pueda
consultar la existencia de cada producto.

2. Poseer informacién que indique la cantidad de material quirdrgico
asignado y consumido por cada intervencién quirdrgica, asi como

personal médico involucrado.
3. Tener un sistema de programacion, calendarizacion y asignacion de

qguiréfanos, para las diferentes intervenciones quirdrgicas en Sala de

Operaciones de Adultos.
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INTRODUCCION

Los moédulos que conforman el proyecto titulado Sistema de Control de
Inventarios de Recursos Quirargicos para la Sala de Operaciones de Adultos
del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9 son: Mddulo de
Procedimientos Quirdrgicos, Médulo de Manejo de Inventarios, Mddulo de
Reportes y Mddulo de Seguridad. El sistema pretende brindar soporte
tecnolégico al personal de Sala de Operaciones de Adultos para registrar el
ingreso y egreso de material quirdrgico a la bodega. Ademas de servir como
herramienta de apoyo para la programacion de quiréfanos, en las solicitudes de

intervenciones quirdrgicas que realizan los médicos residentes.

El proyecto Sistema de Control de Inventarios de Recursos Quirlrgicos
para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades
del IGSS, zona 9, nace debido a la necesidad de documentar todos los
movimientos que se realizan en la bodega, como los son despachos,
devoluciones e ingresos. La documentacién que se realiza en libros, no es
confiable y se ha comprobado por los trabajadores y autoridades de Sala de
Operaciones de Adultos que no es exacta y las busquedas de informacion son
lentas, por lo que existe la necesidad de un software que facilite a los usuarios

el registro de los movimientos sobre los productos.

Existe la necesidad de generar un método que facilite el programar los
quiréfanos para las diferentes intervenciones quirdrgicas que se realizan, asi
como un método para asignar recurso humano. Lo que justifica la necesidad de
generar un software para asociar a cada intervencion quirdrgica cirujanos,

anestesibélogos, ayudantes y enfermeros.
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1. FASE DE INVESTIGACION

1.1. Historia del IGSS

“El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social fue creado de manera
oficial el 30 de octubre de 1946, cuando el Congreso de la Republica de
Guatemala emite el Decreto 295, referido a la Ley Organica del Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social. Fue el Gobierno del presidente Juan José
Arévalo el que gestiond el arribo al pais de dos técnicos en materia de
Seguridad Social, quienes hicieron un estudio de las condiciones econémicas,
geograficas, étnicas y culturales de Guatemala. El resultado de este estudio lo

publicaron en un libro titulado Bases de la Seguridad Social en Guatemala.

Al promulgarse la Constitucion de la Republica de Guatemala en aquel
momento, se confirmd entre las garantias sociales en el articulo 63 el siguiente
texto: “Se establece el seguro social obligatorio. La ley, ademas, regulara sus
alcances, extension y la forma en que debe de ser puesto en vigor”. Fue asi

como se lleg6 al decreto del 30 de octubre de 1946.

Con la creacion del IGSS se formo una institucion autonoma, de derecho
publico de personeria juridica propia y plena capacidad para adquirir derechos y
contraer obligaciones, cuya finalidad es aplicar en beneficio del pueblo de
Guatemala, un régimen nacional, unitario y obligatorio de seguridad social, de
conformidad con el sistema de proteccidbn minima, de acuerdo al articulo uno
referido a la institucién. Esto significa que debe cubrir todo el territorio de la
Republica de Guatemala y que debe ser Unico para evitar la duplicacion de

esfuerzos y de cargas tributarias.



La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, promulgada el 31
de mayo de 1985, dice en el articulo 100 Seguridad Social. El Estado reconoce
y garantiza el derecho de la seguridad social para el beneficio de los habitantes

de la Nacion.

La seguridad social también puede ser identificada como una institucién
juridicial que tiene como finalidad expresa dar satisfaccidon a un determinado
tipo de derechos econdémicos y sociales reconocidos constitucionalmente y
como finalidad latente contribuir al mantenimiento del sistema econdémico y
social vigente. Todo patrono, persona individual o juridica, que ocupe tres o
mas trabajadores, esta obligado a inscribirse en el régimen de seguridad

social.” !

1.2. Mision del IGSS

“Proteger a nuestra poblacién asegurada contra la pérdida o deterioro de
la salud y del sustento econdémico, debido a las contingencias establecidas en la
|ey’1.2

1.3. Vision del IGSS

“Ser la institucion de seguro social caracterizado por cubrir a la poblacién
gue por mandato legal le corresponde, asi como por su solidez financiera, la
excelente calidad de sus prestaciones, la eficiencia y transparencia de

gestion”.?

! Fuente: http://www.igssgt.org. Consulta: diciembre de 2012
? Fuente: http://www.igssgt.org. Consulta: diciembre de 2012
® Fuente: http://www.igssgt.org. Consulta: diciembre de 2012
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1.4. Hospital General de Enfermedades

Esta ubicado en el area metropolitana, es un hospital general de
enfermedades, de nivel IV de especialidades, el cual es de referencia para toda

la republica.

Es el hospital de mayor envergadura con el que cuenta el IGSS para
brindar servicios meédicos, también es el de mayor resolucion a nivel
institucional y el de mayor aceptacion de referencias realizadas por otras
unidades para la resolucién y atencion de casos médicos. El mayor servicio lo
presta a nivel de tratamiento de casos que requieren hospitalizacion médica, asi
también cuenta con servicio de atencién de emergencias médicas pediatrica y

adulta, servicio el cual esta abierto las 24 horas del dia los 365 dias del afo.

Donde todos los médicos de las especialidades atienden a los
derechohabientes que se encuentran hospitalizados o que acuden al servicio
de emergencia, agregandose la especialidad de medicina interna. Ademas,
este hospital cuenta con una unidad de trasplante renal con donador vivo y

donador cadavérico, también hay servicio de patologia.

1.5. Servicios y especialidades

Este hospital, ademas de los servicios médicos especializados
mencionados en la tabla |, cuenta con banco de sangre y laboratorio clinico de
alta eficiencia y calidad. Asi también posee varias ambulancias, servicio de
farmacia y area destinada a la realizacion de estudios de rayos X, ultrasonidos y

fluoroscopios.



Tabla l.

Servicios médicos especializados

Servicio

Servicio

Servicio

Medicina Interna

Gastroenterologia

Hematologia-Oncologia

Cirugia de Térax

Neurologia

Cardiologia

Servicio de Infectologia, con

Unidad de Trasplante Renal:

Cirugia Oncoldgica

el cual se da cobertura al | Donador Vivo 3 Donador
Programa de HIV-SIDA. Cadavérico
Reumatologia Nutriologia Cirugia Plastica

Dermatologia

Cirugia Vascular

Neurocirugia

Servicio de Hemato

Oncologia

Servicio de Nefrologia:
Didlisis Peritoneal

Hemodialisis

Cirugia de Colon y Recto

Cirugia General y

Cirugia de Abdomen

Endocrinologia

Especializada

Fuente: IGSS, Servicios Médicos, www.igssgt.org. Consulta: diciembre de 2012.

El Hospital General de Enfermedades cuenta con dos grandes divisiones,
una es el area de adultos y la otra es el area pediatrica. En esta Ultima se
atienden a pacientes pediatricos que ameritan atencion por consulta externa,
emergencia y hospitalizacién. Dentro de los servicios médicos asistenciales
que se prestan a nivel pediatrico se cuenta: atencion en enfermedad comun,
control del nifio sano, servicio de emergencia, gastroenterologia, heumologia,
cirugia general y especializada, neurologia, neumologia, hematologia,
oncologia, infectologia, neurocirugia, entre otros. El servicio de emergencia

pediatrica se encuentra abierto las 24 horas del dia.

El Hospital General de Enfermedades cuenta con servicio de infectologia y

servicios de encamamiento para diversos problemas de enfermedad comun.




1.6. Sala de Operaciones

El Centro Quirurgico o Sala de Operaciones es el conjunto de ambientes,
cuya funcién gira alrededor de las salas de operaciones y que proporciona al
equipo quirdrgico las facilidades necesarias para efectuar procedimientos
quirurgicos en forma eficaz, eficiente y en condiciones de méxima seguridad

con respecto a contaminaciones.

Figura 1. Organigrama Sala de Operaciones de Adultos
DIRECCION
MEDICA
SUBDIRECCION
MEDICA
JEFATURA MEDICA GERENCIA
GERENCIA FINANCIERA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVA
JEFE MEDICO DE
CIRUGIA
SALA DE
SERVICIOS DE OPERACIONES DE
CIRUGIA ADULTOS
ADMINISTRACION ANESTESIA ENFERMERIA BODEGA

Fuente: elaboracion propia.



En la figura 1 se muestra el organigrama de Sala de Operaciones de
Adultos, en dicho organigrama se han incluido la direccion y subdireccion que
son las jerarquias superiores, al final del organigrama se prioriza los
componentes de Sala de Operaciones de Adultos y se omiten los componentes
restantes del Hospital General de Enfermedades. Se muestra la dependencia
que tiene dicha sala con el servicio de cirugia

La Sala de Operaciones de Adultos tiene como objetivo garantizar un
espacio que proporcione el mayor indice de seguridad, confort y eficiencia, que
faciliten las actividades del personal médico y paramédico, que reduzca los
riesgos innecesarios y que ofrezca al paciente un servicio eficiente y de alta

calidad.

1.7. Funcionamiento Sala de Operaciones de Adultos

La Sala de Operaciones de Adultos esta formada por 9 quiréfanos los
cuales se utlizan diariamente para realizar diferentes procedimientos
quirurgicos. Dichos procedimientos quirargicos pueden ser ambulatorios de

encamamiento o de emergencia.

Los procedimientos quirdrgicos ambulatorios y de encamamiento se
programan con 24 horas de anticipacién. Los ambulatorios se solicitan desde la
consulta externa y los procedimientos de encamamiento se solicitan desde los

servicios donde estan internados los pacientes en el hospital.

Los procedimientos quirdrgicos de emergencia se practican a pacientes
gue llegan desde el servicio de emergencia se utliza exclusivamente el
quirofano 8 para dichos procedimientos por lo que en este quiréfano no se
programan procedimientos quirdrgicos de pacientes ambulatorios o de

encamamiento.



Figura 2. Diagrama de estados procedimiento quirurgico

INICIO

. . Jefe Enfermos Paciente Ingresa

Medico Solicita Programa Sala de
Quiréfano —> - .

SOLICITADO Intervenciones Operaciones

PROGRAMADO INGRESADO
INGRESO

Se evalla
paciente

Se Anulé la l<—

Intervencion
ANULADO

EN QUIROFANO

INGRESO
Paciente egresa EN SALA DE
FIN de Sala de <— | RECUPERACION

¢ Operaciones
EGRESADO

Fuente: elaboracion propia.

En la figura 2 se observa que para realizar una intervencion quirdrgica,
esta debe ser programada, ademas se le debe asignar el personal médico que
participard, como lo es: anestesi6logos que pueden ser de 1 a 3, ayudantes que

pueden ser de 1 a 3, enfermero circulante y enfermero instrumentista.

Después de la programacion de la intervenciéon quirdrgica y asignarle
personal se evallua el paciente el dia de la operacion y se ingresa a la Sala de
Operaciones de Adultos entonces, ingresa el paciente al quirdfano. Después de
realizar la operacion quirdrgica se traslada el paciente a la Sala de
Recuperaciéon y por ultimo se traslada el paciente al servicio que determine el
médico cirujano; como puede ser intensivo o cualquier servicio del Hospital

General de Enfermedades.



1.7.1. Despacho de material quirdrgico

Sala de Operaciones de Adultos cuenta con una bodega de material
quirurgico la cual es abastecida por una bodega central y principal del Hospital

General de Enfermedades.

Cada procedimiento quirdrgico realizado, se le despacha un conjunto de
material quirargico y un conjunto de instrumental quirdrgico. Luego de realizada
la operacion se devuelve una cantidad determinada de material a la bodega y
se devuelven los instrumentos quirdrgicos. Existe un minimo de materiales
quirdrgicos gque se utilizan por cada tipo de procedimiento quirargico, asi como
un minimo de instrumental quirdrgico utilizado; este procedimiento se ilustra en

la figura 3

Figura 3. Diagrama de estados despacho material quirdargico

INICIO
Se despacha Se despacha el Se devuelve el
material instrumental instrumental
DESPACHADO DESPACHADO DEVUELTO

FIN \L

Devolucién
) S material
DEVUELTO

Fuente: elaboracion propia.



Durante la ejecucién del procedimiento quirdrgico es posible que sea
requerido mas material quirargico por el equipo médico 0 mas instrumental
quirurgico, por lo que se deben hacer despachos durante una intervencion
quirargica, ademas de los despachos que se hacen antes de iniciar la

intervencion.

1.8. Descripcién de las necesidades

A continuacién se enumeran las necesidades que posee la Sala de
Operaciones de Adultos en el manejo de la informacion de los procesos.

1.8.1. Documentar despachos

En cada intervencion quirdrgica que se programa y se realiza se despacha
una cantidad de material. Dicho material se despacha desde la bodega. En Sala
de Operaciones de Adultos no se cuenta con un sistema confiable para
registrar y consultar el material quirdrgico despachado y utilizado en cada

intervencién quirdrgica.

1.8.2. Control de inventario

Es necesario contar con un sistema de inventarios de instrumental
quirdrgico y un sistema de kardex eficiente; sistema que documente los datos
del responsable de cada instrumental y el registro de los datos del personal
meédico que utilizo el equipo en los diferentes procedimientos quirdrgicos; fecha

de utilizacion y devolucidn asi como futuras consultas y reportes de utilizacion.



1.8.3. Utilizacion de instrumental quirdrgico

Es necesario documentar los despachos que se realizan de instrumental
a cada procedimiento quirdrgico; se necesita documentar los datos del
personal médico responsable. Al realizar los registros en papel existe el
problema que no se tiene registro del personal médico responsable diariamente

en la utilizacion del material médico quirdrgico.

1.8.4. Devoluciones de material quirurgico

Luego que se realiza el procedimiento quirdrgico programado el equipo
médico debe devolver el material quirargico que no utilizé. Actualmente no
existe un procedimiento correcto para documentar la cantidad de material
quirdargico devuelto, o que ocasiona que se extravié dicho material y no se
tenga conocimiento de la cantidad real que debe ser utilizado por cada tipo de
procedimiento quirdrgico, la cantidad real que se devuelve y la cantidad real que

se almacena en la bodega.

1.8.5. Personal despacho

En el despacho, devolucién y utilizacion de material quirdrgico intervienen
diferentes empleados, los cuales son: el bodeguero que despacha, enfermero
gue recibe despacho, individuo que devuelve, bodeguero que recibe devolucion
y el cirujano que utiliza material. Por lo que es necesario registrar los datos
personales de los involucrados en dichas actividades y de esta manera evitar
gue se utilicen materiales sin necesidad y poder asignar responsabilidades en el

momento de una anomalia.
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1.8.6. Personal procedimiento quirdrgico

En cada procedimiento quirdrgico realizado, participa un conjunto de
meédicos y cirujanos; enfermeros, especialistas, anestesiélogos camareros y
bodegueros; por tal motivo existe la necesidad de documentar los datos de
cada empleado que participa. Es necesario también documentar la funcion, la

hora y las incidencias en dicho procedimiento.

Ademas es necesario un sistema para consulta de intervenciones que
fueron realizadas en fechas anteriores y obtener de manera automética los
datos de las personas que participaron y las actividades que realizaron, proveer
una herramienta para consultar diagndsticos, historial médico y registros

médicos.

1.8.7. Programacién de quiréfanos

Los médicos cirujanos solicitan un quir6fano un dia antes que se realice el
procedimiento quirdrgico, luego el jefe de enfermeros de Sala de Operaciones
de Adultos programa y asigna los quiréfanos a las diferentes solicitudes y
genera una programacioén de quir6fanos. Esta programacion de quiréfanos es
publicada en un pizarron en Sala de Operaciones de Adultos y ademas es

anotada en un libro.

El dia que se llevan a cabo el conjunto de intervenciones quirdrgicas,
pueden existen motivos médicos que impliquen cambiar de quirdfano a
determinados pacientes, dichos cambios no quedan registrados en algan medio
escrito. Existe la necesidad de un sistema que agilice la programacion de
quiréfanos a las diferentes intervenciones y que agilice el cambio de quiréfanos

y almacene el motivo del cambio.
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1.8.8. Ingresos y egresos

Después de que se ha programado un procedimiento quirdrgico el
paciente se presenta al Hospital General de Enfermedades si es un paciente
ambulatorio, si es un paciente de encamamiento, un camarero procede a
trasladarlo del servicio donde se encuentra internado hacia Sala de
Operaciones de Adultos. Antes de ingresarlo un médico especialista evalta al
paciente y si es posible lo entrevista y emite un diagnéstico para determinar si el

paciente cumple los requisitos médicos para ser operado.

Si cumple los requisitos, el paciente es ingresado a Sala de Operaciones
de Adultos, si no cumple los requisitos, la intervencién quirdrgica es anulada y
el horario y quir6fano que habia sido asignado puede ser utilizado por otro

equipo médico para otra intervencién quirdrgica.

Después que el paciente es ingresado a Sala de Operaciones de Adultos,
procede a vestirse con ropa adecuada y es ingresado al quir6fano donde se
realiza la operacion. Cuando la operacion es finalizada, normalmente el
paciente se trasladada a la Sala de Recuperacién; en algunas ocasiones puede
ser trasladado directamente a un servicio como por ejemplo intensivo, si el
médico cirujano asi lo determina. Después de pasar el tiempo necesario para
recuperarse en Sala de Recuperacién, el paciente es egresado de Sala de

Operaciones de Adultos hacia otro servicio y finaliza la transicion.

Actualmente los horarios y motivos de las transiciones del paciente por la
Sala de Operaciones de Adultos no quedan documentados, por lo que existe la
necesidad de registrar los horarios de las transiciones y los diferentes

responsables en cada transicion.
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1.8.9. Documentacion procedimiento quirdrgico

Durante la ejecucion del procedimiento quirdrgico ocurren un conjunto de
eventos, como lo son inicio de aplicacion de la anestesia, reaccion del paciente
a la anestesia, inicio de ciertas actividades quirtrgicas que varian dependiendo
del tipo de operacion.

Estas actividades quirdrgicas es importante documentarlas, para tener un
correcto historial de informacion y poder consultarla en el futuro; para tomar
decisiones respecto a futuras intervenciones quirdrgicas. Por lo que Sala de
Operaciones de Adultos necesita un sistema para registrar estos
acontecimientos de manera facil. Para lograr este objetivo es necesario colocar
equipo informatico en cada quir6fano, lo cual representaria costos elevados.
Actualmente el meédico cirujano documenta en un archivo en Word el
diagnéstico posoperatorio y documenta de manera general algunos
acontecimientos ocurridos durante la operacion, pero no se hace de manera
instantdnea en el quir6fano documentando los tiempos entre acontecimientos,
tiempos que serian de gran utilidad para generacién de estadisticas y toma de

decisiones futuras.

1.8.10. Costos intervencion quirurgica

Cada intervencion quirtrgica que se realiza tiene asociada un costo el cual
depende los materiales quirdrgicos que se despacharon vy se devolvieron
ademas, cada profesional médico que interviene tiene asociado un costo en
horas de trabajo. Por lo que es importante determinar el costo de cada tipo de
intervenciodn y asi lograr crear criterios de presupuesto y finanzas para periodos

futuros.
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Actualmente Sala de Operaciones de Adultos no cuenta con un método
confiable para determinar el costo real de una intervencién quirdrgica, pues
como se menciond en las necesidades anteriores no existe un control del
material quirdargico utilizado, el personal médico que participa, ni un control de
los tiempos empleados en las diferentes actividades que se realizan durante la

operacion.

Por lo tanto, al contar con un sistema que determine el costo brindaria

grandes beneficios a Sala de Operaciones de Adultos.

1.9. Priorizacion de las necesidades

Si bien se ha identificado un conjunto de necesidades que posee Sala de
Operaciones de Adultos y muchas de estas necesidades pueden ser
solucionadas por un sistema informatico, existe un conjunto de recursos
necesarios para lograr la correcta implementacion del sistema. Dichos recursos

se clasifican en recursos econémicos, tiempo, y recurso humano.

A continuacion se describen las necesidades desde un punto de vista de
casos de uso del sistema con una breve descripcion luego se muestra una
evaluacion realizada por los involucrados en los procesos de sala de
operaciones, la evaluacion servira para priorizar los requerimientos de sala de
operaciones. Esta priorizaciébn es necesaria pues no se pueden realizar todos

los requerimientos por las siguientes razones:
o Limitante de tiempo

° Limitante de recursos econdmicos

o Limitante de recursos informaticos computadoras cableado de red etc.

14



Figura 4. Casos de uso gestion bodega
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Fuente: elaboracion propia.

En la figura 4 se muestran los casos de uso identificados como
resultado de las entrevistas realizadas a los diferentes empleados de Sala de
Operaciones de Adultos. Estos casos de uso muestran las funcionalidades del
sistema relacionadas con la gestion de la bodega. Mas adelante se asignara un
valor numérico a cada caso de uso, valor que indica la importancia que tiene
cada caso de uso para los usuarios y determinar cuales casos de uso se

convertirdn en software y cuales casos de uso no se convertiran.
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Figura 5. Casos de uso intervenciones quirurgicas
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Fuente: elaboracion propia.

En la figura 5 se muestran los casos de uso identificados en los procesos
de programacion de quiréfanos y ejecucion de procedimientos quirdrgicos,
también se muestran los actores relacionados con dichos procesos. A
continuacion se muestra el resultado de priorizaciéon de dichos casos de uso,

para definir cuales casos de uso se han convertido en software y cuales no se

han convertido.
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1.9.1. Estrategia de priorizacién de requerimientos

Se utilizd una estrategia de priorizacion de requerimientos la cual

involucré varios participantes y varias iteraciones,

requerimiento.

una iteracion por cada

El objetivo de cada iteracion es asignarle un valor numérico, que indica el

grado de priorizacién del requerimiento. Los participantes en las iteraciones se

describen en la tabla Il.

Tabla Il. Participantes en priorizacién

Participantes

Descripcién

P1

Analista Programador

P2

Jefe de Servicios Hospitalarios

P3

Jefe de Informatica

P4

Jefe de Bodega

P5

Jefe de Cirugia

P6

Jefe de Enfermeros

P7

Jefe de Anestesiblogos

Fuente: elaboracion propia.

Al utilizar una técnica de asignacién de valores sobre

cada uno de los

requerimientos, cada persona tendra un valor numérico mas el valor cognitivo

correspondiente, para cada uno de los requerimientos de un conjunto de

requerimientos. Para que un participante asigne un valor a un requerimiento se

consideran las siguientes variables:
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o Conocimiento del individuo sobre el requerimiento: se le asignaran cuatro
posibles valores sin conocimiento 0, poco conocimiento 4, conocimiento

suficiente 7, y experto 10.

o Valor de prioridad asignado por el individuo: sera un valor que le asignara
el individuo en un rango de 0 a 10.

o Disponibilidad de recursos: se ponderar4 si el Hospital General de
Enfermedades cuenta con los recursos técnicos de hardware en general
para la implementacion del sistema o0 si cuenta con los recursos

financieros para adquirir dicho hardware el valor sera de 0 al0.

1.9.2. Priorizacion de requerimientos gestién de bodega

En la figura 4 casos de uso gestion de gestidon de bodega se ilustran las
necesidades de bodega a continuacién se describe el identificador que se

utilizara en la tabla de priorizacion

o Ingresar producto Cul

o Despachar producto Cu2

o Devolver producto Cu3

o Gestionar producto Cu4

o Gestionar equipo cirugia Cub

° Actualizar inventario Cu6

De igual manera en la tabla Ill se muestran los identificadores de los
individuos que participan en la priorizacion de los requerimientos. A
continuacion se muestran los resultados de ponderacion asignados por los

individuos a cada requerimiento.
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Tabla 111.

Priorizacion gestion de bodega primera parte

Caso .. | Conocimiento ; -
Participante |de I;ondgrapmn del Disponibilidad Peso

Uso e Prioridad Reguerimiento de Recursos Total
P1 Cul 10 7 10 9,00
P2 Cul 10 7 10 9,00
P3 Cul 9 7 10 8,67
P4 Cul 10 10 10| 10,00
P5 Cul 10 4 10 8,00
P6 Cul 8 10 10 9,33| 9,00
P1 Cu2 9 7 10 8,67
P2 Cu2 8 7 10 8,33
P3 Cu2 10 7 10 9,00
P4 Cu2 10 10 10| 10,00
P5 Cu2 10 4 10 8,00
P6 Cu2 9 10 10 9,67| 8,94
P1 Cu3 9 7 10 8,67
P2 Cu3 10 7 10 9,00
P3 Cu3 9 7 10 8,67
P4 Cu3 8 10 10 9,33
P5 Cu3 7 4 10 7,00
P6 Cu3 10 10 10| 10,00| 8,78

En la tabla 3 se observan todos los

Fuente: elaboracion propia.

casos de uso; presentan una

priorizacion arriba de 8 pues la gestién de la bodega es una de las mayores

necesidades con que cuenta Sala de Operaciones de Adultos. Por lo que todos

los individuos que participaron en las iteraciones coinciden en

implementacion de la mayoria de casos de uso.
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Tabla IV. Priorizacion gestion de bodega segunda parte

Caso .. | Conocimiento . -
partcipante ge | CONAC0 o R  pesc
Uso Requerimiento Total
P1 Cu4d 10 7 10 9,00
P2 Cu4 10 7 10 9,00
P3 Cu4d 10 7 10 9,00
P4 Cu4 10 10 10| 10,00
P5 Cu4 10 4 10 8,00
P6 Cu4d 10 10 10| 10,00 9,17
P1 Cu5 2 4 5 3,67
P2 Cu5 1 7 5 4,33
P3 Cu5 5 4 5 4,67
P4 Cu5 6 10 5 7,00
P5 Cu5 7 4 5 5,33
P6 Cu5 2 10 5 567| 511
P1 Cub6 10 7 10 9,00
P2 Cub6 10 7 10 9,00
P3 Cub 10 7 10 9,00
P4 Cub6 10 10 10| 10,00
P5 Cub6 10 4 10 8,00
P6 Cub6 10 10 10| 10,00 9,17

Fuente: elaboracion propia.

La tabla 4 muestra que la mayoria de casos de uso presentan una
priorizacion arriba de 8 el caso de uso 5 presenta una ponderacion de 5.11.

Segun las iteraciones anteriores se implementaran los siguientes casos de uso:

. Ingresar producto

o Despachar producto
o Devolver producto

o Gestionar producto

° Actualizar inventario
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1.9.3. Priorizacion de requerimientos intervenciones

En la priorizacion de requerimientos de programacion de intervenciones
quirargicas se procedié a realizar un conjunto de iteraciones, las cuales
consisten en elegir un conjunto de actores en los procesos de programacion de
quiréfanos, dichos participantes asignaron valores de priorizacion a los
requerimientos con el objetivo de determinar que requerimientos si se

implementaran y cuales no.

La siguiente lista muestra los individuos que participaron en el andlisis de

priorizacion de requerimientos y el identificador

o Analista programador P1

o Jefe de servicios hospitalarios P2
. Jefe de informatica P3

o Jefe de cirugia P4

J Jefe de enfermeros P5

o Jefe de anestesidlogos P6

En la siguiente lista se muestra los casos de uso que se analizaron en el

estudio de priorizacion y los identificadores

e  Asignar anestesiélogo Cul
o Solicitud quiréfano Cu2
o Programar solicitudes Cu3
o Ingresos y egresos Cu4

o Registrar operaciéon Cu5
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Tabla V. Priorizacion intervenciones quirargicas

Participante Caso de Pondgrqcién (Cj:glnoumlento Disponibilidad Peso
Uso de Prioridad Requerimiento de Recursos
Total
P1 Cul 10 7 10 9,00
P2 Cul 10 4 10 8,00
P3 Cul 8 4 10 7,33
P4 Cul 10 7 10 9,00
P5 Cul 10 4 10 8,00
P6 Cul 8 10 10 9,33| 8,44
P1 Cu2 9 7 10 8,67
P2 Cu2 8 7 10 8,33
P3 Cu2 10 7 10 9,00
P4 Cu2 9 10 10 9,67
P5 Cu2 10 4 10 8,00
P6 Cu2 9 10 10 9,67| 8,89
P1 Cu3 8 4 10 7,33
P2 Cu3 10 7 10 9,00
P3 Cu3 9 7 10 8,67
P4 Cu3 9 7 10 8,67
P5 Cu3 7 4 10 7,00
P6 Cu3 9 10 10 9,67 8,39
P1 Cu4 8 7 10 8,33
P2 Cu4d 7 7 10 8,00
P3 Cu4 10 7 10 9,00
P4 Cu4d 10 10 10| 10,00
P5 Cu4 10 4 10 8,00
P6 Cu4d 10 10 10| 10,00| 8,89
P1 Cu5 4 4 2 3,33
P2 Cu5 2 7 2 3,67
P3 Cu5 3 4 2 3,00
P4 Cu5 2 10 2 4,67
P5 Cu5 6 4 2 4,00
P6 Cu5 4 10 2 5,33| 4,00

Fuente: elaboracion propia.
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La tabla V muestra claramente el resultado del analisis; se puede observar
que la mayoria de requerimientos muestran una ponderacién de priorizacion
mayor a 8. El caso de uso Cu5 muestra una ponderacion de priorizacion baja de
4,00 por lo es la que no se implementara se observa que no se cuenta con
recursos para lograr implementarlo pues para implementar dicho requerimiento

se necesitaria una computadora en cada quir6fano los cuales son 9.

Los requerimientos que seran implementados seran los siguientes

o Asignar anestesiologo Cul
o Solicitud quiréfano Cu2
o Programar solicitudes Cu3

. Ingresos y egresos Cu4
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2. FASE TECNICO PROFESIONAL

2.1. Descripcién del proyecto

El proyecto consiste en elaborar un sistema informatico que documente
las transacciones que se realizan en la bodega de Sala de Operaciones de
Adultos; como lo son despachos, devoluciones, ingresos, gestion de productos
y consulta de inventario; ademas que brinde informacién acerca de los
recursos quirargicos, medicamentos utilizados en cada intervencién quirdrgica;
con el objetivo final que sea posible determinar el costo real, de las

intervenciones quirdrgicas.

Dicho sistema debe facilitar el registro de las asignaciones de material
quirdrgico, medicamentos, quiréfanos, personal médico en cada intervencién
quirargica.

2.2. Moédulos del sistema

El sistema se ha divido en cuatro mddulos segun los requerimientos

priorizados, los cuales se describen a continuacion
2.2.1. Médulo Manejo de Inventarios
A través de este médulo se agrupan las opciones para gestionar la

existencia de todos los productos, asi como los ingresos de nuevo producto a la

bodega; para esto se utilizara la tecnologia de cédigo de barras.
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Este médulo presenta opciones que permite asociar el material quirdrgico
utilizado diariamente y asi lograr determinar el costo, el cual es uno de los

objetivos principales del proyecto.

Figura 6. Menu Mé6dulo Manejo de Inventarios

a-) SALA DE OPERACIONES I1GSS ZONA @

| PROCEDIMIENTOS | BODEGA | REPORTES | PERSONAL |

B gof “va T2 ' )
MEW O e Y

Grupode Producto Ingreso Despachar Devolv_era Existencia Devolucion
|_Producto _Producto _Bodeaa 2 Proveedor

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirdrgicos para

la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

En la figura 6 se muestra el menu del Médulo de Manejo de Inventarios
dicho menu fue utilizado para en el prototipo presentado a los directivos del
Hospital General de Enfermedades y asi lograr definir los requerimientos.
Contiene la gestion de productos, grupo de productos, ingreso de producto a la
bodega, despachos, devoluciones a bodega consulta de existencia y devolucion

a proveedor.

Se acordd con los directivos del Hospital General de Enfermedades que el
Médulo de Manejo de Inventarios, es necesario para registrar el movimiento de

material quirargico utilizado en Sala de Operaciones de Adultos.

2.2.2. Médulo Procedimientos Quirdrgicos

Con este médulo del sistema se registrara la solicitud de quiréfanos, para
una intervencion quirdrgica por parte de los cirujanos, asi como asignacion de

quirdfanos datos generales del procedimiento quirdrgico y tiempos utilizados.
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Ademas con este modulo se registran datos del afiliado, diagnostico
preoperatorio, especialidad, tipo de procedimiento quirdrgico, hora de ingreso
del paciente a Sala de Operaciones de Adultos, hora y motivo de anulacién de
una intervencion quirdrgica, programacion y modificacion de la programacion.
En este mddulo también se registran intervenciones quirargicas, hora de
ingreso y egreso del quir6fano, hora de ingreso y egreso del paciente Sala de

Recuperacion.

Las opciones mencionadas anteriormente se muestran en la siguiente
figura, esta contiene los accesos directos del menu de Procedimientos

Quirudrgicos

Figura 7. Menu Mdédulo Procedimientos Quirargicos

FROCEDIVENTGS | |BODEGA [ REFORTES PERSONAL]

B 60 A0S LORR R

Ingreso Ingreso [ngreso Solicitud Editar Consulta As|gnar lngreso Anular  Egreso Egreso Tunosde  Diagnostico
Ambulatorio Encamamiento Emergencia Programacion Programacion Programacion Anestesiolooo Ouirofano Cirviia Ouirofano Servicio Quirofanos Postoperatoric

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirdrgicos para

la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.2.3. Mdédulo Reportes

Los iconos de este médulo que se muestra en la figura 8, ofrece la
funcionalidad para la generacion de reportes estadisticos, respecto a la
informacion de los procesos de los procedimientos quirdargicos desarrollados en
Sala de Operaciones de Adultos; tales como costos de intervenciones

quirurgicas por especialidad y por tipo de procedimiento quirdrgico.
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También este mddulo genera reportes por numero de procedimientos
quirdrgicos y especialidad, participacion de un determinado tipo de empleado en
intervenciones quirdrgicas, estadisticas de utilizacion de productos en diferentes

periodos.

Figura 8. Menu Médulo Reportes

a-) SALA DE OPERACIONES IGSS ZONA 9

| PROCEDIMIENTOS | BODEGA | REPORTES | PERSONAL

£ & oy il

Costosx Cirugiasx Cirugiasx Usode Despachos
Especialidad Especialidad Empleado Producto Mensuales

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirdrgicos para

la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.2.4. Médulo Seguridad

El Sistema de Control de Inventario para la Sala de Operaciones de
Adultos del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9 debe contar
como todo sistema informatico serio, con un Modulo de Seguridad, este
gestionara el registro de empleados con lo cual se permitira ingresar nuevos

usuarios editar los datos y darles de alta y baja.

Ademas se asociard un usuario a cada empleado y existira un perfil
asociado a cada usuario, un perfil determinara a que opciones del sistema el
usuario tendra acceso. El usuario debera ser autenticado, después el sistema a
través del Modulo de Seguridad generara automaticamente los menuds con las
opciones de acceso directo a las que el usuario tiene privilegios de acceder

segun el perfil.
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El M6dulo de Seguridad se ilustra en la figura 9, ofrece la opcién de editar
los accesos a los que tiene privilegios de acceder a un usuario. Cada usuario
perteneciente a un perfil determinado y estas opciones pueden ser editadas
desde una ventana sin necesidad de acceder directamente a la base de datos o

al cadigo.

Figura 9. Menu Modulo Seguridad

a_) SALA DE OPERACIONES IGSS ZONA
ﬁ 4: - TR —
20 SR o

Personal Usuarios Formasx
Perfil

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos para

la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.3. Investigacion preliminar parala solucién del proyecto

A continuacion se describen las tecnologias informaticas que fueron
necesarias investigar, para ser aplicadas en la fabricacion del Sistema de
Control de Inventario para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital

General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.3.1. Tecnologia de codigo de barras

Este es el método de identificacion del producto que mas se utiliza en la
actualidad. Un codigo de barras es un grupo de lineas verticales solidas que se
imprimen juntas sobre una etiqueta. El ancho entre el espacio de las lineas
puede variar para crear asi un codigo unico; es decir, el ancho de los espacios y

la disposicion se usa para representar una letra, un simbolo o un nimero.
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Los sistemas de recoleccion de datos del codigo de barras proporcionan
enormes beneficios para casi todos los negocios. Con la aplicacion de la
recoleccion de datos del codigo de barras, la captura de datos es rapida y mas
precisa, los costos son mas bajos, se minimizan errores y la realizacion del

inventario es mucho mas facil.

A continuaciéon se presentan algunos de los beneficios de introducir datos

con codigo de barras:

o Entrada de datos con rapidez: un escaner de cédigo de barras por lo
general puede registrar datos de cinco a siete veces mas rapido que un

experimentado mecandgrafo.

o Un acceso rapido a la informacion: este beneficio va de la mano con una

mejor toma de decisiones. El ingreso de datos al sistema es confiable.

2.3.2. Virtualizacion de sistema operativo

A través de la virtualizacion es posible lograr ejecutar varios sistemas
operativos simultaneamente en una misma computadora o servidor. En un
ambiente virtualizado, cada sistema operativo aparenta residir en una maquina
propia, disponible enteramente para él. Para lograr este objetivo es necesario
un programa denominado virtualizador, que se encargue de arbitrar y gestionar

el uso del hardware.
Para lograr gestionar el uso del hardware el programa virutalizador

intercepta las operaciones privilegiadas y simula los efectos sobre un dispositivo

virtual, también simulado.
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Cuando un sistema operativo cree que esté escribiendo en un disco duro
real, en realidad lo hace en un fichero, gestionado por el virtualizador, que
simula dicho disco duro. Lo mismo con tarjetas de red, pantallas, teclados, y

todos los recursos hardware del sistema.

2.3.3. Beneficios de virtualizacién de servidor

o Subutilizacion del hardware: los servidores, nunca trabajan utilizando a un
100 % los recursos, generalmente un servidor fisico se utiliza de un 5 a
un 40 % de carga de trabajo. EI esquema de 1 aplicacion por 1 servidor,
carece de sentido. Y aqui es donde la virtualizacion empieza a tomar
sentido. Se puede aplicar el concepto de que en un servidor fisico sea
anfitrion de varios servidores virtualizados, de modo que la utilizacion de
recursos se aprovecha mucho mas, proveyendo soluciones escalables,

baratas, faciles de mantener y faciles de migrar.

o Disminuir costos: actualmente el data center cuenta con un servidor marca
HP, por lo que no es necesario adquirir otro servidor fisico. Pues con la
virtualizacion se instalard un sistema operativo Microsoft sobre el servidor

ya existente.

o Portabilidad: a través de la copia de los ficheros que forman la maquina
virtual, se puede clonar la informacién a otro servidor fisico sin ningun
problema y rapidamente. De este modo, la virtualizacion reduce la

indisponibilidad por fallos de hardware.
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2.3.4. Base de Datos Microsoft SQL Server 2005

Se elige esta base de datos por las siguientes razones:

La institucion cuenta con licencia de la base de datos: el IGSS cuenta en
los servidores con licenciamiento para la base de datos, por lo que es

viable desarrollar el proyecto utilizando esta herramienta.

En la institucién la mayoria de sistemas estan elaborados sobre esta base
de datos: esta es una razon de peso, pues en un futuro podra ser
necesario que este sistema sea una parte de los sistemas ya existentes. Y

al utilizar tecnologia similar este proceso serd mas sencillo

Facilidad de uso: esta base de datos cuenta con una amplia
infraestructura de administracion que se puede programar facilmente
utilizando SQL Management Objects, permitiendo personalizar y extender
el entorno de administracion y disefiar herramientas y funcionalidades

adicionales para desarrollar las capacidades predeterminadas.

Seguridad pues presenta mejoras significativas al modelo de seguridad de
la plataforma de la base de datos para que el control sea mas preciso y
flexible, y brinde mayor rigurosidad en la seguridad de la informacion.

Provee un alto nivel de seguridad para la informacion.
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2.4.

2.3.5. Visual Basic .NET 2008

Se eligioé Microsoft .net por las siguientes razones:

Unifica los modelos de programacion: una de las principales ventajas es
que las bibliotecas de funcionalidad y entornos de ejecucion que existian
anteriormente para distintos tipos de aplicaciones y distintos dispositivos.
.NET unifica todos esos modelos de programacion ofreciendo una Unica
API, un anico entorno de ejecucién, un unico conjunto de bibliotecas y una

Unica herramienta de desarrollo para cualquier tipo de aplicacion

Entorno de desarrollo robusto y seguro: la gestibn automatica de la
memoria y los objetos son administrados por el Garbage Collector, manejo
de excepciones, fuertemente tipeado, conversion de datos seguros,

inicializacion de variables obligatoria, instalacion con cero Impacto.
Interoperabilidad la plataforma: .NET provee un altisimo grado de
interoperabilidad con otras aplicaciones interoperabilidad entre
aplicaciones .NET escritas en distintos lenguajes

Presentacion de la solucion al proyecto

A continuacién se describen los detalles técnicos de los componentes del

software. La arquitectura légica del sistema y las diferentes Vvistas

arquitectonicas del sistema, también se describen los componentes de cada

capa de la arquitectura del sistema.
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24.1. Aplicacion de escritorio

Se ha elegido una aplicacion de escritorio por las siguientes razones:

Ubicacién de usuarios: la ubicacion de los usuarios esta dentro del area
hospitalaria y no se requiere acceder desde internet; pues los procesos
que sé documentaran son los de Sala de Operaciones de Adultos.

Aprovechamiento de recursos: se aprovechan mas los recursos del equipo

informatico de los clientes.

Mejor interaccion: ofrece la mejor respuesta a la interaccion, una interfaz
mas potente y mejor experiencia de usuario. Pues independiente de la
tecnologia web que se elija en aplicaciones web, siempre existe un
servidor web y los clientes hacen peticiones y esperan la respuesta, en
este tiempo se corta la comunicacion y la interaccion. Lo que hace una

aplicacion de escritorio méas rapida.

Costos de desarrollo: otro aspecto esencial es el costo de desarrollo, el
sistema cliente servidor web fue disefiado para propdsito general y para
presentar informacion, y de forma comparativa con sistemas de
desarrollo de aplicaciones de escritorio, con el sistema web es mucho mas

complejo y costoso disefar, ejecutar y mantener soluciones web.

Los costes de disefiar en web son mas costosos que en escritorio y por la

complejidad crean una dependencia muy grande con los desarrolladores, lo

cual es debido a la estructura cliente servidor. Al margen de esto, el producto

web nunca llegara a tener las mismas funcionalidades que las que pueda tener

un sistema de escritorio.
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Figura 10.  Arquitectura logica

4 N
CAPA PRESENTACION
LOGIN CAPA APLICACION
Validar datos Conversiony Servicios de
formateo de datos aplicacion
SEGURIDAD
CAPA LOGICA DE NEGOCIO
USUARIOS Y
PERFILES Intervenciones Mddulo Médulo
quirGrgicas bodega reportes
GENERAR
MENUS
/ ACCESO A DATOS
[ Bodega J[ Intervenciones J L Seguridad J
[ Conexidén a Base de Datos ]
o J

Fuente

de
Datos

Fuente: DE LA TORRE LLORENTE, Cesar. Arquitectura N capas. http://msdn.microsoft.com.

Consulta: diciembre de 2012.
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2.4.2. Vista de arquitectura légica

En la figura 10 se muestra la vista de arquitectura légica, es el nivel mas
alto y abstracto del sistema, puede ser vista como un conjunto de servicios
relacionados agrupados en diversas capas, cada capa tiene una
responsabilidad especifica, pero no se toma en cuenta la ubicacion fisica de
cada capa; ubicacion en servidores, ni se toma en cuenta topologia de red.
Cada capa representa una division logica de la funcionalidad del sistema

abstraida en cada una. A continuacion se describe cada capa.

2.4.2.1. Capa de presentacion

En esta capa se abstraen todas las pantallas presentadas a los usuarios y
el conjunto de controles de la aplicacion de escritorio, aqui se captura toda la
interaccidon con el usuario. Esta capa debe ser independiente de la tecnologia
de base de datos que se elija; es la responsable de mostrarle informacién al

usuario y capturar todas las acciones e interpretarlas.

2.4.2.2. Capa de aplicacion

En esta capa se centraliza el funcionamiento de validacion de datos, se
abstrae la funcionalidad para validar que en los campos que solo deben
aceptarse valores numéricos se acepten solo de ese tipo. Validar que los
campos cumplan con patrones definido; los patrones pueden ser valores tipo
moneda, direcciones, edades, cantidades, nombres, descripciones,

conversiones de formato etc.
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Esta capa tiene la tarea de redirigir a los objetos de logica de negocio y de
acceso a datos que son los que internamente deben resolver los problemas.
Esta capa no debe contener reglas del negocio simplemente debe realizar
tareas de coordinacion de aspectos tecnologicos de la aplicacion, que nunca se
explicara a un experto de las reglas del negocio en este caso de Sala de
Operaciones de Adultos. En ella se implementa la coordinacion, como gestion

de transacciones, llamadas a tareas necesarias para la aplicacion.

2.4.2.3. Capa de l6gica de negocio

Esta capa es responsable de representar conceptos de negocio,
informacion sobre la situacion de los procesos de negocio e implementacion de
las reglas de negocio. En este sistema las reglas de negocio, son los procesos
de Sala de Operaciones de Adultos definidos en los casos de uso y que han
sido priorizados. Los procesos son los de bodega, de intervenciones quirdrgicas

y los reportes.

Esta capa debe contener los estados que reflejan la situacion de los
procesos de la Sala de Operaciones de Adultos. Esta capa, es el corazon del
software. Béasicamente son clases en el lenguaje seleccionado Visual Basic
que implementan la légica del negocio dentro de los métodos. Esta capa tiene
gue ignorar completamente los detalles de persistencia de datos. Estas tareas
de persistencia deben ser realizadas por las capas de acceso a datos, que se
explican mas adelante en este documento y coordinadas por la capa de
aplicacion.

Los objetos que conforman la capa de légica del negocio deben ser
independientes de la tecnologia de base de datos que se elija en la medida de

lo posible, esto para lograr una mejor facilidad a la hora de realizar cambios.
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2.4.2.4. Capa de acceso a datos

En esta capa se centralizan todos los objetos que permiten a la aplicacion
comunicarse con la base de datos, se abstrae todo el funcionamiento de acceso
a datos, para que las capas superiores con una simple llamada a un
procedimiento le sea devuelto un conjunto de datos o le sea permitido insertar o
modificar una entidad. Sin la necesidad de las capas superiores de declarar

cadigo SQL o especifico de la base de datos.

Esta capa ofrece la funcionalidad para acceder a los datos alojados en la
base de datos. Las capa de logica de negocio, de aplicacion y presentacion
utilizan la capa de acceso a datos para interactuar con los datos almacenados
en el disco duro. Como se observa en la figura 10 esta capa es una capa de
nivel inferior, ubicada un nivel arriba de la fuente de datos. La Unica manera de

acceder a los datos del sistema es a través de la capa de acceso a datos.

2.4.2.5. Capa transversal

Como se observa en la figura 10 de la vista de arquitectura logica existe
una capa transversal, dicha capa proporciona capacidades técnicas que dan
soporte al resto de capas. Estas capas transversales, son bloques de codigo
ligados a la tecnologia Visual Basic .net para desempefar las funciones, tales
no tienen relacion con los procesos de la Sala de Operaciones de Adultos, por
el contrario estan relacionadas con aspectos técnicos del software para el

correcto funcionamiento.

Existen muchas tareas implementadas en el cédigo de una aplicacion que
se pueden aplicar en diferentes capas. Estas tareas o aspectos horizontales o
Transversales implementan tipos especificos de funcionalidad que pueden ser

accedidos y utilizados desde componentes de cualquier capa.
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Los diferentes tipos aspectos horizontales que se implementan para el
Sistema de Control de Inventario para la Sala de Operaciones de Adultos del
Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9 son: seguridad, tareas de
autenticacion, autorizacion, validacion de datos, tareas de gestion de

operaciones, politicas de seguridad en general, monitorizacion y configuracion.

2.4.3. Diagrama de clases

A continuacion se muestra el diagrama de clases, el cual muestra
elementos estaticos del sistema, muestra el conjunto de conceptos importantes
gue percibe el usuario en los procesos de la Sala de Operaciones de Adultos.
Este diagrama se enfoca en los elementos del sistema independientemente del
tiempo y omite las caracteristicas de elementos dindmicos es una vista del

sistema estatica.

Es un diagrama conceptual de la informacion que se manejara en el
sistema. Dicho diagrama conceptual define el dominio de informacion dentro del
cual se construird el sistema; en esta vista estatica de la arquitectura se
capturan los conceptos importantes que dan forma al sistema, conceptos como
intervenciones quirdrgicas, programaciéon de intervenciones quirdrgicas,
médicos, enfermeros, quir6fanos, productos quirargicos, despachos,
devoluciones, ingresos de productos etc.

El conjunto de clases, métodos y relaciones que forman el diagrama de

clases no necesariamente debe corresponderse con las clases que se

implementaran en codigo.
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Figura 11.

Diagrama de clases de programacién
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Fuente: elaboracion propia, con programa de Microsoft Visio.
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El diagrama de clases se ha divido en mdédulos que se corresponden con
los mddulos que forman el sistema. Los diagramas se enumeran en la siguiente

lista:

o Diagrama de clases de programacion
o Diagrama de clases de gestion de bodega

o Diagrama de clases de seguridad

2.4.3.1. Diagrama de clases de programacion

En la figura 11 se observa el conjunto de clases, métodos y relaciones
entre clases que capturan el conjunto de conceptos importantes de informacién
de los procesos de la Sala de Operaciones de Adultos, correspondiente a la
programacion de quiréfanos para intervenciones quirdrgicas. Dicho diagrama
fue realizado a partir de las historias de usuario elaboradas de las entrevistas
efectuadas al personal médico y de la observacion de las actividades que se
realizan diariamente en el Hospital General de Enfermedades para asignar los

quiréfanos.

En este diagrama se omiten todos los conceptos de informacion del
dominio que no pertenecen a este moédulo del sistema, tales como los
conceptos de la gestibn de bodega y gestion de seguridad; captura
basicamente todo lo relacionado a los procesos necesarios para programar las

intervenciones quirdrgicas.
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Figura 12.

Daspacho

FMumero

FEmpleado Recibe
+Hora

FEmpleado Despacha

+Despachar()

+Modificar Despacho()

1
1.* 1

+Eliminar Despachaod()

Producto
Quirdrgico

-Codigo
Codigo Barras

Detalle Producto
Despacho

Fproducto
-cantidad
-precio
Fdespacho

+CGuardar detalle()
L+ Modificar Detallef)

+Eliminar Detalle{)

-Mombre
-Descripcion
LImvantario
-Frecio

1.°

Diagrama de clases de gestion de bodega

Solicitud
De Compra

FMumero
-Fecha
-Empleado

4 Solicitar])
Modificar Solicitud()
nsaltan)

1

1.*1

+huev ()
Madificar()
HEliminar)

HConsultan)
=Madificar Precial
+Consulta Inventa

+Actualizar Inventariof)

Vo

riof)

Detalle Producto
Ingreso

-Producio

FCantidad

Hngresa

-Precic

-Solicitud de Compra

+Guardar datalke()
+Modificar Detalle])
+Eliminar Detalle()

1.¥ T
Ingreso

Praducto

-Mumero

-Facha

-Empleado Ingrasa
+ingresar()
+Maodificar Ingresaf)

+Consultan)

1

EMPLEADD

<M, Empleada
M ewribire
I-Edad

-SEXO

Detalle

Solicitud de

Compra
-Producto
-Cantidad
-Solicitud
+HEuardar detalle()
+Modificar Detallal)
4 Eliminar Detalle{)

1

Detalle Producto
Devolucion
LProducto
LCantidad
-Drevolucion
+Guardar detallal)
4 Modificar Detallai)
+Eliminar Detalle()

» T

Devolucion

Murmero

~hora

FEmpleado Devuelve
FEmpleado Recibe
-Despacho

+Devolver|)
#+hdodificar Devolucion()

Fuente: elaboracion propia, con programa de Microsoft Visio.
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2.4.3.2. Diagrama de clases de gestion de bodega

En este diagrama que se observa en la figura 12 se capturan todos los
conceptos de informacién que tienen relacién con la gestién de la bodega como
lo son despachos, devoluciones, ingresos de productos, producto quirtrgico
bodeguero etc.

La gestion de la bodega abarca los procesos de negocios de Sala de
Operaciones de Adultos, donde mas problemas se han presentado,
actualmente no existe un registro confiable de los materiales quirdrgicos
despachados en cada intervencion quirdrgica, ni un registro confiable de las
devoluciones lo que genera problema para generar estadisticas confiables de la
utilizacion de un producto o estadisticas que permitan determinar el costo real.
Tampoco se tiene un registro confiable del personal médico y de bodega

involucrado en los despachos, pedidos y devoluciones.

A partir de las entrevistas realizadas a directivos de Sala de Operaciones
de Adultos se determind que es necesario conocer el costo de las
intervenciones quirdrgicas. Asi como registrar todas las transacciones
realizadas en la bodega; por estas razones se enfatiza en los conceptos de
informacion mostrados en la figura 10 con la intencién de cumplir con los
objetivos de la elaboracion del sistema y de esta manera este diagrama engloba
los conceptos que se consideran los mas importantes y los cuales forman el

dominio de informacién de la gestién de bodega.
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Figura 13. Diagrama de clases de seguridad
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Fuente: elaboracion propia, con programa de Microsoft Visio.

2.4.3.3. Diagrama de clases de seguridad

En la figura 13 se muestra el diagrama de seguridad; en este se abarcan
conceptos de informacion referente a la seguridad del sistema. Si bien la
seguridad no tiene relacion alguna con los conceptos de logica de negocio de
Sala de Operaciones de Adultos, es de suma importancia la seguridad en este y

en cualquier sistema informatico.
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A través del mddulo de seguridad se define a que opciones del sistema
puede tener acceso un usuario que pertenece a un determinado perfil, se

registra la hora de autenticacion, a que opciones dio clic.

Para lograr el objetivo de brindar seguridad a través del médulo del mismo
nombre se crea el dominio de informacion de seguridad basados en conceptos
como usuario, perfil, empleado ventana y menu. El concepto de menu es
particularmente importante pues uno de los objetivos principales cuando el
usuario se autentica es que se genera un mend, el cual contiene Unicamente las

opciones a las cual el perfil tiene permiso de acceder.

2.4.4. Diagrama de componentes

El diagrama de componentes, ilustra los paquetes de software o
subsistemas los cuales relacionados e interactuando forman el Sistema de
Control de inventario para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital
General de Enfermedades del IGSS, zona 9 cada componente esta compuesto
por un conjunto de clases y métodos para lograr brindar la cuota de

funcionalidad.

Cada componente esconde los métodos internos de los cuales se ha
construido; si bien se esconden los componentes internos, no esconde, Si no
gue muestra los diferentes métodos o servicios que ofrece cada componente
para lograr los objetivos finales del sistema. Dichas relaciones son conocidas

como interfaces.

Las interfaces son servicios que brinda cada componente y son utilizados
por otros componentes para lograr cumplir con los requerimientos del sistema.

Las interfaces son los lazos de union entre los diferentes componentes.
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Las interfaces se corresponden en gran medida con los requerimientos
mostrados en los casos de uso, por esa razon son los que se muestran publicos

en cada componente en el diagrama de componentes.

Para que cada componente pueda cumplir con ofrecer el servicio de cada
interfaz publica tiene que ejecutar un conjunto de componentes internos los
cuales no se muestran en este diagrama pues no es el objetivo de este; el
objetivo es mostrar la funcionalidad principal del sistema, como estan
construidos los paquetes de software fisicos y como se relacionan; el diagrama
de componentes tiene gran relacién con el diagrama de clases mostrada en la
seccion anterior, pues el diagrama de clases posee un conjunto de métodos,
estos métodos son implementados en un componente. Un componente se
define por lo tanto como la implementacién de un conjunto de clases y los

métodos.

El ndmero de componentes existentes o0 subsistemas que forman el
Sistema de Control de inventario para la Sala de Operaciones de Adultos del
Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9 es bastante grande por lo
gue se hace imposible mostrar todos en un solo diagrama de componentes
todos los componentes; asi, que con el objetivo que el lector tenga una mejor
perspectiva y pueda comprender mejor esta vista de la arquitectura del sistema,
se ha dividido el diagrama de componentes total en los siguientes diagramas de

componentes:

o Diagrama de componentes de programacion
o Diagrama de componentes ingreso y egreso de pacientes
o Diagrama de componentes gestion de bodega

o Diagrama de componentes de seguridad
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Figura 14. Diagrama de componentes de programacion
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Fuente: elaboracion propia, con programa de Microsoft Word.
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24.4.1. Diagrama de componentes de programacion

En el diagrama mostrado en la figura 14 se muestran los componentes de
software que forman parte del sistema, para brindar la funcionalidad de
programacion de quir6fanos para las diferentes intervenciones quirdrgicas que
se realizan en Sala de Operaciones de Adultos; se han colocado los
componentes de software en las respectivas capas de la arquitectura légica a la
cual pertenecen. Cada componente representa un conjunto de archivos fisicos

almacenados en el disco duro, los cuales forman parte del sistema.

En la capa de presentacién se encuentran todos los componentes que
representan las ventanas o interfaces de usuario; inicialmente se colocan las
ventanas de programacion, las ventanas necesarias para una nueva
programacion, editar una programacion y consultar las diferentes
programaciones en diferentes fechas y ademas de mostrar los estados en los
gue quedaron las diferentes intervenciones quirlrgicas. Para el sistema esta
ventana son archivos con cédigo del lenguaje Microsoft Visual Basic, lenguaje
que se ha utilizado para la fabricar el programa.

También, se muestra el componente que posee ventanas para gestionar
las solicitudes de programacion de quiréfanos, dichas ventanas son: nueva
solicitud, editar solicitud y eliminar solicitud; esta forma es particularmente
importante pues en el momento en que el médico cirujano realiza la solicitud se
da inicio al conjunto de procesos que capturara el sistema; también se muestra
el componente al cual pertenecen las ventanas para la gestion de quirofanos;
como se menciond en la descripcion de las necesidades; estas ventanas
contienen la funcionalidad para asignar un quir6fano a una intervencion

quirdrgica, cambiar de quir6fano a una intervencién quirargica.
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En la capa de aplicacion se encuentra el componente que contiene las
clases para validar datos y conversion de los mismos. Esta capa no tiene
relacion alguna con los procesos de negocio de Sala de Operaciones de
Adultos.

Antes de utilizar los servicios de la capa de I6gica de negocios los datos
ingresados por el usuario en las formas de la capa de presentacion son
evaluados y validados en esta capa de aplicacion. Una vez han sido validados y
correctamente convertidos en un formato son enviados a la capa de logica del

negocio.

El componente gestién de quiréfano contiene toda la funcionalidad para
posterior a la programacion asignar un quiréfano diferente a una intervencién
quirurgica si asi lo determina el usuario. Esta funcionalidad es necesaria pues
en el analisis de requerimientos se observd que el jefe de enfermeros cambia
de quiréfano una determinada programacion, debido a motivos médicos o por
necesidades de equipo quirtrgico especifico instalado en un quir6fano en

particular.

En la capa de légica de negocio se agrupan todos los componentes que
manejan y gestionan la informacién para programar quiréfanos, inicialmente se
muestra el componente de gestion de programacioén el cual tiene como principal
funcién la de programar una solicitud. Esta programacion de una solicitud se
basa en las reglas mostradas en la figura 15, la cual muestra en una pantalla
de sistema donde se plasman los dias que corresponden a cada quiréfano que
sera utilizado por cada servicio que efectla operaciones quirdrgicas. El Médulo
de Procedimientos Quirurgicos en el momento de programar utiliza estas reglas

para dicha tarea.
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Figura 15.

Turnos de quiréfanos

Turnos de Especialidades en Quirofanos

aui | LUNES T | MIERCOLES | JuEvES | VIERNES

1 UROLOGIA  |OTORRINOLARINGOLOGIA | OTORRINOLARINGOLOGIA | OTORRINOLARINGOLOGIA | PLASTICA

2 UROLOGIA  |OTORRINOLARINGOLOGIA | PLASTICA PLASTICA PLASTICA

3 UROLOGIA  |ONCOLOGIA UROLOGIA ONCOLOGIA ONCOLOGIA

4 ABDOMINAL | ABDOMINAL UROLOGIA ABDOMINAL UROLOGIA

5 NEUROCIRUGIA | ONCOLOGIA UROLOGIA ONCOLOGIA NEUROCIRLIGIA
6 ABDOMINAL | CXTORAX CXTORAX CX TORAX UROLOGIA

7 ggé?g Y COLON Y RECTO COLON Y RECTO OTORRINOLARINGOLOGIA ggt?g Y

8 EMERGENCA |EMERGENCIA EMERGENCIA EMERGENCIA EMERGENCIA
9 UROLOGIA  |COLON YRECTO UROLOGIA COLON Y RECTO UROLOGIA

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

Como se observa en la figura 15 se muestra la pantalla generada por el
Sistema de Control de inventario para la Sala de Operaciones de Adultos del
Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9; dicha pantalla ha sido
fabricada para consultar los turnos de las especialidades asignadas a los 9
quirdfanos. Esta ventana no posee la funcionalidad para asignar quirdfanos o
programar quiréfanos; es por lo tanto, una ventana de consulta Unicamente.
Esta ventana brinda beneficios al usuario en el momento de realizar una

solicitud de quiréfano y en el momento de editar la programacion.
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Figura 16. Diagrama de componentes ingreso y egreso de pacientes
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Fuente: elaboracion propia, con programa de Microsoft Word.
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24.4.2. Diagrama de componentes ingreso y egreso
de pacientes

En la figura 16 se observa el diagrama de componentes el cual ilustra los
componentes de software construidos con el objetivo de documentar los
ingresos de pacientes a las diferentes areas. En la capa de presentacion se
muestra un Unico componente que contiene todas las formas o ventanas para
hacer posible los ingresos, como lo son el ingreso a: Sala de Operaciones de
Adultos, a quiréfano, a Sala de Recuperacion; y egreso del servicio. Ademas
este componente contiene los menus para todos los ingresos los cuales

permiten mostrar ingresos de cualquier fecha.

En este diagrama de componentes se utiliza nuevamente el componente
de validacion para validar y convertir datos el funcionamiento se explicé en la
seccion anterior. En la I6gica de negocios el Unico componente que se utiliza es
el componente de intervenciones quirargicas, el cual contiene informacion
importante respecto a las intervenciones quirdrgicas de los pacientes que se

estan ingresando.

Se observa que los componentes de la capa de presentacion interactliian
directamente con la capa de acceso a datos sin existir en medio una capa de
l6gica de negocio, esto se debe a que los ingresos se conciben como meros
cambios de estado en las intervenciones quirdrgicas programadas y registradas
por los componentes de programacion. Por lo tanto el trabajo de registrar los
cambios de estado de las programaciones quirdrgicas lo realizan los
componentes de acceso a datos. El componente mas grande o que contiene
mas clases es el componente de ingresos el cual gestiona todos los ingresos a
los diferentes ambientes. EI componente de acceso a datos de intervenciones

quirdrgicas provee acceso a estas.
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Figura 17. Diagrama de componentes gestién de bodega
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Fuente: elaboracion propia, con programa de Microsoft Word.
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2.4.4.3. Diagrama de componentes gestion de
bodega

Una de las necesidades prioritarias de Sistema de Control de Inventario
para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades
del IGSS, zona 9 es la gestion de la bodega, en la figura 17 se mostraron los
componentes necesarios para que el sistema de Sala de Operaciones de
Adultos ofrezca esta funcionalidad; en la capa de presentacion se agrupan
todas las ventanas que interactian con el usuario, inicialmente si muestra el
componente de despacho el cual contiene las ventanas para nuevo despacho,
editar despacho y eliminar despacho. Ademas este componente posee una
ventana llamada mend despacho que muestra todas las intervenciones

quirurgicas programadas para un dia que el usuario seleccione.

En la capa de presentacion se muestran los componentes de ingreso y
devolucion de productos, estos componentes contienen las ventanas
necesarias para que el usuario devuelva productos después de una
intervencion quirdrgica, modifique las devoluciones, realice ingresos a la
bodega y modifique dichos ingresos; por dltimo en la capa de presentacion se
muestra el componente producto, el cual contiene las ventanas necesarias para
que el usuario administre los productos, a través de estas ventanas se puede

crear nuevo producto, modificar productos y eliminar productos.

En este modulo se credé una capa de logica de negocio que contiene
diferentes componentes, el primer componente es gestion de despachos aqui
se agrupan las instrucciones de cédigo necesarias para realizar un despacho
desde aqui se orquesta el actualizar el inventario, el almacenar el despacho y el

detalle de despacho. Luego se muestra el componente gestién de devolucion.
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Figura 18. Diagrama de componentes de seguridad
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Fuente: elaboracion propia, con programa de Microsoft Word.
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2.4.4.4. Diagrama de componentes de seguridad

En la figura 18 se muestra el ultimo diagrama de componentes, el de
seguridad, la capa de aplicacion es la capa superior en este diagrama; en la
gue se agrupan todas las ventanas para administrar la seguridad del sistema. El
componente de gestion usuarios y empleados contiene un conjunto de
ventanas para administrar los datos de los empleados y usuarios; a través de
estas ventanas es posible crear nuevos usuarios, editar los usuarios, crear
nuevos empleados, editar empleados, crear nuevos perfiles, editar los perfiles y

asignar ventanas a los perfiles.

2.4.5. Diagrama Entidad Relacién

A continuacién se muestra el Diagrama Entidad Relacion, construido para
almacenar los datos que se ingresen con el Sistema de Control de Inventario
para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de Enfermedades
del IGSS, zona 9. Se ha utilizado la base de datos Microsoft SQL Server y
ademas se han utilizado procedimientos almacenados para almacenar las
consultas fabricadas en lenguaje SQL. Estas consultas son invocadas desde los
componentes de software del sistema que pertenecen a la capa de acceso a

datos.

Debido al tamafio del Diagrama Entidad Relacion total es imposible
mostrarlos en una sola imagen, por lo que se ha dividido en los siguientes

Diagramas Entidad Relacion que se corresponden con los modulos del sistema:

o Diagrama Entidad Relacion de programacion
o Diagrama Entidad Relacion de gestion de Bodega

o Diagrama Entidad Relacion de seguridad
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Figura 19.

Diagrama Entidad Relacion de programacion
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Fuente: elaboracion propia, con programa de SQL Server Managment Studio.
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2.4.5.1. Diagrama Entidad Relaciéon de programacion

En este diagrama se muestran las tablas y las relaciones necesarias para
lograr almacenar toda la informacion relacionada con la solicitud vy
programacion de intervenciones quirdrgicas. Asi también para almacenar los
ingresos y egresos de los pacientes en los diferentes ambientes de Sala de
Operaciones de Adultos. Se utiliza la palabra so_ en el hombre de cada tabla
con el objetivo de indicar que es parte del sistema. Ademas a cada nombre de
campo se le antepone una palabra para indicar a que tabla pertenecen por
ejemplo a la tabla solicitud todos los campos en el nombre se antepone la
palabra sol . Al anteponerle estas palabras a los campos se logra realizar

consultas mas faciles de entender en el momento de darles mantenimiento.

La tabla solicitud es el centro de este diagrama, es importante notar que
todas las demas tablas giran alrededor de esta, pues en esta se almacenan
todos los datos de la solicitud como lo es el nombre y afiliacién del paciente, a
esta tabla se asocian casi todas las otras tablas. Se asocian los médicos
cirujanos especialistas anestesidlogos y ayudantes, esto es posible a través de
la tabla empleado y tipo empleado. En la tabla empleado se almacenan los
datos de todos los empleados que laboran en Sala de Operaciones de Adultos
y se clasifican a través de la tabla tipo empleado. Los tipos de empleado
pueden ser médico, enfermero, jefe de enfermero, técnico de informética,

camarero, bodeguero, especialista anestesiologo, secretaria.

La tablas programacion y detalle programacion almacenan las diferentes
programaciones de intervenciones que se realizaran diariamente. La tabla
quiréfano contiene datos de los diferentes quir6fanos y que se asocian a los

detalles de programacion.
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Figura 20.  Diagrama Entidad Relacion de gestion de bodega
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pro_ubicacion

Fuente: elaboracion propia, con SQL Server Managment Studio.
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2.4.5.2. Diagrama Entidad Relacion de gestion de

bodega

En la figura 20 se muestra las tablas necesarias para almacenar la
informacion de las transacciones que se realizan en la bodega sobre los
productos. La tabla central en este diagrama es la tabla producto pues es la que
mayor cantidad de relaciones presenta. Se antepone la palabra pro_ a cada

nombre del campo para indicar que pertenecen a la tabla producto.

También se incluye la tabla despacho y detalle despacho en estas tablas
se almacena toda la informacion de los despachos de productos que se realizan
en la bodega. Esta tabla es similar a la de una factura en cualquier tienda que
posee un sistema de punto de venta, incluso se incluy6 el precio del producto
asociado. En el detalle de despacho que es el detalle del producto que se

despachd, se incluyo la cantidad de producto despachado.

En la tabla despacho se incluyeron los datos de las personas que
intervienen en el despacho de material quirdrgico en la bodega; las personas
son: bodeguero que realiza el despacho de material, enfermero que recibio el
despacho, persona gue realiza la devolucién de producto después de realizada

la intervencion quirargica y persona recibe la devolucion en la bodega.

En las tablas ingreso y detalle de ingreso de producto se almacena toda la
informacion relacionada con los ingresos de productos a la bodega. Estas
tablas son similares a las tablas que se utilizarian en una compra y detalle de
compra en un sistema de punto de venta. De esta manera se cumple con el
objetivo de almacenar los datos de los empleados que participan en las

actividades de la bodega.
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Figura 21.  Diagrama Entidad Relacion de seguridad

sis_perfil sis_forma
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Fuente: elaboracidn propia, con programa de SQL Server Managment Studio.
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2.4.5.3. Diagrama Entidad Relacion de seguridad

Con el diagrama que se muestra en la figura 21 de seguridad se
completan las tablas que forman el Diagrama Entidad Relacion del Sistema de
Control de inventario para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital
General de Enfermedades del IGSS, zona 9. Es importante notar que se
antepone la palabra sis a todas las tablas que pertenecen a seguridad. En la
tabla forma se almacena el nombre de todas las ventanas que pertenecen al
sistema. Se almacena el nombre con el objetivo de controlar el acceso y
garantizar que Unicamente los usuarios que pertenecen a un perfil que posea el

permiso de visualizar ciertas ventanas puedan acceder.

En la tabla perfil se almacena el nombre y descripcién de los diferentes
perfiles identificados para el sistema, los cuales pueden ser enfermero,
bodeguero, cirujano, anestesidlogo, jefe de anestesiologos, jefe de bodegas,
directivo, técnico de informatica y administrador. En la tabla usuario se
almacenan los datos de los usuarios los cuales tienen asociado un perfil y
ademas estan asociados a un empleado, aqui también se almacena la
contrasefia y el estado del empleado alta o baja. En la tabla forma perfil se
almacena la configuracion del conjunto de formas a las cuales tiene acceso

cada perfil.
2.4.6. llustracién de capa de presentacion
Con el objetivo de profundizar en la presentacion de la solucién del
proyecto a continuacion se muestran las principales ventanas del sistema, se

muestran las ventanas que mas impacto tienen en la arquitectura del sistema 'y

luego de mostrarlas se observa una descripcion de cada una.
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Figura 22.  Ventana Solicitud de Programacion

e s e R e ==

NUEVA SOLICITUD ENCAMAMIENTO

Cirujano
| Afiliacién| 46546547 b
2
MARIO GOMEZ
JUAN CARLOS MAEDA
| Nombre |
| Edad | 2 Ayudante 1
o] . 3
MIRIAM PEREZ CUMEZ
| Sexo] MASCULINO - | Nombre |
Especialidad ABDOMINAL -
Ayudante 2
Servicil N . 3
MIRIAM PEREZ CUMEZ Cancel
5 piamare.
Ayudante 3
[BIOPSIAEXCISION -] 1
JOSE ECHEVERRIA TOBAR
| Nombre |

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.1. Ventana Solicitud de Programacién

En la figura 22 se muestra la ventana solicitud de programacion, a través
de esta ventana un usuario con perfil médico ingresa todos los datos para una
solicitud de quiréfano que serd utilizado en una intervencién quirdrgica. Y luego
el sistema automaticamente al dar clic en guardar asigna un quiréfano en la

programacion del dia siguiente de la fecha en la cual fue realizada la solicitud.

Es importante mencionar que se asocia en esta solicitud la especialidad, el
procedimiento quirdrgico, el cirujano y uno, dos o tres ayudantes. El
anestesiélogo no se asigna pues este lo asigna un usuario con perfil de jefe de

anestesiélogos, usuario que no tiene acceso a esta ventana.
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Figura 23.  Ventana de Consulta de Programacion

& SALA DE OPERACIONES 1635 ZONA
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Ambulatorio Encamamiento Emergencia Programacion Programacion Programadon Anestesiolooo Ouirofano Cirviia Ouirofane Servicio Quirofanos Postoperatorio

Programacion: lunes, 04 de febrero de 2013

FECHA QUIROFANO ESPECIALIDAD
nes . M4de febrero de 2013 [+ ] | | =

|HORA | AFILIACION | PACIENTE | CIRUJAND | ESPECIALIDAD | PROCEDIMIENTO | ESTADO

730 4654478 JAMEBARRILLAS JOSE MARTINEZ MENDEZ | AEDOMINAL BIOPSIAEXCISION | EGRESADO
40 BT JOSEMARIAMARTINEZ | JOSE ECHEVERRIATOBAR ABDOMINAL CIERRE PORTERCERA | EGRESADO

a 798087 JUAN MARQUEZ MIRIAM PEREZCUMEZ  ABDOMINAL BIOPSIAEXCISION | EGRESADO
--——————
i TN 6EK47 JUANA MIRIAM MARROQUIN | JUAN CARLOSMAEDA  UROLOGIA BIOPSIAEXCISION | EN QUIROFAND
f a 465467 JUAN MANUELMARQUEZ  MIRIAM PEREZCUMEZ  ABDOMINAL BIOPSIAEXCISION  SALADE RECUPERACION
i a 485647 JOSE PEREZ PEREZ MIRIAM PEREZCUMEZ  AEDOMINAL CIERRE POR TERCERA |EN QUIROFAND
B 654647 JUAN MARQUEZ MIRIAM PEREZCUMEZ  ABDOMINAL BIOPSIAEXCISION | EGRESADO

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.2. Ventana de Consulta de Programacion

En la figura 23 se muestra la Ventana de Consulta de Programacion a
través de esta ventana el usuario puede consultar las programaciones de
intervenciones quirdrgicas del dia actual y de cualquier fecha anterior
eligiéndola del cuadro combinado fecha. Ademas se pueden realizar filtros por
quiréfano y por especialidad. A través de esta ventana el usuario puede
consultar los datos especificos de una intervencion quirargica haciendo doble
clic sobre la intervencién quirargica y luego aparecera una ventana mostrando

toda la informacién médica de dicha intervencidon quirurgica.
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Figura 24.  Ventana para Asignar Anestesiélogo

Programacion: viernes, 06 de septiembre de 2013

. 06 de 8 de 2013 [0~ [ Consuitar

FECHA
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Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.3. Ventana para Asighar Anestesidlogo

En la figura 24 se muestra la Ventana para Asignar Anestesiologo y las
dos ventanas auxiliares necesarias para asignar cualquiera de los 3
anestesiélogos a una intervencion quirargica que previamente debio haber sido
programada.

Inicialmente aparece el listado de todas las intervenciones quirdrgicas
programadas en la fecha seleccionada, automaticamente aparece las
programaciones del dia siguiente a la fecha actual del sistema. Luego al hacer
clic en una fila el sistema pregunta al usuario que anestesiélogo de los tres
posibles desea asignar. Al elegir uno aparece una ventana donde se realiza una
busqueda y una tabla con los resultados de la busqueda dando clic en el

nombre de un anestesiélogo automaticamente el usuario lo estara asignando.
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Figura 25.  Ventanas de Ingreso y Egreso de Paciente
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Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.4. Ventanas de Ingresos y Egresos de Paciente

En la figura 25 se muestran las ventanas utilizadas para ingresar y egresar
un paciente de los diferentes ambientes. Inicialmente se muestra la Ventana de
Ingreso de Paciente Ambulatorio, para ingresar a esta ventana se eligio una
intervencidn quirdrgica de una ventana similar a la consulta de programacion. El
ingreso de un paciente ambulatorio es bastante facil para el usuario Gnicamente
tiene que dar clic en el boton ingresar y listo, la intervencion quirdrgica pasara a
estar en estado ingresado. El ingreso de un paciente de encamamiento es

similar al ingreso de un paciente ambulatorio.



Después que el paciente ha sido ingresado a Sala de Operaciones de
Adultos es posible ingresar la hora de ingreso al quiréfano para eso se utiliza la
ventana ingreso a quiréfano como se muestra en la figura 25. Esta ventana se
utiliza indistintamente si el paciente es ambulatorio o de encamamiento. Y de
igual manera que el ingreso ambulatorio, esta ventana es muy sencilla de
utilizar para ingresar un paciente al quiréfano Unicamente el usuario debe dar
clic en el boton ingresar y la intervencién quirdrgica pasara al estado de: en
quiro6fano. Ambas opciones ingreso a Sala de Operaciones de Adultos e
ingreso a quiréfano poseen la opcion de desingresar en caso el usuario se
equivocd de paciente e ingres6 a un paciente erroneo. Para desingresar un

paciente Unicamente el usuario debe dar clic en el boton desingresar.

Para ingresar un paciente a Sala de Recuperacién la intervencion
quirargica debe estar en estado: en quir6fano. Una vez el usuario ha
seleccionado la intervencion quirdrgica se mostrara la ventana egreso Sala de
Operaciones de Adultos como se muestra en la figura 21, egresar el paciente
de Sala de Operaciones de Adultos Unicamente el usuario debe hacer clic en la
opcién egresar y la intervencion quirdrgica pasard a estado en Sala de

Recuperacion.

Por dltimo para egresar un paciente de Sala de Operaciones de Adultos el
paciente debe estar en estado en Sala de recuperacion y el usuario Unicamente
debe hacer clic en el boton desingresar y la intervencion quirdrgica
automaticamente pasard a estado egresado. Estas ventanas para egresar
paciente de quiréfano y egresar paciente de Sala de Operaciones de Adultos
poseen la opcion desegresar la cual se utiliza en las situaciones en que el

usuario se equivoque de paciente y egrese a un paciente erréneo.
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Figura 26.  Ventana de Anulacion de Intervencién Quirargica
=S BB S asesewlae . @
ANULACION PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
Mo ABDOMINAL
e LUNES, 11 DE MARZO DE 2013
4 D
[ Hora AC Procedimiento BIOPSIA EXCISION
46546 | Ayudante |
PEDRO GUTIERREZ
Seao) VASCULING MOTIVO ANULACION A
- = g;;xggLEEESAYUNQANTES DE PRESENTARSE A SALADE
JUAN CARLOS MAEDA
Servicio AMBULATORIO

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.5.

Ventana de

Anulacién

Quirargica

Intervencion

Esta ventana se muestra en la figura 26 ofrece la funcionalidad para

anular una intervencion quirdrgica que previamente fue programada, el usuario

gue anula debe ingresar el motivo de anulacion, todos los demas campos son

mostrados por el sistema automaticamente. Existe la opcidon desanular como se

observa en la figura 26, esta opcién la debe utilizar el usuario cuando anule una

intervencion quirdrgica por error, al dar clic en la opcion desanular la

intervencion quirdrgica regresara al estado programado.
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Figura 27.  Ventana de Gestion de Producto

GESTION DE PRODUCTO
CODIGO | DESCRIPCION |MARCA | GRUPO | EDITAR | ELIMINAR -
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Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.6. Ventanas de Gestion de Producto

A través de la ventana gestion de producto que se ilustra en la figura 27 es
posible agregar nuevos productos, editar productos ya existentes y eliminar
productos. Como se observa en la figura 27 esta ventana ofrece la opcion de
realizar busquedas por grupo, en la figura se realizé una busqueda por
productos que pertenecen al grupo sutura, los cuales son mostrados en la tabla.
También es posible realizar busquedas por descripcion, para esto el usuario
Gnicamente ingresa la descripcion o parte de esta y luego presiona la tecla
enter y se mostrara el conjunto de productos que contienen la palabra o

palabras ingresado en la descripcion.
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Figura28.  Ventana de Ingreso de Producto

Ingreso Producto

| Registro | 21102013 Orden de Compra
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volg Ry ER) GRAPAS DE SUL.. |10 Q.5.00 Q.50.00 739 Q.150.00 BORRAR
e Guardar |
leeeCancelar
QI
Q.50 00

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirlrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.7. Ventana de Ingreso de Producto

A través de la ventana es posible realizar ingresos a la bodega, como se
observa en la figura 28 inicialmente se ingresa el nimero de orden de compra
luego se ingresan los datos del detalle producto codigo, descripcion, cantidad y
precio unitario. Una vez se han ingresado los datos del detalle se presiona enter
cuando se encuentra el puntero en el campo precio unitario y este detalle sera

trasladado a la tabla de detalle de ingreso.

En el momento que se ingresa el cédigo del producto si existe un
producto con ese codigo el sistema automaticamente cargara la descripcion de
este. De igual manera el sistema muestra un combo con sugerencias de
productos segun el texto que ingrese el usuario en el campo descripcion en la

figura 24 se observa un texto predictivo para el producto hilo de sutura.
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Figura29.  Ventana de Despacho de Producto

Nuevo Despacho
Fecha
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Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirdrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.

2.4.6.8. Ventanas de Despacho de Producto

Una de las ventanas mas importantes del sistema es la de despacho de
producto, pues a través de esta ventana se registra el producto quirtrgico
despachado y utilizado por el equipo médico en cada intervencion quirdrgica.
Como se puede observar en la figura 29 los campos fecha, persona que
entrega, numero de personal de persona que entrega el sistema
automaticamente carga los valores, el usuario inicialmente debe ingresar el
namero de personal de la persona que recibe y en caso de no saberlo puede
hacer clic en el botén buscar y aparecera una ventana donde puede realizar la

busqueda de personal médico por nombre y otros parametros.
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Después de ingresar los datos de la persona que recibe, el usuario debe
ingresar los datos del detalle de los productos que serdn despachados, el
campo que aparece mas a la izquierda es el de codigo de barras, si el foco se
encuentra en este control el usuario puede utilizar la lectora de cédigo de barras
para leer el codigo del producto fisicamente, una vez el usuario ha leido dicho
codigo el sistema automéaticamente mostrara la descripcion y precio unitario del
producto. Después el usuario debe ingresar la cantidad de producto
despachado, el sistema automaticamente posiciona el foco en el control
cantidad, después que el usuario ingresé la cantidad debe presionar la tecla
enter y el detalle de producto automéaticamente sera trasladado a la tabla de

detalle de producto.

Figura 30.  Ventana de Devolucion de Producto

Devolucion de Producto

Fecha Despacho Persona Despacho Persona Recbio Persona Recbe Devalucion Persona Devuelve
MIRIAM PEREZ CUMEZ
1132013 62637 AW (AN JUAN CARLOS NAEDA

s No_Personal |3 No.Personal (B No_Personal
Quirofano B! z
CANTIDAD CANTIDAD
CODIGO | DESCRIPCION DESPACHADA DOVUELTA | EXISTENCIA
LEA7A ) GRAPAS DE SUTURA SUTURA 2 0 93%
4545 HILO SUTURA 000 100 0 8%
1213 |GRAPAS DESUTURA 4 0 51056

e EHizicn
o fiona ]

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.
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2.4.6.9. Ventanas de Devolucion de Producto

A través de la Ventana de Devolucion de Producto el usuario registra la
cantidad de producto que es devuelta por el equipo médico después de
terminada una intervencion quirargica. Como se observa en la figura 30 el
sistema automaticamente muestra los datos de la persona que realizd el
despacho, los datos de la persona que recibié el despacho, los datos de la
persona que recibe la devolucién. El usuario inicialmente debe ingresar el
namero de personal de la persona que devuelve el producto y presionar la tecla
enter, si el usuario no conoce el niumero de personal entonces puede realizar
una busqueda haciendo clic en el botdon buscar, le aparecera una ventana en la
cual puede realizar la busqueda de personal médico y asociar a la devolucion

los datos de la persona que devuelve.

El sistema muestra automaticamente los detalles de los productos que
fueron despachados como se observa en la figura 30, aparece la cantidad
despachada y la cantidad devuelta aparece O en todas, el usuario para ingresar
la cantidad devuelta Unicamente debe hacer doble clic en el campo cantidad e
ingresar la cantidad a devolver y luego presionar enter. Por ultimo el usuario
debe hacer clic en el botdbn guardar cambios y la devolucion quedara

almacenada y se actualizara el inventario de los productos seleccionados.

2.5. Costos del proyecto

En esta seccion se detallan los costos en que se incurrieron, para la
elaboracion del proyecto se han divido en dos grupos de costos, los costos que
fueron cubiertos por parte del estudiante que elaboré el sistema y los costos
gue cubrio el Hospital General de Enfermedades la suma de ambos costos es la

suma total del proyecto.
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25.1. Costos estudiante

A continuacién se detallan los costos de los recursos indispensables para
la correcta implementacion del sistema y para el desarrollo de la fase de

andlisis y disefio. Dichos costos fueron asumidos por el estudiante.

Tabla VI. Costos estudiante
Cantidad Descripcion Precio Subtotal
Horas toma de requerimientos
entrevistas y observacion de
60 procesos Q.48,38| Q.2902,80
Horas trabajadas para

32 documentacion de requerimientos Q.48,38| Q.1584,16
Horas trabajadas elaboracion y

60 presentacion de prototipos Q.48,38| 0.2902,80
Horas trabajadas desarrollo de

384 software Q.38,50| Q.14 784,00

Horas trabajadas documentacion del
64 sistema Q.38,50| Q.2 464,00
120 Horas trabajadas implementacion Q.38,50| Q.4620,00
Horas trabajadas preparacion de
16 capacitacion Q.38,50 Q.616,00
Horas trabajadas capacitacion del
28 personal Q.38,50| Q.1078,00
Viajes a Hospital General de

25 Enfermedades Q.60,00| Q.1500,00
Lectora codigo de barras para

1 pruebas Q.600,00 Q.600,00

Energia eléctrica por uso de equipo
1 informatico Q.650,00 Q.650,00
400 Paginas impresas de documentos Q.0,45 Q.180,00
Uso de horas internet para
40 investigaciones y correos Q.2,50 Q.100,00
TOTAL Q.33 945,76

Fuente: elaboracion propia.
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En la tabla VI se observa que se ha asignado un precio por hora a las
actividades de andlisis y disefio tomando como base un sueldo de Q.12 000,00
mensuales, a partir de aqui se calcula el precio de la hora. A las actividades de
programacion se les ha asignado un precio de Q.38,50 por hora. Se incluyen
estas horas del trabajo en el costo, pues el estudiante debe dedicar tiempo para

la elaboracién del proyecto y el tiempo representa costos para el estudiante.

Se incluye una lectora de codigo de barras dentro de los costos, esto fue
necesario pues es necesario realizar pruebas en la fase de desarrollo del
software y el Hospital General de Enfermedades adquiri6 el equipo hasta el
momento de la implementacién. Se incluyen los viajes al Hospital General de
Enfermedades, estos viajes son necesarios para la elaboracion del andlisis y
para las presentaciones, es necesario contar con un vehiculo pues en las
presentaciones era necesario contar con computadora tipo laptop. También se
incluye en el costo el uso de internet y energia eléctrica necesarios para la
elaboracion del sistema. Por ultimo se incluye el costo de las impresiones, esto
incluye toda la documentacién entregada al Hospital General de Enfermedades
en documentacion del proyecto, manuales de usuario y documentos de apoyo

para realizar la capacitacion.

2.5.2. Costos institucion

Para la correcta implementacion del Sistema de Control de Inventario de
Recursos Quirlrgicos para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital
General de Enfermedades del IGSS, zona 9 es necesario un conjunto de
recursos informaticos los cuales deben ser proveidos por el Hospital General de

Enfermedades. Dichos recursos y los costos se detallan en la siguiente tabla.
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Tabla VII. Costos Hospital General de Enfermedades

Precio
Cantidad Descripcion Unitario Subtotal
2 Computadoras en bodega Q 4300,00| Q 8600,00
Computadora utilizada admision
1 pacientes ambulatorios Q 4300,00| Q 4 300,00
1 Computadora jefe anestesidlogos | Q 4 300,00 Q 4 300,00
1 Computadora area de quiréfanos | Q 4 300,00 Q 4 300,00
Puntos de red categoria 6
2 ubicados en bodega Q 625,00 Q 1 250,00
Puntos de red categoria 6
1 admision pacientes ambulatorios | Q 625,001 Q 625,00
Punto de red categoria 6
1 admision pacientes encamamiento | Q 625,00 Q 625,00
6 Punto de red jefe anestesidlogos | Q  775,00| Q 4 650,00
punto de red ubicad area de
4 quiréfanos Q 2500,00| Q 10 000,00
1 Licencia de Windows 7 Q 1100,00| Q 1100,00
TOTAL Q 39 750,00

Fuente: elaboracion propia.

En la tabla 7 se observa el total de costos que debe asumir el Hospital
General de Enfermedades para lograr la correcta implementacion del sistema,;
como se puede leer en el detalle de costos es necesario adquirir computadoras

para las diferentes areas donde se utilizara el sistema.
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Es importante mencionar que el Hospital General de Enfermedades ya
cuenta con computadoras y puntos de red en el &rea de programacion de
quiréfanos por tal razén no se incluye en esta tabla de igual manera, el Hospital
General de Enfermedades ya cuenta con computadoras en el area
administrativa lugar donde se encuentran ubicados los usuarios que utilizaran el
Mdédulo de Reportes. Por lo que estas computadoras no se incluyen en los
costos. Se incluye una licencia de sistema operativo 7 pues el Hospital General
de Enfermedades actualmente cuenta con un servidor central de aplicaciones el
cual tiene instalado como sistema operativo anfitrion Linux Suse sobre el cual
se ha instalado virtualizado el sistema operativo Windows 7 pues la aplicacion
trabaja sobre una plataforma Microsoft. El servidor de aplicaciones no se
incluye en los costos pues el Hospital General de Enfermedades ya contaba
con ese servidor para albergar otras aplicaciones con las que ya contaba el

Hospital General de Enfermedades.

Tabla VIll.  Costo total del proyecto
Descripcion Subtotal
Costos asumidos por

estudiante Q 33945,76
Costos Hospital General de

Enfermedades Q 39 750,00
Costo total del proyecto Q 73695,76

Fuente: elaboracion propia.

En la tabla 7 se muestra el total del proyecto el cual esta compuesto por el
subtotal aportado por el estudiante y el subtotal aportado por el hospital, este
total incluye los costos de desarrollo del sistema y los costos de componentes

hardware necesarios que deben ser adquiridos para complementar el sistema.
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2.6. Beneficios del proyecto

La elaboracion del sistema ha brindado muchos beneficios, a continuacion
se enumeran dichos beneficios se han dividido en beneficios obtenidos por el
estudiante y beneficios obtenidos por el Hospital General de Enfermedades.

2.6.1. Beneficios obtenidos por el estudiante

A continuacion se enumeran los beneficios obtenidos por el estudiante

o Experiencia en un proyecto real: el estudiante ha tenido la oportunidad de
experimentar todo el ciclo de vida del software en un entorno real y se ha
enfrentado a todas las situaciones que un proyecto de esta indole conlleva
como lo son la toma de requerimientos con empleados del Hospital
General de Enfermedades, observacion de procesos, elaboracion y
ejecucion de presentaciones a directivos. Elaboracion de prototipos,
disefio de arquitectura del sistema, desarrollo del sistema utilizando las
herramientas seleccionadas, implementacién y capacitaciébn asi como

elaboracion de cambios sugeridos por los usuarios finales.

o Profundizar el conocimiento en las herramientas de desarrollo: el
desarrollar este sistema brinda al estudiante la oportunidad de profundizar
herramienta Microsoft Visual Basic .net y la utilizacion de la base de datos
Microsoft SQL Server debido a la gran cantidad de formularios disefiados
y la gran cantidad de clases de logica de negocio asi como las clases de
acceso a datos. También se profundiza en la utilizacion de la base de
datos relacional por la gran cantidad de tablas; las relaciones disefiadas
por el estudiante y el ingreso de informacion real de los procesos del

Hospital General de Enfermedades.
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Referencia laboral con la elaboracion del Sistema de Control inventario de
Recursos Quirdrgicos para la Sala de Operaciones de Adultos del Hospital
General de Enfermedades del IGSS, zona 9: el estudiante obtiene una
excelente referencia laboral para oportunidades futuras que se puedan
presentar pues con el éxito del desarrollo del sistema permite ser una
carta de presentacion mas para el estudiante y puede incluirse en el

curriculo y catélogo de productos desarrollados por el estudiante.

2.6.2. Beneficios obtenidos por el Hospital General de

Enfermedades

Obtener un sistema gratuito: el Hospital General de Enfermedades se ha
visto beneficiado al obtener un sistema en el que no ha tenido que invertir
recursos econémicos en el desarrollo del mismo. Por lo que aprovecha la
oportunidad del programa de EPS que USAC presenta. Si bien ha tenido
qgue invertir en infraestructura de red y equipo informéatico un gran
porcentaje del total de la inversion para la correcta implementacién del
sistema es absorbida por el estudiante en cuanto a horas de trabajo para
el andlisis, disefio, implementacion, capacitacion y pruebas del sistema

por lo que el principal beneficiado es el hospital.

Mejoramientos en los procesos de bodega: a través de la utilizacion del
sistema lo que permitird a la administracion de Sala de Operaciones de
Adultos el tener el control sobre los movimientos de los productos como lo
son ingresos, despachos y devoluciones. Lo que permitira tomar mejores
decisiones en cuestiones de aprovisionamiento de producto, maximos y
minimos y temas de gestion de la bodega en general. Se podra tener
estadisticas de los movimientos de los productos y asi gestionar mejor el

espacio y eliminar el sobreabastecimiento.
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Facilidad en la gestion de programacion de quiréfanos: con la elaboracion
del sistema y especialmente el Médulo de Procedimientos Quirdrgicos,
Sala de Operaciones de Adultos puede mejorar la asignacion de
quiréfanos pues se sustituye la utilizacién de libros y una pizarra por un
conjunto de computadoras y un sistema que automaticamente asigna los
quiréfanos segun las reglas de turnos de servicios para los diferentes
quiréfanos. Lo que permitird a los usuarios ahorrar tiempo en el proceso
de programacion pues ahora quien realizara este trabajo sera el sistemay
a un simple clic el usuario podra hacer cambios en la asignacion de
quiréfanos, consulta de programaciones anteriores y futuras. Ademas el
sistema aplicara las reglas de programacién establecidas por la jefatura de
Sala de Operaciones de Adultos reglas que con un proceso de
programacion manual son imposibles de cumplir, como por ejemplo la
regla establecida respecto a que no sea posible el solicitar un quiréfano
después de la una de la tarde. Dicha regla era no respetada por los
cirujanos y agregaban en el libro solicitudes y citaban al paciente al dia
siguiente. Con la utilizacion del sistema esta regla se aplicara
automaticamente y se deshabilitara la ventana de solicitudes

automaticamente.

Control de empleados: con la utilizacién del sistema la administracion de
Sala de Operaciones de Adultos podra tener el control de las
asignaciones del personal médico asignado a cada intervencion quirargica
y dichas asignaciones podran ser consultadas para cualquier fecha. Ahora
el usuario podra tener control de los médicos ayudantes, cirujanos,
anestesiologos y enfermeros instrumentistas y circulantes el registro de
esta informacion es de gran beneficio para el hospital pues sera posible
tener acceso de manera inmediata al registro del personal médico que

estuvo involucrado en cada acontecimiento.
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Mejor servicio al cliente: con la utilizacion del sistema, Sala de
Operaciones de Adultos puede ahora brindar un mejor servicio a los
familiares de los pacientes que son sometidos a una intervencion
quirdrgica. Se solicitd al estudiante una ventana especial para ser
mostrada en diferentes televisores plasma que seran instalados en los

pasillos del Hospital General de Enfermedades como se muestra en la
figura 31.

Figura 31. Pantalla en television

Programacion: lunes, 21 de octubre de 2013
FECHA QUIROFANO

LRI IO oo S — ]

QUI| HORA | AFILIACION | PACIENTE | CIRUJANO |ESTADO | PROCEDIMIENTO
4654654654 MARLINGUTIERREZ  JOSE MARTINEZ MENDEZ EN QUIROFANO LAPAROTOMIAEXPLOR.
465465465 MARTINPORRAS  JUANCARLOSMAEDA  [PROGRAMADO  DILATACION DELESFIN.
UG5564654  MARTINSALAZAR  JOSEMARTINEZMENDEZ |PENDEENTE  CISTOSCOPIAA TRAVE.
5646465 MARIAGUTIERREZ  JUANCARLOSMAEDA  [PROGRAMADO  FRENECTOMIALINGUAL

Fuente: elaboracion propia, Sistema de Control de Inventario de Recursos Quirdrgicos

para la Sala de Operaciones del Hospital General de Enfermedades del IGSS, zona 9.
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3. FASE ENSENANZA-APRENDIZAJE

3.1. Presentacion global del sistema

Para el correcto aprendizaje y comprension por parte de los usuarios del
uso del sistema se realiz6 inicialmente una presentacion global del sistema en
el salon de audiovisuales del Hospital General de Enfermedades. En esta
presentacion es necesaria la asistencia de la mayoria de empleados que seran
usuarios del sistema. El objetivo de esta presentacion es dar a conocer a los
empleados el sistema, los médulos, las generalidades, la manera de utilizarlo, la
informacion que registrara, los beneficios que brindara la facilidad de uso, la
facilidad de uso y la ayuda que brindara a los usuarios para facilitar los

procesos dentro de Sala de Operaciones de Adultos.

A través de esta presentacion se busca socializar el sistema para que a
través del conocimiento y observacion por parte del usuario del sistema,
comprenda los beneficios y ademas brinde retroalimentacion respecto a
cambios en la interfaz gréafica, cambios en logica del negocio y cambios en los
datos que deben ser registrados.

Es importante mencionar que los médicos residentes y los enfermeros son
rotados de ubicacion dentro del hospital cada 6 meses por lo que los usuarios
variarian en el uso del sistema; sin embargo los jefes de las diferentes areas de
Sala de Operaciones de Adultos no varian de puesto por lo que los jefes
deberan volverse expertos usuarios del sistema, para lograr trasladar los

conocimientos a los nuevos usuarios cada 6 meses.

83



3.2. Capacitacion personalizada

Se realizé una capacitacion en la que el usuario utilizé directamente el
sistema; para llevar a cabo esta actividad se utiliza el salébn de capacitaciones
ubicado en el segundo nivel del Hospital General de Enfermedades, dicho
salon cuenta con una red LAN e instalaciones para instalar computadoras de

escritorio.

3.2.1. Actividades realizadas durante la capacitacion

La capacitacion a los diferentes grupos estuvo compuesta de las

siguientes actividades:

o Presentacion global del sistema, en la cual se ilustré la utilizacion del
sistema en un proceso de inicio a fin de todas las tareas que es posible
realizar con dicho sistema. Tareas como solicitud y programacion,
ingresos y egresos de pacientes, anulaciones, asignaciéon de
anestesiélogos y ayudantes, modificacion de programacién, cambio de

quiréfano.

o Creacién de usuario y contrasefia a cada usuario y explicacion de perfil y
las reglas de seguridad. En esta fase se capacitard al usuario para

ingresar y autenticarse en el sistema.

o Explicacién de la utilizacién del conjunto de opciones del sistema a las que

tiene acceso cada usuario del perfil que se esta capacitando.

o El usuario debera realizar ejercicios en el sistema preparados por el

capacitador.
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En la siguiente tabla se detallan los grupos en que se divide a los
empleados para realizar la capacitacion.

Tabla IX. Clasificacion de grupos para capacitacion

Empleados que Horas de

Grupo o perfil conforman el Perfil capacitacion

Cirujanos Médicos cirujanos 8

Programadores de

quiréfanos Jefes de enfermeros 12
Enfermeros y auxiliares

Enfermeros de enfermeria 12

Bodegueros Encargados de bodega 16

Jefe de anestesidlogos y
Anestesiologos Anestesidlogos 8

Personal que labora en
Informéatica informatica 24

Jefes de Sala de Jefatura de Sala de
Operaciones de Operaciones de Adultos
Adultos gue generara reportes 16

Fuente: elaboracion propia.

La tabla IX muestra los grupos propuestos en que se han clasificado los
empleados de Sala de Operaciones de Adultos para realizar las
capacitaciones. Es imposible capacitar a todos los empleados en un solo grupo
por cuestiones de espacio y recursos informaticos. Ademas el sistema es
bastante grande por lo que la presentacion general del sistema se ha de realizar

en una presentacion global como se describié anteriormente.
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3.2.1.1. Capacitaciéon para cirujanos

A los cirujanos se les capacitd especialmente en el ingreso de nuevas
solicitudes de programacion, diagnoéstico preoperatorio y diagndéstico
posoperatorio. También se les capacitd en la busqueda de empleados para
asignar ayudante y médico cirujano a una intervencién quirdrgica. Los cirujanos
podran consultar programaciones de una fecha especifica. Ademas podran
ingresar un paciente a quiréfano, ingresarlo a Sala de Recuperacion y egresarlo

del servicio Sala de Operaciones de Adultos y enviar el paciente a otro servicio.

3.2.1.2. Capacitacion para programadores de

guiréfanos

Los wusuarios que pertenecen a este perfil, fueron capacitados
especialmente en las opciones de programacion de quiréfanos si bien en el
momento que un cirujano realiza una solicitud de programacion, el sistema
automaticamente realiza la programacion de quiréfanos siendo necesario el
programar manualmente ciertas solicitudes o cambiarlas de quiréfano u horario.
Asi como anular ciertas intervenciones quirdargicas, todas estas opciones
mencionadas deben ser gestionadas por los usuarios que pertenecen al perfil

programadores de quir6fanos.

3.2.1.3. Capacitacién para enfermeros

Los enfermeros y auxiliares de enfermeria pertenecen al perfil enfermeros,
estos usuarios podran ingresar a Sala de Operaciones de Adultos: pacientes
ambulatorios y de encamamiento asi como ingresar pacientes a quirdfano,
también podran ingresar pacientes a Sala de Recuperacion y por ultimo egresar
pacientes del servicio de Sala de Operaciones de Adultos. Ademas podran
recibir despachos y realizar devoluciones de producto quirargico.

86



3.2.1.4. Capacitacién para bodegueros

Los usuarios con perfil de bodegueros son lo que requieren una mayor
capacitacion, se les debe capacitar en la tecnologia de cédigo de barras la cual
se utilizard para ingresos de productos a la bodega, también se les debe
capacitar en despachos de producto quirdrgico y en devoluciones. Asi como la
generacion de pedidos. Estos usuarios deberan aprender a gestionar la bodega
utilizando el sistema. Ademas deben ser capacitados para la actualizacién de

inventarios y consulta de inventarios de un determinado producto.

3.2.1.5. Capacitacién para anestesiologos

El perfil anestesidlogo, es el perfil que tiene acceso a menos opciones que
cualquier otro perfil, a los usuarios que pertenecen a este perfil se les
capacitara en las opciones para asignar anestesidlogos en un conjunto de
intervenciones quirdargicas programadas, modificacién de personal encargado
de anestesia de un conjunto de intervenciones quirdrgicas, también estos
usuarios podran ingresar nuevos empleados anestesidlogos al sistema.
También podran realizar consultas de anestesidlogos asignados a
programaciones de una fecha especifica.

3.2.1.6. Capacitacién para perfil informética

Estos usuarios tendran el perfil administrador y deben ser expertos en el
uso del sistema, estos usuarios deben ser capacitados en el uso de todas las
opciones del sistema, ademas tendran acceso a opciones que ningun otro
usuario con otro perfil tendra, como lo es la creacion de usuarios asignacion de

perfiles, dar de alta un usuario y darlo de baja.

87



Ademas los usuarios que pertenezcan al perfil informatica tendran acceso
a la opcion de crear nuevos empleados en el sistema asi como modificar los
datos, también podran dar de alta a un empleado o de baja. También podran
modificar los diferentes menuds de opciones con iconos que son mostrados por

el sistema en cada mdédulo.

Los usuarios con perfil de informatica fueron capacitados de tal manera
gue deben tener la capacidad de capacitar a nuevos usuarios que sean
asignados a Sala de Operaciones de Adultos en un futuro. Estos nuevos
usuarios seran empleados que sean contratados para el hospital y dentro de las

atribuciones laborales incluyan la utilizacion del sistema para documentar.

3.2.1.7. Jefe de Sala de Operaciones de Adultos

Los usuarios que tengan asignado el perfil jefe de Sala de Operaciones
de Adultos tendran basicamente acceso a generar reportes estadisticos de
todos los movimientos registrados por el sistema. Estos usuarios tendran un
perfil de consulta en el que tendran acceso a consultar el estado actual de los
diferentes procesos de Sala de Operaciones de Adultos. De igual manera los
reportes que generen seran una herramienta para la toma de decisiones en
cuestiones de compra de productos, presupuestos, asignacion turnos de
quiréfanos para los diferentes servicios, evaluar productividad por personal

servicios y especialidades.

Los usuarios con perfil jefe de Sala de Operaciones de Adultos tendran
acceso a la opcion del sistema de programacion de quirdfanos y edicion de
programacién. También tendra acceso a la asignacion de enfermeros a las

diferentes intervenciones quirdrgicas.
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3.3. Material elaborado

Para realizar una correcta capacitacion a los usuarios es necesario
elaborar material de apoyo, el cual puede ser utilizado en futuras capacitaciones

en nuevos usuarios. Dicho material se describe a continuacion.
3.3.1. Manual de Usuario
Se elaboré un Manual de Usuario, en el cual se describen los pasos
necesarios que el usuario debe realizar para llevar a cabo una tarea, ademas se
muestran las imagenes de las pantallas y accesos directos a continuacion se

muestra en la figura 32 el indice de dicho manual.

Figura 32. indice Manual de Usuario

C [ filey///D:/2d0%20Semestre%202012/pantallazos/manual%20de%20usuario/manual.htm
@ Detalle de Producto | | Respeto U Suggested Sites (2) | Web Slice Gallery U Suggested Sites (3) (7 | Imported From IE

MANUAL DE USUARIO
Gestion de Solicitudes
* Nueva Solicitud Encamamiento (Ambulaterio)
+ Editar Solicitud Encamamiento (Ambulatorio)
* FEliminar Solicitud Encamamiento (¥ Ambulatorio)
Ingresos de Pacientes
* Ingreso Paciente Encamamiento
* Ingreso Paciente Ambulatorio
» Ingreso Paciente Quirofano
* Egreso Paciente Quiréfano
» Egreso Paciente Sala de Operaciones
Editar Programacion
Asignar Anestesiolgo
Consultar Turnos Quirofanos
Gestion de Grupo de Productos
* Nuevo Grupo de Productos
s Editar Grupo de Productos
¢ Fliminar Grupo de Productos
Gestion de Productos
= B da de Producto:
» Nuevo Producto
»_Editar Producto
* Eliminar Producto

Ingresos de Producto

» Nuevo Ingreso

s Fditar Ingreso.
Devolucion de Producto
* Devolver

e Fditar Devolucién

Fuente: elaboracion propia, con programa de Internet Explorer.
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En la figura 32 se observa el indice del Manual de Usuario elaborado para
los usuarios del sistema se ha entregado una version imprimible, version en
PDF y se cre6 una pagina web que permite acceder a todas las opciones del
manual. Esta pagina web estara accesible para todos los usuarios del sistema,
contiene una explicacion para agregar, modificar y eliminar los diferentes items
gue maneja el sistema, como lo son: ingresos, despachos y devoluciones
ademas de explicar como se realizan las solicitudes de programacion de
intervencidn quirargica, como modificar las programaciones y consultar antiguas
programaciones de intervenciones quirdrgicas, también explica cdmo asignar
anestesiologos a una intervencién quirargica, coOmo asignar ayudante y
enfermeros, cOmo asignar un cirujano, cOmo anular intervenciones quirargicas y
como realizar ingresos a las diferentes areas de la Sala de Operaciones de
Adultos.

3.3.2. Ejercicios del usuario

Para complementar la capacitacién personalizada programada para los
usuarios del sistema se ha elaborado un conjunto de ejercicios para que sean
realizados por los usuarios en la capacitacion. Se ha elaborado un ejercicio
especifico para cada rol o grupo haciendo énfasis en el conjunto de opciones

del sistema que sera utilizado por cada usuario perteneciente a un perfil.

Los ejercicios realizados por el usuario simularan los procesos que realiza
diariamente como parte de las atribuciones en Sala de Operaciones de
Adultos, a través del servicio el usuario simulara realizar las actividades
laborales registrando dichas actividades en el sistema, por tal motivo los
ejercicios serviran de practica para el usuario ademas de someter a prueba el
sistema para encontrar posibles errores que no se han detectado por el
desarrollador, ademas los ejercicios serviran como retroalimentacion para el
programador.
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CONCLUSIONES

Con base en el sistema elaborado y en relacion con la gestion de la
bodega de Sala de Operaciones de Adultos del Hospital General de

Enfermedades se concluye lo siguiente:

Con el Mdédulo Manejo de Inventarios y especialmente la opcion de
productos, grupo de productos, gestion de personal, ingresos, despachos,
devoluciones y la tecnologia de codigo de barras Sala de Operaciones de
Adultos y especificamente el personal de bodega cuenta con tecnologica
para registrar, consultar y crear reportes respecto a los movimientos que
se realizan diariamente en dicha bodega. Lo que les permitira tener una
herramienta para la toma de decisiones en cuanto a aprovisionamiento

futuro y manejo del espacio en bodega.

Con el Médulo Manejo de Inventarios, Sala de Operaciones de Adultos
cuenta con una herramienta para el registro del personal involucrado en
las diferentes actividades dentro de la bodega. Lo que permitird asociar a
cada evento el conjunto de personas que participaron. Como lo son el
empleado que despacho, persona que recibi6 despacho, enfermero que
devolvid, bodeguero que recibi6é la devolucion. Lo que permitira generar
reportes de las actividades de cada empleado y de esta manera medir la
productividad y asociar responsabilidades ante cualquier acontecimiento

en el manejo de productos.
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En cuanto a la gestion de la programacion y asignacion de quiréfanos a
las diferentes intervenciones quirdrgicas y asignacion de personal meédico

quirurgico se concluye lo siguiente:

El personal médico de Sala de Operaciones de Adultos cuenta ahora con
el Médulo de Procedimientos Quirargicos del sistema el cual facilitara la
tarea de programacion de quir6fanos diariamente. Cuenta con una
herramienta para determinar en cualquier momento el estado de los
quiréfanos y las diferentes intervenciones quirdrgicas. Asi como un
método para mostrar a los familiares y cualquier involucrado en los

procesos el estado de un paciente determinado.

Sala de Operaciones de Adultos cuenta con un sistema que le permitira
registrar los acontecimientos que se susciten en el transcurso de las
intervenciones quirdrgicas como lo son ingresos, egresos, anulaciones,
diagnésticos. Estos registros le permitiran generar estadisticas para medir
productividad por servicios, especialidades, personal médico como lo son
médicos, enfermeros, ayudantes ademas de medir la utilizacién de los
quiréfanos y de esta manera tomar decisiones para gestionar de mejor

manera el recurso humano y el espacio fisico.

El Hospital General de Enfermedades y especificamente Sala de
Operaciones de Adultos, cuenta ahora con un software que permite
registrar el conjunto de personal médico que participa en las diferentes
actividades relacionadas con los procedimientos quirdrgicos lo que
permitira realizar consultas y reportes respecto al personal médico

involucrado en cada intervencion quirdrgica.
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RECOMENDACIONES

A los administradores y directivos de hospitales que cuenten con bodegas
de productos se les recomienda implementar sistemas informaticos para
registrar los movimientos que se realizan dentro de dichas bodegas, pues
es numerosa la cantidad de movimientos dentro de las mismas por lo que
es necesario una herramienta para medir los parametros como lo son
ingresos, despachos y devoluciones por tipo de producto y asi tomar

decisiones en cuanto a aprovisionamiento y espacio dentro de la bodega.

A los jefes de salas de operaciones de diferentes hospitales se les
recomienda implementar herramientas para el registro de los
acontecimientos que suceden en los diferentes servicios dentro de los
hospitales con los pacientes. Esto con el objetivo de tener almacenadas
las historias clinicas de los usuarios y por lo tanto acceder de una manera

rapida a dichas historias clinicas y lograr mejorar la atencion meédica.

A las autoridades del Hospital General de Enfermedades vy
especificamente a los jefes de Sala de Operaciones de Adultos se les
recomienda dar continuidad al Sistema de Control Inventario de Recursos
Quirdrgicos para la Sala de Operaciones de Adultos del IGSS, zona 9;
continuidad en agregar mas moédulos como lo es agregar un médulo para
el control del uso de equipo médico y la union del sistema a los sistemas
con que el hospital ya cuenta y asi lograr tener un sistema integrado y
evitar la redundancia de informacion que provoca el poseer un conjunto de

sistemas divorciados.
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