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RESUMEN

En la presente investigacion se determiné si el sistema informéatico influyé en la
gestion de las historias clinicas en el Hospital Nacional Hipodlito Unanue. los
problemas que se presentaban eran: un aumento de registros fisicos provocando
una ineficiencia administrativa de la informacion, haciendo un mal llenado de
documento y demora de busqueda de cada expediente clinico, asi como la
transcripcion de documentos clinicos, debido a que se extraviaba la historia clinica
y forzosamente se tiene que crear otra para que pueda atenderse el paciente, por
ende, esto genera una incomodidad y malestar al paciente.

En el presente trabajo se emplearon distintos marcos de trabajo enfocados a las
metodologias &giles como, design thinking y scrum. Y artefactos agiles como
Impact mapping y user story mapping, con un lenguaje de programacién php,
framework codeigniter y base de datos MYSQL. El disefio fue pre experimental con
un tipo de investigacién aplicada. En el trabajo de investigacion expuesto se busco
resolver el problema a través del desarrollo de un sistema informatico. La técnica
de recoleccion de datos fue la ficha de observacion los cuales fueron validados por

un comité de expertos.

La aplicacion del sistema informatico ayudé a disminuir el tiempo de transferencia
en 241.65 minutos y el tiempo de entrega en 10416.5 minutos, por lo tanto, el
sistema informatico progresa satisfactoriamente en la Gestion de las historias

Clinicas del Hospital Nacional Hipélito Unanue.

Palabras Clave: Sistema informatico, gestion, historias clinicas.
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ABSTRACT

In the present investigation, it was determined if the computer system influenced the
management of medical records at the Hipolito Unanue National Hospital. The
problems that arose were: an increase in physical records causing administrative
inefficiency of the information, making a poor filling of the document and a delay in
the search of each clinical file, as well as the transcription of clinical documents, due
to the fact that the history was lost. clinic and necessarily another one has to be
created so that the patient can be treated, therefore this generates discomfort and

discomfort to the patient.

In the present work, different frameworks focused on agile methodologies such as
design thinking and scrum were used. And agile artifacts such as Impact mapping
and user story mapping, with a php programming language, codeigniter framework
and MYSQL database. The design was pre-experimental with a type of applied
research. In the exposed research work, it was sought to solve the problem through
the development of a computer system. The data collection technique was the

observation sheet, which were validated by a committee of experts.

The application of the computer system helped to reduce the transfer time in 241.65
minutes and the delivery time in 10416.5 minutes, therefore the computer system
progresses satisfactorily in the Management of Clinical Records of the Hipolito

Unanue National Hospital.

Keywords: Computer system, management, medical records.
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. INTRODUCCION



La salud es un derecho por el cual una persona se siente en un estado de completo
bienestar mental, fisico y social. Pero en muchos paises del mundo este derecho
es entregado a las personas de manera deficiente hasta inexistente, lo cual afecta
en los indicadores sanitarios de muchos de los paises tercermundistas incluyendo

el del Peru.

Para que este servicio se ofrezca de una manera correcta es necesario que los
procesos de gestion de los hospitales nacionales se sientan sensibilizados con los
pacientes, ya que muchos de estos poseen procesos engorrosos, burocraticos

hasta por qué no decirlo mal planteados.

Por ejemplo, podemos tomar el caso internacional del Servicio Madrilefio de Salud
que fue procesado por la Legitimacion de la Asociacion “Defensores de Pacientes”
ante el Tribunal Constitucional de Espafa. Trata del caso de un paciente de 45 afios
gue fallecié a causa de un infarto agudo de miocardio tras permanecer mas de dos
horas en su centro médico de Madrid. Su hija, la actora, manifest6 que como
consecuencia de la falta de aplicacion del principio facilmente demostrable por la
pérdida de la historia clinica, su padre fue sometido a "una prueba descabellada
como demostracion de que los electrodos perdidos son patoldgicos, ya que cuando

son patolégicas merecen una UVI movil antes” (Europa press, 2019).

Perl no es ajeno a estos casos ya que a nivel nacional se tiene por ejemplo el caso
del Hospital 2 de mayo el cual fue noticia el 25 de marzo del 2017 ya que se informo
mediante la pagina de RPP noticias que un paciente con cancer terminal no podia
ser atendido ya que el hospital no encontraba su historia clinica y el mismo debia ir

al &rea de archivos para buscar personalmente su historia clinica (RPP,2017).

Cabe mencionar que desde el 2017 se viene promulgando la siguiente ley con
respecto a las historias clinicas en el Peru. La Ley N.° 30024, establece que todas
las instalaciones en la industria de la salud tengan un registro electronico del
paciente (ElI Peruano, 2017). En relacion a ello se viene implementando esta
digitalizacién en muchos hospitales a nivel nacional, pero hasta la fecha no se ha

completado generalmente. Como el caso del Hospital Hipdlito Unanue.



El Hospital Nacional Hipdlito Unanue esta situado al oriente de la ciudad en Lima
exactamente sobre la Avenida César Vallejo numero 1390, El Agustino. Desarrollar
sus actividades dentro de la competencia que le asigna la Secretaria de Salud Lima-
Este como hospital de nivel 11l que preside la red Lima Este. Recibe continuamente
pacientes remitidos por los Hospitales, Centros Médicos y Correos de la autoridad
competente que presentan problemas muy complejos en las diversas
especialidades de las que dispone. Se encuentra en una zona estratégica con
excelentes facilidades de accesibilidad. Tiene una superficie construida de 15 161
m2 dispone de 660 camas distribuidas en los diferentes pabellones que posee 104
oficinas reales y 121 oficinas funcionales. Atiende a una poblaciéon de mas de 2
millones principalmente de los cantones de El Agustino, Ate Vitarte, Santa Anita, La
Molina, Cercado de Lima, Lurigancho Cieneguilla, Pachacamac y San Juan de
Lurigancho. Las personas fueron inauguradas el 24 de febrero de 1949 por
presidente del Gobierno de Brigado Manuel A. participaron en la ayuda del ministro
de Salud Publica y Apoyo a la Salud Social para el coronel Tien Doctor Alert Lopez
Flores. Inicié operaciones sobre un area de construccion de 15.161 m2 con 418

camas hospitalarias. (Resefa Historica, s.f.).

Hasta hace unos afios, la historia clinica se registraba en papel, 1o que provocaba
una serie de dificultades. Con el progreso en la tecnologia de la informacién, la
llegada del software de aplicacion médica ha dado lugar a cambios muy
significativos. El sistema sanitario andaluz fue pionero en Espafia con el proyecto
Diraya en 1999. El objetivo de este proyecto es integrar toda la informacion sanitaria
de cada persona en una unica historia sanitaria digital, la mayoria de Andalucia.
Todo esto supone una amplia gama de cambios desde la historia del papel
(Rodriguez, 2020).

El hospital Nacional Hipdlito Unanue, es una entidad nacional con mas de 70 afios
de profesionalismo para la salud en general, garantizando una atencion de manera
eficaz y eficiente en beneficio del paciente. asi mismo el hospital nacional Hipdlito
Unanue no cuenta con un sistema informatico especifico para la gestion de sus

historias clinicas, actualmente se realiza un registro manual de los datos de los



pacientes, lo cual ha generado un aumento de registros fisicos y provocando una
ineficiencia administrativa de la informacion de cada paciente , haciendo un mal
llenado de documento, mal estado del expediente, ilegibilidad, demora de busqueda
de cada expediente clinico, asi como la transcripcibn de documentos clinicos,
debido a que se extravia la historia clinica y forzosamente tiene que hacer otra
historia clinica para que pueda atenderse el paciente por ende esto genera una

incomodidad y malestar al paciente.

En conjunto de la problematica detallada, como problema general se ha identificado
la siguiente pregunta ¢Coémo influye un Sistema Informatico en la gestion de las
historias clinicas en el Hospital Hipdlito Unanue? y los siguientes problemas
especificos, primera problematica especifica ¢Como influye el sistema
informatico en el Tiempo de transferencia de las historias clinicas entre areas
internas del hospital para la actualizacion del formato de atencion? y la segunda
¢,Como influye el sistema informatico en el tiempo para la entrega de la historia
clinica a un paciente que lo solicite?

Como justificacidon la presente tesis se sostiene de los siguientes factores; el
primer factor la Innovacién tecnoldgica, ya que como se viene dando en todas las
industrias, la forma de hacer las actividades o tareas dentro de las organizaciones,
vienen cambiando incluyendo en sus procesos internos el uso de las tecnologias y
esto no puede ser ajeno al sector salud donde esta inmerso el Hospital Hipdlito
Unanue. El segundo factor es el operativo, ya que el sistema informético ayudara a
disminuir el tiempo de registro, modificacibn o busqueda que quiera realizar el
usuario del Hospital Hipdlito Unanue. El tercer factor es el econémico, tomando en
cuenta que al utilizar un sistema informético que ayude en la gestion de historias
clinicas, el hospital se estaria ahorrando material como hojas de papel y espacio
de almacenamiento fisico. Por ultimo, el cuarto factor seria el humano, ya que el
sistema mejoraria la experiencia del paciente como la del médico tomando en

cuenta que va a facilitar la busqueda, modificacion o registro de la historia clinica.

Bajo todo lo descrito, el presente trabajo de investigacion presenta el siguiente
objetivo general que es determinar si un sistema informatico influye en la gestién

de las historias clinicas del Hospital Hipdélito Unanue, se tienen los siguientes



objetivos especificos OE1, definir si un sistema informético influye en el tiempo
del proceso de compartir las historias clinicas entre las areas internas del hospital
para la actualizacion del formato de atencion. objetivos especificos OE2, definir
si un sistema informatico influye en el tiempo de entrega de la historia clinica a un
paciente que lo solicite. Por ultimo, se plantea la siguiente hipoétesis; el sistema
informatico mejora la gestion de historias clinicas del Hospital Hipdélito Unanue. y
las siguientes hipotesis especificas. primera hipotesis especifica, el sistema
informatico disminuye el tiempo que se toma el compartir las historias clinicas entre
las éareas internas del hospital, la segunda hipétesis especifica, el sistema
informatico disminuye el tiempo de entrega de la historia clinica a un paciente que

lo solicite.



Il. MARCO TEORICO



Para el apoyo de esta investigacion se ha buscado distintos antecedentes

nacionales e internacionales, los cuales se procede a precisar lo siguiente:

Lozano y Moyota (2021), en su proyecto de investigacion titulado "Desarrollo De
Una Aplicacion Web Para La Gestion De Citas E Historia Clinica De Pacientes,
Utilizando Metodologias De Desarrollo Agil. Caso De Estudio “Consultorio Médico
Medicina Integral” Del Dr. Cando Herrera Johnny Stalin", elaborado en la
Universidad de las Fuerzas Armadas ESPE, Sangolqui, Ecuador. tuvo por objetivo
general el resultado de implementar una aplicacién web en la gestion anteriormente
indicada. es una investigacion aplicada y la metodologia que us6 fue KANBAN. Por
otro lado, se concluye que la creacién de la aplicacion web influye a la gestion en
las citas médicas y los procesos de registro de pacientes en el historial clinico. De
esta investigacion se tendra en consideracion definiciones de la metodologia agil

linea base para el desarrollo de la investigacion.

Oliva, Labrador (2018) en su proyecto de investigacion titulado “Prototipo
informatico para la gestion de la historia clinica de protesis dental”, elaborado en la
Universidad de Ciencias Médicas de Pinar del Rio, Cuba. Mantuvo como objetivo
desarrollar una aplicacion informética para gestionar la historia clinica de protesis
dental. La poblacién lo constituyen las clinicas de estomatologia, su muestra fue de
2 instituciones, el Policlinico Universitario Pedro Borrds Astorga y la Clinica
Estomatologica Docente Antonio Briones Montoto, ambas del municipio Pinar del
Rio. Esta tesis uso como método la técnica bibliografica, la observacion, el analisis
documental y los métodos generales empiricos como entrevistas a expertos de la
industria para determinar el tipo de plataforma a utilizar y la posibilidad de
materializar verdaderamente el producto. En relacién a los resultados, se logré un
producto desarrollado con software libre, prevé la implementaciéon del sistema,
especificando toda la arquitectura de informacion sobre la historia clinica de la
prétesis dental, y un prototipo que muestre las funciones informaticas.

Y se concluyé que al implementar el prototipo de la gestion de historia clinica
prétesis dental para llevar a cabo un sistema informatizado a través de una interfaz
interactiva y amigable para el usuario, impulso a la innovacién, contribuye a un alto

grado de implantacién, mejorar la calidad del servicio y los beneficios para



pacientes y profesionales.

Limahuaya (2019) en su tesis titulada “Sistema informatico para ventas y su
influencia en la satisfaccion de los usuarios en la empresa grupo SYSAC E.l.LR.L
distrito de Juliaca provincia de San Roméan, Regién Puno 2019, elaborada en al
universidad Privada Telesup, Lima, Perl, Tiene como objetivo demostrar que los
sistemas informaticos (CRM, TPV y ERP) inciden en la satisfaccion del usuario o
cliente de una empresa del grupo Sysac en el mercado internacional Tupac Amaru
en la ciudad de Juliaca para ayudar a mejorar la economia de las empresas. Esta
tesis utiliza el método de investigacion cuantitativo. Concluyendo con la
investigacion indicando que los datos si estan relacionados significativamente entre
las ventas de computadora y la satisfaccién. Para todo tipo de empresas, la lealtad
del cliente y la satisfaccion dependen del uso de sistemas informaticos. Se concluy6
gue, en el mercado internacional, Tapac Amaru de Juliaca transferird una gran
cantidad de recursos econdmicos a mediados del afio, convirtiéndose en un gran

centro comercial a nivel macro de Perd.

Morales (2019), nombré a su tesis de titulacién "Analisis y disefio de un sistema de
gestion de historia clinicas para pacientes del centro de Salud Pachitea”, elaborada
en la Universidad de Piura, Piura, Perd. Desarrollo como objetivo general
implementar un sistema web en la gestion anteriormente indicado. Su investigacion
es aplicada y su disefio es experimental, por otro lado, se llegd a la decisidén de que
este sistema de gestion se realizara tareas de registros y basquedas de historia
clinicas con mayor rapidez para los pacientes. De esta investigacion, sé tendra en
consideracion definiciones de gestion de historias clinicas, al ser importante en la

presente investigacion.

Huaman (2017), en la tesis titulada "Implementacion de un sistema web de historial
clinico para la mejora de los procesos de historias clinicas del Centro de Salud de
la Provincia de Cafiete", elaborada en la UAP, Lima, Peru. Indicé como objetivo
principal determinar el dominio del aplicativo web de historia clinica anteriormente
indicado. la investigacion es de disefio no experimental , Su poblacion fue de 620

personas, tomd como muestra 238 trabajadores ,siendo el nivel de 95% en relacion



a la confianza del estudio y el monto determinado como margen de no éxito es de
5% y la metodologia que uso6 fue RUP, Por otro lado se llego a la decision que en
relacion a la activacion del aplicativo sistematico en produccion hizo que se reduzca
los problemas en el flujo de la gestion de las historias clinicas del centro de salud
en un porcentaje aceptable. De la presente investigacion, sé referencian algunas
definiciones para la variable dependiente de Gestion de Historias Clinicas, ya que

esta es de gran consideracion para el presente estudio.

Carrasco (2019), nombro a su tesis de titulacién "Sistema web para el control de
historias clinicas en el area de archivos clinicos en el Hospital Nacional “Daniel
Alcides Carrion”, elaborada en UCV, Peru. Indic6 como objetivo poder resolver el
efecto que tiene la creacion del sistema web en las tasas variables de registros
médicos plagiados, esta tesis presento un disefio pre experimental, el enfoque del
proyecto es cuantitativo. El calculo de la poblacién fue con un total de 1680 historias
gue se utilizaron para los indicadores como historias repetidas y porcentaje de error
en la basqueda de historias clinicas determinando como muestreo un total en 313
historias clinicas para los dos indicadores. El muestreo fue al azar y a su vez
probabilistico simple. La técnica que se utilizé para la recoleccion de datos fue la
entrevista por fichaje y el instrumento fue la hoja de ficha de registro, los cuales
fueron acreditado por expertos y se empleé la metodologia OOHDM.De la presente
tesis obtenemos informacién util con respecto a los indicadores de nuestras

dimensiones.

El sistema informatico apoya a su usuario en la labor de impulsar las capacidades
de entendimiento, efusion y recuerdo, por ello es aprovechado en multiples sectores
de la sociedad, como en sistemas de video, musica, matematicas, disefo, dibujo,
recreativos, investigaciones, servicios publicos, periodismo, fabricas autonomas,
monitoreo y control de flujos industriales, consultas y alojamiento de informacion, o

gestion de mercado y negocio (Limahuaya I., 2019)

La historia clinica engloba los registros trazables para poder realizar un
seguimiento que incluye la evolucién o involucion de un determinado paciente,

como la administracion de episodios, administracion de antecedentes, la entrega



de recetas y 6rdenes médicas, interconsultas y diligencia de exdmenes médicos
con otras areas del hospital, la visualizacion de las consecuencias posteriores a los
examenes (analiticas, diagnostico por imagen, etc.), ejecucion de entrevistas,

mapas anatomicos e histolégicos (coémo cito Morales A., 2019)

Transferencia de las historias clinicas Como indica MINSA (2018, p.21)

El traspaso de unas historias clinicas es un flujo archivistico, que trata de trasladar
las historias clinicas archivadas en la unidad de registros médicos de un area
interna del hospital a otra.

Confidencialidad y acceso a la Historia Clinica Segin comenta MINSA (2018, p.57)
El usuario del hospital (paciente) tiene como derecho el pedir una copia de su
historia clinica bajo una solicitud presentada al mismo hospital y que esta se
entregue a mas tardar en un tiempo estimado de 5 dias posterior al ingreso de la

solicitud, esto esta establecido en el marco legal.

Codeigniter es un marco de aplicacion web de cddigo abierto que es
utilizado para construir aplicaciones php dinamicas. El propésito principal de
El desarrollo de Codeigniter es para ayudar a los desarrolladores a trabajar en

aplicaciones mas rapido que escribir todo el cédigo desde cero. Subari,(2018)

El lenguaje utilizado para el desarrollo del aplicativo de esta tesis es PHP (Hypertext
Preprocessor) es un tipo de software libre conocido mayormente para el desarrollo
web que puede ser fusionado con HTML php.net (2022). utilizando el framework
llamado codeigniter, BD MySQL, que es una plataforma para la gestion de base de
datos hecho en software libre mas conocido del mundo una de sus caracteristicas
mas importantes son el rendimiento y fiabilidad. En el afio 2000 se empezé a
difundirse esta plataforma, MySQL inicialmente se centraba en apps personales y
profesionales de baja gama. Sin embargo, estos ultimos afios se ha singularizado
por la inclusion de este sistema de base de datos en grandes aplicaciones de la
internet, asi, en la actualidad la mayoria de aplicaciones web que manejan un gran
trafico de data, como Facebook o Instagram, han usado MySQL para llegar a su

gran rendimiento Combaudon (2018).
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En la presente tesis como metodologia de desarrollo hemos utilizado parte de la
forma de trabajo de Scrum, este es el marco lider de desarrollo de productos Agile.
Proporciona la base y el camino para lograr los objetivos comerciales de una
manera colaborativa, sensata y agradable. Scrum fue creado con el desarrollo de
software en mente, pero muchos otros las industrias aplican este marco a sus
propios mundos. De hecho, la educacion, marketing, operaciones y mas estan

adoptando Scrum y disfrutando de los beneficios que trae. Scrum Alliance(pl)

El desarrollo del MVP del sistema se ha realizado en 4 Sprint, cabe indicar que un
sprint en el marco scrum, es cuando el team scrum se auto organiza para
desarrollar el producto (incremento definido en el backlog del sprint) en un tiempo
determinado no mayor a 2 semanas. La auto organizacion significa que los
miembros del equipo de desarrollo determinan como trabajar juntos para producir
mejor el producto cumpliendo de la mejor manera con la definicion de hecho

propuesta inicialmente Scrum Alliance(p10).

Dentro de Scrum hay 3 roles bien marcados los cuales son:

El product Owner, quién es el propietario del producto es el miembro del equipo
Scrum encargado de maximizar el Valor del trabajo del equipo. El duefio del
producto tiene la visiébn del producto y trabaja estrechamente con las partes
interesadas, como los usuarios finales, los clientes y el negocio para cultivar y nutrir
una comunidad en torno al producto. ellos facilitan la comunicacion entre el equipo
y las partes interesadas y asegurarse de que el equipo esté construyendo el
producto correcto. Describen qué debe construirse y por qué, pero no coOmo. Scrum

Alliance(p5).

Equipo de desarrollo, hace la labor real de desarrollar el incremento del producto.
Este es un grupo multifuncional de profesionales que entre ellos tienen todas las
caracteristicas precisas para dar cada iteracion del producto en el proyecto. Todos
los integrantes del team deben estar disponibles para el equipo y el proyecto a

tiempo completo.

11



El duefio del producto hace una lista en orden de prioridades de lo que hay que
entregar en cada sprint. Luego, los integrantes del team de desarrollo pronostican
cuanto pueden hacer en un sprint y autoorganizarse para hacer el trabajo,
decidiendo entre ellos quién hace qué producir el incremento del nuevo producto
Scrum Alliance(p7).

El Scrum Master es un caudillo servidor que ayuda al progreso del resto del equipo
Scrum. El Scrum Master mantiene al equipo Scrum productivo y aprendiendo.
Deben tener un buen entendimiento del marco Scrum y la capacidad de capacitar
a otros para usarlo Scrum Alliance(p6).

El Scrum Master tiene tres responsabilidades principales:

Entrenar al equipo: ayuda a todo el equipo a entender mejor el marco de trabajo
scrum, de igual forma ayuda al product owner a como crear y mantener el product

backlog.

Por otro lado, ayuda al development team a definir las definiciones de hecho como

otras definiciones del marco de trabajo como:

e Mantener al equipo avanzando
e Fomenta la auto organizacion
e Elimina o corrige las distracciones e impedimentos

e facilitar las reuniones de retrospectiva.

Considerar que Scrum es un marco de trabajo cefiido al manifiesto agil, el cual fue
desarrollado en el 2001 por 17 personas en Utah para encontrar una mejor forma
de trabajar los proyectos Scrum Alliance(pl). Después de mucho lograron definir 4

valores fundamentales:

e Valorar a los individuos sobre los procesos
e Software por encima de la documentacién
e Colaboracién con el cliente sobre el contrato

e Valorar la respuesta a cambio sobre seguir un plan.

12



Considerar que los artefactos de Scrum utilizados para el presente desarrollo son

los siguientes:

Product backlog, aqui hay una lista ordenada de ideas para el producto, que puede
venir del propietario del producto, los miembros del equipo o las partes interesadas.
Una descripcion y estimacion del complemento de esfuerzo de cada Product

backlog item Scrum Alliance(p7).

Sprint backlog, es la lista refinada del product backlog items elegido para desarrollo
en el sprint actual, junto con el plan del equipo para lograr la obra. Refleja el
prondstico del equipo sobre qué trabajo se puede completar. Una vez se establece
la acumulacion de sprint, el equipo de desarrollo comienza a trabajar en el nuevo
incremento de producto Scrum Alliance(p10).

Considerara que este se priorizan las historias de usuario, la cual representa un

requisito del usuario Duran (2020, p 20);

Incremento del producto, cada sprint produce un incremento de producto, es el
artefacto de Scrum mas importante, este es la "linea de meta" para cada sprint y,
al final del sprint, es el resultado de lo avanzado del sprint finalizado Scrum
Alliance(p10). Este debe de:

e Tener suficiente calidad para proporcionar a los usuarios
e Cumplir con la definicién actual de hecho del equipo Scrum

e Ser aceptable para el propietario del producto

Cabe mencionar que las reuniones de Scrum utilizadas para el presente desarrollo

son las siguientes:

Sprint retrospective, al término de cada sprint, el equipo Scrum se reune para la
retrospectiva del sprint, que vuelve a tener un limite de tiempo de aproximadamente
una hora por semana de la duracién del sprint. Durante la retrospectiva de sprint,

el miembro del equipo revisa como fue el proceso, incluidas las relaciones
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intrapersonales y las herramientas utilizadas. Hablan de lo que salié bien y no tan
bien, e identificar posibles mejoras. Luego se les ocurre un plan para mejorar esas
cosas en el futuro. Mantenerse fiel a Scrum marco, el equipo Scrum mejora su
propio proceso en lugar de depender de otros para Proveer direccibn Scrum
Alliance(p12).

Sprint planning, proceso en el que se seleccionan las tareas a ser realizadas en el
sprint. No debe sobrepasar las 8 horas de duracién Tamayo, (2019, P02)
de igual forma se han utilizado distintas herramientas agiles para el desarrollo de la

solucién como son:

El Impact Mapping, es un método que se emplea en proyectos agiles el cual nos
apoya en mostrar de forma visible los objetivos que deseamos implementar y cémo

alcanzarlos.

La técnica puede ser utilizada como en proyectos de desarrollo de aplicaciones
como también en otros tipos de proyectos, dado que su principal funcién es
desarrollar un mapa mental que ayuda a mostrar las problematicas y como
solucionar estas. En consecuencia, al término este mapa visual identifica las
acciones y funciones que debemos implementar para lograr solucionar la

problemética Vega (2019).

User story mapping, es una tactica creada por Jeff Patton, la cual nos ayuda a
generar ideas de manera colectiva, en primera instancia el responsable del
producto y los stakeholders. La principal meta de esta técnica es identificar el
minimo producto viable (MVP) para testear una posible solucion hipotesis de un
determinado problema o necesidad dependiendo del tipo de mercado, producto,
servicio o resultado que se desea obtener, de igual forma posterior a ello nos ayuda
a trazar las siguientes fases del producto posterior de la puesta a produccion del
MVP la cual afiadira valor al producto, servicio o resultado Granados (2021).

Roadmap del producto, El roadmap de producto (o product roadmap) es el

instrumento que ayuda al duefio del producto a mostrar a los stakeholders como se
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creard un producto, la ruta de desarrollo e implementacion en el mercado; sirve
para marcar la premisa de gasto y la posible estrategia de desarrollo. En abreviado,
es una idea de como el producto desempefiara la ejecucion de entrega de ciertos

OKR comerciales y como serd la construccion de este Ortiz (2020).
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METODOLOGIA
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3.1. Tipo y disefio de investigacion

El avance de este proyecto tiene un enfoque cuantitativo, segun lo mencionado por
Sampieri R. (2019, p.290) Es un recurso utilizado al estudiar cualquier tipo de oficio
de una forma objetiva y sistematica, se centra en cuantificar el contenido en grupos
y subgrupos, y los supedita a un examen basado en estadistica. El uso de este
enfoque es muy diverso: tomando como ejemplo: determinar la cantidad de
contenido sexual que existe en un conjunto de programas televisivos los cuales se
pueden transmitir en horario familiar; analizar las instancias y detalles de campafas
de marketing (o sea, de cierto producto de consumo masivo) para los medios de
comunicacion colectiva (radio, periédicos y television); comparar disefios
propagandisticas de algunos partidos politicos en determinada eleccién y detectar
su similitud o caracteres diferenciadores; conocer las diferencias ideoldgicas entre
varias paginas de acceso por internet (paginas periodisticas) al mencionar un tema
como el acoso sexual internacional; identificar la evolucion o involucidon de alguna
clase de paciente que asisten a citas con el psiquiatra, por ejemplo al estudiar
minuciosamente sus textos escritos y la fora de expresarse verbalmente; cotejando
también los vocablos estudiados por adolescentes que utilizan la los sistemas
informaticos ya sea de un celular moévil, tables, tv o pc de escritorio en diferencia
con infantes de la misma edad que la asocian a su vida de menor manera; averiguar
y comparar la postura de diferentes poderes publicos latinoamericanos como los
presidentes, ministros, alcaldes, congresistas y mas por ejemplo en uno de los
factores tan comunes con el problema de acoso sexual; cotejar diferentes estilos
de autores que indican que son parte una misma corriente literaria o estudiar y
determinar la calidad y detalle de una determinada informacion de internet sobre un

nuUevo Virus.

Para este tipo de investigacién es aplicada, ya que segun comenta Schwarz M.
(2017, p.11) La investigacion aplicada se da cuando su propdsito es solucionar un

problema en la industria, servicios o mercado.

Un disefio de estudio, es un conjunto de pautas a seguir, en un estudio o

experimento que serviran para orientar y guiar al investigador de manera flexible.
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Para esta tesis, el disefio experimental, ya que el sistema que desarrollamos nos
sirvié de experimento para recoger datos y con ello validar nuestras hipotesis. De
igual forma como indica Schwarz M. (2017,p.13) La investigacion es de disefio
experimental cuando esta basada en un comprobacion. A su vez el muestreo que

se toma es en relacién a una recoleccion aleatoria del universo.

El sistema que desarrollamos nos sirvid de experimento para recoger datos y con
ello validar nuestras hipétesis. De igual forma como indica Schwarz M. (2017, p.13)
La investigacion es de disefio experimental cuando esta basada en un experimento

y la muestra que se utiliza serd tomada de manera aleatoria

Cabe recalcar que el tipo de investigacion utilizada fue la experimental de tipo pre
experimental, como indica Ramos-Galarza, C. (2021, p.4) El tipo pre experimental
no tiene un grupo control de comparacién, lo que se convierte en su principal
limitacion, sin embargo, en estudios que no pueden tener un grupo de no
intervencion, este tipo de estudio puede iluminar el comportamiento de los efectos

de una variable sobre un fenémeno dado interesar.

3.2. Variables y operacionalizacion

Variable independiente: sistema informatico

Definicion Conceptual

El sistema informatico apoya a su usuario en la labor de impulsar las capacidades
de entendimiento, efusion y recuerdo, por ello es aprovechado en multiples sectores
de la sociedad, como en sistemas de video, musica, matematicas, disefio, dibujo,
recreativos, investigaciones, servicios publicos, periodismo, fabricas autbnomas,
monitoreo y control de flujos industriales, consultas y alojamiento de informacion, o

gestion de mercado y negocio (Limahuaya I., 2019)
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Definicién Operacional

Lo definimos como la aplicacion sistematica que se asocia a una determinada
plataforma y que, gracias a su interpretacion del lenguaje computacional, puede
llegar a ejecutar las distintas peticiones de tareas en un orden determinado con el

fin de dar como resultado un entregable al usuario que la ejecuta.

Variable dependiente: Gestion de historias clinicas

Definicién Conceptual

La historia clinica como documento incorpora registros con los que se puede
realizar la trazabilidad con respecto a la evolucion del paciente, administracion de
precedentes, administracion de capitulos, transmision de pedidos médicos y
recetas, peticion de pruebas e interconsultas, visualizacibn de consecuencias
(analiticas, diagndstico por imagen.), de igual forma la ejecucién de formularios,
bocetos histolégicos y anatémicos. (como cito Morales A., 2019)

Definicion Operacional
Documento utilizado en los centros de salud para poder llevar un registro histérico
de las atenciones del paciente, tomando en cuenta el orden cronoldgico de sus

enfermedades, tratamientos y diagnosticos.

3.3. Poblacion, muestray muestreo

Segun Begofia Moreno (2018, p.3) la definicion de poblacion se basa en un conjunto
definido de un universo conforme a los siguientes divisores: tiempo, sexualidad,

linaje o la disposicion de una indole particular de provecho.

En este trabajo de investigacion realizado en el nosocomio Nacional Hipdlito
Unanue para el indice de Tiempo de transferencia de las historias clinicas y para el
indice de tiempo de entrega de una historia clinica a un paciente se ha delimitado

la cantidad de 20 historias clinicas.
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Como cita Robles Blanca (2019) a Lind, Marchal y Wathen (2008, p.1) la muestra
se define como un fragmento o racion de la poblacién de provecho.
Considerando que el volumen de la muestra se mide de la siguiente manera segun

Robles Blanca (2019) quien cita a Boza, Pérez-Rodriguez y De le6n (2016)

NZ _pq
e’ (N-1)+pqZ’,,

Donde:

Zal2 = valor de la distribucién normal estandar
para un determinado nivel de confianza

N = tamafio de la poblacién

n = tamafio de la muestra

e = error de estimacién maximo tolerable

p = proporcion de elementos que poseen la

caracteristica de interés.

g=1-p

Si no se tiene el dato para la variable p, o no se puede deducir mediante muestreo,
regularmente se utiliza el valor 0,5 ya que con este valor numérico nos dara como
resultado final una muestra mas conservadora, o sea, el mayor tamafio de muestra

segun Robles Blanca (2019).
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TABLA N°01: Poblacion

INDICADOR CANTIDAD UNIDAD

Tiempo de transferencia de las historias clinicas 20 Historias clinicas

Tiempo de entrega de una historia clinica a un
paciente. 20 Historias clinicas

Fuente: Elaboracion Propia

Como cita Parra, L. (2017) El muestreo probabilistico es una técnica que se
seleccionan al azar individuos de una poblacién y se selecciona cada individuo con
la misma probabilidad positiva y forma fraccion de la muestra. Por lo tanto, el es el
patron de muestreo mas recomendado para las encuestas, porque es mas eficiente,
mMAs precisa y nos aseguran la representatividad de la muestra extraida

, Ademas, el investigador debe asegurarse de que cada individuo de la poblacion

tenga la misma oportunidad(p.3).

3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccidn de datos

Para esta investigacion se establecié utilizar la observacion como técnica de

recoleccion de datos y como instrumento la ficha de observacion.

Técnica: La observacion

Esta técnica fue identificada por Fabbri, M. (2020) como una técnica de
investigacion experimental de excelente indole, la técnica mas primitiva y a la vez
mas utilizada, segun la cual la relacion y especializacion especificas que se
establecen entre el investigador y la realidad social, de los cuales se obtienen datos

gue luego se sintetizan para desarrollar la investigacion (p.2).
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Instrumento: Ficha de Observacién

Este instrumento fue definido por Arias, J. (2020) Fichas de observacion para ser

utilizadas cuando un investigador quiere medir, analizar o evaluar un objetivo en

particular; es decir, para obtener informacion de este objeto. Se puede aplicar para

medir la situacion externa e interna de las personas; actividades, emociones.

También se puede aplicar a las redes sociales o0 métricas de gestion (p.14).

TABLA N°02: Recolecciéon de Datos

DIMENSION INDICADOR TECNICA  INSTRUMENTO
Transferencia de la historia | Tiempo de transferencia de Ficha de
clinica |as historias clinicas Observacion observacion
Tiempo de entrega de una
Confidencialidad y acceso ala historia clinica a un Ficha de
historia clinica paciente. Observacidn observacion

Validez:

Fuente: Elaboracion Propia

Segun Arias, J. (2020) debe tener criterios validados por expertos o fundamentados

en fundamentos tedricos. Cuando se menciona la base teodrica, se refiere a la

busqueda completa de teorias sobre la variable de investigacion para comprenderla

y medir el fendmeno (p.17).

Validez de contenido:

Como cito Juérez, Ly Tobon, S (2018) a Koller, Levenson y Gliick (2017) La validez

de contenido esta determinada por la validez y representatividad de la definicion de

la estructura, la representatividad del grupo de items, el aspecto gramatical de los

items y la claridad de las instrucciones.
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Validez de criterio:
Cémo cito Naupas.H, Valdivia.R, Palacios, J. y Romero H. (2020) a Hernandez, et.
(2010) La validez de criterio se refiere a qué tan valido es el instrumento cuando las

preguntas se refieren a estandares de medicion o criterios externos. (p,276).

Validez de constructo:

Cémo cito Naupas.H, Valdivia.R, Palacios, J. y Romero H. a (2020) a Mejia (2008)
La validez de constructo se refiere al grado de correspondencia entre los resultados
de una prueba y los conceptos tedricos que subyacen a los temas que se estan
midiendo(p,277).

En la siguiente tabla, el valor promedio de las lineas obtenidas durante la inspeccion
para el instrumento de medicién es de 75.2%, logrando la linea aceptable.
TABLA N°3: Validez de Juicio de Expertos

5 GRADO TIEMPO DE TIEMPQ DE
- 2dAan e ACADEMICO |TRANSFERENCIA| ENTREGA
1 |Larico Mamani, Jhonni Richard INGENIERO 62.9% 66.6%
2 |Mendoza Apaza, Fernando INGENIERO 80% 60%
3 |Quifiones Nieto, Yamil Alexander |  INGENIERO 80% 60%
PROMEDIO 14.3% 16.2%
Fuente: Elaboracién Propia
Confiabilidad:

Cémo cito Naupas.H, Valdivia.R, Palacios, J. y Romero H. a (2020) a Mejia (2008)
(p.278) La confiabilidad es confiable cuando las medidas tomadas no han cambiado
significativamente, ni a lo largo del tiempo ni se aplica a diferentes personas que
tienen la misma educacion, Confiabilidad se deriva de la palabra confianza y a su
vez la palabra confianza.

La confiabilidad hace referencia a las pruebas, instrumentos que pueden ser
aplicados en las mismas o distintas condiciones, el resultado de estas siempre son
las mismas.

En la siguiente tabla podemos visualizar los 6 niveles de escala, Si lo obtenido en

la en la prueba es cercano a 1, se puede indicar que los datos son confiables:
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TABLA N°4 Coeficiente de Confiabilidad

RANGOS MAGNITUD

0.53 a menos nula confiabilidad
0.54a 059 baja confiabilidad
0.60 a 0.65 confiable
0.66a0.71 muy confiable
0.72a0.99 |excelente confiabilidad

1 perfecta confiabilidad

Fuente: Mejia

3.5 Procedimiento

Método de Test- pRetest:

Como cita Ortega, K. y Espinoza M. (2021) a Herndndez (2014) En este método, el
instrumento escogido debe ser utilizado mas o igual a dos veces, donde debe ser
aplicado en la misma muestra escogida después de un periodo de tiempo, para

comprobar su fiabilidad.

Técnica: Coeficiente de correlacién de Pearson:

Como cita Hernandez, J. (2018) El coeficiente de correlacion de Pearson es una
medida muy utilizada en diversos campos del trabajo cientifico, desde estudios
técnicos, econométricos o de ingenieria; investigacion relacionada con las ciencias
sociales, del comportamiento o de la salud. Esta amplia y profusa divulgacion es
precisamente una de las razones que explicaria el mal uso que se le da a esta
herramienta estadistica, especialmente en aquellos escenarios en los que se debe
interpretar correctamente o en los que se deben verificar las hipotesis matematicas

que la sustentan. (p.3).

3.6 Método de andlisis de datos
El trabajo mostrado aplicara un examen cuantitativo de los datos, ya que es un

modelo pre experimental, con ello pretendemos obtener estadisticas para la
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validacion de la hipétesis.

El analisis cuantitativo de las variables numéricas, tanto en el pre test como los
resultados posteriores a la implementacion del sistema del post test se realizaran
en el aplicativo Estadistico IBM SPPS. Los cuales nos ayudaran a verificar si el
sistema (variable independiente) afectara de manera positiva en la variable

dependiente.

Prueba de Normalidad

El actual trabajo de investigacion aplicara para los indicadores definidos, tanto
tiempo de transferencia y el tiempo de entrega, el método Chapiro - Wilk, por lo que
consideramos una muestra menor a 50. El método mencionado nos mostrara el tipo

de distribucion, considerando la siguiente tabla.

TABLA N°05: Distribuciones del Chapiro Wilk

VALOR DISTRIBUCION PRUEBA OBSERVACION
Sig. < 0.05 Mo normal Wilcoxon -
Prueba Prueba en relacion
parametrica T - [al tamano de la
Sig.==0.05 Mormal student 0 Z muestra

Fuente: Elaboracion Propia

De igual forma se define las variables a ser utilizadas:
Tiempo de transferencia antes de usar el sistema — TtAs
Tiempo de transferencia después de usar el sistema — TtDs
Tiempo de entrega antes de usar el sistema — TeAs

Tiempo de entrega después de usar el sistema —TeDs

25



HE1: El sistema informatico disminuye el tiempo que se toma el compartir las
historias clinicas entre las areas internas del hospital.

HIPOTESIS DESCRIPCION FORMULA

El sistema informatico no
disminuye el tiempo que
Hipotesis Nula |se toma el compartir las
(HD) historias clinicas entre
las areas internas del
hospital.

El sistema informatico
disminuye el tiempo que
Hipotesis se toma el compartir las
Alternativa (Ha) |historias clinicas entre
las areas internas del
hospital.

TtAs == TtDs

TtAs = TiDs

HE2: El sistema informético disminuye el tiempo de entrega de la historia clinica a

un paciente que lo solicite.

HIPOTESIS DESCRIPCION FORMULA
El sistema informatico no
P disminuye el tiempo de
:'II_'IE?tES'S Nula entrega de la historia TeAs == TeDs
clinica a un paciente gue
lo solicite.
El sistema informatico
NPT disminuye el tiempo de
::E‘eﬂr?ﬂﬁtliia (Ha) entrega de la historia TeAs = TeDs
clinica a un paciente gue
lo solicite.

*Nivel de Significancia
«=5% Error
Nivel de confiabilidad ((1-+)=0.95)
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3.7 Aspectos Eticos

La tesis mostrada en esta investigacion se ha realizado bajo un proceso de
recibimiento de informacién del Hospital Hipdlito Unanue, el cual ha tomado
informacion de sus procesos actuales como formateard y experiencias de sus
empleados. todo esto gracias a la autorizacion recibida por parte del responsable
del nosocomio, la cual se muestra en los anexos.

De igual forma la investigacion se realizO siguiendo los lineamientos y
requerimientos estrictos mencionados por la casa de estudios. Por ende, la data
resultante de esta investigacion es veraz y con ello hemos podido proporcionar una
mejor manera de gestionar las historias clinicas del hospital nacional Hipdlito
Unanue.

El presente trabajo ha sido analizado por la herramienta Turnitin (control de plagio).
Es por ello que se garantiza la originalidad.
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V.

RESULTADOS
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4.1. Andlisis descriptivo

El actual trabajo de tesis implemento6 un sistema con el cual determinamos el tiempo
de entrega y de transferencia de historia clinica, para lo cual aplicamos la obtencién
de informacién en un pretest el cual se realizd sin el sistema implementado y el
postest para el cual, si se tomo en cuenta la implementacion del sistema, considerar
gue para el analisis y evaluacion se vio coherente llevar todos los datos obtenidos
de los test a minutos.

Los valores estadisticos descriptivos son los siguientes:

Indicador n°1: Tiempo de transferencia
Se muestran los resultados descriptivos del indicador tiempo de transferencia.

TABLA N°06: Estadistico descriptivo antes y después del uso del Sistema
Informatico - Tiempo de Transferencia

N Minimo Maximo Media  Desviacion estandar

tiempo de
transferencia- 20 270 344 297.25 21.89
Pre test
tiempo de
transferencia - 20 42 73 5.6 941
Post test

Fuente: Elaboracion Propia

Se muestra que en el pre test el indicador obtuvo una media de 292 minutos en
cambio el post test obtuvo media de 54 minutos, de igual manera se muestra que
el pre test posee un valor minimo de 270 minutos y maximo de 344 minutos cuando
el post test muestra a diferencia un valor minimo de 42 minutos y maximo de 73
minutos, a continuacion, en el grafico se puede verificar la diferencia entre el antes
y después de la implementacion del sistema en el indicador de tiempo de
transferencia.
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Figura 01. Tiempo de transferencia antes y después del sistema

Iemipd dé transfereancia- Pre test 1 T & fransfaerancia O3t 83
B tiempo de transt [= B tiempo de transt Post test

300

200

100

Media

Fuente: Elaboracion propia
Indicador n 2°: Tiempo de entrega

Se muestra los resultados descriptivos del indicador tiempo de entrega

TABLA N°07: Estadistico descriptivo antes y después del uso del Sistema
Informatico - Tiempo de Entrega

Minimo Maximo Media  Desviacion estandar
tiempo de
entrega - Pre 20 5928 1443 11434 5 19732
test
tiempo de
entrega - Post 20 122 2643 1018 960 5
test

Fuente: Elaboracién Propia

Se muestra que en el pre test el indicador obtuvo una media de 11434,5 minutos
en cambio el post test obtuvo media de 1973, minutos de igual manera se muestra
gue el pre test posee un valor minimo de 5928 minutos y maximo de 1,443 minutos
cuando el post test muestra a diferencia un valor minimo de 122 minutos y maximo
de 2823 minutos, a continuacion, en el grafico se puede verificar la diferencia entre
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el antes y después de la implementacion del sistema en el indicador de tiempo de
entrega.

Figura 02. Tiempo de Entrega antes y después del sistema

B tiempo de entrega - Pre test [} tiempo de entrega - Post test
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Fuente: Elaboracion propia

4.2 Andlisis inferencial

El trabajo mostrado utiliza un muestreo de 20 historias clinicas por ello se prefirid
utilizar el método de Chapiro - Wilk, tanto en la realizacion de la prueba de
normalidad del indicador, tiempo de transferencia y tiempo de entrega de la historia
clinica. Para la aplicacion de este método se ingreso la informacién resultante de
cada test (post test y pre test) en el programa IBM SPSS considerando un 95 % de

confiabilidad, se debe considerar los siguiente:

Sig. < 0.05, adopta una distribuciéon no normal.
Sig.>= 0.05 adopta una distribucién normal.

Sig. : Nivel critico de contraste.

Se muestran los resultados:
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Indicador: Tiempo de Transferencia

Para poder elegir el tipo de prueba de hipoétesis, se tuvo que ingresar la data
obtenida del indicador “tiempo de transferencia” en el examen de la distribucion
normal.

TABLA N°8: Prueba de normalidad - Tiempo de transferencia

Pruebas de normalidad

Kolmogorow-Smimov? Shapiro-Wilk
Estadistico al Sig. Estadistico gl Sig.
TIEMPO_TRANSFERENC 130 20 ,ZUD' 920 20 J0gg
IA_FRE_TEST
TIEMPO_TRANSFERENC 133 20 ,ZEID' 943 20 267
IA_POST_TEST

* Esto es un limite inferior de |a signiﬂ:acidn verdadera.
a. Correccion de significacidn de Lilliefors

Fuente: IBM SPSS

Como se visualiza en la tabla 8 los resultados obtenidos en el apartado del Sig.
tanto para el tiempo de transferencia pre test y tiempo de transferencia post test,
son mayores al 0.05 ya que resultaron ser 0.098 y 0.267 respectivamente, lo cual
nos hace indicar que el indicador de tiempo de transferencia presenta una
distribucion normal, el cual se puede evidenciar en los siguientes graficos (figura 1

y 2).

Figura 3. Tiempo de transferencia antes de la variable independiente

Histograma

Frecuencia

280 300 320 340

TIEMPO_TRANSFERENCIA_PRE_TEST

Fuente: IBM SPSS
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Figura 4. Tiempo de transferencia después de la variable independiente

Histograma

=o=

Frecuencia

40 S0 &0 7o

TIEMPO_TRAMNSFEREMNCIA_POST_TEST

Fuente: IBM SPSS

Para poder elegir el tipo de prueba de hipoétesis, se tuvo que ingresar la data
obtenida del indicador “tiempo de entrega” en el examen de la distribucién normal.

TABLA N°9: Prueba de normalidad - Tiempo de entrega

Pruebas de normalidad

Kolmogorow-Smimov® Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
TIEMFO_ENTREGA_PRE 232 20 006 877 20 015
_TEST
TIEMPO_ENTREGA_POS 248 20 002 823 20 002
T TEST

a. Comreccidn de significacion de Lillisfors

Fuente: IBM SPSS

Como se visualiza en la tabla 9 los resultados obtenidos en el apartado del Sig.
tanto para el tiempo de entrega pre test y tiempo de entrega post test, son menores
al 0.05 ya que resultaron ser 0.015 y 0.002 respectivamente, lo cual nos hace
indicar que el indicador de tiempo de entrega presenta una distribucién no normal,
el cual se puede evidenciar en los siguientes graficos (figura 3y 4).
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Figura 5. Tiempo de entrega antes de la variable independiente

Frecuencia

Histograma

G000
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TIEMPO_ENTREGA_PRE_TEST

Fuente: IBM SPSS

Figura 6: Tiempo de entrega después de la variable independiente

Frecuencia

Histograma

0 00

1000 1300 2000 2300 3000

TIEMPO_ENTREGA_POST_TEST

Fuente: IBM SPSS
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4.3 Prueba de hipotesis

Hipotesis de investigacion 1.:

Hipodtesis Especifica 1: El sistema informético disminuye el tiempo que se toma el

compartir las historias clinicas entre las areas internas del hospital

Indicador: Tiempo de transferencia de las historias clinicas

Hipotesis nula (HO): El sistema informatico no disminuye el tiempo que se toma el

compartir las historias clinicas entre las areas internas del hospital.

Donde:

V.THC (a): Transferencia de la historia clinica antes de la implementacién del
sistema.

V.THC (b): Transferencia de la historia clinica después de la implementacion del

sistema

HO: V.THC(a) - V.THC(D) <=0

Hipotesis Alterna (Ha): El sistema informatico disminuye el tiempo que se toma el

compartir las historias clinicas entre las areas internas del hospital.

Donde:

V.THC (a): Transferencia de la historia clinica antes de la implementacién del
sistema.

V.THC (b): Transferencia de la historia clinica después de la implementacion del

sistema

Ha: V.THC(a] - V.THC(D) = {
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En la figura antes vista, figura 3, hemos podido apreciar que el pretest tiene una
media de 297,25 minutos para los datos recolectados y el postest una media de
55,6 minutos lo cual representa un descenso de 241.65 minutos posterior a la
implementacion del sistema.

Para la prueba de contraste entre el pretest y postest se utilizo la prueba T-Student
longitudinal, ya que se considera que las datas a comparar son numericos
recabados en dos distintos tiempos, de igual forma se toma en cuenta que su

distribucion es normal, se visualiza en la tabla 10 los datos obtenidos:

TABLA N°10: Prueba de T-Student - Tiempo de transferencia

Prueba de muestras emparejadas

Media  Degvlacién  promedio el Ipatl | g Blg. (bilatera
Par1  Tiempo_fransferencla_pr 241 64( 22350 4 BGp 231140 252 10 44 354 18 foa
10|
Tiermpo_fransferencia_g

8 1& ,'

Fuente: IBM SPSS

Como podemos apreciar en la tabla 10 el resultado posterior a la prueba de T-
Student para los datos distribuidos normalmente obtienen un valor de Sig. de 0.000
el cual es menor al 0.05 por ello podemos indicar que la hipétesis nula es rechazada
y es aceptada la hipétesis alterna considerando un grado de confianza del 95%.

Por lo expresado se puede confirmar que el sistema disminuye el tiempo que se

toma el compartir las historias clinicas entre las areas internas del hospital.
Hipotesis de investigacion 2:
Hipotesis Especifica 2: El sistema informatico disminuye el tiempo de entrega de

la historia clinica a un paciente que lo solicite.

Indicador: Tiempo de entrega de una historia clinica a un paciente
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Hipotesis nula (HO): El sistema informatico no disminuye el tiempo de entrega de

la historia clinica a un paciente que lo solicite.

Donde:
V.TE (a): Entrega de una historia clinica antes de la implementacion del sistema.

V.TE (b): Entrega de una historia clinica después de la implementacion del sistema

HO: VTE(3) - VE(D) == 10

Hipotesis Alterna (HA): El sistema informatico disminuye el tiempo de entrega de

la historia clinica a un paciente que lo solicite.

Donde:
V.TE (a): Entrega de una historia clinica antes de la implementacion del sistema.

V.TE (b): Entrega de una historia clinica después de la implementacion del

Ha: V.TE(a) - V.E(b) =0

En la figura antes vista, figura 7, hemos podido apreciar que el pretest tiene una
media de 11,434.5 minutos para los datos recolectados y el postest una media de
1,018 minutos lo cual representa un descenso de 10,416 minutos posterior a la
implementacion del sistema.

Para la prueba de contraste entre el pretest y postest se utilizd la prueba de rangos
con signo de Wilcoxon para muestras relacionadas ya que los datos recabados
fueron en distintos tiempos y de igual forma se toma en cuenta que su distribucion

no es normal, se visualiza en la tabla 11 los datos obtenidos:
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TABLA N°11: Prueba de Wilcoxon Tiempo de transferencia

Resumen de prueba de hipétesis

Hipdtesis nula Prueha Sig. Decision
Frueba de
La mediana de las diferencias entre  rangos con
1 Tiempo_entrega_pretest y signo de 000 Eieg?::iir 3
Tiempo_entrega_postest es igual a lcoxon para ! nuFia
0. muestras '
relacionadas

Se muestran significaciones asintoticas. El nivel de significacidn es de (5.

Como podemos apreciar en la tabla 11 el resultado posterior a la prueba de
Wilcoxon para los datos con distribucion no normal obtienen un valor de Sig. de
0.000 el cual es menor al 0.05 por ello podemos indicar que la hipétesis nula es
rechazada y es aceptada la hipotesis alterna considerando un grado de confianza
del 95%.

Por lo expresado se puede afirmar que el sistema disminuye el tiempo de entrega

de la historia clinica a un paciente que lo solicite.
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V. DISCUSION

En la tesis mostrada, podemos evidenciar que el sistema implementado mejoro la
cantidad de tiempo que se toma el compartir las historias clinicas entre las areas
internas del hospital convirtiendo un tiempo previo a la implementacién de 297.25
minutos a 55.6 minutos obteniendo una disminucion 241.65 minutos. En acuerdo
con Martin Espinoza y Karem Ortega, en su investigacion titulada “Sistema
Informatico para el Control de Historias Clinicas de la Clinica Dental Innova”,
obtuvieron una disminucion de 211,88 minutos en cuanto al tiempo de registro y
transferencia de una historia clinica por lo que resuelven que la implementacion de
su sistema mejoro el control y el acceso a las historias clinicas.

De igual manera, se obtuvo como resultado que el sistema informético disminuye
el tiempo de entrega de la historia clinica a un paciente que lo solicite pasando de
11,434.5 minutos a 1,018 minutos, donde se muestra una disminucion de 10416.5
minutos. En conformidad con Martin Espinoza y Karem Ortega, en su investigacion
titulada “Sistema Informatico para el Control de Historias Clinicas de la Clinica
Dental Innova”, ya que obtuvieron una disminucién de 164.28 minutos en el tiempo
de entrega de una historia clinicas, por lo que concluyeron que el uso del sistema

implementado mejoro el control y el acceso a las historias clinicas.

Por los resultados obtenidos en el trabajo tesis se confirma que el Sistema
Informatico para la Gestion de Historia Clinica disminuye el tiempo de transferencia
a 55,6 minutos de igual manera el tiempo de entrega a 1,018 minutos. Por ello
afirmamos que el sistema informatico mejora la gestion de las historias clinicas en

el hospital Hipélito Unanue.
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VI. CONCLUSIONES

lera conclusion: El sistema informatico implementado logré mejorar el tiempo que
se toma el compartir las historias clinicas entre las areas internas del hospital
Hipdlito Unanue en 241.65 minutos, Tomando en cuenta que antes de la
implementacion el tiempo era de 297.25 minutos, y posterior a la puesta en marcha

del sistema el tiempo cambid a 55.6 minutos.

2da conclusién: El sistema informatico implementado logré mejorar el tiempo de
entrega de la historia clinica a un paciente que lo solicite al hospital Hipélito Unanue
en 10,416.5 minutos. Tomando en cuenta que antes de la implementacion el tiempo
era de 11,434.5 minutos, y posterior a la puesta en marcha del sistema el tiempo

cambid a 1,018 minutos,

3era conclusion: Por ultimo, posterior a los datos resultantes obtenidos de los
indicadores definidos en la presente tesis se afirma y se determina, que el sistema
alcanz6é mejorar de forma valiosa la Gestion de Historia Clinica del Hospital

Nacional Hipdlito Unanue.
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VIl. RECOMENDACIONES

Recomendaciones para el hospital Hip6lito Unanue

e Se recomienda una rigurosa capacitacion del personal para el manejo de los
sistemas informaticos y evitar data errénea en la BD o demora en los flujos.

e Se sugiere que el hospital instale equipos informaticos en las areas de
admision, mesa de partes, enfermeria, fedateo y en los consultorios de los
meédicos especialistas para que se pueda transferir la informacion lo mas
rapido posible tomando en cuenta el sistema de gestion de historias clinicas
desarrollado.

e Se sugiere adquirir personal capacitado para el soporte continuo del sistema
informético, considerando la correccion de futuras incidencias o

implementacion de mejoras sobre este sistema.

Recomendaciones para el trabajo de investigacion

e Se sugiere integrar en un futuro al presente trabajo de investigacién nuevos
canales (dispositivos moviles), por donde los pacientes y empleados del
hospital puedan interactuar con los flujos ya vistos en esta investigacion.

e Se propone que el presente trabajo sirva de muestra para futuras
investigaciones, donde se quiera gestionar las historias clinicas, como puede
ser en los establecimientos de policlinicos, clinicas o postas.

e Se sugiere ampliar la presente investigacién considerando la gestion de
citas, ya que tanto las historias clinicas como las citas tienen una relacion y
aportaria mucho la gestion digitalizada de estos dos documentos dentro de

un NOsocomio.
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ANEXO 1. Matriz de operacionalizacion de variables

Definicidn concpetual

Definicién operacional

Dimension

Indicador

Nivel de medicion

Sistema Informatico

El sistema informatico ayuda al ser humano en la tarza de
potenciar las capacidades de comunicacion, pensamiento y
memaoria, por eso es aplicada en varias dreas de la actividad social,
como en aplicaciones multimedia, arte, ciencia, disefio
computarizado, jusgos digitales, investigaciones, transporte
publico, comunicaciones, robots en las fabricas, control y monitoreo
de procesos industriales, consulta y almacenamiento dz
informacion, o gestion de negocios como cita Limahuaya (2019 p
25) a Bembibre (2009, p.23)

Es una aplicacion que se ejecuta sobre
una plataforma computacional, la cual
tiene como propésito el realizar tareas
determinadas en un orden especifico
con ¢l fin de dar como resultado un
entregable al usuario que la ejecuta.

NA

NA

Gestion de Historia
clinica

La historia clinica incluye protocolos para &l seguimiento evolutive
del paciente, gestion de antecadentas, gestion de episodios,
emision de drdenes médicas y recetas, solicitud de pruebas e
interconsultas, visualizacion de resultados (analiticas, diagnastico
por imagen.), realizacién de cuestionarios, croquis histoldgicos y
anatdmicos, como cito Morales A, (2019 p.22).

Documento utilizado n los centros de
salud para poder llevar un registro
histdrico de las atenciones del paciente,
tomanda en cuenta &l orden cronoldgico
de sus enfermedades, fratamientos y
diagnosticos.

1.- Transferencia de las Historias Clinicas.Como indica MINSA
{2018,p.54) La transferencia de historias clinicas es un procedimiento
archivistico, que consiste en el fraslado de las historias clinicas de un
archivo a ofro.

2.- Confidencialidad y acceso a Historia Clinica. Segin comenta
MINSA (2018,p.57) El paciente o usuario de salud tiene derecho a
gue s¢ le entreque, a su solicitud, una copia de su Historia Clinica
dentro del plazo de cinco 5 dias, seqin lo establecido en &l marco
legal.

1.-Tiempo de transferencia, como indica el laboratorio de
analisis de sistemas y sefiales (2018,p.1) es la que surge
de la integral de convolucidn como herramienta para
caracterizar la salida de un sistema ante cualquier sefial de
entrada arbitraria mediante el conocimiento de la respuesta
alimpulso dsl sistema.

2.-Tiempo de entrega , como menciona Humana (2020)
donde cita a Perez Mufioz(2016 p.16) El lead time (Tiempo
de entrega) es el tiempo que transcurre entre &l pedido dal
cliente y la llegada del producto al cliente final.
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ANEXO 2. Matriz de consistencia

PROBLEMA DE INVESTIGACION

i Como influye un Sistema
Informatica en la gestion de las
historias clinicas n el Hospital
Hipalito Unanue?

j, Camo influye el sistema informatico
en el Tiempo de transferencia de las
historias clinicas enfre areas internas
del hospital?

OBJETIVOS

determinar i un sistema
informatico influye en la gestion de
las historias clinicas del Hospital
Hipdlito Unanue

Definir si un sistema informatico
influye en &l tiempo transferencia
de la historia clinica entre las areas
internas del hospital

HIPOTESIS

El sistema informatico mejora la
gestion de historias clinicas del
Hospital Hipdlito Unanue

Elsistema informatico disminuye
eltiempo de fransferencia da la
historia clinica entre las areas
internas del hospital

j, Camo influye el sistema informatico
en &l tiempo de entrega de una copia
de historia clinica a un paciente que
lo solicite?

Definir i un sistema informatico
influye en el tiempo de entrega de
una copia de historia clinica a un
paciente gue lo solicite

El sistema informatico disminuye
el tiempo de entrega de una
copia historia clinica a un
paciente que lo solicite.

Sistema informatico

Gestion de Historia clinica

VARIABLES E INDICADORES  DIMENSION

Transferancia de las
Historias Clinicas

INDICADOR

Tiempo de
transferencia

Confidencialidad y
acceso a Historia Clinica

Tiempo de entraga

METODOLOGIA

Tipo de investigacion: Aplicada
Disefio de investigacion: Diseno
experimental

Poblacion: 20 historias clinicas
Muestra: 20 historias clinicas
Técnica e instrumento:
Observacion / ficha de observaciin




ANEXO 3. Instrumento de recoleccion de datos de Tiempo de transferencia

de las historias clinicas PRE TEST

FICHA DE OBSERVACION
AUTORES |Dego Siva- Chvistan Cabalero|  TIPO DE PRUEBA PRE TEST
. STIGACION | Sistema Informatico para la Gestion de Historia Ciinica det Hospital Nacional Hipidto
“OMGRE DE BNESTIGACION " Unanue Ulcando Mekodologas Agies t
Inicio de muestra | 050472022 fin de muestra | 14012022
Variable indicador | simbotogia de Ia férmula Fomula
Tiempo de
Gestion Ce histora |fransfesencia de | TFP. Tiempo fina! de! proceso
¢inica lh; historias TI Tiempo inicial
cinicas TF Tierpo Final TFP=TF - Tl
L Fot | empormcir| Tempotal | procsn
1 1717033 05102022 7:00:00 11:30:20 43020
2 1739336 050072022 7:15.00 11:47:10 432:10
3 1750976 050%12022 7:30:00 12609 £46:09
4 1800455 081042022 8:00:00 1249.08 44900
5 1819554 061042022 £:30:00 131525 44525
8 1842267 070012022 82500 134517 5:20:17
7 1847775 9710412022 845:00 14:15:44 53011
8 1852508 0810°:2022 9:00:00 143955 53955
9 186487 08101:2022 9:15:00 14593 5.44:36
10 1877839 101042022 00000 | 14547 45441
1 1878372 10042022 104500 | 15540 50049
12 1878580 110112022 1:0000 | 153718 43718
13 1879266 140172022 11:15:00 15:58.42 44342
14 1879321 120012022 113000 | 162013 45013
15 1879463 1200172022 14500 | 16.41:45 45645
16 1879535 130172022 120000 | 17:03:16 50316
17 1879550 130172022 124500 | 172441 50941
18 1879553 141032022 130000 | 17:30.00 43009
19 1878559 1400172022 139500 | 175823 44323
20 1879565 1410172922 133000 | 183512 5:05:12



In§t_rumento de recoleccion de datos de Tiempo de entrega de una historia
clinica a un paciente. PRE-TEST

uTo! Wﬂ“mm! TIPO DE PRUEBA PRE TEST
| sistemainformatico para s Gestion de Histonia Ciinica del Hospial Naconal
moﬂﬂiﬂm " Unanue Uscando Metoddgis hum@m e
Inicio de muestra | 050172022 fin de muestra | 17:012022
Variable Indicador Simbologia de la formula Formula.
Tiempo de
Gestion ce histora |entrega de una |TFP Tiempo final del proceso
Cinca Kistoria cl'nica a |TI. Tiempo iicia! fecha hora
unpacente. | TF: Tiempo Fina! fecna hora TFP=TF - T)

1 1875013 510712022 8:00:12 111042022 8:10.52 1454040 |

2 1325465 510172022 3010 1201202 93045 169.0035

3 1302145 501202294709 13012022 10:4017 1932308

4 1657955 6101/2022 8:00.01 134012022 8 08 11 168:09:10

[ 1578452 80120228354 14/01,2022 91030 1923456

5 1302100 72012022 8:00:14 141012022 3:06:25 168:06:14

7 1200128 71012022 84023 17:01/72022 90015 2401952

8 1695472 1001202290040 17032022 10304 169.3033

9 1033254 1001202294545 118012022 10:39.45 192:54 04

10 1001478 VDR 104572 ['8012022 104837 1683325

11 1369578 19012022 103047 119012022 11:0%:4° 1923124

12 1452387 1201202281523 | 1910172022 9.05:0° 1684933

13 1663450 2000283019 | 2001202291549 19245:30

14 1245876 AU0120220:1520 (240632022 104257 1932137

15 1003569 1201202293640 | 21012022 935:33 1915853

16 1558456 W010228:0035 | 2401202281842 240:18.07

17 1365487 WOUNR 84509 | 2401202292834 2404325

1 1684563 171012022 70054 | 2101202294927 98:48:33

19 134656 TOVNRTIOSE 24012022 102739 1705645

20 1478563 110172022 8:20:45 12022 105907 194:29°22

Lo
»

/ 74 an
e

o Vg




ANEXO 4. Instrumento de recoleccion de datos de Tiempo de transferencia

de las historias clinicas POST TEST

FICHA DE OBSERVACION

.~ AUTORES T R G, TIPODEPRUEBA  |POST TEST

S A o DA Sisterna Informatico para fa Gestion de Historia Clinica del Hospital

_ NOMBRE DE (NVESTIGACION Hiackomel HipS8io Unsnve Uizanto Metodologias Aalesosm

Inicio de muestra | 09/03/2022 fin de muestra | 18/0372022

Variable Tmm' g Simbologia de 13 formula Formula

Gestidn de histona l’:m TFP Tiempo final dei proceso

chinica de las historias | TI. Tiempo inicial

clinicas TF: Tiempo Final TFP=TF-T!

w ool Bl Fecha Tiempo ici | Tiempo fest | do process
1 1248759 08032022 9:10:00 10:00:00 0:50.12
2 1436784 09/03:2022 925:20 10-24:20 059 14
3 1425738 09032022 1001°08 10:49:08 0:48.26
4 365428 101032022 10:23:00 11:18:00 255 42
5 1032874 10/03:2022 10.30:14 11:13:14 04323 |
6 1325680 117032022 10:35:12 11:30:12 05536
7 1002249 11/03:2022 12:10:14 13:22.11 11242
8 1958450 12:032022 13:01:10 13:52.10 05114
9 1778451 121032022 13:30:11 14:33:1 1:03:58
10 1966543 14032022 13:45:20 14:41.20 25634
" 1852443 14/03'2022 1410:12 14:59:12 0:49:29
12 1030287 150372022 9:15:08 10:20:08 4:05:11
13 1475112 15/0372022 10°01:15 144110 1:10:05
14 1304597 16:03/2022 11:05:10 12:08:10 1:03:07
15 1203845 16/03:2022 11:12:20 12:04:20 0:52.16
16 1002248 17032022 11:30:30 12:44:30 0:44:01
17 1332269 17/03°2022 91814 10:00:14 0:4233
18 1889974 1810372022 9:30:20 10:19:20 0:49:38
19 1056482 18032022 9.25:34 10:48:34 0:53.42
20 1665552 1810372022 11:10:23 122323 1:13:18




In§trumento de recoleccion de datos de Tiempo de entrega de una historia
clinica a un paciente. POST - TEST

FICHA DE OBSERVACION
 AUTORES Dego Sha-Chrstan Cabalro | TIPO DE PRUEBA POST TEST
| Sstems inomdtco parala Gestin de Histona Clinea del Hospia Nacional
00 de muestra 09032022 fin de muestia. | 1703202
Variable. Indicador ~ Simbologia de 1 formisle | Fomula
Tiempo ce erirega
Gestidn de histora |dewnabistoia | TFP. Tiempo fingi de! 0roceso
Ciaica ¢iticaaun T Tiempo imica! fecha bora
| paciente. TF Tiego Final focha hora TFP=TF-T)
1 1340575 WA 00 | IR 1365 | 31520
U2 | s | S00212310 | 10032022 41028/ 253518
T3 | vl | onmmiamest | 1003202210372 211918
[ 4 ] 10850 W3RN | 1003202 2480 3% 40
|5 | 1381 10032281530 | 10032022 22157 02
5| 1096685 W24 | 1032022 14535 | 15950
1 1857855 NANIBIE | 12002002 25042 347128
8 1652346 0N 106% | 160320228300 | 703u
g | 1 20202122047 | 14032022 10:00:00 5049
0 | 10401 20002140044 | 14032022 21001 460947
4 1035249 1200002 182410 | 14032022 531020 24610
12 1014751 W0202102077 | 14432022 122526 20459
15 1002114 03202211010 | 15032022 101993 240
1% 1224587 4032022131020 | 15032022 12000 20940
15 1298563 WIR2022 155030 | 15032022 11:4030 195000
1 1098574 15932022 10:4039 | 15032022 143020 34941
17 133452 S002 113044 | 15032022 1450:40 31956
18 1887765 1903202299012 | 16032022 11:1220 20208
19 1994572 16002022 13857 | 16032022 145400 11508
2 1448976 1603202 153040 | 171032022 0:42:10 18:4209




ANEXO 5. Roadmap del Producto

DEFINIR /
02: Entrevistas stakeholders: Realizar IDEACION
entrevistas con los stakeholders del negacio Fnicio:08/01/22
en relacién z los flujes de investigacidn. Ffin:21/01/22

Artefacto obtenido: Documento Entrevistas

01: Modelado flujos AS 15: Plasmar
os flujos A5 |5 para cada uno de los
procesos gue van & ser afectados en
nuestra investigacidn.

Artefacto obtenido: Flujos Bizagi

BUCLE ITERATIVO
Cant. Sprints:
4 de 2 semanas

]

10: Retrospectiva: Reunién donde obtendremos mejoras en la
forma de trabajo interno del equipo del proyecto, stoppers, etc.
Artefacto obtenido: Mejoras internas del Scrum Team

09: Sprint Review Maostrar el incremento de producto del

RESULTADOS ¥ DISCUSION

sprint. P
Artefacto obtenido-feedback del Incremento de F. inicio: 07/03/21
producto F. fin: 25/03/21
08: Desarrollo incrementa: Desarrollar el incremento de products: a
-Prototipado —=

-De=arrallo back end y frent end
-Corecciones

-Mejoras

Artefacto obtenido: Incremento de producto

07: Sprint planning |dentificar laz H.U. 2 desamrollar en 2

i =N
| 0 |
|
| d |
|
i I
sprint incluyendo sus criterios de acaptacidn. -‘\ v

Artefacto obtenido: Sprint Backlog o

6: Definicion de PB: Definir las H.U. del proyecto y Iz
definicidn de Hacho
Artefacto obtenido: Product Backlog

P99 9F

RELEVAMIENTO [ EMPATIZAR
Finicio:27 /12/21

9%

F.Fin: 07/01/21

03: Inception primera stapa:
|dentificar el para gue, las personas,
el impacto y el gue se realizara en el
proyecto.

Artefacto obtenido: Impact Mapping

04: Inception segunda etapa: Definir gué
alcance tendrd |a solucion del sistema a
nivel de spicas. Los “que” para satisfacer
el “para que”

Artefacto obtenida: User Story Mapping
0%: Definir MVP: Definir en que
relzase sz entregard el MVP y &
cuantas épicas y sprints engloba.
Considerando que el MVF.
Artefacto obtenide: Definir MVP

11: Ejecucidn: Ejgcucion
— del sistema en produccian
‘e Y can el fin de ver coma
l WP el evolucionan los indicadores
* _Refinamienta: Reunién con S de la vanzbles detpenc:iente.
los stakeholders para resolver .ﬂ.-tf:-l_’.?cto ':'tm."'d':':
dudas de sprint proximaos. Analisis AS 1S ve. TO BE
Artefacto obtenido: Acta de
revmen - 12: Discusion: Anzlisis de
’ Y los resultados posterior 2 la
\ L I evolucidn o invalucidn de
\ y, L los indi
: N . — o5 indicadares
DESARROLLO E IMPLEMENTACION (bucle iterativa) ralacionados 3 |a varizbla
F.inicio: 09/01/21 dependiente: Conclusiones

'Ffin:05/03/21



ANEXO 6. Entrevistas Stakeholders

Entrevista
Relevamiento de Informacion
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado: Q
. NombmyApolldoj)ﬂ MANDC) /q ';l/'(l',/,a A&Uan;ﬂ)u
4 v

o N Documento de identidad: /2 2“1 300/
&

¢ Cargo: (Y: C.MCa /05 Mip T anTsve
o Aroa: _Pdnisioh
o Tiempo en la empresa: f/ { ﬂwf
2.- Relevamiento de informacion:
¢ Proceso impactado:
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o Influencia en el proceso:
Uy, v
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Entrevista
Relevamiento de Informacién
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado:
o Nombrey Apelido: _Hectol Ewoc Bf:R &M?e
* N’ Documento de identidad: __ LU Y0I{ Y/
o Corgo Al Aminiilialive [ opison)
o Area: _ADMILiUN

e Tiempo en la empresa: ")OROS

2.- Relevamiento de informacioén:

e Proceso impactado:
Sarilerinta f/(' "' f%f .‘ (%ﬂu'{:

A X7

ol . v‘*Soalv.‘mHo\-!ln

~Arcnino ha '\‘a\ (n.mJ_Lui;a_;le & Jos .

¢ Problemas en el proceso actual:
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Entrevista
Relevamiento de Informacién
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado:

e Nombre y Apellido: anQ\; Qﬂg\’«o H&m
o N° Documento de identidad: 14 34 D15

e Cargo: Sg;mn Emggﬁj\)b
o Area S:};Ag M Qy\'e',

e Tiempo en la empresa: 40793

2.- Relevamiento de informacion:

® Proceso impactado: - :
[ onion, (s alewleel ¥ Aero ale Hosfm (it

0 Jotuwe - gvY TTEE T A0 O
(Vi s A0TEN. a 'm;g‘ sTro V - a
(O mumrn. G
. mas en el proceso aclual:
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Entrevista
Relevamiento de Informacion
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado:
- NombnyApolido:__ESF Ervasle va(ﬂlyo /‘L/m&fﬁ’o
¢ N* Documento de identidad: ?‘]?0/1?(/

e Cargo: ﬁé’ﬂ'/l'ﬁﬂ /]pmu-)]mﬁn
Area: __ [ndad _d /1’754:7;« [dicos  (acivos)

e Tiempo en la empresa: & agos

2.- Relevamiento de informacion:

* Proceso impactado: -4 = '.
hujfﬂff’-?(m & /o //'S/WZ/& ) & L//M/'K 4

. lnﬂuenaaenelprooeso
ME Dile f /.4 4 //om //1 ;Zduﬂ“ o ﬁﬂ‘l/ﬁl'ﬂ 74
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Entrevista
Relevamiento de Informacioén
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado:
e Nombre y Apellido: __LJA‘} Q—\Qna CHAveq (0‘?0
o N*Documento de identided: 0 233}

e Cargo: Ni’x\:\m

o Aea: T qumo'wv\“%o\Q%Lm

e Tiempo en la empresa: X 0FR

2.- Relevamiento de informacion:

e Proceso impactado: _;
fanS'Ff"Cv-Uc. de lq Hi'i_‘:)'\ic. C_(in&

¢ Influencia en el proceso:

__'&(( Hc(_g \o E;t‘(;r. de \ “]S.T\)n-c. mwﬁnd%hﬁ
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v . e e ‘A‘I o 0 D £

e Jiacer: Zorn u.ﬂmnammm
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Entrevista
Relevamiento de Informacion
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado:
o Nombre y Apeliido: R VAN (MDE[A Safos
* N’ Documento de identidad: 7050 9497

Cargo: __PacitnP

o Area -

¢ Tiempo en la empresa:  ~

2.- Relevamiento de informacién:

¢ Proceso impactado: S T 4 At 2
onjotvoslidn] v ficars « ko Bjong [ Lnrze

bya @_Salliny alé Copre fo ot Jomotl
dlan'e [Qals ¥y Socen Copie o 7
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* Problemas en el proceso actual:
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Entrevista
Relevamiento de Informacién
Hospital Nacional Hipélito Unanue

1.-Datos generales entrevistado:
o Nombrey Apelido: _ JHOPNVA piteljcA Limaco Zeld oy

e Documento de identidad: 7150300

Cargo: ljcen(éch Je CM‘PMM‘M

o Area:__ Do e Ewnfermenic

e Tiempoenlaempresa: 3 OAcS

2.- Relevamiento de informacion

oProoesolmpochdo_,L

n,mﬁ/maa cé /: /%.tmr ('V’Z’m'.«

¢ Influencia en el proceso: e ’
.." 4 . & / ?4 N 4'; v W/ m.MF
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Entrevista
Relevamiento de Informacién
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado:

o Nombre y Apelido: __ 305 Fanesio ?cmm/ye Wemlamo
o N’ Documento de identidad: ___ 3950 128Y

cargo: __ Puiilior  Pesinidlaivo

Area: __ Unded &0 Qﬂé’u e Medicos ( MWM)

Tiempo en la empresa: @‘:‘r

2.- Relevamiento de informacion:

 Pomisss L d oy herte ol Ao Lo

¢ Problemas en el proceso actual:
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Entrevista
Relevamiento de Informacién
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

1.-Datos generales entrevistado:
o Nombre y Apellido: /00 Loeto Cepom

e N° Documento de identidad:  7?/31 385

e Cargo: T ECANCO  ADruwaiioTaw

o Area: _OF. Steotos (w0 D& flecusmos Mebios )

e Tiempo en la empresa: -~ AkeS

2.- Relevamiento de informacion:

¢ Proceso impactado: . T
Confisyme rleclod v A-[n’c 4/: ,//'rr,.,; [é é)h‘-;

e Influencia en el proceso:
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e Problemas en el proceso actual:
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ANEXO 7. Flujos AS IS Proceso de confidencialidad y acceso a la historia clinica

Proceso de confidencialidad y acceso a la historia clinica

Paclente

Fotocopiar DNI
del paciente
ambas caras

Zitramite lorealiza  Solicitud de fotocpia de historia dinica
&l mismo paciente
titular

llenar carta

poder firmado
por el paciente

Fotocopiar DNI
del tramitador

| Entregar: Fotocopia DNI,
>

formulario de solicitud y

carta poder

Recojo de fotocopia de historia clinica

Recojo de 12
fotocopia de
hsitoria clinica
fedateada

8 Almacenar 13
= fotocopia de fa
g historia clinica
fedateada
° -
Z. Recibir los documentos Entregar
s documentos y
3 ticket de tramite )
Recibir historia
- cinica fedateada
§

\—ii_.d

Personal de archivos

recioir los

documentos y
ticket de tramite

Comunica al
paciente que 1a
entrega se
realizara en
maximo 7 dias
habiles

Realizar la .
e Cuen;ae e'i‘o X : Genera ; 3
hsitoria clinica nge o DCOpAcER
por ONI y lo enumera historia clinica

Entrega la
historia clinica
original y ia
fotocopia

Personal de fedateo

| Realizar & |
fedateo de a

Entrega
,l fotocop

r
ia de

Recibir historia Co;o:g:a: - ]
clinica original y clinica sea igual
Ia fotocopia 2 ia fotocopia J

fotocopia de
historia clinica

historia clinica
fedateada




Flujo AS IS - Transferencia de una Historia Clinica Nueva

Transferencia de una historia Clinica nueva

~
Crear historia clinica - cita triage (mismo dia) - Alm iento de hist
validacion si pertence
al hospita

téenico administr ativo - admision | Meédico de Referenclas

Recepcionar
paciente con
hoja de
referencia visada

Generar hoja de
filiacion de
historia dinica

Almacenar hoja
de filiacién de
historia dinica

Existe historia clinica
asociaga al paciente

existe citas disponibies
para triage

B e e B it st e

-
ﬁ aimacenar ia
hoja de filiacion Entregar historia almacenar

I P’ > s o ’ . 5 2 . Py
; t‘m;gn”gj: historia clinica s ciinica al Recoger historia historia clinica
= historia clinica en i3 unidad de técnico de clinica en |a unidad de
E reg§stros enfermeria registro médicos

mec
] (it existe triage para el
e da de hoy asociado
a la historia clinica

3
g
: ! i & hoj; de"azarr:es E Hregar historia Guargar historia clinica
-] recepcionar Realizar traige BE e 8bu ciinica y apuntes ¥ los archivos adjuntos
8 historia clinica al pacients ges !"}""“l Y Ge enfermeria al Ot pacierite
g ‘istoria cliniea P
k5

Medico especiliaista

Entregar la
historia clinica,
los apuntes y la
hoja de
evolucion a la
técnica de
enfermeria

Actualizar ia
hoja de
evolucion y
adjuntario a la
historia clinica

Recepcionar
historia clinica
y apuntes de
enfermeria

Realizar ia
atencion
especiaizada al
paciente




ANEXO 8. Impact Mapping

PARA QUE? QUIEN? COMO? QUE?
Objetivo Stakeholders / Personas Impacto Entregable

Solicitar una copia fedateada de HC

|

|

recién creada y mejorar el

tiempo de entrega de una crear historia clinica y archivo de filiacion

copia de historia clinica.

SOLICITUD
visualizar status de solicitud
Descargar HC fedateada en PDF STATUS Y
DESCARGA
Paciente
e
identificar el solicitante v el aprobador FERFIL I
\
Mejorar el tiempo de
transferencia entre areas Crear cita para el mismo dia
de una historia clinica CREAR HC J

-

Transferir historia clinica entre areas internas
Personal del del hospital.

-~

TRANSFERENCIA J

Hospital Hipdlito
Unanue

-

Adjuntar apuntes de enfermeria a la HC

~

Adjuntar evolucion médica a la HC

ADJUNTOS J

Aprobar la solicitud de copia HC

[VIVI V/

-~

APROBACIONES ]

Visualizar disponibilidad de cita por

especialidad

VISUALIZAR CITAS ‘

Visualizar cola de citas




ANEXO 9. User Story Map




ANEXO 10. Product Backlog

DEPENDENCIA  DEFINICION DE HECHO

ID HISTORIA DE USUARIO DESCRIPCION SPRNT
HCO02 1| Solicitud Formulario Web solicitud de copia HC| Yo come paciente nesecito acceder y completar mi formularic WEE para poder solicitar mi copia de HC 1{MN.A
0 comeo usuario del aplicativo necesito poder crear mi perfil como paciente para poder realziar mis distintas transacciones.
-Nombre completo
-tipo de documento
-Numero de decumente
-coreo
HCO04 1| Periil Crear perfil -Contrasefia 1|N.A
o como técnico administrativo de admision necesito poder acceder y completar el formulario para crear una cita el mismo dia que se crea la
HC007] 1| Crear HC Formulario web para crear cita historia clinica 1{N.A
Yo como técnico administrativo de admision necesito poder acceder y completar el formulario para crear HC vy filiacion para poder atender al
HCO0g 1|Crear HC Formulario Web para crear HC y afilia| paciente con su cita del dia 1{MN.A
HCO01 1| Solicitud Adjunto de DNI escaneado Yo como paciente necesito adjuntar el escaneo de mi DNI en el formulario para poder solicitar mi copia de HC 2[HCo02
HCO0g 1|Perfil Logueo Yo como usuario del aplicativo necesito poder loguearme para poder realizar mis distintas transacciones 2|HCO04
Yo como administrador del sistema necesito poder crear los distintos perfiles de empleados llevar una seguridad y control de los periiles y roles:
-Nombre completo
-Puesto
-Area
-Tipo de documento
HCO0g 1| Perfil Aprobacion de perfil y rol -Numero de documento 2|HC005
J Yo como técnico administrativo de admision necesito poder asociar la HC a Ia cita del mismo dia para poder atender al paciente el mismo dia en
HCOD 1|Crear HC Adjuntar HC con cita |z especialidad solicitada por el 2|HCO07 - HCO0S
Yo como empleado dal hospital necesito que la HC se transfiera entre las distintas dreas internas para poder atender al paciente sin demoras y
HCM 1|Transferencia | Transferencia de HC - cita enre roles|llevar trazavilidad de su evolucion 3|HCO09 HCO1
‘o como técnica de enfermeria necesito poder adjuntar las notas de enfermeria a la HC para poder mostrar el especialista los datos relevantes
HCO11 1| Adjuntos Adjuntar notas de enfermeria del paciente 3|HCHMOHC015
Yo como médico especialista necesito poder adjuntar la evolucion medica & la HC para poder llevar un control y frazavilidad de Ia evolucion dal
HC012 1| Adjuntos Adjuntar evolucion médica paciente 3[HCO10 HCO15
Yo como técnica de enfermeria y médico especialista necesito poder visualizar 12 cola de citas con HC para poder atender de forma efectiva los
HCO1H 1| Visualizar cita | Visualizar cola de citas con HC pacientes que van llegando al consultorio 3|HCO10
HCO003 1| Status vy descarg Descargar HC en FDF Y0 como paciente necesito poder descar la copia de mi HC en PDF para poder realizar disfintos framites 4[{HCO10
HCO13 1| Aprobaciones | Aprobar solicitud de copia de HC ¥o como técnico de mesa de partes necesito poder aprobar la solicitud de copia de HC para poder fransferir a solicitud al rea de fedateo 4{HCO010
Yo como técnico adminisirativo de fedateo necesito poder aprobar |a solicitud de copia de HC para poder entregar al paciente la posibilida de la
HCO14 1| Aprobaciones  |Fedate de HC descarga 4[HC013
Yo como ténica administrativa de admision necesito poder visualizar la disponibilidad de las especiaidades en el dia para pdoer agendar una cita
HCO 1|Visualizar cita | Visualizar disponibilidad de especialid| al paciente 4[HCO07
Yo como paciente necesito tener la posibilidad de racibir un corrao electronico con la copia de mi HC en PDF para poder realizar distintos
HC017] 2| Status y descarg Envio por correo electronico tramites S[HCO10
Y0 como paciente necesito poder visualiza el % de avance de mi framite relacienado a la copia de mi HC para poder estar al tanto de mis
HC 2| Status y descarg Visualizar % de avance tiempos 5[HCO10
Yo como administrador del sistema necesito poder gestionar los roles gue se registren en Ia plataforma para poder llevar un control y monitoreo
HCO19 2| perfil Gestion de roles de lo que realiza y pueds realizar cada uno de los usuarios 5|HCO04
Yo como técnica de enfermeria necesito que el sistema me envia una alarma con la proxima cita que tenga para atender para poder estar al
HCOD2 2| Crear HC Alarma de cita proxima tanto de los tiempos de atencion 5|HC015

1.- Todas las HU debe de
poseer un prototipado
coma primera tarea y
posterior a su aprobacién
se procedera con el
desarrollo front end.

2.- Se debe de cumplir
con todos los criterios de
aceptacién de la historia
de usuario

DEFINICION DE LISTO

1.- Descripcion clara de la
historia de usuario

2 - Definir los criterios de
aceptacion

3.- Dependencias
identificadas

4 - La historia debe ser
estimada por el equipo de
desarrollo.

5.- Se debe tener
instalado el software y el
hadware necesario para el
desarrollo de las HU




Criterios de Aceptacion del product Backlog

IDHU RELEASE EPICA HISTORIA DE USUARIO CRITERIO DE ACEFTACIO
1.- Dado el usuario gue ingrese 3 crear solicitud de copia HC cuando adjunte 2| sistema el DM escaneado entonces el sistama deba validar que esié en formato POF y pese menos de 2 MB.
HCO01 1| Solicitud Adjunto de DMl escaneado 2.-Dado el usaurio que cargo su DNl escansado cuando el formato o peso no 523 acorde entonces &l sistema |2 debe responder con un menssja de emor, especificando al emon
1.-Dizdo & usuano gue ingrese &l formulario cuando finalice con todos los datos reguendaos v de clic en enviar entonces el sistema le debe responder que ingrese en transcurso de 24 horas para poder descangar
su HC fedaizada. _
2.-Dado el usuario gue ingrese al formulario cuando abra el formularic entonces el sistema le debe mostrar algunos campos obligatorios a llenar (nombre, apellide, dni, direccion, correo, telefong).
HCO02 1| Solicitud Formularic Web soliciiud de copia HC 3.- La validacion del empleado bajo &f administrader de sistema. se realizara de manera manue exdema a la plataforma de igual forma 2l envie de cormeo de exite o rechazo.
1.-Diado gue & usuario cusndo ya hayan pasado |as 24 horas y [a HC fedeteada esle dispnible para descargarce entonces el sistema le debe mostrar |3 interfaz de descarga donde &l pacente podra dar olic y el
HCO03 1| Status y descangs | Descargar HEC en POF archive se guardard en su computadora
1.-Dado & usuaro que ingrese pars crear pedil cuande digite un DMI con perfil ezistenis entonces al sistema le deba mostrar, dni con perfil existante, @nviar cormeo a ... para recuperas la contrasera del parfil.
2.-Diado & usuario gue ingrese 2l formulario cuando abea 2l formulanio entonces 2l sistema ke debe mostrar algunos campos obligatorios 3 llenar (nombra, apefide, dri, direccdn, cormeo, telefone, pacienta o
empleads, confrazada).
HCO04 1| Perfil Crear perfil 3.-Diade & usaurio que ingrese al formulario cuande de clic 2n |3 cocion de empleade entonces &l sistema s= debe abrr y mostrar los campos a llenas: area, jafz directo.
1.- Dade el usuaric gus aln no 52 ha logueade en 2l sistema cuando intente loguearse enfonces el sistema le debe mostrar que no fiene un perfl creado y |2 debs masirar 1a opcicn de crear gerfil.
2.- Dado el usuaric que ya cuenta con un perfil cuando quiera loguearce entonces el sistema le debe pedir su usuario (DNI) y su contrasefia y marsar |3 opoion de paciente o empleado
HCO05 1| Perfil Loagueo
HCO0G 1| Perfil Aprobacien de perfil y rof 1.-Dade & adminisirador del aplicative cuando reciba |2 notificacion de perfil de empleade nuave enionces 2l podea aprobar 2n 2l sistema i en verad se trata de un empleade
HCOOT 1| Crear HC Formulario web para crear cita 1.-Diado & usauno gue ingrese & crear cita cuando finalice con & formulano y de clic en guardar esia debe ser guardads en la BD
HCO0g 1| Crear HC Formulario Web para crear HE y afiliacicn | 1.-Dado &) usuario que ingrese a crear HC y afliacidn cuando finakioe con el formulario v de dlic en guardar esta debe ser guardada en 1z BD
1.-Dado que &l uswaric ya tenga |3 cita creada cuando &l quiera asociar a la HC al codige de fikacion comespondients entonces & sistema le debe pemitir |2 vinculacion y araja run codigo unico con & cual se
HCO0Z 1| Crear HC Adjuntar HC con cita realizara |a traza entre las areas
1.- Dado que &l formulario de solictud de HC ya este completada cuands se incie con & fiujo de sprobacion entonces el sistema debe derivaro inicizimente al 27 ade mesza de parte, psotesior 3 ello al drea de
fedstao y luego s=r alojado pars su descarga.
2.- Dado que haya sido asociado la HE con su filiacién y cita @ un codigo unico cuando 52 incie con & flujo de aprobacion entonces 2l sistema debe derivario inicialmante a |2 técnica de enfermria da la
HCO10 1| Transferancia Transferancia da HC entre rales especizlidad correspondainte. postenior 2 2llo 8l meédico especiists y lusge debe sar alojado Dars su consults o descarga.
) 1.-Dado gue |z historia dinics fus creads ssocads 3 codigo de ot medics v &l codigo de sfiliacidn cuando 3 13 técnica de enfarmers yella quiars sgregar su informe de notas enfermeana entonces 2l sistema |2
HCO11 1| Adjuntos Adjuntar nofas de enfermerna debe mosirar un formulario par ingresar |as notas y posterior a elle dar dic en guardar y transferir la hiscotira clinica con sus adjunios al medico especilisia.
) 1.-Dado que |z histora dinica fue transferda por la iécnica de enferman’a al medico especifsia cuando e necesite agregar la evolucion tecnica defl paciente entonces e sistema le debe mostrar un fermulario
HCO12 1| Adjuntas Adjuntar evolucion médica para ingresar todos los datos requeridos psoterior 3 ello dar cicl 2n guardar y |2 histonia clinica con sus adjuntos deben ser guardados.
1.-Dade que |z solicitud fue genarada por &l paciente cusnde llegus = mesa de partes entonces el sistems debe permitir que los trabajadores de esa drea pueds visaulizar la solicitud v sus adjunios y en relacidn
HCO13 1| Aprobaciones Aprobar sociiud de copia de HC a 2llo dabe parmitir podar aprobar u responder la solicitud con un mansaje . en caso de ser exitosa la aprobacidn sa anadirs un codigo de solicitud y 52 fransfarirz 2l Zrea de fedatec
1.-Dado gue |2 solicitud fue aprobada por mesa de paries y fransferida | Zres de fadateo cuando llegue al area de fadates enfonces 2l sistema debe permitir que los irabajadores da asa drea puads visualizar la
HCO14 1| Aprobaciones Fedate de HC sefisitud y sus adjuntes (incluyenda |3 parobacion de mesa de partes) , 2l sistema |2 dabe permitir adjuntar 2l sello de fedatec 3 cada una da las hojas de |3 historia clinisz
1.- Dado que I3 HC fue creads y trasnferida a la especiidad requerida cuando llegue al 723 de enfarmeria antonces &l sistema le debe parmitir visualizar a la €cnica de enfermana |z lista de citas con HC del dia
presente donde podra wer 3 hora y podra marcarla como atendida o dar deble clic 2 ingrasar a la historia dinica.
2.- Dado que |3 HE fue creada y trasnferida a la aspeciidad requarida cuando llegue 3l drea del madico de especilista entonces 2l sislema le debe permitic visualizar al medico de enferman'a |z lista de citas con
HC del dia presente con & check de atendide de enfermeria, donde podra ver ka hora y pedra marcarla come atendida o dar doble dlic e ingresar a |a histeria clinica.
HCO15 1| Visualzar cita ‘Wisualizar cola de citas con HC 3.- Dado que el madico ingreso al modulo para la atencidn de |a cita cuando ingrese al histonco de citas, el sistema le debe permitir mastrar al historico de netas de enfermeria y evclucien medica por cita facha
1.-Dado que &l tacnico administrative de admision nacesite crear |a dita. cuando necesie escoger |3 especilidad requenda para el diz espacifico entonces el sistema le debe contestar si axiste disponibilidad o no
HCO18 1| Visualizar cita “izualzar disponibifdad de especislidad | de |3 especiidad escogida
HCO17 2| Status y descarga | Envio por comrec electronico 1.-Dadeo que |z HC cuando haya pasado por la aprobacion de las areas corespondientes entonces el sistema debe anviar la HE fedateada por correo elecironica gue haya registrado an la solicitud,
HCO1g 2| Status y descanga | Visuslizar 30 de avance 1.-Ciado gue & paciente hay registrado su soficitud cuando quisra wer &l porcentaje del proceso enfonces el sistems |2 mostrara una interfaz con el porcentaje de esta solicitud.
1.- Dado que 2| administrador cuando necesite gestionar los roles y perfiles de |3 plataforma entonces &l sisterna debe mostrar una inarfaz para poder indicar que frnsferencia y que acciones puede realizar cada
HCD1G 2| perfil Gestion de roles perfil
1.- Dade que 3 Tita con la HE se transfiera al area de especializacion ya sea madico especilista o 3 |a enfermara téonica, cuande |a cita este per llegar 2 su hora de atencién entonces 2l sistema debe sonar una
HCO20 2| Crear HC Alarma de cita prézima alarma con un menssje emengente 3 |a especilista




ANEXO 11. Archivo manual - solicitud copia de historia clinica

SUMILLA: 50UCITO COPIA FEDATEADA
DE HISTORIA CLINICA

SENOR DIRECTOR DEL HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE

JOSE JESUS CALDERON BACA con DNI N*® 15553527,
con domicilio av. César vallejo 2785- el agusting,
departamento Lima; a usted respetuosamente me

presento y expongo:

Que recurro a su digna persona, con la finalidad de solicitarle: copia fedateada de mi
historia clinica que se encuentra obrante en su institucion, pues mi persona es
paciente de dicho nosocomio a través del 515. Dicha documentacion es importante
para realizar tramites personales.

ANEXDS

1. Copia simple de DNI del recurrente

POR LOS EXPUESTO:

Solicito a usted, acceder a mi peticion por ser de justicia.

JOSE JESUS CALDERON BACA
DMI N® 19553527

El agustino 09 enero del 2022




Anexo 12. Archivo manual - Notas de enfermeria




Archivo Manual - Evolucién médica




Anexo 13. Archivo Manual - Hoja de Identificacion Formato de Filiacion




Anexo 14. Validacién del Instrumento

VALIDACION DE INSTRUMENTO

1.- DATOS GENERALES

1.1.- Nombre de la investigacion: Sistema Informético para la Gestidn de Historia Clinica
del Hospital Macional Hipélite Unanue Utilizando Metodologias Agiles
1.2.- Autor{es): Diego Silva y Christian Caballero

1.3.- Nombre del instrumento: Ficha de obhservacion

1.4.- Mofivo de evaluacion: Tiempo de transferencia de las historias clinicas

2.- DATOS DEL EXPERTO

2.1.- Nombres: Lanco Mamani, Jhonni Richard
2.2.- Grado: Ingeniero de sistemas
2.3.- Lugar donde labora:StafSoom Penl
2.4.- Fecha:16/02/2022

3.- ASPECTOS DE VALIDACION

DEFICIENT
E REGLILAR BUENO ML BUENO EMCH ENTE
M | INDICADCORES CRITERIOS 1%-20% | 21%-40% 41% - B0% 81%-80% 81% - 10085
Eetd formulado con el
1| Claridad engusje adecusdo 80%
TetE ewpresado en
2| Oibgetividad oconducts cheervable 80%
== sdecuado 3
avance de la cenciay
3| Actualidad tecnclogia 80%
Sxisie uns
4| Organizacien |organizacion |ogics 0%
entre los indices,
ndicadores. y
3| Coherencia dirmensiones s
responder al propasic
del trabajo bajo los
&|Metodologia | cbjstivos a lograr 0%
&l instrumento es
adecusdo 3l tpo de
7| Pertinencia mweStigacion 80%
FROMEDHD DE WALIDACION 5289

4.- OPCION DE APLICABILIDAD
{x ) El instrumento puede ser aplicado, tal como esta elaborado.

{ } El instrumento debe ser mejorado, antes de ser aplicado. Considerar las

recomendaciones y aplicar el trabajo:




VALIDACION DE INSTRUMENTO

1.- DATOS GENERALES

1.1.- Nombre de la investigacion: Sistema Informatico para la ﬁesti-:':-n de Historia Clinica
del Hospital Macicnal Hipolito Unanue Liilizando Metodologias Agiles
1.2.- Autor{es): Diego Silva y Christian Caballero

1.3.- Nombre del instrumento: Ficha de observacion

1.4.- Motivo de evaluacidn: Tiempo de entrega de una historia clinica a un paciente.

2.- DATOS DEL EXPERTO

2.1.- Nombres: Larico Mamani, Jhonni Richard
2.2.- Grado:Ingeniero de sistemas
2.3.- Lugar donde labora:StaffBoom Per
2.4.- Fecha:16/02/2022

3.- ASPECTOS DE VALIDACION

DEFICIENT
E REGULAR BUEND ML BUEWNO EXCHE ENTE
N | INDICADORES CRITERIOS 1% -20% | 21%-40% 41% - 60 G1% - 80 % B1% - 1005

Ecia formulado con el

1| Claridad =npuaje sdecuado 80%
Ects expresado en

2| Objetividad conducta cheervable 80%
== sdecuado 3
avance de la cencia y

3| Actualidad tecnclogia o
CxisiE Uns

4| Organizacion |organizacicn logica o
entre los indices,
ndicadores y

3| Coherencia dirmensionas B0
recponder al propasito
del trabajo bajo los

&|Metodologia | cbjetivos a lograr 60%
&l instrumento es
sdecusdo 3l tipo de

7| Pertinencia wEStigaECion 80%%

FROMEDKD DE WALIDACION 58.6%

4.- OPCION DE APLICABILIDAD
(x ) El instrumento puede ser aplicado, tal como esta elaborado.

{ )} El instrumento deh-e ser mejorado, antes de ser aplicado. Considerar las

recomendaciones y aplicar el trabajo:




VALIDACION DE INSTRUMENTO

1.- DATOS GEMERALES

1.1.- Nombre de la investigacion: Sistema Informatico para |2 Gestion de Historia Clinica del Hespital Nacional
Hipélito Unanue Utilizando Metodologias Agiles

1.2 - Autor{es): Diego Siva y Christian Caballeno
1.3.- Nombre del instrumento: Ficha de observacian
1.4 - Maotivo de evaluacion: Tiempa d2 enfrega de una historia clinics 2 un pacienta.

2.- DATOS DEL EXFERTO

2.1.- Hombres: Mendoza Apaza, Fernando

2.2.- Grado:Ingeniero Electronico

2.3.- Lugar donde labora:Universidad César Vallejo
24 - Fecha1&/02/2022

3.- ASPECTOS DE VALIDACION

DEFICIENT
E REGULAR BUEMNOD MLM BUENO EXCELENTE
N* | INDICADORES CRITERIOS 1%-20% | 21%-40% 41% - 60% B1% - 80 % B1% - 100%

Esta formulado con &

1| Claridad lenguzje adecuado 30%
Esta exprazado an

2| Objetividad conducta observable 230%
Es adecuado al
vance de la ciencia y

2| Actualidad tecnologia 20%
Existe una

4| Crganizacion | organizacion legica 20%
entre los indices,
indicadores y

5| Coherencia dimensiones 30%
responder al propésito
del trabajo bajo los

&|Metodologia | chjetives a lograr 20%
el instrumento es
adecuado al tipo de

T|Pertinencia invesfigacion 30%

PROMEDIC DE VALIDACION 30%

4.- OPCION DE APLICABILIDAD

{x } El instrumento puede ser aplicado, tal como esta elaborado.

{ | El instrumento debe ser mejorado, antes de ser aplicado. Considerar las recomendaciones y aplicar el




VALIDACION DE INSTRUMENTO

1.- DATOS GENERALES

1.1.- Nombre de la investigacion: Sizstema Informatico para |a Gesticn de Historia Clinica del Hospital Macional
Hipélits Unanue Lhilizando Metodologias Agiles

1.2.- Autor{es): Diego Silva y Christian Caballero
1.3.- Nombre del instrumenta: Ficha de cbservacion
1.4.- Motivo de evaluacion: Tiempo de fransferencia de las historias clinicas

2- DATOS DEL EXPERTO

2.1.- Nombres: Mendoza Apaza, Fernando

2.2 - Grado:Ingeniero Electronico

2.3.- Lugar donde labora:Universidad César Vallejo
2 4 - Fechar16/02/2022

3.- ASPECTOS DE VALIDACION

DEFICIENT
E REGULAR BUEMNO MUY BUEMND EXCELENTE
M* [ INDICADORES CRITERIOS 1% - 20 % 21 % - 40 % 41% - 50% 81% - 80 % E1% - 100%

Esta formulade con

1| Claridad lengusje adecuado 20%
Esta expresado en

2| Objetividad conducts observable 20%
E=z adecuado al
zvance de |3 ciencia y

2| Actualidad tecnologia 230%
Existe una

4| Organizacion |ocrganizacion 1&gica 230%
enire bos indices,
indicadores y

5| Coherencia dimensiones 208
responder al proposito
del trabajo bajo los

&|Metodologia | chjetivos a lograr 20%
gl instrumenio es
adecuado al tipo de

T| Pertinencia investigacion 205

PROMEDIC DE VALIDACION 2086

4.- OPCION DE APLICABILIDAD
{ x} El instrumento puede ser aplicado, tal como esta elaborado.
{ ) El instrumento debe ser mejorado, antes de ser aplicado. Considerar las recomendaciones y aplicar el




Anexo 15. Constancia de aprobacion de la empresa

N pero | Ministerio e '-.-;;'-:f.-:;.i--'-.} i “Afio del Fortalecimiento de la
H de Salud HipGinG Unanue Soberania Nacional™

i W

El Agustino, 12 De enero Del 2022
CARTA N°04-2022-0S-HNHU/J
SENORES:
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
PLAZA NORTE - LOS OLIVOS

Presente:

ASUNTO: AUTORIZACION PARA REALIZAR TRABAJO DE
INVESTIGACION

REF.: SOLICITUD PARA REALIZAR TRABAJO DE INVESTIGACION

De mi Consideracidn:

Tengo el agrado de dirigirme a Usted, con la finalidad de expresar un saludo
cordial a nombre de la Oficina de Seguros del Hospital Nacional Hipolito
Unanue, que me honro en representar y en atencidn al documento de la
referencia, manifestarle que se autoriza al Sr. Christian Giuseppe Caballero
Tello y al Sr. Diego Enrique Silva Diaz con DNI 73271134-71582654 , para que
realicen el frabajo de investigacién denominado “Sistema de Gestion de
historias clinicas utilizando las Metodologias agil para el Hospital Macional
Hipélite Unanue".

Se da conocer esta decision a su institucién, a fin de permitir que los
mencionados bachilleres puedan desarrollar su trabajo de investigacién con
todas sus facilidades gue nuestra institucion les brinda para su desarrollo
profesional.

Sin otro particular me despido de Usted, aprovecho la ocasién para expresarle
mi mayor consideracion y estima.

Atentamenta,

Av. Casar Vallejo N*1300
el Agusting

hitpdwwew. hinhu.gob.pe Lima 10 Peny
| Telf. (511) 362-5700 362-TT77
(Fax) 362-8619

| Siempre
{ T :ITIEI]JI.'I'Eh].ﬂ



