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Presentación 

Señores miembros del jurado calificador: Dando cumplimiento a las normas del 

Reglamento de Grados y Títulos para la elaboración y la sustentación de la Tesis de la 

sección de Postgrado de la Universidad Cesar Vallejo, para optar el grado de Maestría 

en Gestión de Tecnologías de Información, presento la tesis titulada: Sistema de 

comunicación para la mejora del proceso de transmisión de datos del departamento de 

diagnóstico por imágenes del Hospital Almenara - EsSalud, 2015. La investigación 

tiene la finalidad de determinar la relación que existe entre un sistema de comunicación 

y la mejora en la transmisión de datos en el departamento de diagnóstico por imágenes 

del Hospital Almenara - EsSalud Lima, correspondiente al año 2015. 

El documento consta de siete capítulos: el primer capítulo denominado 

introducción, en la cual se describen los antecedentes, el marco teórico de las variables, 

la justificación, la realidad problemática, la formulación de problemas, la determinación 

de los objetivos y las hipótesis. El segundo capítulo denominado marco metodológico, 

el cual comprende la operacionalización de las variables, la metodología, tipos de 

estudio, diseño de investigación, la población, muestra y muestreo, las técnicas e 

instrumentos de recolección de datos y los métodos de análisis de datos. En el tercer 

capítulo se encuentran los resultados de la investigación, el cuarto capítulo las 

conclusiones, en el quinto capítulo recomendaciones, en el sexto capítulo las 

referencias, y por último, en el séptimo capítulo, los apéndices. 

Espero señores miembros del jurado que esta investigación se ajuste a las 

exigencias establecidas por la Universidad y merezca su aprobación. 

El autor 
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Resumen 

 La presente tesis se enmarcó dentro de la línea de investigación proyectos de 

gestión en tecnologías de la información y se enfocó en la migración del sistema de 

comunicación de radio enlace por el sistema de comunicación de fibra óptica para la 

mejora del proceso de transmisión de datos del departamento de diagnóstico por 

imágenes en el hospital Almenara - EsSalud Lima, 2015. 

El objetivo principal de la tesis es demostrar en qué medida mejora el sistema de 

comunicación para el proceso de transmisión de datos del departamento de diagnóstico 

por imágenes del Hospital Almenara - EsSalud, 2015. El tipo de investigación fue 

experimental porque que las hipótesis planteadas tendrán que ser comprobadas 

experimentalmente manipulando sus variables y su diseño de investigación fue cuasi 

experimental por que presenta un grupo de control. La metodología del proyecto de 

migración de sistemas de comunicación de fibra óptica fue utilizando una metodología 

PMI para el desarrollo del proyecto con enfoque orientado a la optimización y mejora 

continua. Para la implementación del sistema de comunicación se utilizó la tecnología 

DWDM para mejorar la transmisión de datos para la entrega de los resultados 

radiográficos, tomográficos y de resonancia magnética de los servicios del 

departamento de diagnóstico por imágenes.  

La población fue de 47 documentos con resultados de diagnóstico por imágenes 

correspondientes a una semana en el turno noche en el hospital Almenara – EsSalud. La 

muestra fue de 42 documentos de resultados de diagnóstico de radiografías, tomografías 

y resonancias magnéticas. 

Los resultados señalan que el tiempo promedio sin un sistema de comunicación 

para la entrega de resultados radiográficos era 145 segundos, para la entrega de 
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resultados tomográficos era de 409 segundos y para la entrega de resultados de 

resonancia magnética era de 910 segundos. Luego de la aplicación del sistema de 

comunicación por fibra óptica disminuyo a 22 segundos para la entrega de resultados 

radiográficos, 54 segundos para la entrega de resultados tomográficos y 99 segundos 

para la entrega de resultados de resonancia magnética. El tiempo total utilizado para el 

proceso de transmisión de datos sin el sistema de comunicación por fibra era de 1494 

segundos, y luego de su implementación y puesta en marcha disminuyo a 175 segundos, 

lo que significa una reducción de 1290 segundos, es decir corresponde a un 88%. 

Se concluye que el tiempo total utilizado en el proceso de transmisión de 

diagnósticos por imágenes, disminuye significativamente con la aplicación del sistema 

de comunicación por fibra óptica. Por lo tanto un sistema de comunicación mejora el 

proceso de transmisión de datos del departamento de diagnóstico por imágenes en el 

hospital Almenara - EsSalud Lima, 2015. 

Palabra Clave: Sistema de comunicación, fibra óptica, proceso de transmisión de datos. 
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Abstract 

This thesis is framed within the research projects management in information 

technology and focused on the migration of the communication system radio link 

communication system optical fiber for improving the process of data transmission 

imaging department at the hospital Almenara - Lima EsSalud, 2015. 

The main aim of the thesis is to show to what extent improves the 

communication system for processing data transmission imaging department Almenara 

Hospital - EsSalud, 2015. The research was experimental and research design was cuasi 

experimental. Because the hypotheses have to be tested experimentally manipulating its 

variables. The project methodology migration communication systems optical fiber was 

using a PMI methodology for project development oriented optimization and 

continuous improvement approach. DWDM technology was used to improve data 

transmission for delivery of radiographic results, tomographic and magnetic resonance 

department services diagnostic imaging for the implementation of the communication 

system. 

The population was 47 documents with imaging results corresponding to a week 

in the hospital night shift in the Almenara - EsSalud. The sample consisted of 42 

documents diagnostic X-rays, CT scans and MRIs. 

The results indicate that the average time without a communication system for 

delivery of radiographic results was 145 seconds for delivery of tomographic results 

was 409 seconds and for delivering MRI results was 910 seconds. After the application 

of the system of fiber-optic communication was decreased to 22 seconds for the 

delivery of radiographic results, 54 seconds for the delivery of tomographic results and 

99 seconds for delivering MRI results. The total time used to process data without the 
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communication system fiber was 1494 seconds, and then its implementation and startup 

decreased to 175 seconds, which means a reduction of 1,290 seconds, and corresponds 

to 88%. 

It is concluded that the total time used in the process of transmission of 

diagnostic imaging decreases significantly with the application of the system of optical 

fiber communication. Therefore a communication system improves the process of data 

transmission imaging department at the hospital Almenara - Lima EsSalud, 2015. 

Keyword: communication system, fiber optic, y data transmission process. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 




