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GLOSARIO

ACTIVIDADES. Las actividades en Android son clases publicas que representaran
cada una de las pantallas de nuestra aplicacion. Normalmente una aplicacion
consta de varias actividades y cada pantalla se implementa como una actividad.

ANDROID. Sistema operativo basado en Linux, disefiado principalmente para
dispositivos méviles con pantalla tactil como teléfonos inteligentes o tabletas.

CLASES. Una clase de Java es una plantilla donde se definen los atributos y los
métodos para los objetos que se van a crear a partir de esa clase.

CSS. Lenguaje de hojas de estilos usado para describir la presentacion semantica
(el aspecto y formato) de un documento escrito en lenguaje de marcas. Su
aplicacidbn mas comun es dar estilo a paginas webs escritas en lenguaje HTML y
XHTML.

DIABETES. Conjunto de trastornos metabdlicos, que afecta a diferentes 6rganos y
tejidos, dura toda la vida y se caracteriza por un aumento de los niveles de
glucosa en la sangre.

ECLIPSE. Es un programa informatico compuesto por un conjunto de
herramientas de programacién de cédigo abierto multiplataforma para desarrollar
lo que el proyecto llama "Aplicaciones de Cliente Enriquecido”, opuesto a las
aplicaciones "Cliente-liviano" basadas en navegadores. Esta plataforma,
tipicamente ha sido usada para desarrollar entornos de desarrollo integrados,
como el IDE de Java llamado Java Development Toolkit y el compilador (ECJ) que
se entrega como parte de Eclipse.

GLUCEMIA. Es la medida de concentracion de glucosa libre en la sangre, suero o
plasma sanguineo.

GLUCOMETRIA. Es la medicién de los niveles de glucosa en la sangre, utilizando
un instrumento llamado glucometro. Este examen se practica a las personas que
requieran determinar el valor de la glucosa en sangre, especialmente a aquellas
gue tengan diagnéstico de Diabetes Mellitus.

GLUCOSA. Glucido monosacarido de 6 atomos de carbono, blanco, cristalizable,
dulce y soluble al agua; es una molécula crucial en el metabolismo de los seres
Vivos ya que les proporciona energia: la glucosa se encuentra libre en las frutas y



es muy abundante en la naturaleza formando multitud de compuestos; el cuerpo
convierte los glucidos en glucosa.

HTML. Hace referencia al lenguaje de marcado para la elaboracion de paginas
web. Es un estandar que, en sus diferentes versiones, define una estructura
bésica y un codigo (denominado codigo HTML) para la definicion de contenido de
una pagina web, como texto, imagenes, etc.

INTENTS. Son mensajes asincronos que permiten a componentes de la aplicacion
solicitar la funcionalidad de otros componentes de Android. Los intens permiten
interactuar con los componentes de las aplicaciones propias y de otros. Por
ejemplo, una actividad puede iniciar una actividad externa para tomar una foto.

JAVASCRIP. Lenguaje de programacion orientado a objetos basado en
prototipos. Se utiliza principalmente en su forma del lado del cliente, implementado
como parte de un navegador web permitiendo mejoras en la interfaz de usuario y
paginas web dindmicas.

JDK. (Java Development Kit) Es un software que provee herramientas de
desarrollo para la creacion de programas en Java. Puede instalarse en una
computadora local o en una unidad de red.

LIBRERIAS. Es un médulo o un paquete que contiene funciones basicas que un
aplicativo utiliza. En este sentido el aplicativo se convierte en un CLIENTE y s6lo
se limita a invocar o llamar a dichas funciones y/o procedimientos. Algunas
librerias son obligatorias, por lo que sin ella, el ejecutable no funcionaria. Otras
son opcionales.

METODOS. Define una funcion de la clase, lo que hace una clase, ejemplo los
métodos que podria tener la clase calculadora serian sumar, restar, multiplicar y
dividir. Sencillamente los métodos definen las tareas o las acciones de la clase.

PLUG-IN. Es una aplicacion que se relaciona con otra para aportarle una funcion
nueva y generalmente muy especifica. Esta aplicacion adicional es ejecutada por
la aplicacion principal.

SDK.(software development kit) Es generalmente un conjunto de herramientas de
desarrollo de software que le permite al programador crear aplicaciones para un
sistema concreto, por ejemplo ciertos paquetes de software, frameworks,
plataformas de hardware, computadoras, videoconsolas, sistemas operativos, etc.



RESUMEN

Este proyecto se fundamenta en la evidente necesidad de un método adecuado,
rapido y seguro para el manejo de los datos de las glucometrias realizadas en la
IPS ENDHO COLOMBIA SAS de Neiva, debido a que el actual es bastante
inseguro y puede eventualmente ocasionar errores humanos, poniendo en riesgo
la vida de los pacientes diabéticos internados.

Consiste en un sistema de informacion apoyado en un servidor web, el cual alojara
una base de datos MySQL, que es donde se van a guardar todos los datos de las
mediciones de glucemia, ademas de los datos de los pacientes internados y de los
usuarios del sistema (médicos y enfermeras). El acceso a la base de datos esta
restringido y solo un usuario registrado podra efectuar cambios o extraer
informacion que se necesite. Las enfermeras solo podran registrar pacientes,
ingresar los valores de las glucometrias y/o modificarlos. Los datos procesados
solo podran ser vistos por los médicos, quienes tendran a su disposicion varios
tipos de graficas y andlisis estadisticos para evaluar mejor la condicién de los
pacientes.

El acceso se puede realizar de dos formas, uno es a través de una aplicacion
movil desarrollada en Java para teléfonos celulares con sistema operativo Android
y el otro por medio de una pagina web, la cual se puede usar en una computadora
o si se prefiere, a través de un teléfono celular o una Tablet que cuente con
servicio de Wi-Fi.

Palabras clave: Sistema de Informacién, glucometria, optimizacion.
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INTRODUCCION

La diabetes es una enfermedad degenerativa en la cual el cuerpo humano tiene
dificultades o es incapaz de producir la insulina necesaria para regular el nivel de
glucosa en la sangre. Las cifras de personas diabéticas en el departamento del
Huila son alarmantes y han aumentado en los ultimos afios, lo que implica que las
entidades de salud encargadas de atender estos pacientes, deban optimizar la
eficacia de su servicio para brindar todas las garantias y mejorar la calidad de vida
de las personas.

La principal carencia de la mayoria de centros médicos del departamento y en
general del pais, es el poco uso que se la ha dado a los grandes avances la
tecnologia de la informacion, bien sea por el desconocimiento de estos o por falta
de recursos para su implementacion. Para el caso de glucometrias
especificamente, es de vital importancia contar con una buena organizacion
debido al gran volumen de datos generados. Los sistemas de informacion se
presentan como una buena opcion para este tipo de casos en los que se manejan
muchos datos y se necesita una comunicacion rapida, eficiente y segura. El
sistema de informacién que se desarrollé en el presente proyecto se disefié
pensando en aprovechar todos los recursos disponibles, brindando al personal del
centro médico todas las opciones posibles para almacenar y procesar los datos.
Los usuarios del sistema podran elegir entre ingresar los datos inmediatamente
después de realizar la medicion a través de su teléfono celular o si lo prefiere,
desde un computador. Los datos son presentados al médico encargado en forma
de graficas estadisticas, obteniéndose curvas de tendencia, gréaficos de torta entre
otros.

El desarrollo de este proyecto sirve para integrar dos areas muy importantes como
la medicina y la ingenieria electronica de modo que se encuentren mejores
soluciones a los muchos problemas que aquejan el sistema de salud de nuestro
pais. Se espera que este trabajo sea la columna vertebral de un proyecto macro
en el cual se pueda dotar a muchos centros médicos del departamento del Huila
con un servicio de salud mas rapido, moderno y eficiente.
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1. OBJETIVOS

1.1 Objetivo General

Disefiar e implementar un sistema de informacion para optimizar el proceso de
glucometria de la IPS ENDHO COLOMBIA SAS de Neiva.

1.2

Objetivos especificos

Mejorar la organizacion y el tratamiento dado a las mediciones tomadas de
las glucometrias mediante la creacién de una base de datos, logrando que
el acceso a estos sea mucho mas cémodo.

Enlazar la base de datos a una aplicaciéon web la cual estara montada en la
red LAN de la IPS de manera que sea visible para cualquier usuario que
esté conectado a dicha red.

Facilitar el trabajo de los médicos a la hora de diagnosticar y medicar a los
enfermos de diabetes por medio de informes, mostrando graficas de
tendencia que representen el historial de las mediciones de glucosa. El
acceso a estos reportes sera por medio de la aplicacion web y le permitira a
sus usuarios elegir diferentes parametros para la presentacion de los
mismos.

Crear una aplicacion para dispositivo movil destinado tanto a enviar como a
recibir las mediciones tomadas de las glucometrias de la aplicacién a la
base de datos para su almacenamiento y de la base de datos a la
aplicacion para su posterior analisis.
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2. MARCO TEORICO

2.1 Diabetes

Se puede definir la diabetes mellitus como una patologia que afecta tejidos y
organos del cuerpo. Es un conjunto de trastornos metabdlicos que tienen como
consecuencia un aumento en los niveles de glucosa en la sangre. Es originada
principalmente por la poca produccion de la hormona insulina o por la resistencia
del cuerpo a ésta, habiendo asi dos tipos principales de diabetes: Diabetes
Mellitus Tipo | y Diabetes Mellitus Tipo II.

Tipo I: Este tipo de diabetes es originado por una deficiente produccion de insulina
de parte del pancreas, causando que las células no sean capaces de procesar la
glucosa tomada de los alimentos y convertirla en energia. De esta forma, los
niveles de glucosa presentes en la sangre aumentan draméaticamente.

Tipo II: Aqui el problema es que los mecanismos de absorcién de glucosa de las
células usando insulina estan dafiados, debido a una resistencia a la insulina de
parte de las células. Este es el tipo de diabetes mas comun en el mundo y segun
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la International Diabetes Federation
(IDF), en el afio 2030 aproximadamente 438 millones de personas padeceran esta
enfermedad.

La diabetes es una enfermedad que no tiene una cura especifica, pero con
disciplina, una alimentacion sana y siguiendo las indicaciones médicas puede
controlarse de modo que las personas que la padecen puedan llevar una vida
normal. Claro que cuando la enfermedad entra en un estado critico y si es de tipo
I, es necesario que se le administre al paciente la dosis de insulina necesaria para
una correcta absorcion de glucosa por parte de las células. La infusién controlada
de insulina es una solucién eficaz para realizar un tratamiento adecuado y asi
mejorar la calidad de vida de las personas, pero precisa de un monitoreo continuo
de los niveles de glucosa.

La importancia de las glucometrias

La vida diaria de la personas con diabetes debe ir dirigida a lograr el mayor control
posible sobre la enfermedad. Por eso es muy importante hacer la prueba de nivel
de glucosa en la sangre varias veces al dia. Estas pruebas ayudan a conocer cuan
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controlada esta y ademas permite saber si el tratamiento que se esta siguiendo es
efectivo. Las pruebas de glucosa ayudan a:

e Prevenir sintomas de la diabetes a corto plazo y los problemas de salud
futuros

e Hacer los cambios necesarios en las dosis de insulina

e Tener una idea clara del impacto que tiene en el cuerpo los alimentos que
consumimos, el ejercicio y los efectos que tienen otros medicamentos en la
glucosa.

Con un monitoreo adecuado se pueden evitar serios episodios de hipoglucemia o
hiperglucemia, sorteando posibles visitas de emergencia al hospital.

En los centros hospitalarios en los que se atienden pacientes diabéticos, se
manejan rutinas de medicién de glucosa durante la estancia de los pacientes. Por
lo general son entre 6 y 10 mediciones diarias dependiendo del estado de la
persona enferma. Este elevado nimero de mediciones les permite a los médicos
tener una idea acerca del comportamiento de los niveles de glucosa en los
pacientes, lograndose también disponer de mejores condiciones de diagndstico y
medicacion.

El uso de graficas de tendencia y otros datos estadisticos tomados de los valores
de las glucometrias de un paciente, le permiten al médico evaluar mejor su
condicion y realizar ajustes en el tratamiento asignado. Es de vital importancia que
los profesionales de la salud cuenten con este tipo de herramientas, de manera
gue la toma de decisiones se haga con buenos fundamentos. Pero es necesario
entonces un método de organizacion y procesamiento de los datos adecuado, que
brinde las garantias de seguridad y disponibilidad necesaria para este caso.

Medicion de glucosa en la sangre

La medicion de glucosa representa uno de los principales factores a la hora de
obtener un control adecuado sobre la diabetes. Desde el descubrimiento de la
enfermedad, se han desarrollado varias técnicas para monitorear constantemente
el nivel de glucosa, lograndose que en la actualidad existan personas diabéticas
capaces de llevar una vida normal.

La medicion de glucosa es un procedimiento bastante sencillo y puede ser
realizado practicamente por cualquier persona. Solo se necesita un dispositivo de
mediciéon llamado glucémetro, el cual por lo general precisa de una pequefia
muestra de sangre que se extrae por medio de una lanceta. Este procedimiento
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debe realizarse bajo estrictas medidas de higiene para evitar posibles infecciones.
A su vez, valor obtenido se debe apuntar junto con la fecha y la hora de la
medicion para un posterior analisis por parte del médico.

Si bien la diabetes fue descubierta varios cientos de afios antes de Cristo, los
dispositivos para medir la glucosa solo aparecieron entre la década de los 60 y 70
del siglo pasado. En 1965 la compafiia Ames desarrollo y lanzo al mercado un
producto llamado Dextrostix, que consistia en pequefias tiras reactivas de papel a
las que se le aplicaban gotas de sangre de los pacientes. Luego de estar en
contacto con la sangre durante aproximadamente un minuto, se lavaba con agua y
se obtenia un color azul el cual se comparaba con una escala cromatica,
encontrandose asi un valor aproximado del nivel de glucosa en la sangre. El uso
de estas tiras estaba limitado Unicamente a los médicos, debido a que la precision
del dispositivo estaba sujeta a la capacidad de la persona que realizara la
medicion. En 1971, Antonius H. Clemens desarrollo el primer glucémetro de la
historia al combinar las tiras de Dextrostix con un aparato reflectometro llamado
A.R.M. (Ames Reflectance Meter). Su funcionamiento consistia en enviar un haz
de luz sobre las tiras, tomando el reflejo obtenido y enviandolo a una fotocelda que
estaba conectada a una aguja, la cual marcaba en una escala el valor aproximado
de glucosa medida. Entre mas oscuro era el color azul en la tira, menos luz era
reflejada en la fotocelda. A.R.M. mejor6 notablemente la precision en las
mediciones, pero tenia algunos problemas que impidieron su uso extendido a nivel
mundial. ElI primero de ellos era el precio ya que al salir al mercado costaba
aproximadamente 500 dolares, también era excesivamente grande lo que evitaba
su portabilidad. Y por ultimo, la bateria con la que funcionaba contenia acidos con
plomo y eran muy inestables, lo que generaba un gran riesgo para los usuarios.

En los afos posteriores se desarrollaron nuevos dispositivos que usaban el mismo
principio de reflectancia pero corrigiendo los errores originales del A.R.M. la
industria de glucometros fue creciendo y las instituciones médicas mundiales cada
vez enfocaban mas sus esfuerzos en demostrar los beneficios del monitoreo
constante de los niveles de glucosa en los pacientes. En los afios 80’s aparecieron
dispositivos que usaban técnicas electro-quimicas, reemplazando la tecnologia
reflectiva y consiguiendo mayor efectividad en la medicion de glucosa. Consiste en
hacer pasar una corriente eléctrica a traveés de la tira reactiva que contiene la
sangre, la cantidad de corriente que pasa es proporcional al nivel de glucosa
presente en la muestra. Con el pasar del tiempo los dos métodos fueron
mejorados notablemente, tanto asi que hoy en dia existen glucémetros de este
tipo que apenas son mas grandes que una memoria flash.
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Se han desarrollado otras técnicas de medicion de glucosa llamadas no invasivas
0 minimamente invasivas, aunque aun no se han popularizado por completo
debido a varios inconvenientes. A continuacion se presenta una tabla que describe
el funcionamiento de dichos dispositivos, asi como sus caracteristicas.

Tabla 1 Comparacion de sensores minimamente invasivos y no invasivos.

. Electrodos | Micro Micro Sensores Sensor optico Sens_or qptlco
Propiedades o . . por por difusién de
de glucosa | dialisis | perfusion | transdermicos .
espectroscopia luz
Invasivo Si Si Si No No No
Estabilidad en No Si Si No Si/No No
largo plazo
Mediciones Si Si Si Si/No si si
continuas
Resultados si Si No Si Si/No No
clinicos
Disponibilidad en . . . .
el mercado Si Si/No No Si Si/No No

Las tecnologias no invasivas tienen como objetivo principal contribuir al monitoreo
continuo de glucosa en la sangre, siendo esta la base para sistemas de infusion
controlados de insulina.

2.2 Los sistemas de informacion

Puede definirse como un conjunto de componentes interrelacionados que permiten
capturar, procesar, almacenar y distribuir la informacién para apoyar la toma de
decisiones y el control en una institucion.

Los sistemas de informacién sirven para:

o Un acceso rapido a determinada informacion y por ende mejora tanto en
tiempos como en resultados el servicio a los usuarios.

o Motivar a todo tipo de funcionario de las compafias para requerimientos de
cualquier indole con excelentes resultados.

o Generar informacién e indicadores los cuales permiten analizar, comparar
estudiar para detectar fallas y asi mismo tener el control del sistema.

o Da la posibilidad de planear, idear proyectos los cuales van a estar
generados de un sistema de informacion que tiene unos elementos claros y
en dado caso sustentados para prever cualquier tipo de requerimientos.

o Evita la pérdida de tiempo en la organizacion de la informacion ya que
realizandola de forma manual se corre el riesgo de no dar la investigacion
correcta.
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o Hay mayor interés en la creacion de nuevos procesos de trabajo debido a la
facilidad que brinda para la obtencion y el procesamiento de informacion.

o Se hace mas efectiva la comunicacion entre procesos y por lo tanto entre
grupos de trabajo, una comunicacion de diferentes instancias con los
mismos resultados agiles y confiables.

o Organizacion de archivo automatizado, clasificado de interés general y
particular, entre otras.

Un sistema de informacién es tan importante que ademas de llevar un control
adecuado de todas las operaciones que alli se registren, conlleva a buen
funcionamiento de cualquier proceso y por ende de una entidad por lo que genera
buenos beneficios tanto para la empresa como para sus usuarios, sean estos
internos o externos.

Sistema de informacion hospitalaria (SIH). Los sistemas de informacién
hospitalaria se orientan a la administracion de datos clinicos de cada paciente,
algo asi como una historia clinica electronica (HCE). No obstante, como se puede
apreciar en la Figura 2, los SHI no se limitan sélo al paciente, sino que también
podrian incluir el area administrativa del hospital [8].

llustracion 1 Estructura de un SHI. Tomada de RevistaeSalud.com [9]

Sistemna de
Informacion Hospitalario

Aplicaciones dep artamentales =
(Digestivo, Neumologia,...)

Actualmente los sistemas de informacion se volvieron casi imprescindibles para
cualquier organizacion que precise el buen manejo de datos. El auge del internet
ha propiciado el desarrollo de sistemas mucho mas complejos y seguros,
brindando soluciones mas rapidas y eficaces.
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2.2.1 estandares para el desarrollo de sistemas de informacion web

Un estandar es un conjunto de reglas normalizadas que describen los requisitos
que deben ser cumplidos por un producto, proceso o servicio con el objetivo de
establecer un mecanismo base para permitir que distintos elementos hardware o
software que lo utilicen sean compatibles entre si. La finalidad de los estandares
es la creacion de una Web universal, accesible, facil de usar y en la que todo el
mundo pueda confiar. Algunas ventajas de usar estandares para el desarrollo web
son:

Mantenimiento: La principal caracteristica de los sitios web desarrollados bajo
estandares, es la separacion del contenido de la pagina y el disefio visual de la
misma. Esto permite realizar cambios a todo el sitio web desde un solo archivo.

Ancho de banda: Gracias al uso de los estandares es posible tener codigos mas
organizados, evitando que a los usuarios se les envie informacion innecesaria y
por tanto, se reduce considerablemente el tiempo de espera.

Buscadores: Los estdndares permiten tener paginas web con cédigo mas
“limpios”, lo que les permite tener mejor posicionamiento en el ranking de los
buscadores.

Compatibilidad: No existe dependencia sobre ningun dispositivo en especial. Las
paginas web disefiadas bajo estandares, son compatibles con cualquier
navegador o cualquier dispositivo con conexion a internet. Esto garantiza que la
informacion que se esté mostrando en el sitio web, estara disponible para el 100%
de personas que accedan a la red.

Los estandares y recomendaciones fundamentales a implementar cuando se
trabaja en el disefio de un sitio web son las siguientes:

e Recomendaciones para lenguaje de marcado, como el lenguaje de marcas
de hipertexto (HTML), lenguaje extensible de marcado de hipertexto
(XHTML), Scalable vector graphics (SVG), y XForms, de W3C.

e Recomendaciones para hojas de estilo, especialmente para hojas de estilo
en cascada (CSS), de W3C.

e Estandares para ECMAScript, mas comunmente como JavaScript, de Ecma
International.

e Recomendaciones para Documents Object Models (DOM), de W3C.

e Nombres y direcciones de pagina correctamente formados y demas
recursos referenciados de sus (URLS), basado en RFC 2396, de IETF.
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e El uso apropiado de los protocolos HTTP y MIME para desplegar la pagina,
regresar datos o pedir otros recursos referenciados a esta, basado en RFC
2616, de IETF.

3. DESARROLLO DEL PROYECTO

El desarrollo de este proyecto tomé un tiempo aproximado de 10 meses desde su
fecha de aprobacion. Contamos con el apoyo del Especialista Endocrindlogo el
Doctor ALEJANDRO PINZON TOVAR y el Ingeniero y docente ALBEIRO
CORTES CABEZAS. Se efectué en cinco etapas, las cuales se describiran a
continuacion:

3.1 Etapauno: Revisiéon del problemay disefio general del proyecto

En esta primera etapa del proyecto fue necesario remitirnos hasta la IPS ENDHO
COLOMBIA SAS de la ciudad de Neiva, para conocer mas afondo y de primera
mano, los procedimientos que se llevan a cabo en los pacientes internos por
diabetes. Con la ayuda del Doctor Alejandro, se determind que el proyecto tendria
inicialmente un area de accion de 30 a 40 pacientes por mes. Contando ademas
con la ayuda de las enfermeras jefes encargadas, se hizo una revisién del historial
de los datos de dichos pacientes. A continuacién se enumeran los resultados de
las visitas realizadas:

= El nimero de pacientes internos es de 20 aproximadamente el 95% del
tiempo dentro del area de accién del proyecto.

= EI 70% aproximadamente de los pacientes internados superan la edad de
60 afios, mientras que apenas un 30% son menores.

» Cada paciente dura en promedio entre 10 y 15 dias hospitalizados, aunque
en muchos casos, las personas que has sido dadas de alta, vuelven a ser
internadas nuevamente tiempo después.

» A todos los pacientes sin excepcion, se les practican glucometrias diarias
para monitorear su evolucion y valorar su estado diariamente. Ademas, los
valores de glicemia son usados por los médicos para diagnosticar y asignar
tratamientos.

= Se efectian en promedio 5 mediciones diarias a cada paciente, aunque
este nimero varia dependiendo de la condicién y evolucion del paciente.

» Las glucometrias son realizadas por las enfermeras encargadas, quienes a
su vez realizan la medicién de otras variables como temperatura y presiéon
arterial.
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= El registro de los datos se hace mediante planillas en las que se especifica
los datos béasicos de cada paciente (apellidos, nombres, edad, sexo, etc.),
la hora de la medicién, el valor de la medicion y el nombre de la persona
que realiz6 la medicion.

» (Cada planilla se archiva en una carpeta AZ, Unica para cada paciente. Es
posible que para algunas personas el numero de planillas con los datos de
sus glucometrias sea elevado, debido al tiempo que permanezca internado.

» El andlisis de los datos realizado por los médicos consiste simplemente en
la revision visual de los valores de glucemia, directamente desde las
planillas. Por tanto, la posibilidad de cometer errores en la eleccion de
tratamientos a partir de la observacion de dichos valores, es
considerablemente alta.

Con base en los resultados de esta pequefia investigacion, se conoci6 la evidente
necesidad de mejorar el tratamiento y la organizacion de los datos obtenidos en
las glucometrias. También se logré aclarar algunos detalles en los procedimientos
de medicion y asignacion de tratamientos por parte del personal médico de la IPS,
permitiendo a su vez, decidir el método adecuado para solucionar la problematica
antes mencionada. La primera opcién de solucion fue desarrollar un sistema de
informacion que tuviera la capacidad de organizar, almacenar y procesar los datos
de las glucometrias, mejorando su presentaciéon y brindando mas y mejores
herramientas para los médicos al momento de elegir tratamientos. Ademas de
eso, debia ser un sistema confiable y seguro, de facil aceptacion para los
usuarios, permitiendo una interaccion sencilla, pero efectiva. Ademas, por
sugerencia del doctor Alejandro, el sistema deberia incluir el uso de dispositivos
moviles inteligentes (smartphones y tablets), agilizando el proceso de almacenado
y visualizacion de los datos. Teniendo esto en cuenta, se procedié a elaborar la
estructura general de proyecto, de tal forma que se solucionara la problematica
principal, pero sin olvidar los detalles arriba mencionados. El diagrama general del
sistema de informacion esta ilustrado en la siguiente imagen:
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llustracion 2 Diagrama propuesto para el sistema de informacion
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Descripcion del sistema propuesto

Aprovechando que la red de internet instalada en la IPS es inaldmbrica, se tomd
uno de los computadores existentes en el area de accién del proyecto, para
usarse como servidor. Este servidor estaria ejecutando en todo momento un
servidor web (Apache Web Server) en el cual estaria alojada una base de datos.
El servidor web permitiria el acceso a la base de datos de cualquier dispositivo
conectado a la red LAN a través de un aplicativo web. El disefio de esta aplicacion
web estaria enfocado en lograr una interaccion sencilla entre el usuario y el
manejo de los datos, lograndose una interfaz amigable y de facil manejo. Una vez
los datos estén organizados dentro de la base de datos, se procede con el manejo
de estos, para que estén disponibles para los médicos en forma de graficas de
tendencia, promedios, graficas de pastel, tablas, entre otros. El uso de los
dispositivos maviles se incluiria tanto en el envio y almacenamiento de los valores
de glucemia de cada paciente, como en el procesamiento que se les practique a
estos. Si un usuario, por ejemplo una enfermera, desea ingresar los valores a la
base de datos justo en el momento de realizar la medicién, puede hacerlo a través
de un teléfono celular con conexién a internet y que esté conectado a la red local
de la IPS, mediante el aplicativo web. Si el teléfono tiene el sistema operativo
Android, puede ademas usar la opcidon de una aplicacion movil disefiada
especificamente para este fin. Si por el contrario, un usuario desea ingresar el
valor de la glucometria después de la medicion, puede hacerlo desde un
computador con conexion a la red LAN. Los usuarios deberan registrarse para
poder ingresar al sistema, pero solo un usuario administrador sera quien realice el
registro de cada una de las personas que vaya a usar el sistema (médicos y
enfermeras). Una vez inicien sesion, las enfermeras podran registrar a los

21



pacientes que se les practican las glucometrias, pero no podran acceder a los
informes. Los médicos acceden a los informes, pero no al registro de pacientes.

3.2 Etapados: Disefio y creacion de la base de datos

Una vez que se logro establecer el diagrama general del sistema de informacion,
el siguiente paso fue definir las herramientas necesarias para llevarlo a cabo,
iniciando con la base de datos. Se decidié desarrollarla en MySQL debido a que
es la base de datos en codigo abierto mas popular del mundo, convirtiéndola en
una opcion confiable y segura. MySQL tiene caracteristicas como una alta
escalabilidad, facil manejo, alto rendimiento entre otras, haciéndola la opcion ideal
para nuestras necesidades.

Para la eleccion del software administrador de la base de datos, fue necesario
tener en cuenta un requerimiento muy importante. Para el desarrollo 6ptimo del
proyecto, se decidié involucrar la menor cantidad de programas posible. Esto
debido a que el personal encargado de administrar el sistema, no es experto en
software, por lo tanto, el proceso debia hacerse lo mas sencillo y amigable posible.
A partir de eso se logro limitar la basqueda de un administrador de base de datos,
porque en los entornos de desarrollo web (paquetes de software que incluyen el
servidor web Apache, MySQL como gestor de base de datos y PHP como
lenguaje de programacion) se encontré un administrador eficiente y de facil
manejo. El paquete de programas elegido para el proyecto fue el WampServer
porque esta especialmente disefiado para trabajar en el sistema operativo
Windows, contando también como ya se mencioné antes con la herramienta
PHPMyAdmin, un eficaz administrador de base de datos que se ajusta
perfectamente a las necesidades del proyecto, evitando la instalacién de software
adicional en el servidor.

Listado y descripcion de tablas

Se decidio que la base de datos tendria 4 tablas para cumplir los requerimientos
del sistema. En una tabla se almacenan los datos del personal médico de la IPS,
es decir los usuarios del sistema. En otra tabla se almacenan los valores de las
mediciones realizadas a todos los pacientes, teniendo en cuenta un ID Unico para
cada paciente, evitando que se confundan los datos. Para guardar los datos de los
pacientes se crearon dos tablas, una en la cual se guardan los datos basicos que
son ingresados en el registro de un paciente por primera vez. En esta tabla se
asigna el ID, el cual es usado en el registro de los valores de las glucometrias en
la tabla de mediciones. En la otra tabla esta también la lista de pacientes, pero
esta tabla tiene més detalles.
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llustracion 3 Lista de tablas (tomada de MySQL Workbench)
SQAL File 3 dbservidor

Tables |Cu|urnn5 | Indexes | Triggers | Views | Stored Procedures | Functions | Euents|
Mame Engine Version Riow Format
__. medician InnoDB 10 Compact
__. paciente InnoDEB 10 Compact
__. pacientedetalle InnoDB 10 Compact
__. usuario InnoDEBE 10 Compact
] ] 3
Maintenance = ] [ Refresh ]
Descripcion

Tabla 2 Detalles de las tablas de la Base de Datos
Tabla Descripcién

medicion Tabla que almacena los valores de las mediciones de todos los
pacientes, discriminandolos segun el ID del paciente

paciente Almacena la lista de pacientes internados a los que se les
practican las glucometrias. Solo se guardan algunos datos basicos
por cada paciente

pacientedetalle En esta tabla se guardan todos los datos de los pacientes
internados
usuario Guarda la lista de los usuarios registrados y habilitados para

ingresar al sistema

En la imagen 4 mostrada continuacion se presenta el Modelo de Entidad-Relacién
(EER) de la base de datos creada.
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3.3

llustracion 4 Modelo Entidad-Relacion de la base de datos (tomada de MySQL Workbench)

_| medicion v
idMedicion INT(10) ] usuario i
@ idPaciente INT(10) id_usuario INT(10)
vador SMALLINT(3) usuario VARCHAR{50)
fechaCreacion DATETIME contrasena VARCHAR (50)
fechaModificacion DATETIME nombre VARCHAR(50)
idusuarioCreacion INT(10) apellido VARCHAR(50)
idusuarioMcdificacion INT{10) cedula VARCHAR(20)
> privilegio SMALLINT (5)
W fechaCreacion DATETIME
I fechaModificacion DATETIME
| idusuarioCreacion INT{10)
I idusuarioModificacion INT(10)
| email VARCHAR(50)
! >
m pacientedetalle ¥ |
idPacienteDetalle INT( 10
o I _] pacienta v
@ idPaciente INT(10)
| idPacients INT{10)
historiaQinica V ARCHAR (45) | )
| apellido VARCHAR(S0)
cama INT{10) |
1 nombre YARCHAR(S0)
diagnostco VARCHAR(ZO0) | '‘'———————— HH
sexo VARCHAR(T)
sequridadS ocial VARCHAR(200)
edad VARCHAR(3)
tratamiento VARCHAR(300)  Bel— — — — o
| cedula VARCHAR(20)
tram ite VARCHAR(300) |
fechaCreacion DATETIME
pendiente ¥ ARCHAR(300) [ — o
fechaodificacion DATETIME
fechaCreacion DATETIME
idusuarioCreacion INT(10)
fechaModificacion D ATETIME
idusuarioModificacion INT{10)
idUsuarioCreadion INT{10) >
idUsuarioM odificacion INT(10)

>

Etapa tres: Aplicacion web

El desarrollo de la aplicacion web se inicia con la eleccién de las herramientas
necesarias para realizarla. A continuacion se presentan las consideraciones
definidas antes de arrancar con el desarrollo de la aplicacion.

X/
L X4

Se elige a HTML en su versién 5 como lenguaje de marcado para elaborar
la aplicacion web. EI HTML solamente se encargard del contenido de la
aplicacion, mientras que los estilos estaran a cargo de las hojas de estilo en
cascada (CSS).

Se elige a PHP como lenguaje de programacién porque es el creador de
contenido web ideal para crear aplicaciones dinamicas.

El editor de texto usado para desarrollar la aplicacion es Sublime text por
tratarse de un editor de cédigo fuente que si bien no es de libre distribucion,
el no disponer de la licencia no genera ninguna limitacion mas alla de una
alerta cada cierto tiempo. Es capaz de soportar 43 lenguajes de
programacion.

Para el desarrollo de la aplicacibn web dividimos el trabajo las etapas que se
describiran a continuacion:
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Primera Fase: Disefio del diagrama general

Lo primero fue disefiar el diagrama general o mapa del sitio web, teniendo en
cuenta todos los aspectos necesarios para dar cumplimiento a los objetivos
propuestos al inicio del proyecto. El resultado fue el siguiente:

llustracion 5 Mapa del sitio web propuesto

Ingreso

Glucometrias

Registro

Paciente :
Pacientes

Detalle
Pacientes

17

Registro

Usuario :
Usuarios

Informes Gréficas

Segunda Fase: Disefo de vistas

Una vez defino el disefio general de la aplicacién, se inicié con el disefio visual de
cada una de las vistas en cada seccion. Para ello se elaboraron bocetos para
elegir combinacién de colores, posicién y orientacion de contenido dentro de la
pagina, etc. Con el apoyo del software Balsaquim se realizaron los bocetos de
cada una de las pantallas de las etapas definidas en el diagrama general. Los
resultados se ilustran a continuacion:

Inicio

llustracion 6 Boceto de la pantalla de inicio.



Inicio de Sesion

S —

Inciar Sesion

Home | Products | Company | Blog

Para el encabezado se decidié utilizar un herramienta de la libreria de JavaScript
jQuery llamada Slider, un rotulador de imadgenes muy vistoso y elegante.

La pantalla de inicio contiene un pequefio formulario que permite a los usuarios
iniciar sesién y acceder al sistema. Se restringe el ingreso de personal no
registrado en la base de datos, porque solo un usuario valido puede registrar un
nuevo usuario. Mas adelante se explica detalladamente el uso de sesiones y la
seguridad del sistema.

Home

Una vez que el usuario ingrese al sistema, en la pantalla de Home encontrara un
mensaje de bienvenida acompafiado de una imagen alusiva a las glucometrias. En
la barra de navegacion encontrard las 3 secciones principales con las que cuenta
el sistema. El area de Pacientes contiene las opciones de registrar las
glucometrias, registrar pacientes nuevos y modificar o agregar los datos de los
pacientes registrados. En Usuarios se encuentra el formulario para registrar a un
usuario nuevo y en Informes se encuentran las opciones de graficas de los datos
de glucometrias registrados.

llustracion 7 Boceto de la pantalla Home
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__——

Pacientes | Usuarios | Informes

Sistema de Glucometrias HUN

Bienvenido

Heme | Preducts | Company | Bleg

Ingreso de Glucometrias

Para el ingreso de los datos de las mediciones, primero se debe buscar el nombre
del paciente al que se le estd realizando la medicibn y que ya debe estar
registrado en la base de datos. Una vez seleccionado, en el siguiente pantallazo
se encuentra un campo de texto que permite ingresar el valor de la medicién y
guardarlo. Este valor se guarda ligado al paciente antes seleccionado y
adicionalmente se guardan también los datos del usuario que tenga una sesion
activa en ese momento. Esto permite auditar el sistema en caso de que se
presenten errores al momento de guardar los valores de medicion.

llustracion 8 Boceto de la pantalla Ingreso de Glucometrias 1
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__——

Pacientes | Usuarios | Informes
E—

Ingreso de Glucometrias

Ingrese el nombre del paciente

Seleccionar

Home | Products | Cempany | Bleg

llustracion 9 Boceto de la imagen Ingreso de Glucometrias 2

_

Pacientes | Usuarios | Informes

Ingreso de Glucometrias

Paciente: nombre_paciente

Responsable: nombre_usuario

Home | Produets | Company | Blog

Registro de Pacientes y Detalles de Pacientes

El registro de pacientes se hace en dos etapas, en la primera se ingresan los
datos mas basicos y se guardan en la tabla “pacientes” de la base de datos. En
esta tabla se asigna un ID Unico para cada paciente, el cual sera pasara a ser el
identificador de cada paciente en las demas tablas. En la tabla “pacientedetalle” se
almacenan todos los datos de los pacientes, incluyendo detalles como la EPS a la
gue pertenecen, diagndstico, tratamiento asignado, entre otros.

llustracion 10 Boceto de la pantalla Registro de Pacientes
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I_ Pacientes | Usuarios | Informes
E—

Registro de Pacientes

S D

Home | Products | Company | Blog

llustracion 11 Boceto de la pantalla Detalles de Paciente

e

Pacientes | Usuarios I Informes

Registro de Pacientes

Datos bascos

Soo [ComboEor ]

Datos complementarios

Diognostico Tramites

Pendiente

Home | Products | Company | Blog

Registro Usuarios

El registro de usuarios se hace por medio de un sencillo formulario que recoge los
datos basicos del personal médico y auxiliar del Hospital. Este registro solo lo
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puede hacer un usuario valido. La casilla de privilegio se usa para distinguir a los
médicos de las enfermeras.

llustracion 12 Boceto de la pantalla Registro Pacientes

_

Pacientes | Usuarios I Informes
E—

Registro de Usuarios

Usuario : Contrasefia :
Privilegio [ComboBox [w]

Home | Preducts | Company | Blog

Informes

La presentacion de informes se realiza mediante graficas que representan los
valores de las glucometrias hechas a los pacientes. Es posible monitorear mejor la
efectividad de los tratamientos asignados a los enfermos de diabetes. Las gréaficas
pueden hacerse diarias o semanales, dependiendo la necesidad de los médicos
encargados.

llustracion 13 Boceto de la pantalla Informes

Andlisis de datos

—_— Grafica de datos diario

Tercera Fase: Programacion
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La funcionalidad de la aplicacion web se logr6 empleando el lenguaje de
programacion PHP, como se menciond anteriormente. Se trabajé por fases,
iniciando por la creacion de la conexion a la base de datos y el envio de los
formularios, luego se elaboroé la parte de las sesiones y por ultimo el desarrollo de
las graficas en la parte de Informes. Se separ6 la interfaz gréafica de la I6gica de
funcionamiento de la aplicacion, tratando de seguir el patrén de disefio MVC
(Modelo Vista Controlador), aunque este no se aplicé en su totalidad. La vista y el
controlador estan mezclados mientras que el modelo esta separado.

Modelo-Vista-Controlador

La vista consta de todo el codigo HTML usado, es lo que interpreta el navegador y
se muestra en pantalla. Permite al usuario interactuar con todas las opciones
disponibles en la aplicacién, accediendo al modelo a través del controlador.
Usando HTML5 y CSS, se le dio forma a los disefios previamente definidos en los
bocetos.

El controlador se encarga de pedir al modelo la informacion con base a alguna
accion realizada por el usuario y luego se encarga de acomodar la vista segun sea
necesario. Se implementé mezclado con la vista, por lo que no se puede decir que
la aplicacion se haya desarrollado siguiendo MVC.

El modelo es el responsable del manejo de los datos. Es el encargado de realizar
las conexiones y las consultas a la base de datos para guardar, suprimir o editar
informacion.

Maquetacion

La maquetacion es el proceso por el cual se acomodan todos los elementos dentro
del espacio disponible para la pagina web. Maquetar es dar solucién al problema
de como disponer el conjunto de elementos de disefio impresos (texto, titulares,
imagenes) dentro de un determinado espacio, de tal manera que se consiga un
equilibrio estético entre ellos.

Para esta aplicacion la maquetacion se hizo mediante responsive web design,
(disefio web adaptable), el cual consiste en montar las estructuras de manera
fluida, logrando que el sitio web se adapte al dispositivo al que esta conectado el
usuario. Para el encabezado se uso6 un Slide, un rotador de imagenes de jQuery
en el cual colocamos imagenes alusivas al proyecto. Este encabezado se us6 para
todo el sitio web, de manera que no hubo muchos inconvenientes a la hora de
construir a partir de los bocetos antes disefiados.
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Para este proceso no se usO ningun software de disefio web grafico como
Dreamwaver sino que se hizo con cédigo HTML y CSS para agregar los estilos.
Para escribir el codigo se uso el editor Sublime text y Google Chrome para revisar
el trabajo que se iba desarrollando. A continuacion se presenta el resultado de la
pantalla de inicio una vez terminada la maquetacion y el disefio.

llustracion 14 Disefio terminado de la pantalla de inicio

SISTEMA DE GLICEMIA

Ofrecemos la mejor atencién al
cliente. p

== Ingreso =

Las deméas vistas comparten el mismo encabezado y en general el mismo disefio.
Por cuestiones practicas para este documento, solo se mostraran las pantallas de
Inicio (imagen 14), Detalle de pacientes (imagen 15) e Informes (imagen 16).
Basicamente el disefio es calcado y su funcién ya fue descrita en el item de
bocetos.
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llustracion 15 Disefio final de la pantalla Ingreso de Glucometrias.

SISTEMA DE GLICEMIA

Ofrecemos la mejor atencion al
cliente. o

= Menu

Ingreso de Glucometrias

llustracion 16 Disefio final de la pantalla Graficas.

Sistema de Analisis

seleccione el Paciente

r
Dia: Regresar

Limite Superior
Limite Inferior

Glicemia
Graficar

Formularios

Lo primero fue crear la conexién a la base de datos mediante cédigo PHP. Esta
conexién se guarda en un archivo con extension .php y puede ser invocado en
cualquier otro documento .php en que se necesite. LOoS pasos para crear una
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conexion son bastante sencillos gracias a muchas funciones que tiene MySQL
para facilitar el trabajo. Algunas de estas funciones son:

mysql_connect: Crea una conexion a MySQL y la guarda en una variable.
Necesita 3 parametros, Servidor, usuario y password.

mysql_select_db: Selecciona la base de datos con la que se va a trabajar.
Necesita como pardmetros el nombre de la base de datos y la variable en la que
se guardo la conexion con mysql_connect.

Una vez conectados, se procede a realizar la consulta, sea para leer datos
guardados o para eliminar, modificar o insertar nuevos datos. Para este caso, se
guardaron los datos insertados por el usuario en los formularios de registro en las
respectivas tablas creadas en la base de datos (pacientes y usuarios).

Para guardar los datos de glucometrias, el formulario solamente contiene un
campo de texto, pero la tabla en la base de datos tiene 7 campos. MySQL no
permite insertar datos en una tabla si no se llenan todos los campos existentes. 4
campos estan dispuestos de manera especifica para permitir que el sistema sea
auditable facilmente porque guardan la fecha y la hora exacta en que se crea o se
modifica el registro y también guardan el ID del usuario que tenga iniciada sesion
en ese momento. Otro de los campos presentes es el del ID del paciente
seleccionado previamente y que es la persona al que se le ha realizado la
medicion. Esta también el campo que guarda el valor insertado en el cuadro de
texto (valor de la medicion). Por ultimo esta un campo con el atributo de
autoincrementarse con cada registro nuevo que se guarda y que pasa a ser el ID
del valor la glucometria.

Sesiones

Las sesiones permiten almacenar variables que estaran disponibles durante toda
la navegacién a través de varias paginas de un sitio web. Estas variables pueden
ser nombres de usuario, si se trata de un catalogo en linea podrian ser productos
de interés (como un carrito de compras virtual), historial de péaginas visitadas,
entre otras. Las sesiones también funcionan como métodos de seguridad que se
guedan alojadas en el servidor, permitiendo la navegacién solo de usuarios
autorizados.

Una vez que los usuarios son registrados, pueden acceder al sistema y
dependiendo del privilegio que tengan, se les mostraran u ocultaran opciones del
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menu de navegacion. A continuacion se muestra el diagrama del funcionamiento
de las sesiones dentro del sistema.

llustracion 17 Diagrama de las sesiones

Entrada de datos
(Usuario,
contrasefia)

Ingreso.php Conexién.php

DbServidor

Existe el
usuario?

Privilegio?

Caso 1

Home (Menu de

Home (Menu de
Médico)

Home (Menu de

Enfermera)

Administrador)

Los diferentes menus para cada tipo de usuario se explicaron anteriormente en la
seccion de bocetos y por tanto no merece la pena volverlos a describir.

Se cre6 un usuario con el privilegio de administrador y su registro se hizo
directamente en la base de datos a través de la herramienta del WAMPSERVER
PHPMyAdmin, porque el sistema, por cuestiones de seguridad, no tiene disponible
la opcion de seleccionar ese privilegio en el formulario de registro de usuarios.
Este usuario tendra acceso a todas y cada una de las secciones del sistema y
sera el encargado de auditar el sistema en caso de ser necesario. Es el Unico con
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la capacidad de eliminar usuarios y pacientes de la base de datos y ademas sera
el que realice el registro de los primeros usuarios del sistema.

Herramientas JavaScript

En la construccién de las rejillas para visualizar los datos de pacientes y usuarios
se utilizaron las librerias JQGrid en su version libre el cual implementa Javascript
para implementar Ajax y hacer que los datos viajen de manera asincrona sin
necesidad de estar recargando la pagina. También se utiliza Json como formato
para enviar los datos por medio de parejas clave—valor. Los scripts de las rejillas
se comunican con un archivo php que se encarga de ir al modelo de datos y
retornar los registros en el formato indicado. Todo el sistema de filtros y CRUD se
hace gracias al modelo donde se hacen todas las operaciones directamente con la
base de datos. Alli se hacen todos los select, insert y delete.

También se utilizaron las librerias JQPIlot para realizar las gréficas en las cuales se
tienen que hacer las consultas respectivas y entregar los valores al script para que
los ordenen. En el formulario se piden algunos pardmetros como lo son el rango
en el que se debe encontrar el nivel de glucosa en una persona sana, el nombre
del paciente y la fecha deseada para traer los datos desde la base de datos.

llustracion 18 Rejilla que muestra los datos de los pacientes.

Listado de Pacientes

Nombres Apellidos Sexo Edad Cédula
e e (e, e |
ALEJANDRO OYOLA OLAYA Masculino 70 4966935
GLORIA YANETH PANTOJA ALVAREZ Femenino 52 40627559
GRACIELA MONTES Femenino 66 36147376
LUIS ANTONIO GONZALEZ Masculino 59 17703069
MARCOS MEDINA QUINTERO Masculino 64 12252324
MERY ALONSO MURCIA Femenino 56 36293987

Pagina - de 1 1 Mostrando 1 - 6 de 6
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llustracion 19 Grafica de datos de glucometrias en una semana.
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Hora Medida

De ser necesario, la grafica anterior puede ser impresa o guardada en un archivo
con formato PDF para ser enviada por correo electrénico. También esta disponible
una gréafica para ilustrar el porcentaje de mediciones que se encuentran dentro o

fuera del rango normal establecido.

llustracion 20 Grafica porcentual de las mediciones con respecto al rango normal.
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Las tablas contienen la informacion de los pacientes registrados en el sistema,
ademas de los datos de glucometrias de cada uno de ellos. Estan disponibles en
formato PDF.

llustracion 21 Tabla de datos por paciente.

Sistema de Glucometrias

Paciente: PANTOJA ALVAREZ GLORIA YANETH

Fecha Hora Glicemia (Mg/dl) Responsable
20-03-2014 |07:00:00 121 DIEGO ANDRES ROLDAN LOZANO
20-03-2014 |10:00:00 84 DIEGO ANDRES ROLDAN LOZANO
20-03-2014 |14:00:00 124 DIEGO ANDRES ROLDAN LOZANO
20-03-2014 |17:00:00 136 DIEGO ANDRES ROLDAN LOZANO
20-03-2014 |20:00:00 130 EDWIN RINCON
21-03-2014 |07:00:00 116 EDWIN RINCON
21-03-2014 |09:00:00 94 EDWIN RINCON
21-03-2014 |11:00:00 80 EDWIN RINCON
21-03-2014 |15:00:00 73 EDWIN RINCON
21-03-2014 |17:00:00 175 EDWIN RINCON
21-03-2014 |20:00:00 203 EDWIN RINCON
22-03-2014 |07:00:00 244 EDWIN RINCON
22-03-2014 |09:00:00 357 EDWIN RINCON

3.4 Etapa cuatro: Aplicacion movil

La aplicacion Android se desarroll6 inicialmente bajo el IDE Eclipse, pero luego
aparece el IDE Android Studio en su versiéon 0.1, el cual posee una interfaz mucho
mas atractiva y mas facil de manejar, debido a que a medida que se escribe
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codigo para el disefio de la interfaz de la aplicacion, éste muestra como va
guedando el disefio en la misma pestafia, contrario a como pasaba con Eclipse
que habia que cambiar de pestafia para observar los cambios. Otra ventaja de
manejar Android Studio es que es muy eficiente a la hora de hacer compilaciones
para ver en tiempo real el funcionamiento de la aplicaciéon. Ademas fue creado por
Google asegurando que se seguira dando soporte para este IDE ya que esta
empresa fue la creadora del sistema operativo Android.

Se utiliz6 Java como lenguaje de programacion para desarrollar la aplicacion
Android y para su interfaz visual se usd XML. Se buscé que la aplicacion movil se
viera lo mas parecido posible a la aplicacion Web ya desarrollada. Esto
l6gicamente para evitar confusiones entre los usuarios que decidieran entre una
aplicacion o la otra.

Siguiendo el patron de disefio MVC se divide la aplicacion en tres capas, el
Modelo, la Vista y el Controlador. En el Modelo se realiza toda la comunicacion
con la base de datos como son las consultas y las operaciones CRUD: Creacion,
Lectura, Actualizacion y Eliminado de registros de la base de datos.

lustracion 22 Diagrama UML del Modelo
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==Java Class>»
(®MPaciente

sistema. healthlife. Modelo

==Java Class>»
®MGlicemia

sistemna. healthlife. Modelo

<=lava Class=>
®MuUsuario

sistemnia. healthlife. Modelo

& ruta: Siring

& bandera: int

@ NPaciente()

@ BuscarPacientePorCedula( Siring):Paciente

@ ConsuftarPacientePorNomé peCed(String, String, String):List<Paciente>
@ GuardarPaciente{Paciente):boolean

@ ModificarPaciente{Paciente):boolean

4 glicemia inif]
4 hora: Siring[]
& ruta: String

& MGlicemial)

o usuaria: Siring

a idusuario: ink

o nombreCompletoUsuario: Sring
o privilegio: int

& ruta: String

@ ConsultarGlicemia(int, String, String):int]]
@ ObtenerHoraGlicemia(ink, String, String):Stringl]
@ GuardarGlicemia(int int, String)-boolean

@ MUsuaria)

@ ValidarUsuario( Siring, String)-int

@ GuardarUsuario{Usuario):ink

@ ModificarlUsuario{Usuario)-boolean

@ ConsuftarTodosUsuarios () List<Usuario>
@ getUsuarioByUser{String)-Usuario

@ GuardarimagenPerfil{Bimap) Boolean

@ CargarimagenPerfil()-Bimap

@ getPrivilegio()-ink

’| @ gethombreUsuario() String

@ getUsuarial):String
@ getidUsuario]):int

i K W W
==Java Class>> =<Java Class>» ==Java Class>>
(®Paciente (3 RutaServidor (8 Usuario
sistema. healthlife. Modelo sistema. healthlife Modelo sistema. healthlife. Modelo
© historia: String PRATHSERVER: Siring = "hitp:/M%s:%s/glicemialvistas/Servicios Movil" o it Siring
© apeliido: String nsdireccionlp: Siring ="" © usuario: Skring
© nombre: String OCFb.JtaServidar(} © nombre: Skring
© sexo: String OSObteneer.Jta(}:String o apeliido: Skring

© edad: String
© cedula: String

@ SetRuta(String)-vaid
035 etServer(Siring, String) v oid

© cedula: Siring
o privilegio: Siring
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o id: int
© consecutiva: ink

Oc Paciente()

@ getiNombre():String
@ getApelido():String
@ getCedula():String
@ getid{}-int

@ getEdad():Siring

@ getConsecutivo():int

o pass: Siring
o email String
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& Usuaria()

@ getid{):Siring

@ getUsuaria():String
@ getNombre():String
@ getA pellido():Siring
@ getCedula():String
@ getPrivilegio():String
@ getPass():Siring

La vista simplemente contiene las interfaces graficas de cada actividad (cada
pantalla). El controlador es el encargado del flujo de trabajo de la aplicacion, es
decir el encargado de conectar la vista con el modelo y hacer los célculos y
operaciones necesarias para que el software funcione correctamente.

llustracion 23 Diagrama UML del Controlador
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@ onConfigurationChange( Configuration)-vaid

a mVideoView  VideoView
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4 onCreate(Bunde) void

& TerminarActivity ()-void

© onCreateOptions MenuMenu):baolean
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©PrepareGraph (@ NewPatient @ Newlser @ Newdlicemia
te healthiif e. Controlador it ithiif e. Controlader sistema.healthiif e. Controlador sistema.healthlif e. Controlader
& PrepareGraph() & New Patient() & NewUser() & New Gicemia()
© onCreate(Bundie) void © onCr oid © onCx oid < onCreate(Bundie)-void

En este caso se crean las capas del modelo y el controlador ya que las vistas van
dentro del paquete Layout.

llustracion 24 Capas Modelo-Controlador-Vista
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jawa
servicio.glicemia. sistemadeglicemia
Controlador
Eres

drawable

drawable-hdpi

drawable-mdpi

drawable-xhdpi

drawable-xxhdpi

layout

w3 activity_analisis.xml

w3 activity _config_ip.xml

w3 activity _gluco. xml
w3 activity_ingr_datos. xml
w3 activity_login.xml
w3 activity_new_patient.xml
w3 fragment_screen_slide_page . xml
w3 grafica.xml
25 listitem_titulas. xml

La aplicacion inicia con un pantallazo donde se puede visualizar el formulario de
login, donde el usuario debera ingresar los datos que le han sido suministrados
por el administrador del sistema. El primer pantallazo luego de loguearse es el de
ingreso de glucometrias. Consta de un botdén que sirve para realizar la busqueda
del paciente al cual se le ha practicado la glucometria, luego de seleccionarlo, en
el cuadro de texto de abajo se escribe el valor de la medicion y se pulsa el icono
de guardar en la barra superior.

llustracion 25y 26 Pantalla de Inicio e ingreso de glucometrias de la aplicacion mavil.

o Health Life = Ingreso Glucometria Ié
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m#ealth Life {a Paciente :
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3
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K Contrasenia

Entrar Salir

-

-
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En la siguiente imagen se puede observar el menu disponible en la aplicacion pero
para el usuario administrador. Dependiendo del privilegio de los demas usuarios,
se mostraran menos 0 mas opciones.

llustracion 267 Menu de la aplicacion movil

o= Health Life

5 Registro Paciente

2+ Registro Usuario

i.j..\.{ Grafica

1 -,
() Cerrar Sesion

Si el privilegio es el de doctor, se visualiza una pantalla donde se muestra el
nombre del paciente junto con unos filtros para capturar los datos de glicemia
segun la fecha o un rango de fechas maximo de 7 dias.
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llustracion 28 y 29 Filtros para generar grdficas

= Grafica v ey Grafica A

Analisis del Paciente

Ancalisis del Paciente

Paciente .

GLORIA YANETH PANTOTA ALVAREZ

Paciente :
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Modo Vista : Modo Vista :
Diario 4 Semanal 4
Patos : Patos :
Fecha ; Fecha :
aaca/mm/dd aaa/mm/dd
Fecha Fin :

aaa/mm/dd

Una vez elegida la fecha o las fechas se procede a oprimir el botén graficar
mostrando los valores de glicemia en una gréafica de tendencia. Si se puso un
rango de fechas las distintas graficas pueden verse dando un slide sobre la

pantalla, hacia el lado izquierdo para avanzar en los dias o hacia el derecho para
retroceder.

llustracion 3027 Grafica de datos en la aplicacion movil
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En la aplicacion contamos con dos idiomas predeterminados. Estos idiomas se
cargan en la aplicacion dependiendo del idioma que tenga el celular. Los idiomas
son inglés y espafiol. Si el idioma del celular es uno distinto a estos dos, se toma
por defecto el espafiol.

3.5 Etapacinco: Montaje y pruebas

Inicialmente las pruebas se realizaron usando un servidor local (Apache) y una red
de internet a la cual se conectaban no mas de 10 dispositivos (entre smartphones
y computadores). Las pruebas iniciales consistieron en realizar registro de
usuarios y pacientes, tanto desde la aplicacion web desde un computador, como
desde los teléfonos celulares a través de la aplicacion Android y del navegador.
Los resultados obtenidos fueron bastante buenos, porque el sistema respondio
muy bien a la hora de ser usado al mismo tiempo por varios usuarios. En este
punto se empezd a observar una particularidad que més tarde se convertiria en
una conclusion; la aplicacion movil es ligeramente mas rapida que la aplicacion
web observada desde el navegador del teléfono celular. Si bien existe una
diferencia de tiempo, ésta no es significativa en cuanto al desempefio general del
sistema.

Las siguientes pruebas fueron para probar el ingreso de datos ficticios de
glucometrias, tratando de hacerlo también desde varios usuarios al mismo tiempo
para observar el comportamiento. No se presentaron problemas significativos
durante las 2 semanas en las que se probaron todas las opciones del sistema
(registro de usuarios y pacientes, ingreso de glucometrias, edicion de datos de los
pacientes registrados, solicitud de reportes y graficas).

Se decidio probar el sistema entonces durante un mes mas, pero esta vez usando
datos reales de pacientes diabéticos. Estos datos fueron facilitados por la IPS
ENDHO COLOMBIA SAS, en cabeza del Dr. Alejandro Pinzén. Pero ya no
trabajamos de manera local, sino que colgamos el proyecto en un servidor gratuito
en internet. Inicialmente se crearon Unicamente 3 usuarios, uno que es el
administrador del sistema, quien tiene acceso a todos los menus y ademas puede
registrar usuarios. Los otros dos se crearon bajo nuestros propios nombres, uno
para el privilegio de Médico y el otro con el privilegio de Enfermero.

Actualmente el sistema tiene registrados 15 pacientes de los cuales se tiene un
aproximado de 40 mediciones por cada uno. Los médicos de la IPS se muestran
muy entusiasmados con los resultados y se espera que en los proximos dias se
instale definitivamente en las instalaciones de la clinica y el volumen de pacientes
aumente considerablemente.
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4. CONCLUSIONES

Se disefid un sistema de informacion que tenia como objetivo principal
optimizar el proceso de glucometrias en el IPS ENDHO COLOMBIA SAS,
brindando méas herramientas a los médicos para la eleccion de
tratamientos, o para probar la efectividad de los mismos.

La base de datos creada funciona perfectamente para organizar la gran
cantidad de datos generados en el proceso de glucometrias. Gracias a su
facil manejo, no se generan costos de tiempo adicionales y permite ademas
tener un control sobre los pacientes enfermos de glucosa que visitan la IPS.

La aplicacion Web desarrollada cuenta con una vista agradable y muy facil
de manipular, permitiendo que la interaccion de los usuarios con la base de
datos sea bastante sencilla. Al estar alojada en un servidor local, permite el
acceso de cualquier usuario registrado y que esté conectado a la misma
red.

Las graficas generadas en la aplicaciéon web permiten a los médicos contar
con mas y mejores herramientas para asignar y/o evaluar tratamientos.
Estas graficas son generadas a partir de los requerimientos del usuario y
estan disponibles en todo momento. El sistema cuenta ademas con otros
reportes como tablas para mostrar los valores registrados, el listado de
pacientes o usuarios registrados. Estos reportes se presentan en formato
PDF en caso de que sea necesario enviarlos a través de correos
electronicos.

La aplicacién movil desarrollada para el sistema operativo Android brinda el
mismo servicio que la aplicacibn Web y estd destinada para aquellos
usuarios que cuenten con smartphones con este sistema operativo y que no
deseen usar la aplicacion web. Se concluye ademas que para los usuarios
con teléfonos con otro sistema operativo, la aplicacion web funciona
correctamente en los navegadores méviles, aunque con un retardo minimo
con respecto a la aplicacion Android pero que es intrascendente.
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5. RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar un mantenimiento al sistema por lo menos cada dos
meses, para evitar que en la base de datos se acumulen valores erroneos y
ello conlleve a sobrecargas innecesarias para el sistema.

La siguiente etapa a desarrollar es adicionar otro médulo o mddulos para
registrar otras variables clinicas como la temperatura, presion arterial, ritmo
cardiaco, etc. Esto se puede realizar sin entorpecer el funcionamiento
actual del sistema, puesto que desde el disefio se pensé en que pudiera ser
escalable.

Desarrollar aplicaciones méviles para los otros sistemas operativos aparte
de Android. Se debe buscar la integracion total de los dispositivos moviles
con el sistema, para que en un futuro, los centros médicos se beneficien de
todos los avances en la tecnologia de la informacion.
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