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RESUMEN EJECUTIVO

El Centro de Radiologia Dental, Dental-Med, es un centro dedicado al servicio especializado en
diagnostico por imagenes dentales, es un pionero de radiografias 2D y Tomografia 3D. Cuenta
con varios afios de experiencia y nace por la necesidad de facilitar el diagnéstico de los

odontélogos (clientes).

Con la autorizacion de los accionistas de la empresa, se realizé una investigacion con el fin de
evaluar o determinar las necesidades o debilidades existentes en cuanto al area de informaética,
que pudieran influir negativamente en las funciones diarias de los empleados, y por consiguiente

en la productividad de dicha empresa.

Paso seguido, de los resultados obtenidos de la evaluacion, se logré concluir que la empresa no
cuenta con un area de informatica, y a pesar de que todos sus equipos dentales son de tecnologia
de punta, no cuentan con sistemas o procedimientos que ayuden a los empleados a trabajar de

una manera mas eficiente y efectiva y mejorar la salud laboral.

Por ende, se desarroll6 un sistema de gestion web integrado, dividido en diferentes médulos, con
sus respectivos roles, con el objetivo de cubrir la mayoria de las necesidades de la empresa como
son facturacion, control de inventarios, regalias para clientes, indicadores logisticos, cuadros de
control, reporteria, entre otros, generando informacion relevante que ayude para la toma de

decisiones.

Como punto final, se realizé un manual de usuario y capacitacion del personal respecto al uso

correcto de dicho sistema.



ABSTRACT

The Dental Radiology Center, Dental-Med, is a center dedicated to specialized dental imaging
service, it is a pioneer of 2D X-rays and 3D Tomography. He has several years of experience and
was born from the need to facilitate the diagnosis of dentists (clients).

With the authorization of the company's shareholders, an investigation was carried out in order to
assess or determine existing it area needs or weaknesses, which could adversely affect the day-

to-day functions of employees, and consequently on the productivity of that company.

Then, from the results obtained from the evaluation, it was concluded that the company does not
have a computer science area, and although all its dental equipment is state-of-the-art, it does not
have systems or procedures that help employees to work more efficiently and effectively and

improve occupational health.

Therefore, an integrated web management system was developed, divided into different modules,
with their respective roles, in order to cover most of the company's needs such as billing,
inventory control, royalties for clients, logistics indicators, tables. control, reporting, among

others, generating relevant information that helps decision-making.

As a final point, a user manual and staff training on the correct use of the system was carried out.
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GLOSARIO
A

Area de Informatica: Area responsable de atender las necesidades de computo, tales como la
asesoria en el manejo de software, configuracion de equipo para impresion o conexion a internet,

mantenimiento del equipo de computo instalado y de telecomunicaciones.
B

Bitacora: Es un archivo en el cual se lleva un registro bien sea diario, semanal o0 mensual de la

tarea y procesos que se realizan en los equipos o sistemas.

H

Hardware: parte fisica de un ordenador o sistema informatico.
M

Manual de usuario: Documento de comunicacion técnica que busca brindar asistencia a los
usuarios que usan un sistema. Los autores de los manuales intentan apelar a un lenguaje ameno y

simple para llegar a la mayor cantidad posible de receptores.

Modulos: Porcion de un programa de ordenador. De las varias tareas que debe realizar un
programa para cumplir con su funcién u objetivo, un médulo realiza cominmente una o varias de

dichas tareas.

Productividad: Relacion entre la cantidad de productos obtenida mediante un sistema
productivo y los recursos empleados en su produccion. En este sentido, la productividad es un

indicador de la eficiencia productiva.

R
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Rol: El concepto esté vinculado a la funcion o papel que cumple alguien o algo.
S

Salud Laboral: Se entiende la salud laboral como la reduccion y/o eliminacion de los factores
de riesgo dentro del centro de trabajo. Y méas concretamente en el puesto de trabajo y en las

tareas que realiza el trabajador en concreto.

Sistemas: conjunto de partes o elementos organizados y relacionados, que interactdan entre en

si, para llegar a un mismo objetivo. Sus partes son, hardware, software y las personas que lo usan

Sistema web: aquellas herramientas que los usuarios pueden utilizar accediendo a un

servidor web a través de internet o de una intranet mediante un navegador.
Software: soporte l6gico de un sistema informatico.
T

Tecnologia de punta: cualquier tecnologia que fue recientemente inventada y es de avanzada
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I. INTRODUCCION

El presente informe esta basado en el Centro de Radiologia Dental y Maxilofacial, Dental-Med,
el cual es un centro dedicado al servicio de diagndstico por imagen para los odont6logos. Dental-
Med realiza diversos tipos de estudios dentales como radiografias digitales 2D, Tomografia Cone

Beam 3D, disefios de sonrisa, estudios cefalométricos, entre otros.

La implementacion del presente trabajo de investigacion comenzo con una serie de
observaciones preliminares realizadas en dicho centro, donde es notable la debilidad en cuanto a
la falta de un area de informatica; con el desarrollo de la investigacion se comenzaron a utilizar
diferentes técnicas e instrumentos para la recoleccidn de datos, cuestionarios, entrevistas y la
observacion, dirigidas al personal del centro, se tomé nota de la informacién mas importante,
referente a la necesidad de contar con un sistema integrado que ayude a llevar un control de los

examenes realizados y a la vez para facilitar la toma de decisiones.

Con dicho andlisis se opto por implementar un sistema web que cubra las necesidades expuestas,

y eliminar procesos obsoletos e ineficientes.

La realizacion de dicho proyecto, tiene un impacto positivo para el centro, ya que con el mismo
se llevard un registro de los estudios realizados, un control de empleados, facturacion, estudios,

doctores frecuentes, regalias, entre otros.
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II. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Centro de Radiologia Dental y Maxilofacial Dental-Med, es un centro orientado al servicio de
diagndstico por imagen para los odontélogos. Realiza diversos tipos de estudios utilizando

equipos digitales.

Dental-Med es una microempresa la cual no esta dividida en areas y no cuenta con una estructura
jerarquica bien definida, sus empleados son multitareas y no cuenta con sistemas de informacion
que ayuden a llevar un control preciso e inmediato de las actividades que realiza dicha empresa,
por ende, no cuenta con estrategias ordenadas para la toma de decisiones y mejorar su ventaja

competitiva.
2.1 Antecedentes

El Centro de Radiologia Dental-Med, es una microempresa que no cuenta con una historia o
antecedentes documentados, ademas, utiliza procesos obsoletos como el uso de hojas de Excel
para llevar un control de estudios realizados, facturacion y contabilidad manual, ocasionando
falta de eficacia y eficiencia de los empleados y afectando la calidad de atencion y rendimiento

por parte de la empresa.
2.2 Enunciado / Definicion del Problema

Dental Med es un centro dedicado al servicio de diagndstico por imagen dental, realiza diferentes
tipos de estudios segun el tratamiento del paciente. Todos sus empleados son contratados y
capacitados para realizar un determinado estudio, a la vez estan encargados de la atencién al

cliente, facturacion, envio de estudios por correo electronico, entre otros.

Al final del dia realizan el célculo de las transacciones en hojas de Excel y dicho calculo es
enviado al jefe, también deben verificar que todos los estudios hayan sido enviados, entre otras
actividades, provocando en varias ocasiones, que los empleados tengan que trabajar fuera de su

horario laborar para cumplir con todos los procesos.
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Por la forma de realizar sus actividades diarias, se pierde eficiencia por parte del personal, pues
no se cuenta con una informacién en tiempo real y transparente de los ingresos y gastos que

genera la empresa, afectando el control de costos y la toma de decisiones.
2.3 Preguntas de Investigacion

+ (El centro realiza informes detallados de ingresos y gastos diarios, mensuales y anuales?

+ ¢Como asegura la empresa que los calculos que recibe de sus empleados, no han sido
alterados?

+ (El centro utiliza herramientas para obtener informacién correcta y en tiempo real sobre
el funcionamiento del centro, que ayude para la toma de decisiones?

+ (El centro realiza reportes para conocer la cantidad de pacientes remitidos por un
determinado doctor?

+ ¢Cuanto tiempo le lleva al centro generar reportes mensuales del total de pacientes
recibido?

+ ¢Qué procesos realiza el centro para generar una factura?

=

¢Como lleva el centro su control de entrada y salida de inventario de productos?
+ (El centro realiza procesos o actividades para retroalimentacion sobre el servicio de

atencion al cliente?
2.4 Hipdtesis y/o Variables de Investigacion

+ La pérdida de tiempo e informacion en los procesos que realiza el centro de radiologia, se
debe a que no cuenta con herramientas de apoyo que ayude a generar informacién
correcta y en tiempo real.

+ Después de esta investigacion se podra determinar eficientemente cuales son las
soluciones a los problemas que actualmente tiene en relacion a su gestion de datos.

+ La implementacion de un sistema de informacion o dashboard sera una excelente

herramienta para la empresa ayudando a la toma de decisiones.
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2.5 Justificacion

Es prioritario para el Centro Radioldgico Dental poder identificar qué procesos son efectivos y
cuales afectan el desarrollo de la empresa, ya que en la época actual una empresa que no crece,
desaparece. Para poder lograr lo anteriormente planteado se requiere la realizacion de una
investigacion profunda dentro del Centro de Radiologia, para conocer las debilidades existentes
y poder actuar sobre ellas con el fin de incrementar su eficacia y eficiencia en los procesos, a la
vez, mantener un control tanto del inventario, como de los ingresos y actividades que realizan los

empleados.
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1. OBJETIVOS

3.1 Objetivo General

Evaluar y verificar las actividades y procesos que realiza el Centro de Radiologia Dental Med, en
cuanto al control de estudios y atencién al cliente, mediante un andlisis cuantitativo, con el fin de
conocer sus debilidades y fortalezas, para recomendar medidas y acciones que conduzcan al
logro de la eficiencia en dicho centro.

3.2 Objetivos Especificos

+ Evaluar los procesos y actividades que realiza la empresa para el control de datos.

+ Determinar qué tan eficaz y eficiente resulta para el centro los procesos que utiliza en sus
actividades diarias.

+ Analizar la informacién y experiencia brindada por parte de los empleados, para conocer
de una manera mas clara, las debilidades del centro.

+ Definir alternativas de solucion a los problemas de control de informacién existente en el

centro.
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IV. MARCO TEORICO

4.1 Centro de Radiologia Dental y Maxilofacial. Dental Med

1) DENTALMED

Centro de Radiologia Dental Digital
y Maxilofacial

Figura IV-1 Logo Dental Med

Fuente: Centro de Radiologia Dental Digital y Maxilofacial, Dental Med.

4.1.1 Historia

Dental Med fue el primer centro de radiologia dental digital a nivel nacional fundado en el 2008,
nace por la necesidad por parte de los odontdlogos de contar con iméagenes que ayuden a
diagnosticar enfermedades y lesiones en los dientes y tejidos de soporte que en un examen visual

no son visibles.

Dental Med con més de 12 afios de experiencia en el diagndstico por imagen, siempre estd a la

vanguardia en cuanto a equipos radioldgicos de ultima generacion.

El centro no cuenta con un documento oficial en el cual se establezcan los antecedentes
histdricos de la aplicacion de tecnologia en la empresa, sin embargo, después de una serie de
entrevistas a diferentes miembros que forman parte del centro, brindaron datos que permiten

hacer un andlisis cronoldgico de los avances tecnoldgicos que el centro ha adquirido.

En sus primeros afios, el centro contaba con un equipo panoramico convencional, el cual las
radiografias tenian que ser reveladas y escaneadas. Aproximadamente cuatro afios después,
cambiaron sus equipos convencionales por equipos 100% digitales. Actualmente cuentan con
cuatro sucursales ubicadas en Tegucigalpa, cada una con equipos ergonémicos el cual brindan

servicios de radiologia digital 2D y Tomografia Cone Beam 3D.
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4.1.2 Quienes somos

Dental Med se complace en abrir sus puertas a todos los odont6logos de Honduras ofreciendo

tecnologia y servicios de alta calidad.

Somos un centro dedicado exclusivamente a la radiologia dental digital y a estudios
cefalométricos computarizados para dar respuesta a las necesidades de cada paciente y de cada

especialidad odontoldgica, logrando obtener un diagnostico confiable y veraz.

Constantemente nos encontramos incorporando nueva tecnologia dandole a nuestros socios
mejor eficacia y eficiencia de nuestros servicios. Actualmente contamos con equipo

de Tomografia Cone Beam 3D como estudio esencial para todo tipo de tratamientos.
4.1.3 Visién

Ser lider en atencion a nuestros pacientes con tecnologia presente. Nos comprometemos a
continuar siendo una clinica sélida y reconocida por su calidad de servicio, cobertura y aporte a
la sociedad en general.

41.4 Mision

Ofrecer al odont6logo imagenes radiograficas de alta calidad para un apoyo diagnostico, a la vez,
brindarle al paciente una atencidn personalizada con excelentes estandares en tecnologia,

seguridad y profesionalismo.
4.1.5 Valores

+ Calidad. Nos esforzamos por entregar productos y servicio de alta calidad para nuestros
clientes, pacientes y odontologos.

+ Desarrollo. Nuestro objetivo es tener a nuestros clientes odontdlogos actualizados con
temas de tendencia.

+ Innovacion. Innovamos constantemente con productos tecnoldgicos y protocolos de

atencion.



31

4.1.6 Servicios

Dental Med se enorgullece de ser pionero en Honduras en el campo de la Radiologia Digital con
intercambio de imagenes dentales que le proporciona al odontélogo acceso inmediato a las

radiografias de sus pacientes desde cualquier parte del mundo. Entre sus servicios:

Radiografia Extra Oral Digital 2D.
Radiografia Intra Oral Digital 2D
Tomografia Cone Beam 3D
Estudios Cefalométricos

Paquetes Ortoddnticos

- F F F F+ F

Digitalizacion de Modelos de Estudio
4.2 Historia Radiologia Dental

“Los rayos X son el resultado de radiacion electromagnética penetrante, con una longitud
de onda menor que la luz visible, producida bombardeando un blanco (generalmente de

volframio) con electrones de alta velocidad”’(Mufioz Macias et al., 2017, p. 105).

Los rayos X fueron descubiertos de forma accidental en 1895 por el fisico aleman Wilhelm
Conrad Roentgen mientras estudiaba los rayos catodicos en un tubo de descarga gaseosa de alto
voltaje. A pesar de que el tubo estaba dentro de una caja de carton negro, Roentgen vio que una
pantalla de platinocianuro de bario, que casualmente estaba cerca, emitia luz fluorescente
siempre que funcionaba el tubo. Tras realizar experimentos adicionales, determiné que la
fluorescencia se debia a una radiacion invisible mas penetrante que la radiacion ultravioleta.
Roentgen llamo a los rayos invisibles “rayos X” por su naturaleza desconocida. Posteriormente,

los rayos X fueron también denominados rayos Roentgen en su honor.

La siguiente gran mejora se llevo a cabo en 1913, por el fisico estadounidense William
David Coolidge. El tubo de Coolidge tiene un vacio muy alto y contiene un filamento calentado

y un blanco. Esencialmente, es un tubo de vacio termoionico en el que el catodo emite electrones
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al ser calentado por una corriente auxiliar, y no al ser golpeado por iones, como ocurria en los

anteriores tipos de tubos. (Chiego, 2014, p. 43)

Los electrones emitidos por el catodo calentado se aceleran mediante la aplicacion de una alta
tension entre los dos electrodos del tubo. Al aumentar la tension disminuye la longitud de onda

minima de la radiacion.

La mayoria de los tubos de rayos X que se emplean en la actualidad son tubos de Coolidge
modificados. Los tubos méas grandes y potentes tienen anticatodos refrigerados por agua para
impedir que se fundan por el bombardeo de electrones. El tubo antichoque, muy utilizado
actualmente, es una modificacion del tubo de Coolidge, con un mejor aislamiento de la carcasa
(mediante aceite) y cables de alimentacion conectados a tierra. Los aparatos como el betatrén se
emplean para producir rayos X muy duros, de longitud de onda menor que la de los rayos gamma

emitidos por elementos naturalmente radiactivos.

“Su popularizacion se extendi6 a campos como la Odontologia, donde Frederic Otto
Walkhoff, profesor de la Universidad de Braunshweig, en 1896 consiguié tomar una foto a su
molar, utilizando un tiempo de exposicion a los rayos X de 25 minutos”(Padilla & Ruprecht,
2007, p. 112).

4.2.1 LaRadiografia en Odontologia

El examen radiografico es un examen complementario de inestimable valor en el
diagnostico de lesiones del complejo buco-maxilofacial. Para que €l proporcione la
informacion necesaria es esencial que presente una imagen de calidad, considerando las
limitaciones provenientes de la obtencion de una imagen bidimensional de una estructura
tridimensional. Caso contrario, el diagndstico puede ser perjudicado. Ademas de la
importancia diagnostica, la calidad de la imagen radiogréafica es fundamental para la
conservacion en archivo, siendo de gran valor en cuestiones de orden legal.(Mufioz
Macias et al., 2017, p. 140)
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4.3 Consideraciones Eticas

Los exdmenes radiograficos son documentos con valor médico-legal. Debe controlarse su
uso, ya que implican exponer al paciente a radiaciones ionizantes, que pese sus bajas dosis
en odontologia, suponen riesgo de producir efectos adversos en la salud del paciente y del

personal ocupacionalmente expuesto.(ICRP, 2007, p. 37)

Estos efectos en odontologia suelen ser estocasticos (probabilisticos), es decir, su aparicion no
depende de la dosis de radiacion, sino del azar. Debido a estos posibles efectos adversos, es
fundamental que los odontologos que realizan y utilizan los exdmenes radiograficos, conozcan el

marco legal y consideraciones éticas.

Las legislaciones nacionales suelen establecer requisitos para autorizar el uso e instalacion de
equipos generadores de radiaciones ionizantes. Estos requisitos varian de acuerdo al pais, pero

por lo general incluyen requisitos sobre aspectos comunes, tales como:

Equipo generador de radiaciones ionizantes
Lugar fisico de la instalacion

Titular de la instalacion

Medidas de proteccion radiolégica

Operador (persona que realiza el examen)

- F + & &+

Personal que se desempefia en la instalacion.

Organismos internacionales, como la Comision Europea y la Academia Americana de
Radiologia Oral y Maxilofacial, recomiendan la necesidad del diagndstico radiografico de
examenes de la region maxilofacial. De hecho, se describe que se corre el riesgo de perder
una demanda por negligencia profesional debido a la falta de diagnostico radiografico. Sin
embargo, las legislaciones nacionales suelen no referirse a la responsabilidad del diagnostico
radiografico.(Paz Gallardo & Celis Contreras, 2019, p. 219)

La Comision Internacional de Proteccidon Radioldgica (ICRP) promueve la aplicacion de valores

éticos fundamentales
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+ Beneficencia y no maleficencia: procurar el mayor beneficio en salud y nunca hacer dafio
+ Prudencia: tomar decisiones cuidadosa y razonablemente
+ Justicia: distribucion equitativa de ventajas y desventajas en el bienestar de la persona

+ Dignidad: respeto incondicional a los derechos humanos y autonomia de las personas.

“Desde el punto de vista ético, la ficha clinica del paciente es un documento privado y
confidencial, asi como la informacion y exdmenes clinicos y radiograficos contenidos en
ella”’(Saenz Rangel & Valera Bermejo, 2017, p. 101).

Esto significa que toda persona que utilice la ficha clinica tiene la obligacion de guardar secreto
sobre la misma. Adicionalmente, es fundamental que exista una persona responsable del

diagnostico radiografico una vez obtenido el examen.
4.4 Diagnostico Radiografico en Odontologia

El diagndstico del examen radiogréfico es esencial en el proceso de diagndéstico de
enfermedades, al no haberlo, se arriesga perder informacion importante para la determinacion del
diagnostico clinico. El responsable del diagnostico radiografico debe ser un odont6logo con
conocimientos en interpretacion radiografica, este odontélogo debe mostrar confiabilidad y
certeza en lo que describe, empleando las palabras adecuadas para dar a conocer el diagndstico

radiogréfico.

La solicitud y la toma radiografica son acciones fundamentales, que contribuyen a que el
responsable del diagndstico radiografico realice un diagnostico correcto. Por esta razén,
el clinico tratante que solicita el examen, el operador y el responsable del diagndstico
deben conocer las responsabilidades que les competen. En general, estas personas tienen
la responsabilidad de aplicar los principios de proteccion radioldgica antes, durante y
después de la toma radiogréafica. El clinico tratante que solicita el examen radiografico
tiene la responsabilidad de conocer el rendimiento de cada examen, para solicitar el que

mas contribuya a determinar el diagndstico clinico. (American Dental Association, 2012,
p-5)
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Los errores en el diagnostico radiografico pueden referirse a:

+ Error en la transcripcién de la informacién
+ Mal uso de terminologia
+ Omision de alguna lesion o hallazgo

+ Diagndstico ambiguo poco preciso que no transmite claramente la informacion.

“Adicionalmente, el responsable del diagnostico debe tener conocimiento de una serie de
aspectos que le permitan realizar un diagndstico correcto” (Izquierdo Hanni, 2017, p. 69). Tales

como:

+ Formacién de imagen: estos aspectos permiten determinar si la imagen radiogréfica,
convencional o digital, es apta para el diagnostico radiografico. En examenes
radiogréaficos convencionales, debe evaluarse que cuenten con la correcta densidad (grado
de oscurecimiento del negativo radiogréafico), contraste (diferencias en las densidades) y
caracteristicas geométricas de nitidez (precision de las lineas que componen la imagen),
magnificacion (imagen con mayor tamafio que el real del objeto radiografiado) y
distorsion (imagen alterada en el tamafio y forma real del objeto radiografiado).

+ Anatomia: el diagnostico radiogréafico correcto de las estructuras anatémicas evita
complicaciones durante y/o después del tratamiento. El responsable del diagnostico
radiogréafico debe conocer la anatomia dentaria y de estructuras adyacentes que se
observan en el examen completo. Mientras mas grande el area radiografiada, mas son las
estructuras anatémicas que evaluar, lo que exige mayor conocimiento del responsable del
diagnéstico radiografico.

+ Lesiones: son condiciones patoldgicas que afectan la region maxilofacial, que pueden ser
benignas o malignas. Para un correcto diagndstico radiografico, las lesiones deben ser
observables en su totalidad en el examen radiogréafico.

+ Hallazgos radiogréaficos: corresponde a la deteccién inesperada de una variante anatémica

normal o una condicion patoldgica, no relacionada con el proposito del examen.
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4.5 Tipos de Radiografias Dentales

“Las técnicas de imagen son las tecnologias més utilizadas en las clinicas dentales por la
importante ayuda que ofrecen en el diagndstico rapido y eficaz de diversos problemas

relacionados con la salud bucodental”(Koenig, 2014, p. 108).

Ante esto hay que tener en cuenta los diferentes tipos de radiografias dentales, puesto que existen
diferentes tecnologias y formas de tomar estas imagenes, que suelen ir en funcién de la parte de

la boca que se desea revisar.

Las radiografias estan divididas en dos categorias principales: intraorales y extraorales.
Una radiografia intraoral es la que se toma dentro de la boca. Una radiografia extraoral es
tomada por fuera de la boca. Es evidente que el odont6logo tiene ante si toda una
variedad de radiografias dentales, que puede ir utilizando en funcién de las necesidades
que le vayan surgiendo o para el diagnostico que necesite hacer en un momento
determinado. (Ausbruch Moreno, 2009, p. 69)

45.1 Radiografias Extra Orales

Radiografia Panoramica.

Figura IV-2 Radiografia Panoramica

Fuente: Centro de Radiologia Dental Digital y Maxilofacial. Dental Med

Es una técnica radioldgica, que muestra las estructuras 6seas (los maxilares, la
articulacion de la mandibula y los dientes) del rostro del paciente en una sola imagen
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general. Para ello, se vale de una méaquina de rayos X especial, que rota alrededor de la
cabeza del paciente. Este tipo de radiografia dental también se le llama

ortopantomografia. (Schilling Quezada & Schilling Lara, 2019, p. 6)

Con una radiografia panoramica, es posible obtener una vision detallada y de conjunto del estado
de la salud oral de un paciente, especialmente de aquellos aspectos que quedan ocultos en una

exploracion visual convencional con el pequefio espejo de los odont6logos.

“Gracias a esta técnica, que “mapea” la cara del paciente a partir de varias radiografias
convencionales superpuestas, es posible plasmar las estructuras tridimensionales del rostro en

una sola imagen en 2D” (Garcia Barbero, 2015, p. 301).

La ortopantomografia, se utiliza de forma sistematica en odontologia para planear tratamientos
de endodoncia, periodoncia, implantologia, ortodoncia y cirugia, entre otros. También se realizan
radiografias panoramicas para verificar si hay muelas del juicio impactadas o detectar posibles

problemas mandibulares.
¢ Qué se puede estudiar con una ortopantomografia?

Mediante el estudio de la imagen, se puede valorar el estado de los dientes y estructuras

anatémicas adyacentes como:

La presencia de caries dentales.

La extension de las caries dentales y si existe contacto con el nervio dental.
La presencia de procesos infecciosos que se han extendido mas alla del diente.
Presencia de dientes incluidos en el hueso o que ain no han erupcionado.

Cronologia de la erupcion de los dientes, en los nifios con dentadura temporal y mixta.

- F F F F+ F

Resorciones radiculares producidas por procesos infecciosos o por efectos traumaticos, al

igual que por ortodoncia.

=

Cantidad de estructura 6sea remanente existente para implantes dentales.

=

Presencia de lesiones Oseas patologicas.
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+ También se pueden valorar las estructuras anatémicas tales como la articulacion
temporomandibular, los senos maxilares, el tabique nasal y la presencia de asimetrias

Oseas.
Las principales ventajas en una radiografia panordmica son:

+ Amplia cobertura de los huesos faciales y de los dientes.

+ Baja dosis de radiacion para el paciente.

+ Comodidad del examen para el paciente.

+ Puede emplearse en pacientes que no pueden abrir la boca.

+ Escaso tiempo necesario para hacer la proyeccion panoramica.

Radiografia Lateral de Craneo

La practica ortoddncica reconoce la importancia de la radiografia cefalica lateral, aunque en
realidad la limita a un andlisis, que para ser satisfactorio depende de la fiabilidad y la
interpretacion de las medidas cefalométricas.

Con el advenimiento de los analisis cefalométricos, el especialista en ortodoncia es quien
hace (til y valida esta ayuda en la dificil tarea diagnostica, apoyandose tanto en su
conocimiento como en la interpretacion de las medidas cuantitativas, ademas de evaluar
los factores de riesgo que puedan afectar el pronéstico y las estrategias terapéuticas. La
valoracion radiografica se basa en dos supuestos: primero, que el patron de crecimiento
facial puede ser estimado, y segundo, que es probable gque este patron continte.(Quintero
& Escobar, 2013, p. 8)

La radiografia cefalica lateral da una vision mas amplia de los patrones de crecimiento
craneofacial, los cuales pueden verse modificados por diversas estructuras como la base del
craneo, la postura craneocervical, las vias areas y posicion del hueso hioides, sin dejar de valorar
las vértebras cervicales y la morfologia de la sinfisis mandibular, las cuales son factores

diagndsticos importantes en el momento de tomar decisiones clinicas y evaluar la estabilidad.
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La radiografia cefalica lateral como medio diagnéstico en ortodoncia, no solo le
proporciona al clinico informacion cuantitativa hallada en las medidas angulares y
lineales de las estructuras craneofaciales, sino que, ademas, brinda informacion
cualitativa importante que no se puede obviar y que permite llegar a un diagnostico mas
acertado. (Suéarez Quintanilla et al., 2014, p. 67)

Radiografia Articulacion Temporomandibular (A.T.M.)

La articulacion temporomandibular (ATM) corresponde a una diartrodia del tipo de las
condilartrosis, con presencia de liquido sinovial, menisco intraarticular, cartilago hialino
recubriendo las superficies 6seas, y potentes medios de fijacion pasivos y activos. En la
especie humana posibilita amplios movimientos de apertura y cierre bucal, relativa antero

y retropulsion, y escasa deduccion o lateralidad. (Rombola & Beresfiak, 2005, p. 275)

Las entidades que comprometen la ATM suelen evolucionar en forma desapercibida y provocar
sintomatologia inicialmente tolerable, pero con la cronicidad los sintomas se tornan intolerables
para el paciente induciendo una importante disfuncién articular. El signo sintomatologia puede
ser muy variable e incluso inespecifica™'. En términos generales la literatura médica
internacional actual ha adoptado la nomenclatura de disfuncién articular asociado a trastornos
internos de la ATM responsable de la sintomatologia, que se define como una anormalidad

posicional y funcional de la relacion entre el menisco intraarticular y las superficies 6seas'.

Los métodos diagnosticos imagenoldgicos, a semejanza en otras articulaciones, se han
convertido con el correr del tiempo en una herramienta de gran valor en la pesquisa de las

etiologias responsables de la disfuncion.
4.5.2 Radiografia Carpo — Mufieca

En ortodoncia es importante conocer el estadio de maduracion 6sea del paciente, ya que de esto
depende el diagndstico y plan de tratamiento. Existen distintos tipos de indicadores para conocer
el estadio de maduracidn 0sea, como son vértebras cervicales, indicadores carpales y estadios

dentarios.
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Para este estudio se utilizaron los indicadores céarpales y los estadios dentarios. EI método
de indicadores carpales mas utilizado y estudiado en el Hospital Infantil de México
Federico Gomez (HIMFG) es el de Bjork; con estos indicadores se valora la edad 6sea
entre los 8 y 18 afios de edad. Se clasifican en nueve estadios evolutivos segun Bjork
(1972), Grave y Brown (1976). Las caracteristicas de osificacion se detectan a nivel de
las falanges, hueso del carpo y radio; los estadios de crecimiento de los dedos se valoran
segun la relacion entre la epifisis y la diafisis. (Mejia Gardufio & Canseco Jiménez, 2014,
p. 10)

4.5.3 Radiografias Intra Orales

Radiografia Periapical

Figura IV-3 Radiografia Periapical

Fuente: Centro de Radiologia Dental Digital y Maxilofacial. Dental Med

Una radiografia periapical es un tipo especifico de intraoral de rayos X que se utiliza para
investigar la integridad estructural de un diente individual, proporciona una imagen de un
diente desde la corona del diente hasta la punta de la raiz permitiendo observar a su vez
los tejidos de soporte. (Universidad Industrial de Santander, 2018, p. 4)

Las radiografias periapicales prestan un servicio mas altamente concentrado, una imagen muy

detallada del espacio a evaluar.
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Radiografia Aleta de Mordida

Tienen como objetivo detectar lesiones cariosas interproximales entre premolares y molares.
Reproducen a la vez los dientes de la arcada superior y los de la inferior, y pueden realizarse en

horizontal o en vertical.

“Son el método de eleccion para evaluar el estado de las coronas y de las estructuras
periodontales, en especial en el caso de la determinacion de la altura de la cresta alveolar”
(Whaites, 2008, p. 40).

Radiografia Oclusal

Se colocan sobre la superficie oclusal de la arcada inferior y son mantenidas por el paciente entre
las dos arcadas levemente. La incidencia ortogonal permite el estudio de estructuras presentes en

el suelo de la boca o en el paladar. (Universidad Industrial de Santander, 2018, p. 6)
4.6 Estudios Cefalométricos

La anomalia dentofacial es la alteracidn en posicion, tamafio y forma de los maxilares, su
relacion con los dientes y con otras estructuras faciales. Se ha estudiado la importancia de la
interrelacion que tienen las estructuras de la cara para determinar la manera por la que el

individuo puede tener una apariencia funcional y armonica.

Para llegar a determinar un correcto diagnostico se debe de tener en cuenta una metodologia de

trabajo completa conformada por historia clinica, modelos de estudio, fotografias y cefalometria.

La cefalometria radioldgica surgi6 en 1934 por Hofrath en Alemania y Broadbent en
Estados Unidos. Esta significo la posibilidad de utilizar una nueva técnica en el estudio
de la maloclusion y las discrepancias esqueléticas. En un principio, la cefalometria tenia
como objetivo el estudio de los patrones de crecimiento craneofacial, mas pronto se
comprobd que la cefalometria podia emplearse para valorar las proporciones
dentofaciales y descifrar las bases anatomicas de la maloclusion. (Echarri Lobiondo,
2012, p. 20)
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Las maloclusiones son el resultado de una interaccion entre la posicion de los maxilares y la que
adoptan los dientes al erupcionar, que se ve afectada por las relaciones entre los maxilares. Por
tal motivo, dos maloclusiones que al estudiarlas en los modelos dentales parecen similares,
pueden resultar diferentes al realizar el analisis cefalométrico para detectar posibles diferencias
en las proporciones craneofaciales.

“El principio del analisis cefalométrico consiste en comparar al paciente con un grupo de
referencia normal para poder detectar cualquier diferencia entre las relaciones dentofaciales del

paciente y las que cabria esperar en su grupo étnico o racial”’(Lapenta, 2016, p. 99).

Es importante definir el objetivo del anélisis cefalométrico como el estudio de las relaciones
horizontales y verticales de los cinco componentes funcionales méas importantes de la cara: el
craneo y la base craneal, el maxilar 6seo, la denticidn y los procesos alveolares superiores, la
mandibula dsea y la denticidn y los procesos alveolares inferiores. En este sentido, todo anélisis
cefalométrico es un procedimiento ideado para obtener una descripcion de las relaciones que

existen entre estas unidades funcionales.
4.6.1 Analisis de Steiner

“Difundido en los afios 50 por Cecil C. Steiner. Se baso en los trabajos de Northwest,
Downs, Wylie Reidle, Margolis y otros” (Barahona Cubillo & Benavides Smith, 2006, p. 17).

En su andlisis presentaba las mediciones en un patrén de tal forma que no solo destacaba las
mediciones individuales, sino también las relaciones existentes entre ellas determinando la
naturaleza, ubicacion y extensién de las anormalidades dentofaciales, para la cual ofrecid pautas
especificas para poder aplicar las mediciones cefalométricas a la planificacion por medio del

establecimiento de metas de tratamiento especifico.
4.6.2 Analisis de Ricketts

El anlisis de Ricketts es un analisis global de 11 factores en el que se emplean mediciones
especificas para localizar el mentdn en el espacio; localizar el maxilar a través de la convexidad

de la cara; localizar la dentadura postiza en la cara; y estudiar el perfil facial.
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“En el andlisis de Ricketts, las principales lineas de referencia son la horizontal de
Franfort, la linea nasidn-basion y la vertical pterigoidea, que es perpendicular a la horizontal de
Franfort a nivel de la raiz de la fisura pterigomaxilar” (Barahona Cubillo & Benavides Smith,
2006, p. 21).

Este método no se limita a analizar la situacion actual del paciente, sino que permite predecir los

efectos del crecimiento futuro y el tratamiento.
4.6.3 Analisis de Jarabak

Bjork, en una serie de trabajos publicados entre los afios 1947 y 1963, estudio el
comportamiento de las estructuras craneofaciales durante el crecimiento. Sus
investigaciones se basan en un estudio de aproximadamente 300 nifios de 12 afios y de un
numero aproximado de soldados de 21 a 23 afios en los que tomo cerca de 90 mediciones.
Jarabak modificé y adapt6 el analisis de Bjork, donde demuestra como puede ser
disefiado un tratamiento, teniendo en cuenta con anticipacion los aspectos que influyen en

el crecimiento craneofacial. (Barahona Cubillo & Benavides Smith, 2006, p. 25)

El anélisis de Jarabak es Util para determinar las caracteristicas del crecimiento en sus aspectos
cualitativos y cuantitativos, es decir, direccion y potencial de crecimiento, ademas contribuye a

una mejor definicion de la biotipologia facial.

El poligono de Jarabak es eficaz para detectar la reaccion que tendran frente a los procedimientos
terapéuticos aquellos pacientes pertenecientes a biotipos no muy bien definidos. Para Jarabak, la
base para el diagndstico es confeccionar las areas de superposicion imprescindible para la
planificacidn del caso y su posterior evaluacion, lo que permite obtener una mejor vision del caso

con la menor cantidad posible de medidas cefalométricas.
4.7 Set Fotografico Intra y Extra Oral

La fotografia es una herramienta diagndstica esencial en muchos tratamientos

odontoldgicos, sobre todo en los tratamientos de ortodoncia. Las fotografias extraorales,
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intraorales, las radiografias (ortopantomografia y telerradiografia lateral de craneo) y los
modelos de estudio son los registros basicos en cualquier tratamiento. (Paredes & Marti,
2006, p. 72)

“Aunque las fotografias tradicionales eran de una calidad excelente, en los dltimos cinco
afios se ha producido un vertiginoso cambio donde la venta de las cdmaras digitales ha superado
en numero a las convencionales”(Ustrell i Torrent, 2016, p. 310). La fotografia digital nos otorga

una serie de ventajas indiscutibles como ser:

+ Permite realizar e introducir todas las fotos intraorales y extraorales del paciente en el
correspondiente programa informatico del ordenador y visualizarlas todas de manera
conjunta.

+ Podemos visualizar la imagen en el momento de la realizacién, tanto en la pantalla LCD
de la cAmara como en el monitor del ordenador, con la posibilidad de modificarla,
repetirla o ensefiarla al paciente en el mismo momento, motivando en gran medida a este.

+ Se produce un gran ahorro en el coste de peliculas, diapositivas y revelado.

+ El espacio necesario para almacenar las imagenes digitales es muy pequefio, ya que se
guarda en formato digital.

+ Las copias de las imagenes se realizan de manera inmediata sin coste econémico.

+ Existe la capacidad de transmisién de las imagenes a cualquier lugar del mundo y de
manera inmediata para realizar consultas incluso entre diferentes profesionales sin
necesidad de desprendernos de los originales.

+ Hay ausencia de deterioro de las imagenes con el paso del tiempo como ocurre con las
radiografias o las diapositivas, aunque es necesario realizar copias de seguridad.

+ Existe una mayor confidencialidad en el manejo de estas imagenes digitales frente a las

fotografias tradicionales, en cuyo revelado intervienen mas personas.
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4.8 Tomografia Cone Beam 3D

Figura IV-4 Tomografia Cone Beam 3D

Fuente: Centro de Radiologia Dental Digital y Maxilofacial. Dental Med

El sistema de tomografia computarizada de haz conico es una técnica de imagenologia moderna
que permite al clinico capturar y analizar la anatomia dsea o patologias en tres dimensiones. La
aplicacion de esta tecnologia es posible debido a los avances logrados en la tecnologia de
sensores digitales, la radiacion “de haz conico” y algoritmos complejos realizados por

computadora.

La radiologia es parte esencial en el proceso de diagnostico del paciente odontoldgico. A
pesar de que la combinacidn de proyecciones planas de transmision de rayos-X y la
radiografia panoramica puede ser adecuada en un gran nimero de situaciones clinicas, en
algunos casos la evaluacion radiografica puede ser facilitada por imagenes multi-planos

incluidas las tomografias computarizadas. (Finlayson, 2008, p. 126)

El uso de técnicas de imagenologia avanzada ha sido limitado debido a su alto costo, la
disposicion de infraestructura adecuada y la preocupacion por las dosis de radiacion; sin
embargo, la introduccion de tomografia computarizada de haz conico para uso en la region

maxilofacial provee al clinico la oportunidad de obtener imagenes multi-planos.

“La tomografia computarizada de haz conico tiene muchas aplicaciones dentomaxilofaciales,

entre las mas utiles se encontrd”(Nelson, 2015, p. 206).
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Estado de caninos impactados.

Paredes de los senos nasales.

Estructuras de las vias aéreas.

Anatomia de la articulacion temporomandibular.

Prediccion del crecimiento segln la anatomia de las vértebras cervicales.
Visualizacion del canal mandibular.

Posicion de los terceros molares.

- F F F F F FF

Anatomia radicular de dientes y apices
4.9 Proteccion Radioldgica

“La proteccion radioldgica es una disciplina cuyo objetivo es prevenir la ocurrencia de
efectos deterministicos y limitar el riesgo de efectos estocasticos a niveles considerados
aceptables” (Delgado Ramos, 2010, p. 9).

Para cumplir con este objetivo, contamos con el Sistema de proteccidn radioldgica, el cual se

sustenta en tres principios o pilares (International Commission on Radiation Protection, 2007):

a. Justificacion de las practicas: Segun este pilar todo examen que utilice radiaciones ionizantes,
deberia ser prescrito por un médico que ha evaluado previamente todas las alternativas
diagnosticas, determinando que el beneficio neto para el paciente es superior que el potencial

riesgo al que se expone éste.

b. Optimizacion: Este principio hace referencia a que en cada procedimiento debe emplearse una
dosis tan baja como sea razonablemente alcanzable, considerando factores econémicos y

sociales, para generar un examen de calidad diagndstica.

c. Limitacion de la dosis: Es un pilar de la proteccion radioldgica que establece limites de dosis
equivalente personal a los trabajadores que se desempefian en el servicio radiologico
(trabajadores ocupacionalmente expuestos (TOE)) y a sujetos que se encuentren en el servicio

radioldgico (publico general). Para la limitacion de la ocurrencia de efectos estocasticos, se
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emplea como magnitud fisica la Dosis Efectiva, en Chile el maximo anual es 50 mSv (5 rem)
para los TOE y 5 mSv para el PG (Decreto Supremo 133, 1984).

Segun la International Commission on Radiation Protection (ICRP), no es apropiado aplicar
limites de dosis a la exposicion médica de los pacientes, porque en ellos el pilar de la
justificacion respalda la irradiacion y su cuantia, dado el mayor beneficio para éste. (ICRP, 2007,

p.7)
4.10 Recomendaciones Generales

Existen varios parametros que contribuyen a incrementar la claridad de la imagen, en
particular lo que se refiere a la nitidez y la resolucién. La nitidez mide la calidad con que
se producen en la radiografia los detalles minimos de un objeto y la resolucién de la
imagen mide la visualizacion de objetos relativamente pequefios situados muy juntos.
(Universidad Nacional de Colombia, 2011, p. 4)

Receptores de imagen: Siempre que sea posible es recomendable el uso de peliculas
radiogréficas o receptores digitales de mayor velocidad o sensibilidad, dado que requieren una

menor dosis para la formacion de la imagen.

Valores de exposicion (kVp, mA y tiempo de exposicion): Con el objetivo de mejorar el
contraste radiografico y minimizar la dosis en la profundidad de los tejidos del paciente, se
sugieren tensiones entre 60 y 70 kVp. Asimismo, deberia regularse la intensidad de corriente de

filamento (mA) y/o el tiempo de exposicion, segun las caracteristicas del paciente irradiado.

Control automatico de exposicion (CAE): Deberia emplearse esta opcion en los equipos
radiogréaficos que la dispongan, no obstante, es esencial una apropiada calibracion del sistema,
para minimizar la repeticion de examenes por error en los valores de exposicidn. En equipos que

no cuenten con CAE es apropiado contar con una lista de valores de exposicion sugeridos.
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Campo de irradiacion: Para radiografias intraorales se sugieren campos de irradiacion inferiores
a 6 0 7.cm de diametro en la piel del paciente. Para otros exdmenes, la colimacién deberia

restringirse al area de interés.

Visualizacion de imagenes: Para asegurar la apropiada visualizacion de las iméagenes
radiograficas, deberia emplearse negatoscopios 0 monitores de computador apropiadamente

calibrados y sometidos a controles de calidad periodicos.

“Controles de calidad: Deberian ejecutarse controles de calidad periodicos al
equipamiento para asegurar su adecuado funcionamiento y uso seguro, abarcando aspectos
como: el equipo radiografico dental, cuarto oscuro, procesadora, material radiogréfico (peliculas,

sensores digitales), cassettes, entre otros”’(Garza Garza, 2016, p. 77).

Medidas de proteccion radioldgica: Todo individuo que se encuentre en la sala de
procedimientos con excepcion del paciente, deberia situarse al menos a dos metros de la fuente
de radiacion, detréas de barreras de proteccion siempre que sea posible, las cuales deben tener una
composicidn apropiada, en funcion de la cantidad de procedimientos realizados semanalmente y
de los valores de exposicion empleados tipicamente en los procedimientos (levantamiento
radiométrico). Adicionalmente, tanto trabajadores, como acompafiantes y pacientes, deben
utilizar medidas de proteccion radioldgica fisicas como protectores tiroideos y/o delantales

plomados, estos Gltimos deberan aplicarse segun lo permita el examen.

Educacién y entrenamiento: Quienes manipulen equipos radiograficos dentales deben
contar con la respectiva certificacion, asi como con una adecuada capacitacion para el uso
apropiado del sistema. Finalmente es fundamental la formacion continua del personal para
mejorar las préacticas en radiodiagnostico y proteccion radioldgica. (Editorial CEP S.L,
2010, p. 87).

4.11 Protocolo para Toma de Radiografia

Al recibir la orden en el servicio, la auxiliar del mismo verifica que tipo de radiografia es la que

esta solicitando el profesional.
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La auxiliar del servicio verifica el respectivo pago

Se verifica que los datos del paciente (nombre, documento de identificacion, edad, sexo,
localidad y teléfono) estén correctos y se anotan en la orden radiografica, se le pide al
paciente que se retire los elementos metélicos que tenga del cuello hacia arriba tales como
aretes, cadenas, dispositivos manos libres y piercing y se le realizan las siguientes preguntas.
(Bushong, 2018, p. 206)

+ Si tiene alguna enfermedad que le impida recibir la radiacion.

+ Si es mujer se le pregunta si esta o cree estar embarazada.

+ Si es un nifio menor de 10 afios debe entrar acompafiado de uno de los padres o un adulto
acudiente.

+ Si tiene algn aparato removible en la boca, y si es asi, se le pide que lo retire mientras la

toma.

La auxiliar ingresa los datos del paciente en el sistema y verifica que el equipo este encendido

correctamente.

Se verifica que la pieza de mordida o el segmento de apoyo subnasal este con el respectivo

protector plastico.

El paciente debe morder colocando los dientes anteriores superiores en la muesca de la pieza de
mordida y luego debe cerrar acercando a la muesca los dientes anteriores inferiores. En el espejo
se observa la posicion del paciente de tal manera que el plano oclusal sea paralelo al piso, se

ajusta el soporte de la cabeza con el bot6n de regulacion de apoyo frontal.

Se indica al paciente que esté totalmente quieto, que no se mueva y que no deje de morder y se

resetea el equipo.

Con el control digital a la derecha del orthopantograma, se selecciona la figura que simboliza al
paciente (simbolos del paciente) y el Kilovoltaje (indicador digital de parametros de Kv y mA)

de acuerdo a su edad, estatura y contextura fisica.
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La auxiliar del servicio sale del cubiculo, y desde afuera se le repite al paciente que no se mueva
y que no deje de morder, disparando el pulsador de disparo, sosteniéndolo sin soltarlo hasta que

el equipo de la vuelta completa alrededor del paciente, lo cual se indica mediante una sefial

sonora y visual.

Se abre la puerta, se retira el soporte de cabeza con boton de regulacion, el apoyo frontal y se
pide al paciente que arroje el plastico en la basura y que espere afuera del servicio por 10

minutos el resultado de la radiografia, mientras se imprime la imagen.
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V. METODOLOGIA/PROCESO

5.1 Enfoque y Métodos

El enfoque que se utilizé para dicha investigacion fue el enfoque cuantitativo.

“El enfoque cuantitativo utiliza la recoleccion de datos para probar hipotesis con base en la
medicién numérica y el analisis estadistico, con el fin establecer pautas de comportamiento y

probar teorias” (Sampieri et al., 2014, p. 4).

Los datos recabados deben tener dos caracteristicas centrales: validez y confiabilidad, lo que
busca garantizarse a través de la utilizacién de una técnica especifica, las encuestas. De esta
manera se trata de las conclusiones a las cuales se arribe sean estadisticas representativas;
ademas, asi podran ser refutadas en caso que surjan nuevos datos que permitan seguir

construyendo conocimiento.

Las técnicas cuantitativas llevan implicitas algunas caracteristicas que es muy importante
tener presente al momento de elegirlas para desarrollar una investigacion: primero, parten
del concepto de que la realidad es algo por descubrir; es decir, que hay que observarla
bien. Lo que nos lleva a su segunda caracteristica: las relaciones que podamos establecer
entre las variables que analicemos existen independientemente de nuestra medicion. La
expectativa de quienes emplean estas técnicas es que, si realizamos buenas mediciones,
podremos predecir hechos y de esta manera, (de uno u otro modo) controlarlos.
(Ackerman, 2013, p. 41)

La seleccion de este enfoque para el analisis y la investigacion, es porque mediante su utilizacion
se podran obtener respuestas de los empleados pertenecientes al centro, de forma numérica, con

el fin de determinar y establecer con exactitud los patrones poblacionales.
En cuanto al método se opto por utilizar el método deductivo.

Este método, a diferencia del inductivo, es el procedimiento racional que va de lo general a

lo particular. Posee la caracteristica de que las conclusiones de la deduccion son
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verdaderas, si las premisas de las que se originan también lo son. Por lo tanto, todo
pensamiento deductivo nos conduce de lo general a lo particular. (Gomez Bastar, 2012, p.
15)

Con lo anterior podemos decir que el método deductivo permite, mediante el razonamiento
I6gico y estadistico, tomar la mejor decision sobre el grado de certeza que posee una hipétesis o

formular un juicio sobre una o varias suposiciones.
5.2 Poblacion y Muestra.

5.2.1 Poblacion

“Poblacion es el conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de

especificaciones”(Sampieri et al., 2014, p. 174)

Poblacidn, se designa con este término a cualquier conjunto de elementos que tienen unas
caracteristicas comunes. Cada uno de los elementos que integran tal conjunto recibe el nombre

de individuo.

Como la poblacion de Dental Med es pequefia, siendo una microempresa, nuestra poblacion esta

conformada por diez personas.
5.2.2 Muestra

La muestra es el subconjunto de la poblacion que se selecciona para el estudio, esperando
que lo que se averiguo en la muestra nos dé una idea sobre la poblacion en su conjunto.
Para nuestra investigacion se opt6 por utilizar la muestra no probabilistica. (Hueso &
Cascant, 2012, p. 10)

Las muestras no probabilisticas o dirigidas son de gran valor en el enfoque cuantitativo, pues
logran obtener los casos (personas, objetos, contextos, situaciones) que interesan al investigador

y que llegan a ofrecer una gran riqueza para la recoleccion y el anélisis de los datos.
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Dentro de las muestras no probabilisticas, se encuentra una serie de muestras que podremos
utilizar para nuestra investigacion, el cual se selecciond el muestreo por juicio o intencional, ya
que en este caso se consiguen las muestras y las personas se eligen para llegar a ser un grupo en
donde la muestra busca un objetivo especifico, y en nuestra investigacion sabemos que personas

resultan mas adecuadas para el andlisis que otras.

De nuestra poblacion de diez personas, fueron seleccionadas cinco personas que realizan
diversas actividades dentro del centro y son los encargados del funcionamiento del mismo, a

ellos los definimos como la muestra.

5.3 Unidad de Andlisis y Respuesta

Tabla V.1 Unidad de Analisis y Respuesta

¢El centro realiza informes detallados de ingresos y Jefely?2
gastos diarios, mensuales y anuales?

¢Como asegura la empresa que los calculos que recibe | Jefe 1y Técnico 1
de sus empleados, no han sido alterados?

¢El centro utiliza herramientas para obtener Jefely2
informacidn correcta y en tiempo real sobre el
funcionamiento del centro, que ayude para la toma de
decisiones?

¢El centro realiza reportes para conocer la cantidad de | Jefe 2'y Técnico 2
pacientes remitidos por un determinado doctor?

¢Cuanto tiempo le lleva al centro generar reportes Jefe 1y Técnico 3
mensuales del total de pacientes recibido?

¢ Qué procesos realiza el centro para generar una Técnico 2
factura?
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¢Como lleva el centro su control de entrada y salida de | Jefe 1
inventario de productos?

¢El centro realiza procesos o actividades para Jefe 2
retroalimentacidn sobre el servicio de atencion al
cliente?

Fuente: Elaboracion Propia

5.4 Técnicas e Instrumentos Aplicados

5.4.1 La Observacién

La observacion, se refiere basicamente a la percepcion visual; se emplea para indicar todas las

formas de percepcion utilizadas, registrando posibles respuestas.

La observacion sistematica es un procedimiento por el cual se recoge informacion
observable sobre un determinado aspecto de interés y de acuerdo a un procedimiento
establecido. El registro, para una metodologia cuantitativa, debe ser inequivoco y
estructurado, de manera que los datos generados sean uniformes y comparables de una

observacidn a otra para su posterior analisis estadistico. (Hueso & Cascant, 2012, p. 9)

Dicha técnica fue la mas utilizada para la recoleccion de la informacidn sobre las actividades y
procesos que realiza el Centro de Radiologia y como son realizados, la cual fue indispensable
para conocer las necesidades y a la vez corroborar los datos que nos brindaron y que se

obtuvieron gracias a los otros instrumentos de investigacion aplicados.
5.4.2 Cuestionario

“La técnica cuantitativa mas habitual en la recoleccion de datos es el cuestionario. Esta
técnica, mediante la utilizacion de un cuestionario estructurado o conjunto de preguntas, permite

obtener informacidn sobre una poblacion a partir de la muestra” (Hueso & Cascant, 2012, p. 22).
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Un cuestionario es un instrumento de investigacion que consiste en una serie de preguntas y otras

indicaciones con el propdsito de obtener informacion de los consultados.

“Un cuestionario consiste en un conjunto de preguntas respecto de una o mas variables a

medir”(Ackerman, 2013, p. 34).

Las preguntas estan orientadas, para recolectar informacion mas concreta referente a los procesos
que realiza el centro en sus actividades diarias, como ser, registro de pacientes, facturacion,
entrega de estudios, a la vez conocer sus necesidades para mejor la eficacia y eficiencia de dicho

centro.
5.4.3 La Entrevista

La entrevista, al igual que la observacion, es de uso bastante comun en la investigacion,
ya que, en la investigacion de campo, buena parte de los datos obtenidos se logran por
entrevistas. Podemos decir que la entrevista es la relacion directa establecida entre el
investigador y su objeto de estudio a través de individuos o grupos con el fin de obtener

testimonios orales. (Gomez Bastar, 2012, p. 59)

Las entrevistas se utilizaron para la recoleccion de informacion de forma directa con el
entrevistado, en nuestro caso, dos jefes encargados del funcionamiento del centro, con el fin de
identificar sus necesidades relacionadas con el control de informacidn e inventario para generar

reportes que ayuden a la toma de decisiones.
5.5 Fuentes de Informacion

5.5.1 Fuentes Primarias

Constituyen el objeto de la investigacion bibliografica o revision de la literatura 'y
proporcionan datos de primera mano. Un ejemplo de estas son los libros, antologias,
articulos de publicaciones periodicos, monografias, tesis y disertaciones, documentos

oficiales, reportes de asociaciones, trabajos representados en conferencias semanarios,
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articulos periodisticos, testimonios, peliculas, documentales y videocintas. (Sampieri
etal., 2014, p. 24)

Para nuestra investigacion, las fuentes fueron obtenidas mediante la aplicacion de técnicas de

observacion, cuestionarios y entrevistas dentro del centro.

+ Personal encargado del centro de Radiologia Dental Med. La informacién mas
confiable y precisa se obtiene del personal, ellos son los que conocen y manejan las
actividades diarias dentro del centro, para la recoleccion de datos se utilizaron técnicas de
observacion, entrevistas y cuestionarios, con el fin de obtener la informacion referente a

los procesos que realizan para el funcionamiento del mismo.
5.5.2 Fuentes Secundarias

Son compilaciones, resimenes y listado de referencias publicadas en un area de
conocimiento en particular (son listados de fuentes primarias). Es decir, procesan
informacion de primera mano. Por ejemplo: la American Bussiness Commnication
Association y la International Organizational Communication, entre otras. (Sampieri
etal., 2014, p. 24)

Los medios o fuentes fueron, informacion y ejemplos obtenidos de libros e informes contenidos
en el CRAI de Ceutec, también libros y articulos obtenidos del Centro de Radiologia, la Web se
utilizo en el presente informe, para recabar informacion y ser redactadas en el mismo con el fin
de definir diversos conceptos relacionados al rol del centro de radiologia utilizando diversos
libros y articulos online, de igual manera se utilizo la plataforma del CRAI para la busqueda de
informacion respecto al desarrollo del documento, como ser libros de metodologia de

investigacion, entre otros.



5.6 Cronologia del Trabajo

S7

Fase 1 Fase 2
ACTIVIDAD Inicio | FIN_ [DURACION|sEm 1 [sEM 2 [sEM 3[sEM 4 [sEM 5 [sEM 6[5EM 7 [5EM 8 [SEM 9 [SEM 10 [sEM v [sEM v [sEM 1 [sem 2 [sEM 3 [sEmasEm 5 [sEm 6 [sem 7[sem 8[sEm o [sEm 10
Inicio del Proyecto 25/1/20|20/6/20] 147 : ; '
Analizar la necesidad del proyecto 25/1/20|26/1/20 1 -i
Determinar el tema de investigacion 28/1/20|31/1/20 3 -
Realizar cuestionario para resultados y anélisis 3/2/20| 3/2/20 0 I_
Realizar entrevista para resultados y andlisis 5/2/20 | 5/2/20 0 |
Creacion de requerimientos del sistema 6/2/20 |10/2/20 4 —
Creacion de BD y diagrama entidad relacion 11/2/20|15/2/20 4 ]
Avance desarrollo del sistema al 20% 17/2/20|14/3/20 26 —
Avance desarrollo del sistema al 60% 16/3/20|29/4/20 44 —:
Manual técnico 23/3/20|29/4/20 37 —
Avance desarrollo del sistermna al 100% 30/4/20|16/6/20 47 |
Manual de Usuario 15/5/20|17/6/20 33
Crear ambiente para la puesta en marcha del sistema |17/6/20|19/6/20 2
Capacitacion manejo del sistema 18/6/20|19/6/20 1
Fin del proyecto 20/6/20|20/6/20 0

Figura V-1 Cronograma del trabajo realizado

Fuente: Elaboracion Propia
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VI. RESULTADOS Y ANALISIS

La aplicacion de las técnicas 0 herramientas en la presente investigacion, permitieron la
recoleccion de informacion necesaria para conocer, de primera mano, el funcionamiento de las
actividades diarias que realiza el centro, y que procesos utilizan para alcanzarlos, para asi
conocer sus fortalezas y debilidades; por medio de registros cuantitativos que son de gran

utilidad para la investigacion.
6.1 La Observacion

Las observaciones se basaron en el proceso que realiza el centro desde que entra un paciente
hasta que se despacha, de igual manera los procesos que realizan para el funcionamiento de sus

actividades diarias.
6.1.1 Observacion basada en la orden radiografica

En primera instancia se pudo notar que el centro no trabaja por citas, sino por orden de llega y el

paciente puede ser atendido con o sin orden radiogréafica.

Dental Med disefia sus propias 6rdenes radiografica, donde mensualmente son visitados sus

clientes odontdlogos para entregar dichas érdenes.

El 10% de los pacientes llegan con una foto de la orden en su celular, donde en ocasiones no se
puede visualizar bien el examen solicitado, otro 10% llegan sin orden ya sea porque se extravié o

fue olvidado.
Entre las observaciones, se pueden enumerar las siguientes:

+ Dental Med trabaja por orden de llegada.
+ El centro disefia sus propias ordenes radiografica.
+ Las ordenes radiograficas cuentan con informacion personal del centro, como ser:

direccion, horario de atencion y teléfono.
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< Mensualmente son entregadas las ordenes radiogréaficas a las clinicas de los clientes

doctores.

Tabla V1.1 ¢ Dental Med trabaja por orden de llegada?

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracién propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando al 100% que la atencion al cliente es por orden de llegada.

Tabla V1.2 ¢ El centro disefia sus propias ordenes radiogréaficas?

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracidn propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando al 100% que el centro disefia sus propias ordenes radiograficas.
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Tabla V1.3 ¢El centro no cuenta con el servicio de ordenes radiograficas digitales?

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracidn propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando al 100% que el centro no cuenta con servicio de ordenes radiogréficas digitales.

Tabla V1.4 ¢ Las ordenes radiograficas no llevan un nimero Unico de serie?

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracién propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que las ordenes radiograficas de centro no Ilevan un numero Gnico de serie.

Tabla V1.5 ¢ Las ordenes radiograficas cuentan con informacion personal del centro, como ser: direccion,
horario de atencion y teléfono?

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracion propia.



61

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que las ordenes radiograficas del centro contienen informacion personal, como ser: direccién,
horario de atencion y teléfono.

Tabla V1.6 { Mensualmente son entregadas las ordenes radiograficas a las clinicas de los clientes doctores?

Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracion propia.
En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que el centro entrega mensualmente a sus clientes doctores ordenes radiograficas.

6.1.2 Observacion basada en la atencion al cliente

En cuanto a la observacion basada en la atencién al cliente, en primera instancia se pudo notar
que el centro cuenta con un libro de quejas y sugerencia, el cual no contiene informacion
explicita que ayude a generar estadisticas o reportes a cerca de la experiencia de satisfaccion por

parte del cliente.

Los empleados del centro, son capacitados para realizar multitareas, por ende, un técnico puede
recibir a un paciente, tomar sus datos, capturar el estudio, realizar la factura y entregar los
resultados. Esto significa que un paciente al salir del centro, lleva la experiencia de servicio al

cliente de solo uno o dos técnicos.
Entre las observaciones, se pueden enumerar las siguientes:

+ Dental Med solo cuenta con un libro de quejas y sugerencias como referencia de atencion
al cliente por parte de sus empleados.
+ Un empleado puede encargarse de la atencién completa de un cliente, desde que entra al

centro hasta que se despacha.
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+ EI centro cuenta con camaras de seguridad, para observar el movimiento del centro y el

trato a los clientes.
+ El centro no cuenta con herramientas o sistema que ayuda a generar resultados sobre los

procesos que realiza el empleado y como los realiza.

Tabla V1.7 ;Dental Med solo cuenta con un libro de quejas y sugerencias como referencia de atencién al cliente
por parte de sus empleados?

Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que el centro solo cuenta con un libro de quejas y sugerencia que sirve como referencia de la
atencién brindada por parte de los empleados.

Tabla V1.8 ;Un empleado puede encargarse de la atencion completa de un cliente, desde que entra al centro
hasta que se despacha?

Total Respuestas: S 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que los empleados son capacitados para realizar multitareas.
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Tabla V1.9 ¢El centro cuenta con camaras de seguridad, para observar el movimiento del centro y el trato a los
clientes?

Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que el centro cuenta con cdmaras de seguridad para observar el movimiento del centro y el trato
de los clientes por parte de los empleados.

Tabla VI1.10 ¢ El centro no cuenta con herramientas o sistema que ayuda a generar resultados sobre los procesos
que realiza el empleado y como los realiza?

Total Respuestas: S 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que el centro no cuenta con herramientas o sistemas que ayude a generar resultados sobre los
procesos que realiza el empleado y como los realiza.

6.1.3 Observacion basada en facturacion y reportes

En primera instancia se pudo notar que el centro realiza sus facturas de forma manual y lleva un
control diario de las radiografias realizadas en hojas de calculo en Excel, el cual llevan la
siguiente informacién: técnico, nombre del paciente, nombre del examen, nombre del doctor y

cantidad cobrada. Dicha hoja es mandada diariamente al final del dia a los encargados del centro.
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También se observé que un 50% de los pacientes que realizan sus estudios necesitan su factura
nitida para gestion de seguros médicos. Después de revisar los talonarios de facturacion, se
calcula que un 3% de dichas facturas son anuladas, ya que el técnico comete errores al momento

de escribir los datos del paciente.
Entre las observaciones, se pueden enumerar las siguientes:

+ Dental Med realiza su factura de forma manual

+ No cuenta con software o dashboard que genere reportes en tiempo real de las
radiografias capturadas por doctor, o por servicio que ayuden a la toma de decisiones.

+ Utilizan hojas de céalculo en Excel para llevar un control diario de las radiografias

capturadas.

Tabla VI1.11 ;Dental Med realiza su factura de forma manual?

Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que el centro realiza su factura de forma manual.



Tabla VI.12 ¢El centro no cuenta con software o dashboard que genere reportes en tiempo real de los servicios
que ofrece?

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: Sl 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracién propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que el centro no cuenta con software o dashboard que genere reportes en tiempo real de las
radiografias capturadas por doctor, o por servicio que ayuden a la toma de decisiones.

Tabla VI1.13 ¢ El centro utiliza hojas de calculo en Excel para llevar un control diario de las radiografias
capturadas?

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: S 5 100%
Total Respuestas: NO 0 0%
Total Respuestas 5 100%

Fuente: Elaboracién propia.

En la Tabla se refleja los resultados proporcionados por 2 jefes y 3 técnicos del centro, definidos como la muestra,
afirmando el 100% que el centro se apoya del uso de hojas de calculo en Excel para llevar un control diario de las
radiografias capturadas.



6.2 Cuestionario

Se realizd un cuestionario dirigido a tres miembros del centro de radiologia, encargados de la

atencion al cliente y captura de examenes radiogréficos.
1. ¢Realiza diversas actividades dentro del centro?

Tabla VI1.14 Cuestionario (Pregunta 1)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 3 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-1 Resultados Pregunta 1

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.1 se refleja que los 3 técnicos realizan diversos procesos y actividades dentro del centro.

2. ¢Las radiografias 2D son entregadas de forma inmediata?
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Tabla VI1.15 Cuestionario (Pregunta 2)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: Sl 3 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracidn propia.
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Figura VI-2 Resultados Pregunta 2

Fuente: Elaboracion propia

En esta figura se muestra que los tres técnicos informan que las radiografias 2D se entregan de forma inmediata.

3. ¢Los paquetes de ortodoncia son entregados de manera inmediata?

Tabla VI.16 Cuestionario (Pregunta 3)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 0 0%
Total Respuestas: No 3 100%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-3 Resultados Pregunta 3

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.3 muestra los resultados de que los paquetes ortodoénticos no son entregados de forma inmediata.

4. ¢Utiliza el correo electronico para envio de radiografias a los doctores y pacientes?

Tabla VI.17 Cuestionario (Pregunta 4)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: Sl 3 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia.
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Figura VI-4 Resultados Pregunta 4

Fuente: Elaboracion propia
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En la figura 6.4 muestra que el centro utiliza el correo electrénico para envio de radiografias, y todos sus empleados

tienen acceso al correo.

5. ¢El centro cuenta con ordenes radiogréficas digitales?

Tabla VI1.18 Cuestionario (Pregunta 5)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 0 0%
Total Respuestas: No 3 100%
Total Respuestas 3 100%
Fuente: Elaboracidn propia.
.

Figura VI-5 Resultados Pregunta 5

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.5 muestra que el centro no utiliza ordenes radiograficas de manera digital

6. ¢Considera que es conveniente para el centro incorporar el servicio de ordenes

radiograficas digitales?
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Tabla VI1.19 Cuestionario (Pregunta 6)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: Sl 2 80%
Total Respuestas: No 1 20%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracidn propia.
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Figura VI-6 Resultados Pregunta 6

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.6 muestra los resultados de que si es conveniente para el centro incorporar ordenes radiogréaficas
digitales, en el cual 2 dijeron que es conveniente, y 1 considera que no es relevante.

7. ¢El centro lleva un control de radiografia impresa por técnico?

Tabla VI1.20 Cuestionario (Pregunta 7)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: SI 3 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-7 Resultados Pregunta 7

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.7 muestra los resultados de que el centro lleva un control de pelicula impresa por técnico.

8. ¢El centro cuenta con facturacion electronica?

Tabla VI.21 Cuestionario (Pregunta 8)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: Sl 0 0%
Total Respuestas: No 3 100%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia

P 5
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Figura VI-8 Resultados Pregunta 8

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.8 muestra los resultados de que el centro no cuenta con facturacion electronica
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9. ¢Considera conveniente que el centro incorpore en sus procesos facturacién electrénica?

Tabla VI1.22 Cuestionario (Pregunta 9)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 2 80%
Total Respuestas: No 1 20%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-9 Resultados Pregunta 9

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.9 dos de los técnicos dijeron que es necesario que el centro cuente con facturacion electrénica,
mientras que uno dijo que no, ya que considera que requiere de mayor tiempo que la elaboracion de una factura
manual.

10. ¢El centro lleva un control de la base de datos de los pacientes?

Tabla VI1.23 Cuestionario (Pregunta 10)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: SI 3 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia



S
i Ha

Figura VI-10 Resultados Pregunta 10

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.10 muestra el resultado que el centro lleva un control de sus pacientes.

11. (El sistema con el que cuenta el centro esta definido por roles?

Tabla VI.24 Cuestionario (Pregunta 11)

PORCENTAJE
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DESCRIPCION No. DE CASOS

Total Respuestas: Sl 0 0%
Total Respuestas: No 3 100%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-11 Resultados Pregunta 11

Fuente: Elaboracion propia
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En la figura 6.11 muestra que el sistema del centro no estéa definido por roles, por ende todos tienen el mismo
acceso.

12. ¢El doctor cliente solicita el reenvio de las radiografias de sus pacientes frecuentemente?

Tabla VI.25 Cuestionario (Pregunta 12)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 1 20%
Total Respuestas: No 2 80%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-12 Resultados Pregunta 12

Fuente: Elaboracion propia
En la figura 6.12 dos de los técnicos dijeron que el doctor cliente no solicita frecuentemente el reenvio de las
radiografias de sus pacientes, mientras que uno considera que si es frecuentemente.

13. ¢Considera que el uso de hojas de calculo para realizar un control diario es efectivo para

el centro?
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Tabla VI1.26 Cuestionario (Pregunta 13)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: Sl 0 0%
Total Respuestas: No 3 100%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-13 Resultados Pregunta 13

Fuente: Elaboraci6n propia

En la figura 6.13 muestra los resultados de que los miembros del centro no consideran efectivo el uso de hojas de
calculo para realizar control diario.
14. ;Considera que el sistema que utiliza el centro para el registro de pacientes cuenta con

toda la informacion necesaria para llevar un control adecuado?

Tabla V1.27 Cuestionario (Pregunta 14)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: SI 0 0%
Total Respuestas: No 3 100%
Total Respuestas 3 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-14 Resultados Pregunta 14

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.14 muestra que los miembros del centro consideran que el sistema que utiliza el centro no es eficiente

para sus actividades diarias.

15. ¢El centro cuenta con un correcto control de inventario?

Tabla VI1.28 Cuestionario (Pregunta 15)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 0 0%
Total Respuestas: No 3 100%
Total Respuestas 3 100%
Fuente: Elaboracion propia
®si
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Figura VI-15 Resultados Pregunta 15

Fuente: Elaboracion propia
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En la figura 6.15 muestra que los miembros del centro consideran que el sistema que utiliza el centro no es eficiente
para sus actividades diarias.

Luego de realizar el analisis de las respuestas obtenidas por los técnicos, se concluye que no se
cuenta con un correcto control de inventario. De igual manera se muestra que los técnicos tienen

acceso a toda la base de datos de los pacientes que realizan un estudio dentro del centro.
6.3 Entrevista

Las entrevistas se realizaron a los dos jefes encargados del funcionamiento del centro de
radiologia, con el propdsito de recabar informacidn para el desarrollo de la investigacion y

posteriormente ayudar a incrementa la eficiencia y eficacia del centro.

1. ¢(Realiza diversas actividades dentro del centro?

Tabla VI.29 Entrevista (Pregunta 1)

Total Respuestas: Sl 2 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 2 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-16 Resultados Entrevista Pregunta 1

Fuente: Elaboracion propia



En la figura 6.16 muestra que de igual manera que los técnicos, los encargados también realizan multiples

actividades dentro del centro.

2. ¢El centro lleva un registro digital para entrega de estudios no inmediatos?

Tabla VI1.30 Entrevista (Pregunta 2)
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Total Respuestas: Sl 0%
Total Respuestas: No 100%
Total Respuestas 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura VI-17 Resultados Entrevista Pregunta 2

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.17 muestra de que el centro no realiza registros digitales para control de entrega de estudios no

inmediatos.

3. ¢Considera importante que el centro lleve un registro digital para entrega de estudios no

inmediatos?

Esta se realiz6 como pregunta abierta, donde ambos consideraron que no es relevante para sus

actividades, ya que es méas confiable para el centro llevar un control manual de entrega de

estudios, donde el cliente debe de firmar y escribir la fecha que recibi6 los estudios, ayudando a

guardar pruebas por posibles reclamos.
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4. ;Considera indispensable para el centro que incluya en sus procesos facturacion

electréonica?

Ambos consideraron importante realizar facturacion electronica, ya que puede ayudar a llevar un

control mas preciso de los ingresos.
5. Para la toma de decisiones. ¢El centro se apoya de estadisticas y reportes confiables?

Tabla VI1.31 Entrevista (Pregunta 5)

Total Respuestas: Sl 0 0%
Total Respuestas: No 2 100%
Total Respuestas 2 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura VI-18 Resultados Entrevista Pregunta 5

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6.18 muestra que el centro no cuenta con reportes y controles seguros para la toma de decisiones, ambos
dijeron que esa es una de sus mayores debilidades.

6. ¢Considera importante que el sistema esta definido por roles?
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Tabla VI1.32 Entrevista (Pregunta 6)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE

Total Respuestas: Sl 2 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 2 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-19 Resultados Entrevista Pregunta 6

Fuente: Elaboracién propia

En la figura 6.19 muestra que es importante para ambos contar con un sistema definido por roles, para llevar un
mejor control.

7. ¢Considera importante que el centro lleve un registro digital de inventario?

Tabla VI1.33 Entrevista (Pregunta 7)

DESCRIPCION No. DE CASOS PORCENTAJE
Total Respuestas: Sl 2 100%
Total Respuestas: No 0 0%
Total Respuestas 2 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura VI-20 Resultados Entrevista Pregunta 7

Fuente: Elaboracién propia

En la figura 6.20 muestra que es importante para ambos contar con un registro digital de

inventario, ya que consideran que ayudaria a reducir gastos y llevar un control adecuado.

81



VII.

82

CONCLUSIONES

El centro no realiza informes detallados de ingresos y gastos diarios, mensuales y
anuales.

Para asegurar que los célculos de ingresos diarios que realizan los empleados no han sido
alterados, el encargado compara dichos calculos generados en hojas de Excel con el total
de radiografias tomadas en el dia.

En el centro de radiologia, no se cuenta con el apoyo de dashboard u otras herramientas que
generen estadisticas correctas y en tiempo real para ayudar a la toma de decisiones.

No se cuenta con procesos o sistemas eficientes y eficaces para llevar un control mensual de los
estudios que el centro recibe por doctor cliente.

Ya que el centro se apoya de hojas de célculo en Excel para generar informes diarios, le
Ileva bastante tiempo (dias) generar reportes mensuales.

El centro realiza facturas manuales, donde el 3% es anulado por errores que comete el
técnico al momento de llenar la hoja de factura.

En relacién al inventario, no se lleva un control de entrada y salida de productos.

En cuanto a la experiencia brindada a los clientes, el centro no lleva un control de
atencion al cliente por parte de sus empleados.

Los procesos que realiza el centro para llevar un control del funcionamiento son
realizados de forma manual, por ende, esto da apertura a que exista perdida de
informacion y alteracion de la informacion.

Siguiendo con lo anterior, los procesos obsoletos aparte de generar perdida de
informacidn, se observo la falta de eficiencia y eficacia por parte del centro y los
empleados.

El centro cuenta con un programa de escritorio conectado al equipo de radiologia, que
tiene como Unica funcién capturar las imagenes radiogréficas, no sirve de apoyo para
generar reportes o realizar calculos.

En relacion al programa, no esta definido por roles ni por niveles de seguridad, por ende todos

los técnicos tienen el acceso total a dicha informacion.
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RECOMENDACIONES

Es de vital importancia para el centro implementar procesos que generen informes
detallados de ingresos y gastos diarios, mensuales y anuales, y asi conocer de manera mas
precisa el rendimiento y factibilidad del centro.

Para asegurar que la informacion de los calculos que realizan los empleados no sea
alterada, se debe adoptar procesos digitales, que estén restringidos de forma adecuada y
respaldado por bitacoras, quedando como evidencia de todas las modificaciones que
puede realizar un empleado.

Para la toma de decisiones, es relevante que el centro se apoye de dashboard u otras
herramientas que generen estadisticas o reportes correctos y en tiempo real.

Para llevar un control mensual de los estudios que el centro recibe por doctor cliente de manera
eficiente y correcta, necesita adoptar procesos actuales, como sistema web que realice de
manera automatica dicho proceso.

De igual manera, es necesario adoptar un sistema actual para registrar sus informes
diarios, donde al generar los informes mensuales, le lleve minutos en vez de dias,
ayudando a ahorrar tiempo y obtener informacién con un menor margen de error.

Con respecto a las facturas manuales, el centro debe considerar si es factible adoptar
procesos de facturacién electronica, donde el técnico debe registrar un minimo de
informacién y modificar en el momento en caso de errores no intencionados, eliminando
la anulacién de facturas. De igual manera ayuda en gran medida a tener un respaldo de
bitacoras, en caso de procesos mal intencionados.

En relacion al inventario, el centro debe lleva un control de entrada y salida de productos,
ayudando a mejorar su rendimiento.

Para eliminar perdida de informacion y alteracion de la informacion, de igual manera el
centro debe adoptar procesos digitales donde quede un registro de todas las acciones
realizadas por los técnicos.

Adoptar un sistema web personalizado para el centro, puede mejorar el rendimiento,

aumentando la eficiencia y eficacia por parte del centro y los empleados.
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+ Como hemos mencionando, para un mejor funcionamiento, el centro necesita adoptar un
sistema creado a la medida que elimine los procesos obsoletos, ayudando a reducir
pérdida de tiempo, informacion, redundancia y coordinacion.

+ Siguiendo lo anterior, dicho sistema para que sea efectivo, debe estar definido por roles o

niveles de seguridad, para proteger su informacion.



85

BIBLIOGRAFIA

Ackerman, S. E. (2013). Metodologia de la investigacion, Research, Study and teaching
(Primera). Ediciones del Aula Taller.

American Dental Association. (2012). Recomendaciones para seleccion de pacientes e imitacion
de la exposicion a la radiacion.

Ausbruch Moreno, C. (2009). Tecnologia Radioldgica Dental y Maxilofacial (1era ed.).
Panamericana Formas e Impresos S.A.

Barahona Cubillo, J., & Benavides Smith, J. (2006). Principales Analisis Cefalométricos
Utilizado para el diagndstico.
http://www.diagnosticoradiologico.com/static/juan_barahona.pdf

Bushong, S. C. (2018). Manual de radiologia para técnicos: Fisica, biologia y proteccion
radiologica (11ava ed.). Elsevier.

Cabezas Granado, L. M. (2010). Manual imprescindible de PHP 6. Anaya Multimedia.

Chiego, D. J. (2014). Principios de histologia y embriologia bucal: Con orientacion clinica (4ta
ed.). http://public.ebookcentral.proquest.com/choice/publicfullrecord.aspx?p=1746693

Creative Commons. (2017). OWASP Top 10—2017 Los diez riesgos mas criticos en
Aplicaciones Web. 4.0, 24.

Delgado Ramos, O. (2010). Proteccién Radiografica y de Buenas Practicas en Radiologia
Dento—Maxilo—Facial.

Echarri Lobiondo, P. (2012). Biomecanica—Aparatologia Fija (Vol. 1).

Editorial CEP S.L. (2010). Manual de proteccion radioldgica y control de calidad. Editorial

CEP,S.L.



86

Finlayson, A. F. (2008). La Tomografia Computarizada de Haz Conico.

Garcia Barbero, J. (2015). Patologia y terapéutica dental: Operatoria dental y endodoncia (2da
ed.). https://nls.ldls.org.uk/welcome.html?ark:/81055/vdc_100053431425.0x000001

Garza Garza, A. M. (2016). Control de infecciones y bioseguridad en odontologia (2da ed.). El
Manual Moderno.

Gomez Bastar, S. (2012). Metodologia de la investigacion (Primera). Ma. Eugenia Buendia
Lopez.

Hueso, A., & Cascant, M. J. (2012). Metodologias y Técnicas Cuantitativas de Investigacion
(leraed., Vol. 1). Universidad Politécnica de Valencia.

ICRP. (2007). Comision Internacional de Proteccion Radioldgica. 103.

Izquierdo Hénni, D. (2017). Claves para el éxito en la clinica dental: EI marketing odontoldgico
y la comunicacion con el paciente (1era ed.). Atlantis Editorial Science & Technology.

Koenig, L. J. (2014). Oral y maxilofacial. Marban.

Lapenta, R. (2016). Mas alla de la ortodoncia lingual = Beyond lingual orthodontics. Vol. 1,
Vol. 1, (leraed.).

Mejia Gardufio, G., & Canseco Jiménez, J. (2014). Correlacion entre los estadios de maduracion
carpal y los estadios de desarrollo del canino mandibular. Vol. 18(Num. 1).

Mufioz Macias, M., Mufioz Macias, N., & Jimbo Mendoza, J. (2017). Algunas consideraciones
acerca de la radiografia panoramica (num. 5, Vols. 2, No 3).

Nelson, S. J. (2015). Wheeler Anatomia, fisiologia y oclusion dental: 75 aniversario (10ma ed.).
http://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&scope=site&db=nlebk&db=nlabk&A

N=1151768



87

Padilla, A., & Ruprecht, A. (2007). Historia de la Radiologia Oral y Maxilo Facial. A. Padilla.

Paredes, V., & Marti, J. (2006). Protocolo para la toma de fotografias digitales en ortodoncia
(3.2ed., Vol. 14).

Paz Gallardo, C., & Celis Contreras, C. (2019). Aporte de la radiologia oral y maxilofacial al
diagnéstico clinico.

Quintero, A. M., & Escobar, B. (2013). La radiografia cefélica: Mas all4 de una medida
cefalométrica ((edicion especial): 7-15).

Rombol4, S., & Beresfiak, A. (2005). Aportes del Diagndstico por Imégenes a la disfuncion
temporomandibular. 69(ndm. 4).

Rubiales Gomez, M. (2018). Curso de desarrollo web: HTML, CSS y JavaScript.

Séenz Rangel, S., & Valera Bermejo, J. M. (2017). Propedéutica: El acceso inicial a clinica en
odontologia Il. http://www.ebooks7-24.com/?il=6174

Sampieri, R., Fernandez, C., & Baptista, P. (2014). Metodologia de Investigacion (Sexta).
McGRAW-HILL / INTERAMERICANA EDITORES, S.A. DE C.V.

Schilling Quezada, A., & Schilling Lara, J. (2019). Avances de Odontoestomatologia. 35(no.2).

Suérez Quintanilla, J. A., Crespo Vazquez, E., & Cobo Diaz, T. (2014). Anatomia del macizo
craneofacial: Para los grados de medicina y odontologia. Marban.

Universidad Industrial de Santander. (2018). Protocolo para Toma de Radiografias Intraorales.
01(01).

Universidad Nacional de Colombia. (2011). Protocolo Garantia de Calidad de Imagen. 0.0, 58.

Ustrell i Torrent, J. M. (2016). Diagndstico y tratamiento en ortodoncia (lera ed.). Elsevier.

Whaites, E. (2008). Fundamentos de Radlogia Dental (4ta ed.).



88

ANEXOS
A continuacion se listan los instrumentos de investigacion utilizados para la recoleccion de datos.

A.1 INSTRUMENTOS UTILIZADOS EN LA INVESTIGACION

Cuestionario. Dental Med

La informacidn recopilada tiene como finalidad el anélisis de los procesos diarios que
realiza el centro de radiologia en sus actividades diarias.
Agradeciendo la colaboracion brindada en esta investigacion.

*Obligatorio

D DeNtALMED

Centro de Radiologia Dental Digital
y Maxilofacial

1. ;Realiza diversas actividades dentro del centro? *

O si
O No

2. Las radiografias 2D son entregadas de forma inmediata *

Q si
ONo

3. ;Los paquetes de ortodoncia son entregados de manera inmediata? *

() =
DNO

4. ;Lhiliza &l correo electronico para envio de radiografias a los doctores y
pacientes? *

O s
DNO
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5. ;El centro cuenta ordenes radiograficas digitales? *

) s
DND

&. ;Considera que es comveniente para el centro incorporar €l servicio de
ordenes radiograficas digitales? *

s
DNO

7. i Bl centro lleva un control de radiografia impresa por t2cnico? *

s
DNO

8. ;El centro cuenta con facturacion electronica? *

Qs
DNO

9. ;Considera conveniente que el centro incorpore en sus procesos facturacion
electronica? *

O s
DNO

10. ;El centro lleva un control de la base de datos de los pacientes? *

QO si
DND



11. ;El sisterna con el gue cuenta el centro esta definido por roles? *

O s
ONO

12. ;El doctor clients solicita el reenvio de las radiografias de sus pacientes
frecusntemente?

O s
DNO

13. ;Considera que 1 uso de hojas de calculo para realizar un control diario es
efectivo para &l centro? *

O si
DND

14. ;Considera que el sistema gque utiliza el centro para el registro de pacientes
cuenta con toda |2 informacion necesaria para llevar un control adecuada? ™

O s
DNO

18. ;El centro cuenta con un correcto control de inventario? *

O si
ONO

Figura Al-1 Instrumento de investigacion. Cuestionario

Fuente: Elaboracion propia



Entrevista. Dental Med
= |I'IM'I'I'I!.I‘.'|=|I'|TEE-DF'|EH Hana coma Nnaldsd ol andllsls da hos proiesis darkss Qus

raalza & camtno o6 raclologles an sus actvidedes dlanas
Agradeciando la colaborackin brindada an aste vastigecidn.

“Ddlgatoria

T DENTALMED

Centro de Radiologla Dental Digital
¥ Mauilofacial

L ;Realtza drvarsas actividades dantro dal centro? *

Dsl
) me

2. i El centro lleva un ragistra digital para antrega de estudics no Inmediatos?

3. jConsidera Importants que 2l cantro lleve un registro digttal para ertraga de
astudios no Inmadistos? *

T raspuasta

91
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4, ;Considera indispensable para €l centro que incluya en sUs procesos
facturacion electronica? *

Tu respuesta

5. Para la toma de decisionss. ;El centro se apoya de estadisticas v reportes
canfiables? *

(s
DND

6. ;Considera importants que el sistema esta definido por roles? *

O s
DND

7. ;Considera impartante que &l centro lleve un registro digital de inventario? *

Qs
DND

Figura Al1-2 Instrumento de investigacion. Entrevista

Fuente. Elaboracion propia
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A.2 FACTIBILIDAD DEL PROYECTO

El estudio de la Factibilidad ayudara a conocer si el Proyecto es viable o no de acuerdo al
contexto en que se presenta. Para precisar este estudio se llevaré a cabo un analisis detallado de
los siguientes aspectos que deben ser considerados en la Factibilidad con el fin de obtener una

vision general sobre la viabilidad del Proyecto:

+ Factibilidad Técnica: Evalua la viabilidad respecto a recursos de Software, Hardware,
Telecomunicaciones y Recursos Humanos competentes y necesarios para el correcto
desarrollo del proyecto.

+ Factibilidad Operacional: EvalGa la viabilidad respecto al uso futuro y aceptacion por
parte de los usuarios finales.

+ Factibilidad Econémica: EvalGa la viabilidad respecto a los costos del Proyecto (durante
el desarrollo y la puesta en marcha).

A.2.1 Técnica

La Factibilidad Técnica permite conocer si el equipamiento Software, Hardware,
Telecomunicaciones y Recursos Humanos con el que se cuenta son los suficientes o no para la

realizacién del Proyecto.

Tabla A.2.1 Técnica. Hardware

Lenovo, procesador E3-1205 v6, 1Tb velocidad (RPM):

1 | Servidor 7200rpm. Serie ThinkServer, Windows 10, RAM 12 GB

2 | 2 monitores Pantalla Full HD (1920 X 1080)

Computadora de HP Intel® Core™i5 6100T, OS Windows 10, RAM 12
Escritorio GB, Disco Duro 1TB.
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No Elemento Especificacion

Epson, tipo: Monocromatica, Fiscal con tecnologia
4 | Impresora térmica. Tipos de papel Recibo, PAPEL TERMICO
80MM, PAPEL TERMICO 57MM

Forza FX-1500 LCD, 120V, Topologia Interactiva, Entrada

5 | UPS NEMA 5-15P, Salida 8 X NEMA 5-15R

Fuente: Elaboracion propia

Tabla A.2.2 Técnica. Software

Elemento Especificacion

1 Navegador web Compatible con Chrome, Internet Explorer, Firefox
2 Sublime Text Puede usarse otros como Netbeans, Atom, etc.
3 WampServer Version 3.2.0
4 MySQL MariaDB Version 10.4.10
5 PHP Version 7.3.12
6 phpMyAdmin Version 4.9.2
7 Apache Version 2.4.41
Adobe Reader y Adobe
8 Flash Player Version 2020.006.20034
9 FileZilla Version 3.45. Aplicacion para subir el proyecto al servidor
10 Sistema Operativo Windows 10, procesador X64
11 Antivirus Kaspersky

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla A.2.3 Técnica. Telecomunicaciones

Elemento Especificacion
1 Servicio de Internet
2 Cable de red Cable UTP, Cat 5e FSTP con 2 conectores RJ45
3 Switch de Red Netgear GC108 PP, 8 Puertos, Gigabit POE 126W.
Router Linksys (CISCQ) Model EA-4500, 4 Puertos, Gigabit
4 Ethernet, Voltaje 12, Ancho de banda 2.4 GHz.

Fuente: Elaboracion propia

Tabla A.2.4 Técnica. Recursos Humanos

Competencias

- Conocimientos basicos de computacion.
Técnico - Utilizar impresora
1 - Capacitacion para manejo del software

- Conocimientos basicos de computacion.

- Utilizar impresora

- Capacitacion para manejo del software

2 - Conocimiento basico de reportaria y estadisticas

Supervisor

Fuente: Elaboracion propia
A.2.2 Operativa

Mediante los instrumentos de investigacion se pudo identificar problemas/oportunidades para
mejorar el rendimiento de las operaciones diarias de centro de radiologia Dental Med, con la
adaptacion de un sistema web personalizado de gestiédn, el cual se divide en los siguientes
modulos: Control de Pacientes, Control de Doctor, Control de Estudios, Control de Usuarios,
Facturacion, Calculo de regalias, Inventario de Productos y Reporteria del sistema.
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Dicho proyecto es viable, ya que a pesar de que el centro no tiene un &rea de IT, cuenta con la
estructura requerida y optima tanto en aspectos de hardware, software, telecomunicaciones y

recurso humano para poner en marcha el sistema.

Para que el centro pueda capturar imagenes radiograficas, necesita que su servidor y el equipo
radiografico esté conectado a la red permanentemente y protegidos con UPS y regulador de
voltaje 24/7, esto ayuda en gran medida a que el sistema siempre esté en funcionamiento, ya que

este serd utilizado en el mismo entorno.

En cuanto a la parte de recursos humanos, como el equipo de trabajo es pequefio, a pesar de que
el sistema web es facil e intuitivo para manejar, todos pueden ser capacitados de forma directa y
detallada, y asi evitar procesos erréneos dentro del sistema por parte de los técnicos.

A.2.3 Econdmica

Tabla A.2.5 Econémica. Hardware

1 Servidor 1 $ 15,000 $15,000 $0
2 Monitor 2 Incluido 0 $0
; gsz:?zurtiidora de 1 $1,500 $1,500 $0
5 Impresora 1 $ 900 $900 $0
6 | UPS 1 $240 $240 $0

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla A.2.6 Econémica. Software

Elemento Cantidad Precio Valor Adquisicion
1 | Navegador web Multi usuario $0 $0 $0
2 | Sublime Text Multi usuario $0 $0 $0
3 | WampServer Multi usuario $0 $0 $0
4 | MySQL Multi usuario $0 $0 $0
5 |PHP Multi usuario $0 $0 $0
6 | phpMyAdmin Multi usuario $0 $0 $0
7 | Apache Multi Usuario $0 $0 $0
8 | Adobe Flash Player | Multi usuario $0 $0 $0
9 | Filezilla Multi usuario $0 $0 $0
10 | Sistema Operativo | Multi usuario $0 $0 $0
11 | Antivirus 3 $ 45 anual $ 45 anual $0

Fuente: Elaboraci6n propia

Tabla A.2.7 Econémica. Telecomunicaciones

Elemento Cantidad Precio Valor Adquisicién
1 | Servicio de Internet | 1 proveedor $45 $45 $0
2 | Cable de red 1 $7 $7 $0
3 | Switch de Red 1 $60 $60 $0
4 | Router 1 $56 $56 $0

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla A.2.8 Econémica. Recursos Humanos

Inversién
Nueva

Cantidad Salario

Instalacion
Ing. Sistemas o a 1 $160 1 $160 y

fines capacitacion
1 del sistema

Fuente: Elaboracion propia

Tabla A.2.9 Cuadro Resumen

Factibilidad Nueva Adquisicion
1 Hardware $17,840 $0
2 | Software $ 45 anual $0
3 | Telecomunicaciones $168 $0
4 | Recursos Humanos $160 $160

Fuente: Elaboraci6n propia

De acuerdo con los resultados obtenidos y descritos anteriormente se concluye que el proyecto es
factible técnica, operativa y econdmicamente para Dental Med, ya que el centro deberé realizar
una inversion minima comparada con los beneficios que obtendréa con dicho proyecto.

Para implementar el sistema web, no se necesitara adquirir equipo nuevo, ya que con el que se
tiene es suficiente para dicha implementacion. De igual manera no habré necesidad de contratar

personal para el manejo del sistema, solamente capacitar al que ya labora dentro del centro.
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A3 LISTA DE REQUERIMIENTOS DEL SISTEMA

A continuacion se detalla los diferentes médulos del sistema.

Tabla A.3.1 Lista de Requerimientos

Mostrar usuario Muestra informacion del usuario
Agregar usuario Agrega un nuevo usuario
1 Usuario Modificar usuario Modifica un usuario existente
Desactivar usuario Desactivar un usuario existente
Buscar usuario Busca un usuario
.| Permite ingresar el nombre de usuario para
Ingresar nombre usuario autenticar validando el rol
5 Autenticaci
olg] . — -
© ~ Permite ingresar la contrasefia de usuario para
Ingresar contrasefia . ;
autenticar validando el rol
Ingresar contrasefa . . . - ]
9 Permite validar si la contrasefia existe
actual
Cambiar | Ingresar contrasefia o ~
3 ~ Permite ingresar la nueva contrasefia
Contrasefia | nueva
Verificar contrasena . - -
Permite verificar la nueva contrasefia
nueva
Mostrar informacion de . .,
Muestra informacion de la empresa
la empresa
4 Sucursal
Modificar informacion Modifica y actualizar la informacion de la
de la empresa empresa
Mostrar pacientes Muestra informacion de los pacientes
5 Paciente
Agregar paciente Agrega un nuevo paciente
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Modificar paciente

Modifica un paciente existente

Desactivar paciente

Desactivar un paciente existente

Buscar paciente

Busca un paciente

Mostrar doctor

Muestra informacién del doctor

Agregar doctor Agrega un nuevo doctor
Doctor Modificar doctor Modifica un doctor existente
Desactivar doctor Desactivar un doctor existente
Buscar doctor Busca un doctor
Mostrar estudio Muestra informacion de los tipos de estudios
Agregar estudio Agrega un nuevo tipo de estudio
Catélog_o e Modificar estudio Modifica un tipo de estudio existente
estudios

Desactivar estudio

Desactivar un tipo de estudio existente

Buscar estudio

Busca un tipo de estudio

Facturacion

Informacion del paciente

Cargar datos del paciente o crear un nuevo
paciente.

Informacién del doctor

Cargar datos del doctor o crear un nuevo
doctor

Agregar estudios

Permite agregar todos los estudios realizados
por el paciente

Eliminar estudios

Permite eliminar estudios de la lista
previamente cargada.

Generar factura

Permite imprimir o descargar en PDF la
factura
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Listar facturas

Lista la informacion de todas las facturas

Buscar factura

Buscar una factura existente

Mostrar factura

Muestra el detalle de cada factura

Anular factura

Permite anular una factura

Mostrar informe de total
de facturas diarias

Muestra el reporte de las transacciones
realizadas por dia

Mostrar informe de total
de facturas mensuales

Muestra el reporte de las transacciones
realizadas por mes

9 Reportes
Mo_strar reporte_de Muestra el reporte de los pacientes atendidos
pacientes atendidos por . .

segun el cliente doctor.

doctor
Imprimir reporte o .
generar PDF Imprime el reporte o generar PDF
Buscar los estudios Permite buscar por fecha los estudios
realizados por doctor realizados por cliente doctor
Listar los estudios Permite listar por fecha los estudios
realizados por doctor realizados por cliente doctor

10 Regalias Calcular porcentaje Permite realizar calculo de regalia
Imprimir o generar PDF | Imprime el reporte o generar PDF
Enviar por correo el total | Enviar por correo el total de porcentaje
del porcentaje calculado | acumulado en el mes.
Mostrar proveedor Muestra informacion del proveedor
Agregar proveedor Agrega un nuevo proveedor

11 | Proveedores

Modificar proveedor

Modifica un proveedor existente

Desactivar proveedor

Desactivar un proveedor existente
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Buscar proveedor

Busca un proveedor.

Mostrar item inv.
productos

Muestra el item inv. productos

Agregar item inv.

Agrega el item inv. producto

producto
Inventario S TUT—
12 de Modificar item inv. Modifica el item inv. producto
producto
productos
Dar de baja item inv. Elimina el item inv. producto
producto
Buscar item Inv. Busca el item inv. producto
producto
Muestra el total de usuarios, doctores y
Paneles pacientes activos registrados. De igual
manera el total de estudios realizados al dia.
. Permite generar grafica del total de estudios
Generar grafica del
. ) que ofrece el centro. Mostrando el nombre y
catalogo de estudio .
el costo del mismo.
Generar graﬂcg IS Permite generar grafica del total de pacientes
- del total de pacientes . .
13 Gréficos oo registrados por un determinado doctor
remitido por cada doctor 4 i
. (cliente) activo.
(cliente)
Generar grafica del Permite mostrar la existencia actual de cada
inventario de productos | producto registrado y activo
. Muestra un detalle del total de estudios
Generar grafica del total i
: realizados mensualmente por el centro.
de estudios mensuales o . e
i Dividiendo la informacion por el nombre del
realizados. ;
estudio.
14 Bitacora | Mostrar bitacora Muestra la bitacora de eventos en la base de

datos




103

Tabla de requerimientos

Maodulo Casos de uso Descripcion

Seleccidn de archivo de | Selecciona el archivo de respaldo de base de
Restauracio | base de datos datos
15 | nde base de
datos Importacion de archivo | Importa o envia el archivo de respaldo de la
de base de datos base de datos
16 Respaldo Realizar respaldo Realiza el respaldo de la base de datos
(Backup)
Centro de EnV|ar_y TEg10l; . Permite mantener un chat interno con los
17 - mensajes de los usuarios . ) .
mensajes | oo usuarios registrados y activos.

Fuente: Elaboracion propia
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A.4 MANUAL TECNICO

El personal administrador del Centro de Radiologia Dental Med dependen de documentacién
técnica y especifica que les permita resolver casos de problemas que puedan darse en los
sistemas. Este manual cumple con lo anterior, permitiéndole al personal administrador quienes
seran los encargados del sistema desarrollado, resolver problemas y garantizar que siempre se
disponga de la herramienta desarrollada para la gestion de informacion valiosa dentro de dicho

centro.
A.4.1 Proposito

En general, el principal objetivo del presente documento, es el de proporcionar una guia de pasos
de instalacion y mantenimiento e informacién técnica, que permitan a los usuarios del sistema
Dental Med, conocer la estructura de datos, la infraestructura de hardware y de software
utilizada, etc., con el fin de mantener, preservar y dar la posible continuidad al sistema
desarrollado, mejorando notablemente su eficiencia y eficacia en cuanto al manejo de

informacion ayudando a la toma de decisiones.
A.4.2 Alcance

El proyecto que se desarroll6 para el centro de radiologia Dental Med, es un sistema para el

manejo y control de informacion en tiempo real que ayude a la toma de decisiones.

El presente manual, va dirigido particularmente para el personal administrativo que pueda
realizar soporte técnico de mantenimiento del hardware y del software. Que tenga conocimientos

sobre gestores de bases de datos, herramientas de desarrollo web, redes, entre otras.
A.4.3 Documentos de Referencia

Los documentos de referencia que se usaron para la aplicacion son propiedad del Centro de

Radiologia, Dental Med. Entre ellos:

+ Manuales de instalacion y mantenimiento de los equipos.
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+ Hojas de calculo existentes con datos de los pacientes y clientes doctores.
+ Archivos de reportes diarios generados por los técnicos.

+ Formato de facturacion.
A.4.4 Definiciones Importantes

El contenido de esta seccion se adentra en las herramientas de software entre otras que
permitieron una correcta visualizacion y planificacion del sistemay el desarrollo apropiado de la

aplicacion web.
A.4.4.1 Marco Teorico

DMDAdmin es una aplicacion web que como el concepto lo indica, puede ser accedida desde un
navegador web. Esta sirve como interface entre el usuario y un servidor de base de datos,
empleando el modelo de vista controlador (MVC), colaborando de esa forma a que el sistema sea

mas seguro.

El centro cuenta con acceso a una conexion LAN que permite a los computadores clientes tener
conectividad al servidor a través de un navegador hacia el aplicativo web. El sistema fue
desarrollado bajo el servidor web wampserver64, con el gestor de base de datos MariaDB
MySQL.

A.4.4.2 Conceptos Generales

A continuacion, se presentan una serie de conceptos sobre los lenguajes y herramientas utilizadas

para la elaboracién y puesta en servicio del sistema.
A.4.4.2.1 WampServer
“Significa "Windows, Apache, MySQL y PHP"(Cabezas Granado, 2010, p. 102).

Ofrece a los desarrolladores herramientas necesarias para la realizar aplicaciones web de manera

local, con un sistema operativo (Windows), un manejador de base de datos de software de
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programacion script web PHP. WampServer se caracteriza por que puede ser usado de forma

libre, es decir no es necesario contar con una licencia.
A.4.42.2PHP

“Acronimo recursivo de PHP: Hypertext Preprocessor, es un lenguaje de codigo abierto
muy popular especialmente adecuado para el desarrollo web y que puede ser incrustado en
HTML”(Cabezas Granado, 2010, p. 143).

Lo que distingue a PHP de algo del lado del cliente como Javascript es que el cddigo es
ejecutado en el servidor, generando HTML y enviandolo al cliente. El cliente recibira el
resultado de ejecutar el script, aunque no se sabra el cddigo subyacente que era. El servidor web

puede ser configurado incluso para que procese todos los ficheros HTML con PHP.

A4423 HTML

HTML, que significa Lenguaje de Marcado de Hipertextos (HyperText Markup
Language), es la pieza més bésica para la construccién de la web y se usa para definir el
sentido y estructura del contenido en una pagina web. Otras tecnologias ademas de
HTML son usadas generalmente para describir la apariencia/presentacion de una pagina

web CSS o su funcionalidad JavaScript. (Rubiales Gomez, 2018, p. 14)

"Hipertexto" se refiere a los enlaces que conectan las paginas web entre si, ya sea dentro de un
mismo sitio web o entre diferentes sitios web. los vinculos son un aspecto fundamental de la
web. Al subir contenido a Internet y vincularlo a paginas creadas por otras personas, te haces

participante activo en la red mundial (World Wide Web).

A.4.42.4 CSS

Hojas de Estilo en Cascada (del inglés Cascading Style Sheets) o CSS es el lenguaje de
estilos utilizado para describir la presentacién de documentos HTML o XML (incluyendo
varios lenguajes basados en XML como SVG, MathML o XHTML). CSS describe
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como debe ser renderizado el elemento estructurado en la pantalla, en papel, en el habla o
en otros medios. (Rubiales Gdmez, 2018, p. 99)

CSS es uno de los lenguajes base de la Open Web y posee una especificacion estandarizada por
parte del W3C. Anteriormente, el desarrollo de varias partes de las especificaciones de CSS era

realizado de manera sincronica, lo que permitia el versionado de las recomendaciones.
A.4.4.2.5 JavaScript

JavaScript (JS) es un lenguaje de programacion ligero, interpretado, o compilado justo-a-tiempo
(just-in-time) con funciones de primera clase. Si bien es mas conocido como un lenguaje de
scripting (secuencias de comandos) para paginas web, y es usado en muchos entornos fuera del
navegador, tal como Node.js, Apache, CouchDB y Adobe Acrobat.

“JavaScript es un lenguaje de programacion basado en prototipos, multiparadigma, de un
solo hilo, dinamico, con soporte para programacion orientada a objetos, imperativa y declarativa

(por ejemplo programacion funcional)”(Rubiales Gémez, 2018, p. 117).
A.4.4.2.6 AJAX

“El término AJAX se presentd por primera vez, el 18 de febrero de 2005. Hasta ese
momento, no existia un término normalizado que hiciera referencia a un nuevo tipo de aplicacion

web que estaba apareciendo”(Cabezas Granado, 2010, p. 203).

En realidad, el término AJAX es un acronimo de Asynchronous JavaScript + XML, que se puede

traducir como "JavaScript asincrono + XML".

AJAX permite mejorar completamente la interaccion del usuario con la aplicacion, evitando las
recargas constantes de la pagina, ya que el intercambio de informacion con el servidor se

produce en un segundo plano.

Las aplicaciones construidas con AJAX eliminan la recarga constante de paginas mediante la

creacion de un elemento intermedio entre el usuario y el servidor. La nueva capa intermedia de
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AJAX mejora la respuesta de la aplicacion, ya que el usuario nunca se encuentra con una ventana

del navegador vacia esperando la respuesta del servidor.
A.4.4.2.7 JSON

(JavaScript Object Notation - Notacion de Objetos de JavaScript) es un formato ligero de
intercambio de datos. Leerlo y escribirlo es simple para humanos, mientras que para las
maquinas es simple interpretarlo y generarlo. Esta basado en un subconjunto del lenguaje
de Programacion JavaScript, Standard ECMA-262. (Rubiales Gémez, 2018, p. 195)

JSON es un formato de texto que es completamente independiente del lenguaje pero utiliza
convenciones que son ampliamente conocidos por los programadores de la familia de lenguajes
C, incluyendo C, C++, C#, Java, JavaScript, Perl, Python, y muchos otros. Estas propiedades

hacen que JSON sea un lenguaje ideal para el intercambio de datos.
JSON estéa constituido por dos estructuras:

+ Una coleccion de pares de nombre/valor. En varios lenguajes esto es conocido como
un objeto, registro, estructura, diccionario, tabla hash, lista de claves o un arreglo
asociativo.

+ Una lista ordenada de valores. En la mayoria de los lenguajes, esto se implementa como

arreglos, vectores, listas o secuencias.
A.4.4.2.8 JQuery

“jQuery es una JavaScript Library que se enfoca en simplificar la manipulacion del
DOM, llamadas AJAX y manejo de Evento. Es utilizado por desarrolladores JavaScript de

manera frecuente”(Cabezas Granado, 2010, p. 203).

JQuery usa un formato, $(selector). action () para asignar elementos a un evento. Para explicarlo
con mayor detalle, $(selector) hara que jQuery seleccione los elementos selectores y los asigne a

un evento API llamado. action ().
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A.4.4.2.9 Bootstrap

Bootstrap, es un framework originalmente creado por Twitter, que permite crear
interfaces web con CSS y JavaScript, cuya particularidad es la de adaptar la interfaz del
sitio web al tamafio del dispositivo en que se visualice. Es decir, el sitio web se adapta
automaticamente al tamafio de una PC, una Tablet u otro dispositivo. Esta técnica de
disefio y desarrollo se conoce como “responsive design” o disefio adaptativo. (Rubiales
Gobmez, 2018, p. 282)

El beneficio de usar responsive design en un sitio web, es principalmente que el sitio web se

adapta automéaticamente al dispositivo desde donde se acceda.

Una tecnologia como Bootstrap se instaura con solidez debido a lo bien que funciona y a los
positivos resultados que es capaz de ofrecer a quienes la utilizan. Hay muchas caracteristicas
destacadas y ventajas que han ayudado a que esta plataforma progrese con éxito. Lo mas
importante es que simplifica el trabajo y lo hace sin que haya que sacrificar los resultados, la
estabilidad, seguridad o rendimiento. Se unifican estandares y se consigue que todo sea mas

fluido desde el primer instante.
A.4.4.2.10 Arquitectura Cliente-Servidor

“En esta arquitectura la computadora de cada uno de los usuarios, llamada cliente,
produce una demanda de informacion a cualquiera de las computadoras que proporcionan
informacidn, conocidas como servidores estos Ultimos responden a la demanda del cliente que la
produjo”(Cabezas Granado, 2010, p. 305)

Los clientes y los servidores pueden estar conectados a una red local o una red amplia, como la
que se puede implementar en una empresa o a una red mundial como lo es la Internet.

Bajo este modelo cada usuario tiene la libertad de obtener la informacion que requiera en un
momento dado proveniente de una o varias fuentes locales o distantes y de procesarla como
segun le convenga. Los distintos servidores también pueden intercambiar informacién dentro de

esta arquitectura.
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A.4.4.2.11 MySQL

MySQL, es un sistema de gestion de base de datos relacional o0 SGBD. Este gestor de
base de datos en multihilo y multiusuario, lo que le permite ser utilizado por varias
personas al mismo tiempo, e incluso, realizar varias consultas a la vez, lo que lo hace

sumamente versétil. (Cabezas Granado, 2010, p. 108)

La mayor parte del cddigo se encuentra escrito en lenguaje C/C++ y la sintaxis de su uso es
bastante simple, lo que permite crear bases de datos simples o complejas con mucha facilidad.
Ademas, es compatible con multiples plataformas informaticas y ofrece una infinidad de

aplicaciones que permiten acceder rapidamente a las sentencias del gestor de base de datos.
A.4.4.2.12 PhpMyAdmin

“PhpMyAdmin es una herramienta gratuita, que permite de una manera muy completa
acceder a todas las funciones de la base de datos MySQL, mediante una interfaz web muy
intuitiva”(Cabezas Granado, 2010, p. 119)

Esta aplicacion consta de un conjunto de archivos escritos en PHP que podemos copiar en un
directorio de nuestro servidor web y asi cuando accedamos a esos archivos nos mostrara unas
paginas donde estaran las bases de datos a las que tenemos acceso en nuestro servidor de base de

datos con sus tablas.
A.4.4.2.13 Apache

Apache es un software especializado en ofrecer servicios de servidor web. Es versatil, ligero y

muy (til, ademas de ser completamente gratuito y de cddigo abierto.

“Su nombre completo es Apache HTTP Server, y sus responsables tienen también un
nombre similar: Apache Software Foundation. Esta es la firma responsable de todo el codigo que

da forma a este software para servers”(Cabezas Granado, 2010, p. 124).
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Apache sirve para mostrar toda la informacion en pantalla cuando un usuario realiza una
busqueda web. Es el software que se encarga de acceder a los ficheros alojados en el servidor
para mostrar sus contenidos a peticion del visitante y, asi, permitir que este pueda navegar con

total facilidad por la web sin toparse con problemas o contenido bloqueado.
A.4.4.2.14 Modelo Vista Controlador

“ElI MVC o Modelo-Vista-Controlador es un patron de arquitectura de software que,
utilizando 3 componentes (Vistas, Models y Controladores) separa la l6gica de la aplicacién de

la 16gica de la vista en una aplicacién”’(Rubiales Gomez, 2018, p. 60).

Es una arquitectura importante puesto que se utiliza tanto en componentes graficos basicos hasta
sistemas empresariales; la mayoria de los framework modernos utilizan MVC (o alguna
adaptacion del MVC) para la arquitectura, entre ellos podemos mencionar a Ruby on Rails,

Django, AngularJS y muchos otros mas.
A.4.4.2.15 MariaDB

“MariaDB es un sistema de gestion de bases de datos. Se deriva de MySQL, una de
las base de datos mas importantes que ha existido en el mercado, utilizada para manejar grandes

cantidades de informacion”(Cabezas Granado, 2010, p. 128)

La utilidad empresarial proviene de la capacidad del sistema de gestion para manejar
informacion relacional (temas o propositos relacionados entre si) multiusuario (diversos usuarios

utilizando el sistema simultaneamente) y multihilo (desde diversos procesadores).
A.4.4.2.16 Netbeans IDE

NetBeans es un programa que sirve como IDE (un entorno de desarrollo integrado) que nos

permite programar en diversos lenguajes.

“El desarrollo de software se ha diversificado mucho basandonos en la cantidad de

lenguajes que existen para la programacion. Sin embargo, hay lenguajes que van imponiéndose
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como estandares, entre ellos tenemos a Java, PHP, HTML, C++,C#, Ruby”(Cabezas Granado,
2010, p. 132).

NetBeans es ideal para trabajar con el lenguaje de desarrollo JAVA (y todos sus derivados), asi

como también nos ofrece un excelente entorno para programar en PHP.
A4.4217FTP

En su definicion més simple, un Protocolo de transferencia de archivos (FTP, por sus
siglas en inglés) es un método rudimentario para trasladar archivos de una ubicacion en la
red a otra. FTP surgid en los primeros dias de las redes (1971), antes que las redes
modernas de Protocolo de Internet (IP) basadas en TCP (Protocolo de control de

transmision) a principios de los 80.(Cabezas Granado, 2010, p. 51)

A lo largo del tiempo, se agregaron tres opciones a las implementaciones de FTP: Secure Sockets
Layer (SSL), Secure Shell (SSH) y HTTPS. Los tres son ampliamente utilizados para aumentar
la seguridad y confiabilidad de las transferencias de archivos al usar cifrado para prevenir la
visualizacion y modificacion no autorizada de datos confidenciales durante la transmision a

través de redes abiertas.
A.4.4.3 Procesos de Entrada y Salida
Procesos de Entrada: Son los ingresos del sistema, entre ellos los siguientes modulos.

+ Usuarios. Contiene el registro de todos los usuarios que tienen acceso al sistema.

+ Pacientes. Contiene el registro de todos los pacientes activos e inactivos que acudieron al
centro para realizarse algin estudio.

+ Doctores. Contiene el registro de todos los clientes doctores activos e inactivos, quienes
remiten a sus pacientes al centro para realizar algin estudio.

+ Catalogo de Estudio. Contiene la lista de todos los estudios que realiza dicho centro.

+ Proveedores. Contiene el registro de todos los proveedores registrados en el sistema.
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+ Inventario de Productos. Contiene la lista de todos los productos con el que el centro

cuenta.

+ Centro de mensajes. Permite enviar y recibir mensajes de los usuarios registrados y

activos.

Procesos de Salida: Son los resultados que se obtienen de procesar las entradas. Las mismas

son el resultado del funcionamiento del sistema o, el propdésito por el cual existe el sistema.

Entre ellos estan los siguientes médulos.

+*

Facturacion. Muestra el resultado de cada transaccion realizada por el centro,
permitiendo imprimir o descargar dicha informacion.

Regalias. Muestra el total de pacientes recibidos por un doctor cliente en un
determinado tiempo.

Reporteria. Muestra el resultado de los estudios realizados por un determinado
tiempo, permitiendo imprimir o descargar dicha informacion.

Gréficos. Refleja el funcionamiento del centro en un determinado tiempo.

Bitacora. Muestra todas las actividades que realiza un determinado usuario dentro del
sistema.

Respaldo del sistema. Permite generar copias de seguridad de la base de datos del
sistema.

Restauracion del sistema. Permite crear un punto de restauracion de la base de datos

del sistema.



A.4.5 Descripcion de Modulos

A.4.5.1 Mddulo de autenticacion (login)
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Figura A4-1 Diagrama de Caso de Uso. Mddulo de Autenticacion

Fuente: Elaboracion propia

El mddulo de autenticacion es el aquel que el usuario visualiza al solo ingresar a la pagina

principal del aplicativo. Este contiene un formulario que pide las credenciales (nombre de

usuario y contrasefia), las cuales sirven para verificar en el sistema si el usuario esta debidamente

autenticado o registrado en el mismo. En el sistema existiran dos tipos (roles) de usuario para el

manejo los mddulos. Estos roles son: administrador y el de técnico. El administrador podréa tener

acceso a todas las facilidades del sistema y el técnico solo podra realizar ciertas funciones.

El campo de password cuenta con el algoritmo de encriptacion password hash y todas sus

paginas estan privadas para evitar SQL Injection.



A.4.5.2 Modulo Cambiar Password
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Figura A4-2 Diagrama de Caso de Uso. Modulo cambiar password

Fuente: Elaboracion propia

El mddulo de cambiar password es aquel en el que todos los usuarios pueden cambiar su

contrasefia una vez ingresado al sistema. Este contiene un formulario que pide las credenciales

(contrasefia existente, nueva contrasefia, validar contrasefia). Estos campos usan el algoritmo de

encriptacion password hash para evitar SQL Injection.
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A.4.5.3 Modulo Usuarios
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Figura A4-3 Diagrama de Caso de Uso. Modulo usuario

Fuente: Elaboracion propia

El mddulo de usuario es el utilizado para el mantenimiento CRUD de los usuarios del sistema. A
este mddulo solo tiene acceso el usuario con rol administrador. En este mismo modulo se

determina el rol que tendra el usuario del sistema. Ya sea rol administrador o técnico.



A.4.5.4 Mod

ulo Pacientes
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Figura A4-4 Diagrama de Caso de Uso. Modulo pacientes

Fuente: Elaboracion propia

El médulo de pacientes es el utilizado para el mantenimiento CRUD de los pacientes que llegan

al centro para realizarse un estudio. A este mddulo tienen acceso todos los usuarios. El rol

administrador tiene el control total del modulo, y es el que podra desactivar o volver a activar a

un paciente. El rol del técnico podra agregar, listar y modificar a un paciente activo.
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A.4.5.5 Modulo Especialidad Doctor
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Figura A4-5 Diagrama de Caso de Uso. Modulo especialidad doctor

Fuente: Elaboracion propia

Este mddulo solo podréa ser administrado por el usuario con rol administrador, quien podra
dividir a los doctores clientes del centro segun su especialidad. El rol técnico solo podréa tener
acceso a la lista de especialidades una vez que esta agregando a un nuevo doctor cliente.
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A.4.5.6 Modulo Categoria Doctor
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Figura A4-6 Diagrama de Caso de Uso. Modulo categoria doctor

Fuente: Elaboracion propia

Este mddulo solo podré ser administrado por el usuario con rol administrador, quien podra
dividir a los doctores clientes del centro segun una categoria, ya sea por zona 0 como el
administrador estime conveniente. El rol técnico solo podra tener acceso a la lista de categorias

una vez que esta agregando a un nuevo doctor cliente.
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Figura A4-7 Diagrama de Caso de Uso. Modulo doctor

Fuente: Elaboracion propia

El modulo de doctor es el utilizado para el mantenimiento CRUD de los doctores clientes que

remiten a sus pacientes al centro para realizarse un estudio. A este modulo tienen acceso todos

los usuarios. El rol administrador tiene el control total del modulo, y es el que podra desactivar o

volver a activar a un doctor. El rol del técnico podra agregar, listar y modificar a un doctor

activo.
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Figura A4-8 Diagrama de Caso de Uso. Modulo catalogo de estudio

Fuente: Elaboracion propia

El mddulo de catalogo de estudio es el utilizado para el mantenimiento CRUD de la lista de

servicios que ofrece el centro a sus clientes. A este modulo tienen acceso todos los usuarios. El

rol administrador tiene el control total del médulo, y es el que podra agregar, modificar,

desactivar o volver a activar algun servicio. El rol del técnico solo podra listar los servicios

activos.
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Figura A4-9 Diagrama de Caso de Uso. Modulo facturacion

Fuente: Elaboracion propia

A este modulo de facturacion tienen acceso todos los usuarios. Ambos roles podran seleccionar

un paciente y un doctor existente o crearlo desde ese modulo en caso que no existan. Luego

tendran que agregar o deseleccionar los estudios a realizar por dicho paciente, seleccionar el tipo

de transaccién. Una vez que toda la informacion esta correcta y completa procesar la factura.

En este modulo se podré imprimir, descargar en PDF, listar, mostrar y anular una factura.



A.4.5.10 Modulo Reporteria
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Figura A4-10 Diagrama de Caso de Uso. Modulo Reporteria

Fuente: Elaboracion propia

este modulo de reporteria tienen acceso todos los usuarios. El rol técnico podra generar reportes

diarios de las transacciones realizadas. Y el rol administrador podra generar reportes de los

ingresos de los estudios realizados ya sea por un determinado doctor y en el rango de tiempo que

el usuario estime conveniente.

Todos los reportes podran ser impresos o descargados en PDF.
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Figura A4-11 Diagrama de Caso de Uso. Modulo regalias

Fuente: Elaboracion propia

El mddulo de regalias solo tiene acceso los usuarios administradores. En este modulo el

administrador podra generar calculos segun la cantidad de estudios remitidos por un determinado

doctor en caso de convenios, ofertas 0 segun el usuario lo estime conveniente.

Todos los reportes podran ser impresos o descargados en PDF.
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Figura A4-12 Diagrama de Caso de Uso. Modulo inventario

Fuente: Elaboracion propia

Para el modulo de inventario solo tienen acceso los usuarios administradores, quienes podran

administrar la entrada y salida de su inventario de productos.
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A.4.5.13 Modulo Respaldo y Restauracion
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Figura A4-13 Diagrama de Caso de Uso. Modulo respaldo y restauracion

Fuente: Elaboracion propia
Este mddulo cuenta con dos tareas béasicas: el procedimiento de respaldo de la base de datos y el

procedimiento de restauracion de la base de datos. Esto se facilita mediante los métodos de

exportacién e importacion que son posibles en MySQL.
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Figura A4-14 Diagrama de Caso de Uso. Modulo bitacora

Fuente: Elaboracion propia

El mddulo de bitacora, a diferencia de los anteriores modulos, realiza el registro automatico de

eventos en el sistema, particularmente con actividades que realiza el usuario en el mismo. Por
ejemplo, se registra la fecha y hora en el que en usuario entra y sale del sistema. También se

registra que mantenimiento CRUD hizo y en que tabla se hizo por parte del usuario logueado.
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A.4.5.15 Centro de mensajeria
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Figura A4-15 Diagrama de Caso de Uso. Centro de mensajeria
Fuente: Elaboracion propia
El médulo de centro de mensajeria, es creado para que todos los usuarios activos al momento de

ingresar al sistema puedan mantener un chat en comun. Todos los usuarios pueden enviar y

recibir mensajes, solo el rol administrador tendra el acceso a eliminar las conversaciones.
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A.4.6 Diccionario de Datos

A.4.6.1 Diagrama Entidad-Relacion
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Figura A4-16 Vista de la Base de Datos del Sistema DMDAdmin

Fuente: Vista obtenida mediante phpMyAdmin desde la base de datos.
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A.4.6.2 Distribucion Fisica y Logica de la Base de Datos

Ubicacidn fisica de la base de datos: La base de datos esta ubicada en el Servidor Windows
Server con una direccion IP que serd proporcionada a la empresa. La carpeta que contiene la

base de datos en el servidor MySQL es la siguiente: /var/lib/mysq|l.

A.4.6.3 Tablas y Vistas

Las tablas que se detallan a continuacion son las que conforman el sistema completo
DMDAdmin. Estas se detallan con los campos o atributos correspondientes, sus tipos y sus

relaciones. En la siguiente informacion aparecen las siguientes siglas:

+ PK: Primary key (llave primaria de la tabla).
+ FK: Foreign key (llave foranea de la tabla)
4+ NN: Not Null (campo no nulo).
+ Al: el atributo es auto-incrementable (como el caso del id).
+ Los campos:
= estatus = default “1” (hace referencia a que esta activo o inactivo)
= dateadd (CURRENT_TIMESTAMP) guarda automaticamente la fecha y hora en

que se realiza alguna accion.

Tabla A.4.1tb_tipo_user

id_rol int v v

tipo_rol varchar 4

Fuente: Elaboracién propia.
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Tabla A.4.2 tb_usuario

Campo o Opciones

atributo

(columna)
id_u int v v v
nid_u varchar v
nombre u varchar v
apellido_u varchar v
fechaNac_u date v
telefono_u int v
usuario_u varchar v
pass_u varchar v
rol_u int v v
estatus int 4

Fuente: Elaboracién propia.

FK: rol_u (al id de la tabla tb_tipo_user).

Tabla A.4.3 th_paciente

Campo o Opciones
atributo
(columna) NN
cod_px int 4 4 4
nid_px varchar
nombre_px varchar v
apellido_px varchar v
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Campo o Opciones

atributo

(columna)
fechaNac_px date v
genero_px varchar v
telefono_px int v
correo_px varchar v
dateadd_px datetime v
usuario_id int v v
estatus int v

Fuente: Elaboracidn propia.

FK: usuario_id (al id de la tabla tb_usuario).

Tabla A.4.4th_dr_especialidad

Campo o : Opciones
: P Tipo de P
atributo
dato

(columna)
id_dre int 4 v v
nombre_dre varchar v
dateadd_dre datetime 4
usuario_id int 4 4
estatus int v

Fuente: Elaboracion propia.

FK: usuario_id (al id de la tabla tb_usuario).



133

Tabla A.4.5th_dr_categoria

Campo o atributo  Tipo de dato g
(columna)
id_drc int v 4 4
nombre_drc varchar v
regalia_drc decimal v
dateadd_drc datetime v
usuario_id int v v
estatus int 4

Fuente: Elaboracidn propia.

FK: usuario_id (al id de la tabla tb_usuario).

Tabla A.4.6 th_doctor

Campo o Opciones
atributo

(columna)

Tipo de

dato NIN

Id_dr int v v v

colegiacion_dr varchar

nombre_dr varchar v
fechaNac_dr date

genero_dr varchar 4
tel_dr int 4
correo_dr varchar v

direccion_dr varchar
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Campo o Opciones

atributo

(columna)
id_especialidad int v v
id_categoria int v v
dateadd_dr datetime v
usuario_id int v v
estatus int v

Fuente: Elaboracién propia.

FK: usuario_id (al id de la tabla tb_usuario).FK: id_especialidad (al id de la tabla tb_dr_especialidad). FK:
id_categoria (al id de la tabla tb_dr_categoria).

Tabla A.4.7 th_estudio_rx

Campo o Opciones
atributo
(columna)
id_rx int v v v
nombre_rx varchar v
precio_rx decimal 4

descripcion_rx varchar

dateadd_rx datetime 4
usuario_id int v v
estatus int v

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla A.4.8 th_sucursal

Campo o atributo Qpcianes
(columna)
id_sucursal int v v v
rtn_sucursal varchar v
nombre_sucursal varchar v
razonSocial_sucursal varchar v
tel_sucursal int v
correo_sucursal varchar v
dir_sucursal varchar v
isv_sucursal decimal v
cai_sucursal varchar v
rangoAutorizado_sucursal | varchar v
fechaLimite_sucursal date v

Fuente: Elaboracion propia

Tabla A.4.9tb_factura

Campo o Opciones
atributo
(columna)
id_fact int 4 v v
fecha_fact datetime v

cod_usuario int v v




136

Campo o Opciones

atributo

(columna)
cod_paciente int v v
cod_doctor int v v
total_fact decimal v
transaccion varchar v
regalia_fact decimal v
estatus int v

Fuente: Elaboracion propia

FK: cod_usuario (al id de la tabla tb_usuario). FK: cod_paciente (al id de la tabla th_paciente). FK: cod_doctor (al id
de la tabla tb_doctor).

Tabla A.4.10 tb_detalle_temp

Campo o : Opciones
: P Tipo de P
atributo
dato

(columna)
correlativo int v v v
token_user varchar v
id_rx int v v
cantidad int 4
precio_venta decimal v

Fuente: Elaboracion propia

FK:id_rx (al id de la tabla tb_estudio_rx).
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Tabla A.4.11 tb_detalle_factura

Campo o : Opciones
: P Tipo de P
atributo
dato

(columna)
correlativo_det int v v v
cod_fact int v v
id_rx int v v
cantidad int v
precio_venta decimal v

Fuente: Elaboracién propia.

FK: cod_factura (al id de la tabla tb_factura). FK: id_rx (al id de la tabla tb_estudio_rx).
Tabla A.4.12 tb_regalia

Campo o atributo  Tipo de Opciones
(columna) dato
id_regalia int v v 4
id_dr int v v
fecha_regalia datetime v
total_regalia decimal v
dateadd_regalia datetime 4
usuario_id int 4 4
estatus int 4

Fuente: Elaboracion propia

FK:id_dr (al id de la tabla tb_doctor). FK: usuario_id (al id de la tabla tb_usuario).



Tabla A.4.13 tb_proveedor

Campo o atributo  Tipo de

(columna) dato
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Opciones

id_prov int v v
nombre_prov varchar v

tel_prov int

correo_prov varchar

dir_prov varchar

dateadd_dre datetime v

usuario_id int v

estatus int v

Fuente: Elaboracion propia

FK: usuario_id (al id de la tabla th_usuario).

Tabla A.4.14 tb_producto

Campo o atributo  Tipo de

(columna) dato

Opciones

id_prod int v v
nombre_prod varchar 4

id_prov int 4

precio_prod decimal 4

existencia_prod int 4
descripcion_prod varchar
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Campo o atributo Opciones
(columna)
dateadd_prod datetime v
usuario_id int v
estatus int v
foto text v

Fuente: Elaboraci6n propia

FK: id_prov (al id de la tabla tb_proveedor).
Tabla A.4.15 tb_entradas

Campo o atributo  Tipo de

(columna) dato

Opciones

correlativo int v v
id_prod int v
fecha_prod datetime v
cantidad_prod int v
precio_prod decimal v
usuario_id int v

Fuente: Elaboracion propia.

FK: id_prod (al id de la tabla tb_producto).



Tabla A.4.16 tb_salidas

Campo o atributo

(columna)
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Opciones

correlativo int 4 4
id_prod int v
fecha_prod datetime v
cantidad_prod int v
usuario_id int v

Fuente: Elaboraci6n propia

FK: id_prod (al id de la tabla tb_producto).
Tabla A.4.17 tb_chat

Campo o atributo  Tipo de

(columna) dato

Opciones

id_chat int v v
usuario_id int v
msj_chat varchar 4
dateadd_chat datetime v

Fuente: Elaboracion propia

FK: usuario_id (al id de la tabla tb_usuario).
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Tabla A.4.18 tb_bitacora

Campo o atributo Qpeiones
(columna)
id_bit int v v v
usuario_bit int v v
tabla_bit varchar v
accion_bit varchar v
registro_bit varchar v
nombre_bit varchar v
fecha_bit datetime v
ip_bit varchar v

Fuente: Elaboracion propia

FK: usuario_bit (al id de la tabla tb_usuario).

A.4.6.4 Triggers
Tabla A.4.19 Triggers
Nombre Triggers Funcion
entrada_ins Permite llenar automéaticamente la tabla tb_entradas al
momento de crear un nuevo producto o aumentar la existencia
de la tabla tb_producto.
salida_ins Permite llenar automaticamente la tabla tb_salidas al momento

de disminuir la existencia de la tabla tb_producto.

Fuente: Elaboracion propia



A.4.6.5 Restricciones Especiales
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En todas las tablas se encuentra restringida la accién de poder borrar en cascada cualquier

registro, dicha tarea es solamente responsabilidad del administrador del sistema.

En algunos formularios se encuentran campos deshabilitados, ya que sus valores son

autogenerados por si mismos 0 por otros campos.

A.4.6.6 Funciones del Usuario, Stored Procedures y paquetes

Tabla A.4.20 Store Procedure

dataDashboard ()

Contiene los contadores de las tablas tb_usuario,
tb_paciente, tb_doctor y th_factura para generar
los paneles ubicados en el index del sistema.

PROCEDURE p_ad_detalle_temp
(Codigo int, cantidad int, token_user
varchar (50))

Este procedimiento almacenado trabaja sobre la
tabla tb_detalle_temp. Su funcién es agregar
varios estudios a una factura para un mismo
paciente antes de ser procesada.

PROCEDURE: p_del_detalle_temp ()

Este procedimiento almacenado trabaja sobre la
tabla tb_detalle_temp. Su funcion es eliminar
estudios a una factura para un mismo paciente
antes de ser procesada.

PROCEDURE: pp_procesar_venta
(id_usuario int, id_cliente int, id_doctor
int, transaccion varchar (50), token
varchar (50))

Su funcidn es generar una factura guardando la
informacién en la tabla tb_factura y limpiando la
tabla tb_detalle_temp.

PROCEDURE: pp_anular_factura
(no_fact int)

Este procedimiento almacenado trabaja sobre la
tabla tb_factura. Su funcién es anular una factura
una vez que esta a sido procesada. Cambiando su
estado ha anulado.
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PROCEDURE: La funcion de este procedimiento almacenado es
p_actualizar_precio_producto actualizar la existencia y precio de un producto
(n_cantidad int, n_precio decimal (10,2), | existente de la tabla tb_producto cuando se hace
codigo int) un aumento de inventario. Para actualizar el

precio se trabaja en base al método ponderado.

PROCEDURE: p_salida_producto La funcion de este procedimiento almacenado es
(n_cantidad int, codigo int) actualizar la existencia de un producto existente
de la tabla tb_producto cuando se hace una
disminucion o salida de inventario.

Fuente: Elaboracion propia

A.4.7 Politicas de Respaldo
A.4.7.1 Archivos

Por las caracteristicas que tiene el sistema desarrollado de estar organizado en una sola carpeta
de archivos (codigo HTML, CSS, JS, iméagenes, etc.), dicha carpeta puede facilmente ser
comprimida tanto en una PC como en un servidor virtual. Una vez comprimido (en formato zip)
se puede transferir el mismo de una méaquina a otra o del servidor a una PC y viceversa. De esta

forma no resulta complicado la restauracién completa del aplicativo web en el servidor.

También, tanto el presente manual como el de usuario, deben preservarse para futuras referencias

0 procedimientos de uso y respaldo correspondientes.
A.4.7.2 Base de Datos

La base de datos del sistema puede ser respaldada automaticamente en el aplicativo. Puede
hacerse de forma manual cuando se necesite o de forma periddica a través del médulo preparado
para este fin (mddulo de respaldo y restauracion) el cual se guardara en la siguiente ruta c:\
wamp64\www\admd\Sistema\backup.
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Adicionalmente, phpMyAdmin cuenta con opciones de respaldo (“export” e “import™) que

pueden servir como segunda alternativa para estos procedimientos.

Una vez que se realice el respaldo, se genera un archivo SQL que debe de ser usado en casos de
contingencias. La idea es garantizar que se podréa respaldar y restaurar el sistema con el fin de

lograr la continuidad de servicio del mismo.

El nombre de la base de datos para la aplicacion AdminDMD es admd.sgl
A.4.8 Instalacion y configuracion

A.4.8.1 Requisitos generales

Para el correcto montaje y puesta en funcionamiento del sistema DMDAdmin se implementd en
su mayor parte software Open Source. El hardware debe contar con ciertas caracteristicas que se
definen a continuacién. De ello se derivan los siguientes requerimientos que aseguran que el

sistema sea 100% funcional.
A.4.8.1.1 Requerimientos de Hardware

El sistema esta montado sobre un servidor Windows Server. En esta se adaptaron ciertos
elementos de hardware que proporcionan mayor estabilidad de funcionamiento (disco duro de
estado s6lido —SSD, por ejemplo).

La computadora debe tener acceso a una conexion LAN que permita a los computadores clientes
tener conectividad al servidor a traves de un navegador hacia el aplicativo web. Ademas, se debe
de contar con un respaldo de energia continuo para la correcta proteccion en caso de fallos de

fluido eléctrico.
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Tabla A.4.21 Requerimientos de Hardware

Dispositivo Especificaciones técnicas

Windows Server

Memoria RAM 8 GB minimo. 12 GB Recomendado
1 | Computadora de trabajo

Procesador de 6 nicleos y 12 hilos

Disco duro 500gb

Portable o de escritorio

Memoria RAM 8 GB minimo. 12 GB Recomendado

2 | Computadoraestandar | pygcesador de 6 ndcleos y 12 hilos

Disco duro 500gb

Con navegador web y acceso a la red LAN

3 Equipo de red Switch, Router, Cableado UTP cat 5

Fuente: Elaboraci6n propia
A.4.8.1.2 Requerimientos de Software

Las caracteristicas del software son las siguientes:

Tabla A.4.22 Requerimientos de Software

Dispositivo Especificaciones técnicas

1 S.0 Windows 10

2 | sublime Text 3 Usado para el desarrollo Web. Pueden usarse otros como
ser: Brackets, Netbeans, Atom, etc.

3 Navegador de internet Chrome, Firefox, etc.

4 | WampServer Version 3.2.0
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5 MySQL MariaDB Version 10.4.10
6 PHP Version 7.3.12

7 phpMyAdmin Version 4.9.2

8 Apache Version 2.4.41

Version 3.45 Aplicacion para subir proyecto al servidor

9 FileZilla Web (FTP)

Fuente: Elaboracion propia

Nota: El software listado en la tabla es gratuito a excepcidn de Windows que ya esta instalado en

el servidor y las maquinas clientes del area.
A.4.9 Instalacién y configuracion

A.4.9.1 Detalles del proceso de instalacion

Para que el sistema DMDAdmin pueda funcionar y prestar sus servicios, es necesario asegurarse
de disponer del hardware y software listado en las tablas de requerimientos antes mencionados.

El proyecto debe ser subido o “montado” en el servidor Windows Server. Tomando en cuenta los

siguientes pasos:

1. EnlaPC en la que se encuentra el proyecto, existe una carpeta llamada admd en la siguiente
ubicacion: c:\ wamp64\www\admd, comprima dicha carpeta que contiene los archivos del
aplicativo DMDAdmin en formato zip y utilice el software FileZilla para subir (FTP) el archivo
al servidor. El software FileZilla puede ser descargado de este enlace: https://filezilla-
project.org/

Puede descargarse segun el sistema operativo en el que lo necesitamos correr. En nuestro caso
S.0 Windows

2. Enlaconsola de FileZilla existen varios pasos a seguir:



https://filezilla-project.org/
https://filezilla-project.org/

[

Archivo Edicién Ver Transferencia Servidor Marcadores Ayuda |Nueva version disponible!
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+ Colocar la direccion IP del servidor en el apartado que dice Servidor
#+ Colocar el nombre del usuario

+ Colocar la contrasefia

+ Colocar el puerto

+ Presionar el botén conexién rapida.

4~ R e v BRa&adprn )

Servidor:

Nombre de usuario: Contrasefia: | | Puerto: E]

Respuesta: 226 Smatches total

|Estado: Directorio listado correctamente

iComando:  DELE contacto,hml

Respuesta: 250 Deleted contacto htmi

comando:  DELE enviar.php H

Respuesta: 250 Deleted enviar.oho -
Sitio local: | \ v | 5o remoto: [ fpublc_htmi/constaity -
-8 Mis documentos - S public_html -
=% Equipo (i & assets
¥ A . 2 cgi-bin 3
el &-J4 constcity .
G E (\vboxsr\PROGRAMAS) = 2 cgi-bin 5
Nombredearchivo ~ Tamafod... Tipodearchivo Ultima modificacion Nombred... | Tomafod... Tipodearc.. Ultimamodific.. Permisos  Propietario...
& Disco local .-
&o: Unidad de CD M cgi-bin Capetade.. 10/02/201503:... 0755 16281624
SE (\vboxsAPR... Unidad de red
3 directorios 1 directorio
Servidor/Archivo local Direcci... Archivo remoto Tamafio Prioridad ~Estado
| Archivos en cola fallcias [¢v.)
(L Pr— am

Figura A4-17 Vista programa FileZilla

Fuente: captura propia

+ Una vez que se realice la conexion con el servidor, este desplegara las carpetas o
archivos de este al lado derecho donde dice Sitio remoto. Al lado izquierdo dénde dice
Sitio local, estan las carpetas y archivos la computadora que contiene la carpeta
comprimida del aplicativo.

+ Al lado izquierdo navegue en las carpetas con la siguiente ruta: c:\

wamp64\www\admd.
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A.4.9.2 Detalles de configuracion de la aplicacion
A.4.9.2.1 Parametros de aplicaciones

Para la correcta comunicacion entre el aplicativo y la base de datos. Debe cambiar el nombre del
usuario y contrasefia que asigno al instalar WampServer en la siguiente ruta: c:\

wamp64\www\admd\Conexion.php
Variables por cambiar:

+ Linea 3: $user = 'XxXxXxxx";

+ Linea 4: $password = 'XXXXXXX';
A.4.9.2.2 Archivos de configuracion

El cddigo fuente de cada mddulo del sistema se encuentra documentado y puede ser modificado
en el futuro de ser necesario. Los campos de los modulos mencionados cuentan con los mismos

nombres de los campos de las tablas.

Para el modulo de billetera debe contar con una cuenta de correo electrénico el cual puede

agregarse en la siguiente ruta: c:\ wamp64\www\admd\Sistema\correo\enviar.php
Variables por cambiar:

4+ Linea 83: $mail->Username = “direccion de correo electrénico’;

+ Linea 84: $mail->Password = "contrasefia";
A.4.9.2.3 Archivos de bitacoras

El sistema cuenta con una tabla de bitacora titulada th_bitacora, en la cual lleva cada actividad
realizada dentro del mismo sistema. En donde se llevara un registro de que usuario realizo el
cambio, en que pantalla y en que modulo se cumplio la funcion. Esta tabla puede ser visualizada

por un usuario con rol administrador en el modulo de configuracion.
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A.4.9.2.4 Tareas programadas

Para realizar un respaldo de la base de datos, se puede realizar desde el mddulo configuracion
cuando el usuario estime conveniente, donde quedara registrado en la ruta c:\
wamp64\www\admd\Sistema\backup, el nombre del archivo se guarda automéaticamente segun la
fecha y hora que se genero el respaldo.

La restauracion del sistema se podra generar cuando el usuario estime conveniente, en el cual
puede seleccionar un punto de restauracion de los archivos SQL guardados en la ruta c:\

wamp64\www\admd\Sistema\backup, generados segln los respaldos realizados.
A.4.9.2.5 Lista de contactos técnicos
Contacto:

+ Autor del Sistema DMDAdmin: Sindy Fabiola Zepeda Varela
+ Teléfono: +504 9797-6110
+ Correo: f.zpdal9@gmail.com

A.4.10 Disefo de la arquitectura fisica

La arquitectura que se utilizara para formar parte de la solucion, se puede ver en la siguiente

figura.


mailto:f.zpda19@gmail.com
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Equipos usuarios del sistema

Figura A4-18 Arquitectura fisica

Fuente: elaboracion propia

Dicha arquitectura constara con un servidor, donde estaran todos los archivos, funcionalidades,
configuraciones y al cual todas las demés maquinas conectadas a la red local podran acceder. Se
podra acceder al servidor a través de un dominio en la URL de algun explorador web, dicho
dominio estara almacenado en un servidor DDNS (Dynamic Domain Name System, sistema de
nombres de dominios dindmico) en Internet, como también la direccion IP publica del router. Se
tiene que cambiar la configuracion del router, para que cada peticion HTTP que intente acceder

al mismo, sea redireccionado a la direccién IP local del servidor.
A.4.11 Procesos de continuidad y contingencia

Entre las medidas de continuidad y contingencia estan las siguientes:

+ Dentro de los procesos a realizar para tener una mejor continuidad y contingencia del
sistema, se recomienda realizar respaldos periodicos de toda la base de datos del sistema.

4 Es importante realizar el (LPD) Light path diagnostics panel del servidor para verificar
que esta en una correcta funcion de todos los recursos del hardware.

4+ Se deben de realizar las respectivas actualizaciones del software en el servidor ya que nos

brindara un mejor funcionamiento de la aplicacion.
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+ El servidor y todas las demas pc cuentan con proteccién de UPS y el edificio esta
conectado a una planta eléctrica, en caso de interrupciones eléctricas, ayudando en gran
medida a la continuidad del sistema.

+ En la sala donde esta instalado tanto el servidor como el equipo de red se dispone de una

unidad de Aire Acondicionado.
A.4.12 Descripcion de usuarios

El sistema cuenta con dos tipos de usuarios:

+ Administrador: es el usuario que tiene acceso a todo en el sistema.
+ Técnico: Es el usuario definido para el manejo de los siguientes médulos: Paciente,

doctor, catalogo de estudio, facturacion y reporte diario.



152

A.5 MANUAL DE USUARIO.

A.5.1 Introduccion

La presente guia de usuario tiene la finalidad de presentar los pasos a seguir en cada modulo del
sistema DMDAdmin para que este sea usado de manera efectiva y se obtenga el maximo

provecho de dicha aplicacion.

Este esté dividido en secciones que retnen los modulos segtn sus funcionalidades o tipos. El
sistema ha sido desarrollado para trabajarse o accederse como una aplicacion web. Para ello se
necesita basicamente de un explorador web (Chrome, Mozilla, Internet Explorer, etc.), ademas

de las respectivas credenciales para poder acceder al sistema.
A.5.2 Objetivo

El objetivo primordial de este manual es brindar una guia del funcionamiento y herramientas
disponibles en el sistema DMDAdmin, obteniendo la informacién deseada por el usuario y poder
despejar las dudas existentes comprendiendo lo siguiente:

+ Guiar al usuario, a través de descripciones y capturas de pantallas del sistema, para que
haga un uso correcto del Sistema Web.

+ Facilitar a la administracion el proceso del control de transacciones diarias dentro del
centro, para obtener mejores resultados que ayuden a la toma de decisiones, brindando

datos correctos y en tiempo real.
A.5.3 Requerimientos del sistema
+ Requerimientos de Hardware

Para que el sistema DMDAdmin opere de forma correcta debera poseer los siguientes

requerimientos técnicos:
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= Microprocesador Intel Core 2 quad o superior.
= 8gb de memoria RAM
= Microsoft windows 10
= Disco Duro de 250 GB
+ Requerimientos de Software

Para que el Sistema DMDAdmin funcione acorde de los requisitos funcionales y los requisitos
documentados se debera tener instalado un sistema operativo compatible con Windows, su
equipo debera contar con Microsoft Office y un lector de archivos PDF para el modulo de
reporteria y debe contar con una cuenta de correo electronico para el médulo de billetera.

A.5.4 Proposito

El Proposito del Manual de Usuario es dar a conocer apropiadamente el funcionamiento y
operatividad del Sistema DMDAdmin y de esta forma optimizar la calidad de la informacion,
logrando obtener en el transcurso del tiempo la eficiencia y eficacia de la herramienta

informatica.

Este manual contiene las instrucciones para utilizar correcta y adecuadamente el Sistema
DMDAdmin, introduciendo al usuario en la metodologia de ingreso y validacién de informacion
requerida por el programa informatico, asi como las diferentes opciones y utilidades que el

sistema proporciona.
A.5.5 Generalidades del sistema

El sistema cuenta con botones, accesos y otras partes de la aplicacién que son comunes en todas

las pantallas. En esta seccion se muestran estas y se detalla su correspondiente funcion.

A.5.5.1 Botones
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Botdn guardar: guarda la informacion ingresada.

Listar

Boton listar: lista la informacion registrada dentro del sistema.

Cancelar

Botdn cancelar: revertir la accion y regresar a la pagina principal.

Modificar

Boton modificar. Permite modificar y actualizar los datos de un registro existente.

Desactivar

Botdn desactivar. Permite cambiar el estado de un registro. Pasar de activo a inactivo. Disponible

solo para el rol administrativo.

o

Buscador. Permite filtrar la informacion registrada para las distintas tablas.

| Activo_

Indicador de estado activo. Hace referencia a los registros activos dentro del sistema. Estado = 1.
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Indicador de estado inactivo. Hace referencia a los registros que han sido modificados por parte
de un usuario con rol administrador, los cuales solo pueden ser visibles y activados por el mismo

nivel de rol. Estado = 0.

Accion modificar. Permite modificar los datos registrados dentro del sistema.

Accion eliminar. Permite desactivar un registro. Accidn visible solo para el rol administrativo.

Paginador. Permite navegar dentro de las tablas, para conocer la informacion registrada por cada

[}

modulo.

WORD
EXCEL
PDF
PNG

Accion. Exportar informacion ya sea en formato Word, Excel, PDF, imagen png.
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A.5.5.2 Encabezado o barra superior del aplicativo

P

o]
DENTAL MED Honduras, 12 de Agosto de 2020 ‘ (%) sindy Fabiola

\

e
Cambiar Contrasefia

Sucursal
Manual de Usuario

D Salir

Figura A5-1 Barra de navegacion superior

Fuente: elaboracién propia

Nombre de la empresa.
Boton de despliegue de la barra lateral.
Fecha actual.

o w >

Centro de mensajeria. Mantiene un chat en comun con los usuarios que tienen acceso al

sistema.

CENTRO DE MENSAJES: FABY01

Enwviar

8 Hola. Buenas noches.

L]

Figura A5-2 Centro de mensajes

Fuente: elaboracién propia

E. Nombre del usuario logueado.
F. Modulo cambiar contrasefia.
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Y

CAMBIAR PASSWORD

Contrasefia Actual

Ingresar contrasena
actual

~

Nueva Contrasefia

Ingresar nueva
contrasefia

-

Confirmar

Validar nueva

Cambiar Contrasefia &

Regresar a la pagina
principal

contrasena

Guardar cambios

& Pagina Principal

Figura A5-3 Pantalla cambiar contrasefia

Fuente: elaboracién propia

G. Modulo datos de la empresa. Visible solo para el rol administrativo.
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@

SUCURSAL
Datos de la

RTN o

empresa

BT G Povn achatizr
datos

Regresar a la pagina smssssst B pugos princios
principal

Figura A5-4 Datos de la empresa

Fuente: elaboracién propia

H. Manual de usuario. Contiene una guia del funcionamiento del sistema.

. Salir. Cerrar sesion

Faby

¢Esta seguro de cerrar la sesion?
Modall cerrar sesion

Cancelar Cerrar Sesion

Figura A5-5 Modal cerrar sesién

Fuente: elaboracién propia
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A.5.6 Iniciar Sesion

Al sistema DMDAdmin se accede con un navegador de Internet de su eleccidn. Se recomienda
usar el navegador Firefox.

Para poder ingresar al sistema se requiere que el usuario se identifique con el nombre y

contrasefia correspondiente, los cuales seran brindadas por un usuario con rol administrador

T DentALMED
entro de Radilogia Dental Digital

INICIAR SESION Credenciales para ingresar

. usuario y contrasefa
|\ngrese Usuario ‘

Password

Figura A5-6 Iniciar sesion

Fuente: elaboracién propia
El sistema cuenta con dos tipos de roles, Técnico y Administrador.

Posterior a la autenticacion exitosa, el sistema automaticamente dirige al usuario a la pantalla
principal.
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A.5.7 Pagina principal

DENTAL MED Honduras, 12 de Agosto de 2020 | (?) Sindy Fabiola

@ Dashboard

Dashboard Principal / Dashboard

& Usuario
USUARIOS PACIENTES DOCTORES TRANSACCIONES DIARIAS
A
2 oe 8 oo 8 oo 0

& Paciente “an® an® P
L Més detalles & Més detalles & Mis detalles & Més detalles
& Doctor
& Catdlogo de Estudios
Gréfica Catélogo de Estudio & CATALOGO DE ESTUDIO @
E Facturacion Lps.1.000 o Estudio Precl
B Reportes 2 ATM 100000

1 Panoramica HD 900.00

Repaorte Diario

Lps.950
Reporte General
Mas detalle >
s Grificos
9, Billetera
Lps.900

Panoramica HD ATM

& Proveedores

& Inventario

Q% Seguridad del Sistema
copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z. a

Figura A5-7 P4gina principal

Fuente: elaboracién propia

Barra de navegacion lateral.
Paneles de datos activos.
Grafica de precios de los servicios activos.

Tabla de los servicios activos.

m o o w >

Pie de pagina.

La pantalla principal es el punto de partida para el uso de la aplicacion. Se muestra los diferentes

modulos y herramientas disponibles en la barra de navegacion lateral y superior.

A continuacion se describen dichos médulos y herramientas disponibles por cada rol.
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A.5.8 Rol Técnico

Este rol tiene la finalidad de realizar las entradas del sistema, como ser ingresar pacientes,

doctores, generar facturas, entre otras. Cuenta con el acceso a los siguientes modulos:
A.5.8.1 Paciente

Gestion y mantenimiento de los pacientes. Para este rol solo son visibles los registros activos.

DENTAL MED Honduras, 12 de Agosto de 2020 & ‘ (%) stephany Gissel

Dashboard
Principal / Paciente / Listar Paciente

A

& Listar Pacientes . + Agregar Paciente
Doctor

ge o

B Facturacién D Estado # dentidad Nombre Fecha Nac. Telefono Correo Acciones
B Reportes & [2cso) 0801-1980-20897 Carlos Mauricio Varela Gomez 15-07-1980 98674523 carlosmm@gmail.com n
1 [laco) 0801-1991-98756 Carmen Melissa Maradiaga Mendez 09-11-1991 88985634 carmenm@gmail.com n
Reporte Diario
7 [l7civo) 0801-1990-15423 Dayana Jasmin Ramirez Ruiz 15-09-1990 98341212 dayana@gmail.com n
5 [lacino 0801-1997-89234 Lizzy Maria Perez Lopez 09-11-1997 98675432 lizzy@gmail.com n
[lacoo 0801-1989-15672 Luz Amands Rodriguez Cruz 23-11-1989 88436578 luza@gmail.com n

-2 -~ i

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z. a

Figura A5-8 Listar paciente

Fuente: elaboracion propia

A. Registrar un nuevo paciente.



& Agregar Paciente

No. de ldentidad Nombres Apellidos

Genero Telefono Correo

Figura A5-9 Agregar paciente

Fuente: elaboracién propia

B. Buscar un paciente existente y activo.

C. Modificar y actualizar los datos del paciente.

£ Modificar Paciente

No. de Identidad Nombres Apellidos
0801-1980-20997 Carlos Mauricio Varela Gomez

Genero Telefono Correo
Masculino v|| 98674523

Figura A5-10 Modificar paciente

Fuente: elaboracién propia

carlosmm@gmail.com

Fecha de Nacimiento

E dd/mm/aaaa ]

Lo [ ] e

Fecha de Nacimiento

E 15/07/1980 B
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A.5.8.2 Doctor

Gestion y mantenimiento de los doctores. Para este rol solo son visibles los registros activos.

DENTAL MED

Dashboard

& Paciente

Doctor 4

Agregar Daoctor

Listar Doctor

& Catdlogo de Estudios

B Facturacidn

B Reportes

Figura A5-11 Listar doctor

& LISTAR DOCTOR

Fuente: elaboracién propia

B 8§

i

i

i

Nombre

Alex Mauricio Ruiz
Guifarro

Cinthia Maria
Perez Dominguez

Cristhian Alberto
Madrid Ruiz
David Antonio

Caceres Bon

Marlon Gutierrez
Molina

A. Registrar un nuevo doctor.

Telefono

98674551

98985643

89678969

89897654

98765432

Correo

alexrg@hotmail.com

tzpdal3@gmailcom

alberto@gmail.com

david@hotmail.com

marlen@gmail com

Honduras, 12 de Agosto de 2020 ‘

Direccion

Edificic Plaza Azul,
2do nivel

Torre Mayab, 3er
nivel

Centro comercial el
Dorado, Blv
Morazan

Torre Alianza Il, 2do
nivel

Centro comercial el
Dorado, Blv
Morazan

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Especialidad

General

Implantologia

General

General

Implantologia

) Stephany Gissel

Principal / Doctor / Listar Doctor

+ Agregar Doctor
[a

Categoria

A-001

C-002

A-001

A-001

B-001

Acciones

0[]
o
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&, AGREGAR DOCTOR

Fecha de Nacimiento

N. de Colegiacion Nombre completo
E dd/mm/aaaa [m]
Genero Telefono Correo
v
Direccion Especialidad Categoria
General v A-001 v

Figura A5-12 Agregar doctor

Fuente: elaboracion propia

B. Buscar un doctor existente y activo.

C. Modificar y actualizar los datos del doctor.

& MODIFICAR DOCTOR

Fecha de Nacimiento

N.Colegiacion Nombre completo
0909AQW Alex Mauricio Ruiz Guifarro a 23/09/1980 [m]
Genero Telefono Correo
Masculino v | 98674551 alexrg@hotmail.com
Direccion Especialidad Categoria

General v A-001 ~

Edificio Plaza Azul, 2do nivel

Figura A5-13 Modificar doctor

Fuente: elaboracién propia
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A.5.8.3 Catalogo de estudios

Visualizar la lista de estudios activos que ofrece el centro con su respectivo precio.

Honduras, 12 de Agosto de 2020 & | (%) stephany Gissel

DENTAL MED

Dashboard
Principal / Catalogo / Catalogo de Estudio

& Paciente
= CATALOGO DE ESTUDIO

& Doctor

& Catslogo de Estudios _4_

D Estado Estudio Precio Descripcion Acciones
& Facturacién 2 [aciivo] ATM 1000.00 Radiografia 2D digital
Ei Reportes 1 [ Acivo] Panoramica HD 900.00 Radiografia 2D digital

Reparte Diario

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Figura A5-14 Listar catdlogo de estudio

Fuente: elaboracién propia
A.5.8.4 Facturacion

Modulo para procesar la factura de uno o varios servicios realizados.
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DENTAL MED Honduras, 12 de Agosto de 2020 = Stephany Gissel

i)

Dashboard
Principal / Factura / Nueva Factura

& Paciente .
B NUEVA FACTURA
& Doctor >
& Catdlogo de Estudios A
& Datos del Paciente + Agregar Paciente
B Facturacic ‘ v
A No. de Identidad Nombres Apellidos Fecha de Nacimiento

E dd/mm/aaaa

Nueva Factura

Genero Telefono Correo
Listar Facturas

Bi Reportes >

2, Datos del Doctor B + Agregar Doctor
No. de Colegiacion Nombre Completo Fecha de Nacimiento

E dd/mm/aaaa

Genero Telefono Correo
v
Direccion Especialidad Categoria
General ~|| A-001 ~
B DATOS DE VENTA
F G
Tecnico:

Stephany Gissel Perez Paz C

Codigo Descripcion Cantidad Precio Precio Total Accion
Ij 0 0.00 0.00 + Agregar
D
Codigo ‘sessssssf Descripcion Cantidad Precio Precio Total Accion
Tipo Transaccion E Efectivo v
copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Figura A5-15 Nueva factura

Fuente: elaboracion propia



167

A. Datos del paciente. En el campo No. de identidad introduzca el id de un paciente
existente para que los datos sean cargados, de caso contrario los demas campos son
habilitados para generar un nuevo registro.

B. Datos del doctor. En el campo nombre completo introduzca el nombre de un doctor
existente para que los datos sean cargados, de caso contrario los deméas campos son
habilitados para generar un nuevo registro.

C. Datos de venta. En él se carga automaticamente el nombre del usuario logueado que

realiza la factura.

D. Estudios. Agregar el cddigo de los estudios a realizar
E. Tipo de transaccion. Seleccionar la forma de pago.
F. Botdn anular. Limpia el formulario antes de procesar la venta.
G. Botdn procesar. Genera la venta para imprimir o descargar la correspondiente factura.
DENTAL MED = Honduras, 12 de Agosto de 2020 = | @ Stephany Gissel
@ Dashboard
Principal / Venta / Listar Ventas
& Paciente EL' tar Vent A
R Istar ventas
& Catdlogo de Estudios De: |‘:":”"""WE"’aa El| A |m:”""waaaa D‘a “
No Fecha/Hora Paciente Tecnico Estado Total Fact Acciones
E Facturacion
46 2020-08-08 09:37:29 Roberto Andre Perez Lopez Faby01 [ Pagac] Lps. 1000.00 n
Nueva Factura 45 2020-08-08 09:34:38 Roberto Andre Perez Lopez sperez0l [ Pagad ] Lps. 900.00 @
Listar Facturas .
44 2020-08-08 08:48:27 Roberto Andre Perez Lopez Faby0l Lps. 900.00
B Reportes
43 Dayana Jasmin Ramirez Ruiz sperez01 [ Pagad ] Lps. 2000.00
42 Tirza Maria Quezada Ponce sperez01 [ Fagods ] Lps. 1900.00
n 2 (34|56 >3

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Figura A5-16 Listar facturas

Fuente: elaboracién propia
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A. Buscador por rango de fecha. Generar la lista de facturas segun un rango de fecha
definido por el usuario.

B. Buscar facturas segun su codigo.

C. Botdn visualizar. Visualizar las facturas generadas y anuladas, estas pueden ser impresas

0 descargadas
Factura generada.

DENTALMED [ reen ]
-

D Devave,

1000.00 1000.00
suBTOTALG. 1000
IVA(0.00%) 0
ToTALG. 1000

Figura A5-17 Visualizar factura generada

Fuente: elaboracion propia

Factura anulada

Figura A5-18 Visualizar factura anulada

Fuente: elaboracién propia
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A.5.8.5 Reporte diario
Este es generado automaticamente segun las facturas realizadas al dia.

Stephany Gissel

Honduras, 12 de Agosto de 2020

DENTAL MED

Dashboard
Principal / Reporte / Reporte Diario

8 Paciente . .
B Reporte Diario
& Doctor
& Catdlogo de Estudios -
No Fecha/Hora Tecnico Paciente Doctor Total Transaccion
& Facturacién
Total LPS.0.00
‘
B Reportes

Reporte Diario ‘
i —

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Figura A5-19 Reporte diario

Fuente: elaboracién propia

A. Lista de todas las facturas generadas y cobradas diariamente, a la vez muestra la suma

total de dichas facturas. Este se inicializa y cierra diariamente de forma automatica.

B. Boton para descargar el informe generado.
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A.5.9 Rol Administrador
Este rol tiene el acceso total al sistema. A continuacion se listan las funciones que puede realizar.

A.5.9.1 Usuario

Gestionar y dar mantenimientos a los usuarios existentes dentro del sistema.

DENTAL MED Honduras, 12 de Agosto de 2020 & (:1.\) Sindy Fabiola

@ Dashboard
Principal / Usuario / Listar Usuario

2 Usuario 4_
& Listar Usuario + Agregar Usuario

& Paciente

:

& Catdlogo de Estudios

D Estado #identidad Nombre Telefono Usuario Rol Acciones

|
0801-1994-21834 Sindy Fabiola Zepeda Varela 97976060 FabyD1 Administrador n

8

& Facturacion 1
Bi Reportes

2 ['Activo 0808-1989-21845 Stephany Gissel Perez Paz 98673398 sperez01 Tecnico nu

Reporte Diario

b Gréficos

8 Billetera

& Proveedores
& Inventario

% Seguridad del Sistema copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z. a

Figura A5-20 Listar usuario

Fuente: elaboracién propia

A. Botdn registrar un nuevo usuario.
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& Agregar Usuario

No. de Identidad Nombres Apellidos Fecha de Nacimiento
E dd/mm/aaaa (]
Telefono Usuario Password Rol
-- Tipo de Rol -- v

Comin L e

Figura A5-21 Agregar usuario

Fuente: elaboracion propia

B. Buscar un usuario existente, ya sea activo o inactivo.

C. Modificar y actualizar los datos del usuario.

& Modificar Usuario

No. de Identidad Nombres Apellidos Fecha de Nacimiento
0801-1994-134567 Andrea Michelle Vasquez Paz E 10/05/1989 m]
Telefono Usuario Rol Estado
89765765 Faby Administrador v a v

Figura A5-22 Modificar usuario

Fuente: elaboracion propia

D. Desactivar o cambiar de estado inactivo un usuario. El cual no podra acceder al sistema.



& Desactivar Usuario

Identidad: 0801-2000-19834

(Estd seguro en desactivar el siguiente registro?

Nombre: Khaterine Vanessa Lopez Molina

Usuario: vanessa01

Rol: Tecnico

Figura A5-23 Desactivar usuario

Fuente: elaboracién propia

A.5.9.2 Paciente

Desactivar Listar Cancelar

Agregar y gestionar los pacientes que realizan un servicio dentro del centro.

DENTAL MED

Honduras, 12 de Agosto de 2020 V) Sindy Fabiola

172

Dashboard

Usuario

& Paciente 4

Doctor

1]

e

& Catdlogo de Estudios

D Estado
B Facturacién 6 [ Activo]
B Reportes
1 =D
7
Reporte Diario =D
Reporte General B o
S
e Gréficos 5 o=
9, Billetera

& Proveedores

& Inventario

& Seguridad del Sistema

Figura A5-24 Listar paciente

Fuente: elaboracion propia

& Listar Pacientes

# Identidad

0801-1380-20937

0801-1391-98756

0801-1990-15423

0801-1997-89234

0801-1989-15672

Nombre

Carlos Mauricio Varela Gomez

Carmen Melissa Maradiaga Mendez

Dayana Jasmin Ramirez Ruiz

Lizzy Maria Perez Lopez

Luz Amanda Rodriguez Cruz

Fecha Nac.

15-07-1980

09-11-1991

15-09-1990

09-11-1997

23-11-198%

Principal / Paciente / Listar Paciente

+ Agregar Paciente

Telefono

98674523

88985634

98341212

98675432

88436578

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Correo Acciones

carlosmm@gmail :om un
carmenm@gmail.com un@
dayana@gmail.com un
lizzy@gmail com Dn
luza@gmail.com nn



A. Boton registrar un nuevo paciente.

& Agregar Paciente

No. de Identidad Nombres
Genero Telefono
Masculino ~

Figura A5-25 Agregar paciente

Fuente: elaboracion propia

Apellidos

Correo

Fecha de Nacimiento

E dd/mm/aaaa ]

B. Buscar un paciente existente, ya sea activo o inactivo.

C. Modificar y actualizar los datos del paciente.

& Modificar Paciente

No. de Identidad Nombres
0801-1993-89266 Alexis Josue

Genero Telefono
Masculino v 98675432

Figura A5-26 Modificar paciente

Fuente: elaboracién propia

Apellidos

Sanchez Varela

Correo

alexis@gmail.es

Fecha de Nacimiento
ﬂ 12/07/1993 (m|

Estado

1 v

D. Desactivar o cambiar de estado inactivo a un paciente.
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& Desactivar Paciente

¢ Estd seguro en desactivar el siguiente registro?
Identidad: 0801-1961-89234
Nombre: Erika Maria Cubas Perez

Figura A5-27 Desactivar paciente

Fuente: elaboracion propia
A.5.9.3 Doctor

Agregar y gestionar los doctores clientes que remiten a sus pacientes para realizar un servicio

dentro del centro.
A.5.9.3.1 Categoria doctor

Este mddulo permite dividir a los doctores registrados por categorias.

Honduras, 12 de Agosto de 2020 & () sindy Fabica

@ Dasht
Pincpal | Catogora  Catagoria Doctor
8 uss
& REGISTRO CATEGORIA DOCTOR
o Estado Categoria Porcantale Accionms
Preer) 2-001 005% Dn
(-] 8-001 01% uu @

0
o
=]

Figura A5-28 Listar categoria doctor

Fuente: elaboracién propia
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A. Registrar una nueva categoria.
B. Listar las categorias ingresadas, ya sean activas o inactivas.

C. Modificar o actualizar los datos de una categoria.

& MODIFICAR CATEGORIA DOCTOR

Categoria Porcentaje Estado
A-001 5.00 1 ~

ot L Lo

Figura A5-29 Modificar categoria doctor

Fuente: elaboracién propia

D. Desactivar o cambiar de estado inactivo a una categoria.

& DESACTIVAR CATEGORIA DOCTOR

(Esta seguro en desactivar el siguiente registro?

Categoria: A-001
Porcentaje: 5.00

Figura A5-30 Desactivar categoria doctor

Fuente: elaboracién propia
A.5.9.3.2 Especialidad doctor

Este modulo permite dividir a los doctores registrados por especialidad.
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DENTAL MED Honduras, 12 de Agosto de 2020 Sindy Fabiola

@ Dashboard
Principal / Especialidad / Especialidad Doctor

& Usuario
2
& REGISTRO ESPECIALIDAD DOCTOR
& Paciente
& Doctor Ingrese nombre especialidad GUARDAR
Categorias
) ‘ ) Estado Especialidad Acciones
Especislidades ~ A
Agragar Doctor 1 [rcivo] General nn
Listar Doctor

2 Pocto) Implantologia nn

& Catdlogo de Estudios

B Facturacién
B Reportes

& Gréficos

8 Billetera

& Proveedores
& Inventario

2 Seguridad del Sistema copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z. a

Figura A5-31 Listar especialidad doctor

Fuente: elaboracién propia
A. Registrar una nueva especialidad.

B. Modificar o actualizar el nombre de una especialidad.

& MODIFICAR ESPECIALIDAD DOCTOR

Categoria Estado

General 1 v

Figura A5-32 Modificar especialidad doctor

Fuente: elaboracion propia



177

C. Desactivar o cambiar de estado inactivo a una especialidad.

& DESACTIVAR ESPECIALIDAD DOCTOR

(Estd seguro en desactivar el siguiente registro?

Especialidad: General

Desactivar Listar Cancelar

Figura A5-33 Desactivar especialidad doctor

Fuente: elaboracién propia
A.5.9.3.3 Listar doctor

Agregar y gestionar los doctores clientes que remiten a sus pacientes para realizar un servicio

dentro del centro.

DENTAL MED Honduras, 13 de Agosto de 2020 i \'j Sindy Fabiola

Principal / Doctor / Listar Doctor

& LISTAR DOCTOR
2 Pacente
S [Buscar | =N

[licoo]) David Antanio 3897654 david@hotmal cor Torre Alianza l, 2do Genera A-001
Caceres Bon nivel
rre 9876543 lon@gmai Centro comercial e mplantologia 8-001 H
"

copyright © 2020 DENTAL-MED creaco por Faby Z. u

Figura A5-34 Listar doctor

Fuente: elaboracién propia
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A. Boton registrar un nuevo doctor.

2 AGREGAR DOCTOR

M. de Colegiacion Nombre completo Fecha de Nacimiento

E dd/mm/aaaa (]

Genero Telefono Correo
Masculino v
Direccion Especialidad Categoria
General ~ C v

(o L | e

Figura A5-35 Agregar doctor

Fuente: elaboracién propia

B. Buscar un doctor existente, ya sea activo o inactivo.

C. Modificar y actualizar los datos del doctor

& MODIFICAR DOCTOR

N.Colegiacion Nombre completo Fecha de Nacimiento
0987479 Andrea Sevilla Mendoza a 20/09/1970 (]
Genero Telefono Correo
Femenino v 98765432 andrea@gmail.com
Direccion Especialidad Categoria Estado
Torre Morazan, nivel c4. General v C v V] v

Figura A5-36 Modificar doctor

Fuente: elaboracion propia

D. Desactivar o cambiar de estado inactivo a un doctor.



179

& Desactivar Doctor

;Estd seguro en desactivar el siguiente registro?
N. Colegiacion: 1547894
MNombre: Martha Julia Padilla Lopez
Especialidad: General

Categoria: Torre Alianza Il

Figura A5-37 Desactivar doctor

Fuente: elaboracién propia

A.5.9.4 Catalogo de estudio

Agregar y gestionar los servicios que el centro ofrece.

DENTAL MED Honduras, 13 de Agosto de 2020

Dashboard
Principal / Catalogo / Catalogo de Estudio

8 Usuario
& CATALOGO DE ESTUDIO .
& Paciente
& Doctor Ingrese nuevo estudio Precio Descripcion

=

& Catdlogo de Estudios ‘
\

B Facturacién

B Reportes D Estado Estudio Precio Descripcion Acciones
2 [ Active ] ATM 1000.00 Radiografia 2D digital
Reporte Diario
1 [activo) Panoramica HD 900.00 Radiografia 2D digital

Reporte General

s Grificos E

9, Billstera
& Proveedores

& Inventario

% Seguridad del Sistema copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z. a

Figura A5-38 Listar catalogo de estudio

Fuente: elaboracion propia
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A. Registrar un nuevo estudio o servicio.
B. Listar los servicios activos e inactivos.

C. Modificar y actualizar los datos del estudio.

& MODIFICAR CATALOGO DE ESTUDIO

Estudio Precio
ATM 1000.00
Descripcion Estado
1 v

Radiografia 2D digital

ot L L o

Figura A5-39 Modificar catalogo de estudio

Fuente: elaboracién propia

D. Desactivar o cambiar de estado inactivo a un estudio.

&= DESACTIVAR CATALOGO DE ESTUDIO

(Estd seguro en desactivar el siguiente registro?

Estudio: AT.M
Precio: 1000.00
Descripcion: Radiografia 2D digital

Figura A5-40 Desactivar catalogo de estudio

Fuente: elaboracién propia
A.5.9.5 Facturacion

Modulo para procesar la factura de uno o varios servicios realizados.
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DENTAL MED Honduras, 12 de Agosto de 2020 A ) Stephany Gissel

Dashboard
Principal / Factura / Nueva Factura

2 Paciente

B NUEVA FACTURA
& Doctor >
& Catdlogo de Estudios A

& Datos del Paciente + Agregar Paciente
Bl Facturacién -..4_-\/ . R

No. de Identidad Nombres Apellidos Fecha de Nacimiento

E dd/mm/aaaa
Nueva Factura
Genero Telefono Correo

Listar Facturas

B Reportes >

& Datos del Doctor B + Agregar Doctor

No. de Colegiacion Nombre Completo Fecha de Nacimiento

E dd/mm/aaaa

Genero Telefono Correo
v
Direccion Especialidad Categoria
General v A-001 v
B DATOS DE VENTA
F G
Tecnico :

Codigo Descripcion Cantidad Precio Precio Total Accion
\:I 0 0.00 0.00 + Agregar
D
Codigo Descripcion Cantidad Precio Precio Total Accion
Tipo Transaccion E Efectivo v

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z. n

Figura A5-41 Nueva factura

Fuente: elaboracion propia



A

C.

Datos del paciente. En el campo No. de identidad introduzca el id de un paciente
existente para que los datos sean cargados, de caso contrario los demas campos son
habilitados para generar un nuevo registro.

Datos del doctor. En el campo nombre completo introduzca el nombre de un doctor
existente para que los datos sean cargados, de caso contrario los demés campos son
habilitados para generar un nuevo registro.

Datos de venta. En €l se carga automaticamente el nombre del usuario logueado que

realiza la factura.

D. Estudios. Agregar el cddigo de los estudios a realizar
E. Tipo de transaccion. Seleccionar la forma de pago.
F. Botdn anular. Limpia el formulario antes de procesar la venta.
G. Botdn procesar. Genera la venta para imprimir o descargar la correspondiente factura.
DENTAL MED Honduras, 13 de Agosto de 2020 = ‘ @ Sindy Fabiola
@ Dashboard . ) et 1 1 et
& e B Listar Ventas

% Doctor

De: ‘dd/mm/aaaa D‘ A ‘dd/mm/aaaa D|a n

Cat3logo de Estudios

No Fecha/Hora Paciente Tecnico Estado Total Fact Acciones

47 2020-08-13 00:27:15 Roberto Andre Perez Lopez Faby01 [ Pagsds} Lps. 900.00
B Facturacidn

46 2020-08-08 09:37:29 Raberto Andre Perez Lopez Faby01 [ Pagads ) Lps. 1000.00 a

Nueva Factura

45 2020-08-08 09:34:38 Roberto Andre Perez Lopez sperez0L [ Pagacs ) Lps. 900.00 n
Listar Facturas 48
44 2020-08-08 08:48:27 Roberto Andre Perez Lopez Faby01 Lps. 900.00 n
Bi Reportes
& Graficos 43 2020-08-08 08:44:02 Dayana Jasmin Ramirez Ruiz sperez01 [ Paged] Lps. 2000.00 n
9 Billetera

& Proveedores .
W 2 3 2 5 6 s>

& Inventario

&2 Seguridad del Sistema

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Figura A5-42 Listar factura

Fuente: elaboracion propia
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A. Buscador por rango de fecha. Generar la lista de facturas seguin un rango de fecha
definido por el usuario.

B. Buscar facturas segun su codigo.

C. Botdn visualizar. Visualizar las facturas generadas y anuladas, estas pueden ser impresas
0 descargadas.

D. Botdn anular una factura generada el mismo dia.

o

ANULAR FACTURA

;Realmente desea anular la factura?
No. 47
Monto Lps. 900.00

Fecha. 2020-08-13 00:27:15

m ‘ Ce”é’ ‘

Figura A5-43 Anular factura

Fuente: elaboracion propia

Factura generada.

D Devam

Figura A5-44 Visualizar factura generada

Fuente: elaboracién propia



Factura anulada

Figura A5-45 Visualizar factura anulada

Fuente: elaboracion propia

A.5.9.6 Reportes

DENTAL MED
P

L

Reporte diario. Este es generado automaticamente segun las facturas realizadas al dia.

DENTAL MED

@ Dashboard

& Usuario

B Reporte Diario

& Paciente

&, Doctor ‘

& Catélogo de Estudios
No Fecha/Hora Tecnico

a7 2020-08-13 00:27:15 Faby01

B Facturacién

B Reportes

Reporte Diario

Reporte General

1 Graficos
8. Billetera
& Proveedores

& Inventario

22 Seguridad del Sistema

Figura A5-46 Reporte Diario

Fuente: elaboracion propia

Honduras, 13 de Agosto de 2020 & ‘ ( L ) Sindy Fabiola

Paciente Doctor

Roberto Andre Perez Lopez Cinthia Maria Perez Dominguez

Total

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Principal / Reporte / Reporte Diario

Total

Lps. 900,00

LPS. 900.00

Transaccion

Efectivo
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A. Lista de todas las facturas generadas y cobradas diariamente, a la vez muestra la suma
total de dichas facturas. Este se inicializa y cierra diariamente de forma automatica.

B. Botdn para descargar el informe generado.

Reporte general. Este es generado automéaticamente segun las facturas registradas.

DENTAL MED Honduras, 13 de Agostode 2020 & ‘ (%) singy Fabiola

@ Dashboard
Principal | Reporte / Reporte General
2 Usuario o
B Listar Ventas Detalle
& Paciente

: o [mios 0] » fsammvone 0 ==
& Doctor
& Catdlogo de Estudios

- e

Factura FechafHora Tecnico Paciente Doctor Estudio Total Transaccion Estado
B Facturacién
N 47 2020-08-13 Faby01 Roberto Andre Cinthia Maria Panoramica 900.00 Efectivo [Pogac:]
Ei Reportes 00:27:15 Perez Lopez Perez Dominguez HD
46 2020-08-08 Faby01 Roberto Andre Cinthia Maria ATM 1000.00 Efectivo [ Paged]
09:37:29 Perez Lopez Perez Dominguez
Reporte Diario
Reporte General <l 45 2020-08-08 sperez01 Roberto Andre Cinthia Maria Panoramica 900.00 Efectivo [Pogac:]
09:34:38 Perez Lopez Perez Dominguez HD
4 Graficos 44 2020-08-08 Faby01 Roberto Andre Cinthia Maria Panoramica 900.00 Efectivo
08:48:27 Perez Lopez Perez Dominguez HD
9 Billetera
43 2020-08-08 sperez01 Dayana lasmin Cinthia Maria ATM 1000.00 Efectivo [ Faged ]
& Proveedores 08:44:02 a Perez Dominguez
& Inventario 42 2020-08-08 sperez01 Tirza Maria Quezada Alex Mauricio Ruiz ATM 1000.00 Efectivo [Fogac:]

02:43.08 Ponce Guifarro
@2 Sequridad del Sistema

Figura A5-47 Reporte general

Fuente: elaboracién propia

A. Listar el detalle de todas las facturas registradas en el sistema, tanto generadas como
anuladas.

B. Buscar el detalle de una factura por su codigo.

C. Buscar detalles de factura por un rango de fecha definido por el usuario.

D. Descargar reporte en formato Word, Excel, PDF o .png.



A.5.9.7 Gréficos
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Genera informacion mensual en tiempo real de forma gréfica.

DENTAL MED

Honduras, 13 de Agosto de 2020 & ‘ (%) sindy Fabiola

Dashboard

& Usuario

Paciente

Doctor

B g

Catdlogo de Estudios

E Facturacion

B Reportes

Reporte Diario

Reporte General

o Gré Py
I Grifcos MR
8, Billetera

& Proveedores

& Inventario

©% Seguridad del Sistema

Figura A5-48 Graficos

Fuente: elaboracién propia

Total de Pacientes X Doctor

Inventario de Productos

Cant.15,000

Cant 10,000

Cant5,000

Principal / Indicadores / Graficas

Estudios Mensuales

Pelicula 10X14 Gafas

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

A. Grafica que muestra el total mensual de pacientes remitidos por doctor activo.

B. Grafica que muestra el total de productos activos, con su respectiva existencia.

C. Grafica que muestra el total de estudios realizados mensualmente, segtn el nombre del

servicio.



A5.9

Genera reportes mensuales de los pacientes remitidos por un doctor para generar calculo de

regali

.8 Billetera

DENTAL MED Honduras, 13 de Agosto de 2020 ‘ () sindy Fabiola
@ Dashboard
& Usu X
O, Billeta Doctor
& Pacient
& Doct
& Catélogo de Estudios
Fecha/Hora
B Facturacién
2020-08-0809:34:38
B Reportes

2020-08-04 18:39:34
2020-08-1300:27:15
Reporte Genera 2020-08-08 08:44:02

2020-08-08109:37:29

o ‘ 2020-08-07 08:28:17
8 Bileters M

[ Validar Datos

6 Agosto - 2020 1140.00

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Figura A5-49 Listar billetera doctor

Fuente

A
B.

: elaboracion propia

900.00

1900.00

900.00

200000

1000.00

900.00

Principal / Billetera / Billetera Doctor

% Regal
1500 135.00
1500 5.00
15.00 135.00
15.00 300,00
1500 150.00
1500 135.00
Total LPS. 1140.00

GUARDAR

]

Buscar el doctor al que se le desea generar el calculo de regalias.

187

Lista de todos los pacientes remitidos y generada la factura de forma mensual del doctor

seleccionado.

Descargar el reporte en formato Word, Excel, PDF o .png.

D. Validar que la informacién sea correcta y dar clic al botén guardar.

Boton para listar todos los célculos totales.
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O, GESTIONAR BILLETERA DOCTOR

NEza— -

Registro Doctor Correo Fecha Calculada Total Estado Acciones
2020-08-07 06:55:30 Cinthia Maria Perez Dominguez fzpdal3@gmail.com Junio - 2020 570.00 [ Cancelodo ]
2020-08-06 23:16:33 Cinthia Maria Perez Dominguez fzpdal9@gmail.com Julio - 2020 285.00 [ Cancelado }

2020-08-06 21:54:07 Yessy Sarahi Mendez Paz yessy@gmail.com Julio - 2020 2715.00 [ Pendiente ] Bn @

Figura A5-50 Gestionar billetera doctor

Fuente: elaboracién propia

A. Buscar el registro requerido.

B. Lista de todos las cuentas pendientes o canceladas. La columna “estado” refleja los
calculos que han sido cancelados o estan pendiente de cancelar.

C. Accion actualizar el estado del registro al momento de cancelar la cuenta pendiente.

O, ACTUALIZAR BILLETERA DOCTOR

Cuenta pendiente
Doctor: Yessy Sarahi Mendez Paz
Fecha: Julic - 2020
Total: Lps. 2715.00

¢ Cuenta cancelada ?

o3

Figura A5-51 Actualizar billetera doctor

Fuente: elaboracién propia

D. Enviar los datos del calculo pendiente via correo electronico. Este solo es visible cuando

la cuenta aun no ha sido cancelada.
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Enviar Correo al Dr. Yessy Sarahi Mendez Paz
Nombre* Mensaje*

Yessy Sarahi Mendez Paz El total de puntos acumulados para el mes de Julio - 2020 es = Lps. 2715.00

Email

yessy@gmail.com

Adjuntar archivo

Seleccionar archivo | Ningun archivo seleccionado

@
copyright @ 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Figura A5-52 Enviar correo electrénico al doctor

Fuente: elaboracion propia

Informacion de la vista del correo electrénico:

Carga automaticamente la informacion del doctor seleccionado.
Adjuntar archivos.

Boton regresar. Abandonar la ventana.

o w >

Botdn enviar el correo.

©, GESTIONAR BILLETERA DOCTOR

NEa—] - |

Registro Doctor Correo Fecha Calculada Total Estado Acciones
2020-08-07 06:55:30 Cinthia Maria Perez Dominguez fzpdal9@gmail.com lunio - 2020 570.00 [ Cancelodo ]
2020-08-06 23:16:33 Cinthia Maria Perez Dominguez fzpdal9@gmail.com lulio - 2020 285.00 [ Cancelodo ]

E. Boton visualizar la informacién del calculo cancelado



8, ACTUALIZAR BILLETERA DOCTOR

Doctor: Cinthia Maria Perez Dominguez
Fecha: Junio - 2020

Total: Lps. 570.00

Usuario: Faby01

Figura A5-53 Actualizar billetera doctor

Fuente: elaboracién propia

A.5.9.9 Proveedor

Cuenta Cancelada

Agregar y gestionar proveedores para el médulo de inventario.

DENTAL MED

Honduras, 13 de Agosto de 2020

Regresar

Sindy Fabiola

190

Dashboard

& Usuario

& PROVEEDORES
& Paciente
& Doctor Ingrese nuevo proveedor

& Catdlogo de Estudios Direccion

Guardar Cancelar

B Facturacién

B Reportes

Reporte Diario

(o] Estado Nombre
Reporte General
2 ['acivo) 3M
& Gréficos
1 ['acivo) Guantes Aurelia
9, Billetera

& Proveedores

& Inventario

& Seguridad del Sistema

Figura A5-54 Listar proveedores

Fuente: elaboracién propia

Telefono

Telefono

22715555

98563412

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

Correa

Correo

atencion@3m.org

guantes@aurelia. com

Principal / Inventario / Proveedor

Direccion

Acciones

Torre Alfanza |, 3er rivel og

Lomas del Guijarra

oo
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A. Registrar un nuevo proveedor.
B. Buscar proveedores ya sean activos o desactivados.

C. Modificar y actualizar los datos del proveedor.

& MODIFICAR PROVEEDOR

Proveedor Telefono
3M 22715555

Correo Direccion Estado
atencion@3m.org Torre Alianza |, 3er nivel 1 v

Figura A5-55 Modificar proveedores

Fuente: elaboracién propia

D. Desactivar o cambiar de estado inactivo de un proveedor.

& DESACTIVAR PROVEEDOR

(Estd seguro en desactivar el siguiente registro?

Proveedor: 3M
Telefono: 22715555
Correo: atencion@3m.org

Direccion: Torre Alianza |, 3er nivel

Figura A5-56 Desactivar proveedores

Fuente: elaboracion propia



A.5.9.10 Inventario

Gestionar los insumos o productos utilizados dentro del centro.

DENTAL MED

@ Dashboard

& Usuario

EB LISTAR PRODUCTO

& Padiente
& Doctor

& Catdlogo de Estudios

D Estado
B Facturacién

4 [ acovo]
B Reportes
14 Grificos

1 =D
8 Billetera
& Proveedores

2 [l2cvo)
& Inventario

3 =D

Agregar Producto

Listar Product ‘
istar Producto

Control Entradas

Control Salidas

0% Seguridad del Sistema

Nombre

Gafas

Guantes Latex

Mascarillas

Pelicula 10X14

Figura A5-57 Listar Inventario de productos

Fuente: elaboracién propia

A. Boton agregar un nuevo producto.

PROVEEDOR v

Precio
M 700.00
Guantes Aurelia 1700.00
3M 1000.00
3M 496475

B. Buscador por nombre del proveedor.

copyright ® 2020 DENTAL-MED crea:

Honduras, 13 de Agosto de 2020 i (%) Sindy Fabiola

Existencia

200

100

150

100

do por Faby Z.

C. Boton agregar existencia al producto y actualizar precio.

Principal / Inventario / Listar Producto

+ Agregar Producto
==

Foto Acﬁﬁ
Y c)aeaal)
= B800

~ B880
hY g8an

192
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=3

AGREGAR PRODUCTO
GAFAS

‘Cantidad del Producto |

‘Pr'ecio del Producto |

Figura A5-58 Aumentar existencia de productos

Fuente: elaboracién propia

D. Botdn disminuir la existencia de un producto.

=

SALIDA DEL PRODUCTO
GAFAS

Cantidad del Producto ‘

Generar Salida

Figura A5-59 Disminuir existencia de productos

Fuente: elaboracién propia

E. Boton modificar y actualizar datos del producto.



EB ACTUALIZAR PRODUCTO

Producto Proveedor

Guantes Latex Guantes Aurelia

Descripcion

con polvo, azul y verde

Foto

- —
#u B

Figura A5-60 Actualizar productos

Fuente: elaboracion propia

F. Desactivar o cambiar de estado inactivo un producto.

o

GAFAS

DESACTIVAR PRODUCTO

¢Esta seguro de desactivar el siguiente producto?

Estado

Salir Eliminar

Figura A5-61 Desactivar producto

Fuente: elaboracién propia

194



Control de Entradas/Salidas de la existencia del producto.

DENTAL MED Honduras, 13 de Agosto de 2020

Dashboard

& Usuario

BB Control Entrada Productos

& Paciente

& Doctor

& Catdlogo de Estudios

B[

D Fecha/Hora ID Producto Nombre
B Facturacion

14 2020-08-09 13:30:58 4 Gafas
Ei Reportes

13 2020-08-09 18:11:04 3 Pelicula 10X14
I Graficos

12 2020-08-09 15:16:14 3 Pelicula 10X14
8 Billetera
o 1 2020-08-09 15:12:29 4 Gafas
& Proveedores

10 2020-08-09 15:05:31 4 Gafas

& Inventario

Agregar Producto

Listar Praducto

Control Entradas ‘
-

Control Salidas

€% Seguridad del Sistema

Figura A5-62 Control entrada de productos

Fuente: elaboracién propia

A. Buscar un determinado registro.

copyright © 2020 DENTAL-MED creado por Faby Z.

(/'T) Sindy Fabiola

Principal / Inventario / Control Entrada Producto

D e=—] - |

Cant Afectada

100

B. Lista de todas las entradas de existencia realizadas en un producto.

C. Descargar reporte en formato PDF, Word, Excel, .png.

Usuario

Faby01

Faby0l

Faby01

Faby01

Faby01

H: -

195



A.5.9.11 Seguridad del sistema

&2 SEGURIDAD DEL SISTEMA

COPIA DE SEGURIDAD RESTAURACION DEL SISTEMA
Seleccione un punto de restauracion v

Figura A5-63 Seguridad del sistema

Fuente: elaboracién propia

BITACORA DEL SISTEMA

A. Copia de seguridad. Genera una copia de la base de datos.

196

B. Restauracion del sistema. Seleccione un punto de restauracion de las diferentes copias de

seguridad creadas anteriormente.

D. Bitacora del sistema. Lleva un registro de los eventos realizados por un usuario logueado.

Dicha informacién puede ser descargada en el formato PDF, Word, Excel, .png.

E BITACORA

ID Usuario Tabla Accion Cod. Registro Descripcion

39 Faby01 producto actualizar 3 Pelicula

38 Faby01 producto actualizar 3 Pelicula

37 Faby01 regalia 3 6

35 Faby01 factura actualizar 46 2020-08-08 09:37:29
34 Faby01 factura agregar 46 2020-08-08 09:37:29

Figura A5-64 Bitacora

Fuente: elaboracién propia.

Buscar n

Fecha

2020-08-08 0

2020-08-08

2020-08-08 0

2020-08-08 0

2020-08-080

9:45:24

09:44:52

9:43:32

9:37:29

9:37:29

Host

localhost

localhost

localhost

localhost

localhost
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A.6 OWASP

“Uno de los principales objetivos del OWASP Top 10 es educar a los desarrolladores,
disefiadores, arquitectos, gerentes y organizaciones sobre las consecuencias de las debilidades
mas comunes y mas importantes de la seguridad de las aplicaciones web” (Creative Commons,
2017, p. 3).

A continuacion se muestra el reporte generado por el programa OWASP ZAP sobre el scan del
sistema web AdminDMD guardado en la ruta C:\wamp64\www\admd

W zaP Scanning Report

Summary of Alerts
High 0
Medium 2
Low 6
Informational 2

Figura A6-1 Reporte OWASP

Fuente: Captura desde programa owasp zap.



Alert Detail

Description

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

URL
Method
Attack

Instances

Solution
Reference

CWE Id
WASC Id

Source ID

Description

URL
Method
Parameter
URL
Method
Parameter
URL
Method
Parameter

Instances
Solution

Reference
CWE Id
WASC Id

Source ID

Es posible ver el listado de directorios. La lista de directorios puede revelar scripts ocultos, incluyen archivos, copia de seguridad de los archivos de origen, etc, que se pueden

acceder para leer informacion sensible.

hitp:/localhost/admd/Sistemal/img/logo/

GET

Parent Diractory
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendorjguery-easing/
GET

Parent Diractory

http:/flocalhost/admd/Sistemalcss/

GET

Parent Diractory
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendorfontawesome-free/
GET

Parent Diractory
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendor/bootstrap/
GET

Parent Diractory
http:/flocalhost'admd/Sistemalvendorjguery/

GET

Parent Directory
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendor/bootstrap/css/
GET

Parent Diractory

http:/flocalhost/admd/Sistemalimg/

GET

Parent Diractory
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendor/bootstrap/js/
GET

Parent Directory
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendor/

GET

Parent Diractory

hitp:{Mocalhost/admd/Sistemaljs/

GET

Parent Diractory
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendorfontawesome-free/css/
GET

Parent Diractory

12

Desactivar la exploracidén de directorios. Si esto es necesario, aseglrese de que los archivos de la lista no induce riesgos.

http://httpd.apache.org/docs/imod/core. html#options

http:/falamo.satlug.org/pipermail/satiug/2002-February/000053.html

548
48
1

El encabezado X-Frame_options no esta incluide en la respuesta HTTP para proteger ante atagues 'ClickJacking'.

http:/flocalhost/admd/

GET

X-Frame-Options
http:/flocalhost/admd/

POST

X-Frame-Options
http:/flocalhost/admd/Sistemal
GET

X-Frame-Options

3
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Los navegadores de web mas modernos apoyan la cabecera HTTP X-Frame-Options. Aseglrese que esta establecido en todas las paginas web devuelta por su sitio (si usted espera

que la pagina este enmarcada solo por paginas en su servidor (por ejemplo, es parte de un FRAMESET) entonces usted querra usar SAMECQORIGIN, de otras forma si usted nunca
espera que la pagina esté enmarcada, deberia usar DENY. ALLOW-FROM permite a sitios web especificos enmarcar la pagina web en navegadores web compatibles).

http://blogs. msdn.com/bfieinternals/archive/2010/03/30/combating-clickjacking-with-x-frame-options.aspx

16
15
3

Figura A6-2 Detalle alertas medias

Fuente: Captura desde programa owasp zap.

Low (Medium)

Description

URL
Method
Parameter
Evidence
Instances
Solution
Reference
CWE Id
WASC Id

Source ID

Cookie Without Same Site Attribute

A cookie has been set without the SameSite attribute, which means that the cookie can be sent as a result of a "cross-site’ request. The SameSite attribute is an effective counter
measure to cross-site request forgery, cross-site script inclusion, and timing attacks.

http:/flocalhost’admd/Sistema/
GET

PHPSESSID

Set-Cookie: PHPSESSID

1

Ensure that the SameSite attribute is set to either 'lax’ or ideally "strict’ for all cookies.

https:/itools.ietf. org/html/draft-ietf-httpbis-cookie-same-site
16

13

3



Low (Medium)

Description

URL
Method
Evidence
URL
Method
Evidence
URL
Method
Evidence

Instances

Solution

Other information

Reference

CWE Id
WASC Id

Source ID

Low (Medium)

Description

URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter
URL

Method

Parameter

Instances

Solution

Other information

Reference
CWE Id
WASC Id

Source ID

Absence of Anti-CSRF Tokens

No Anti-CSRF tokens were found in a HTML submission form.

Una solicutud falsa entre sitios en un atague que compromete y obliga a una victima a enviar su solicitud HTTP a un destino objetive sin su conocimiento o intencidn para poder
realizar una accidn como victima. La causa oculta es la funcionalidad de la aplicacidn utilizando acciones de URL/fermulario que pueden ser adivinados de forma repetible. La
naturaleza del ataque es que CSRG explota la confianza que un sitio web properciona a un usuario. Per el contrario, las cadenas de comandos de los sitios cruzades (XSS) explotan
la confianza que un usuario proporciona en un sitio web. Al igual que XSS, los atagues CSRG no son de foerma necesaria de sitios cruzados, pero hay la posibilidad de que si pueden
serlo. La falsificacion de las solicitudes ente los sitios también se conoce como CSRF, XSRG, ataques con un solo clic, mentaje de sesion, diputado confundido y navegacion en alta
mar.

Los ataques de CSRG son muy efectivos en varias situaciones, que incluyen:
*La victima tiene una sesion activa en el sitio de destino.

*La victima se autoriza por medio de la autenticacion HTTP en el sitio de destino.
*La victima se encuentra en la misma red local gue el sitio de destino

CSRF se ha utilizado especialmente para poder realizar una accion contra un sitio objetivo utilizando los privilegios de la victima, pero se han revelado técnicas recientes para difundir
informacidn al obtener el acceso a la respuesta. El riesgo de divulgacién de informacion aumenta de forma drastica cuando el sitio de destino se encuentra vulnerable a XS5, porgue
XSS se puede utilizar como una plataforma para CSRF, lo que le permite al atacante que opere desde adentro de los liites de la misma politica de origen

http:/flocalhost’admd/

POST

<form class="user" method="POST">

http:/flocalhost/admd/Sistemal

GET

<form class="user" method="POST">

http:/Mocalhost/admd/

GET

<form class="user" method="POST">

3

Frase: Arquitectura y Disefio

Utilice una biblioteca o marce comprobadoe que no acepte que ocura esta debilidad o que proporcione construcciones que permitan que esta debilidad sea mas sencilla de evitar.
Por ejemplo, utilice el paguete anti-CSRG como el CSRGuard de OWASP.
Fase: Implementacisn

Aseglrese de que su aplicacion esté libre de fallas de secuencias de comandos entre sitios, ya que la mayoria de las defensas de CSRF pueden detenerse por alto por medio del uso
de secuencias de comandos manejadas por el atacante.

Fase: Arquitectura y Disefio

Origina un nonce Unico para cada uno de los formularios, coloque el nonce en el formularo y confirme la independencia al obtener el formularie. Asegtirese de que el nonce ne sea
predecible (CWE-330).

Usted tiene que tener en cuenta que esto puede pasar desapercibido utilizando XS5

Identificar las operaciones que sean especialmente peligrosas. Cuando el usuario desarrolla una operacion peligrosa, envie una solicitud de confirmacion de forma separada para
poder garantizar que el usuario tenga la intencién de desarrollar esa operacién

Usted tiens que tener en cuenta que esto pusde pasar desapercibido utilizande XSS.

Utilice el control de gestion de la sesidn de ESAPI

Este control infroduce un elemento para CSRF.

Mo utilice el método GET para ninguna de las selicitudes que puedan desencadenar un cambio de estado.
Fase: Implementacion

Revise que la solicitud se cred en |a pagina esperada. Esto podria quebrar la funcionalidad auténtica, ya que los usuarios o los representantes puede ser que hayan desactivado el
envio de Referer por motivos de privacidad.

No known Anti-CSRF token [anticsrf, CSRFToken, _ Request\erificationToken, csrfmiddlewaretoken, authenticity_token, OWASP_CSRFTOKEN, anoncsrf, csrf_token, _csrf,

_csriSecret] was found in the following HTML form: [Form 1: "usuario_u" "pass_u"].

http://projects. webappsec.org/Cross-Site-Request-Forgery
http:/icwe.mitre org/data/definitions/352 html

352

9

3

No se encuentra encabezado X-Content-Type-Options Header

El encabezado Anti-MIME-Sniffing X-Content-Type-Options no estaba configurado para 'nosniff. Esto permite versiones antiguas de Internet Explores y Chrome ejecutar MIME-
sniffing en el cuerpo de la respuesta, causando potencialmente que el cuerpo de respuesta sea interpretado y desarrollado come un tipo de contenido diferente que el tipo de
contenido declarado. Estos (principios de 2014) y versiones antiguas de Firefox preferiblemente usaran el tipo de contenido declarado (si hay uno establecido), antes que ejecutar el
MIME-Sniffing
http:/localhest’admd/Sistemalvendorjquery-easing/jquery.easing. min.js
GET

X-Content-Type-Options
http:/Mocalhost/admd/Sistemalvender/bootstrap/css/bootstrap.min.css
GET

X-Content-Type-Options

http:/flocalhost/admd/Sistemaljs/ruang-admin min_js

GET

X-Content-Type-Options

http:/Mlocalhost/admd/

POST

X-Content-Type-Options

http:/Mocalhost/admd/Sistemal

GET

X-Content-Type-Options
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendorijqueryfjquery. min.js

GET

X-Content-Type-Options
http:/localhost’admd/Sistemalimg/logofloge2.png

GET

X-Content-Type-Options
http:/Mocalhost/admd/Sistemalcss/ruang-admin.min.css

GET

X-Content-Type-Options

http:/flocalhost/admd/

GET

X-Content-Type-Options
http:/Mlocalhost/admd/Sistemalimg/logofloge.jpg

GET

X-Content-Type-Options
http:/Mocalhest/admd/Sistemalvendor/fontawesome-free/css/all. min.css
GET

X-Content-Type-Options
http:/flocalhost/admd/Sistemalvendor/bootstrap/js/boatstrap. bundle.min.js
GET

X-Content-Type-Options

12

Aseglrese que el servidor de la aplicacidn/web establezca el encabezado Content-Type apropiadamente, y que esté establecide el encabezado X-Content-Type-Options en 'nosniff’
para tedas las paginas web.

Si es posible, asegdrese que el dltimo usuario usa un navegador web complatible con los estandares y moderne que no ejecute MIME-sniffing en absoluto, o gue pueda ser dirigida
por el servidor de la aplicacion/web para no ejecutar MIME-sniffing.

Este inconveniente ain aplica para paginas de error (401, 403, 500, eic) ya que esas paginas a menudo todavia estan afectadas por problemas de inyeccidn, en cuyos casos aun hay
preocupacién de buscadores rastreando paginas fuera de su tipo de contenido veridico. En limite “alto’ este escaner no alertara sobre las respuestas de error al cliente o servidor.
http:/imsdn_Microsoft. com/en-usflibrary/le/gg622941%28v=vs 85%29 aspx https:/iwww owasp.org/index php/List_of useful HTTP_headers
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Parameter
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200

Server Leaks Information via "X-Powered-By" HTTP Response Header Field(s)

The weblapplication server is leaking information via one or more "X-Powered-By" HTTP response headers. Access to such information may facilitate attackers identifying other
frameworks/components your web application is reliant upon and the vulnerabilities such componants may be subject to.

http:/localhost/admd/

GET

X-Powered-By: PHP/T.3.12

http:/localhost/admd/

POST

X-Powered-By: PHP/T.3.12

http:/localhost/admd/Sistema/

GET

X-Powered-By: PHP/T.3.12

3

Ensure that your web server, application server, load balancer, etc. is configured to suppress "X-Powered-By" headers.
http://blogs.msdn.com/bivarunm/archive/2013/04/23/remove-unwanted-http-response-headers.aspx
http:/fwwner troyhunt. com/2012/02/shhh-dont-let-your-response-headars . html

200

13

3

Proteccion de buscador de web XSS no disponible

La proteccién del buscador de web XS5 no esta disponible, o estd deshabilitada por la configuracién de la cabecera de respuesta de HTTP "X-XS55-Protection’ en el servidor de web

http:/Mlocalhost/admd/

POST

X-XS5-Protection
http:/localhost/admd/

GET

X-XS5-Protection
http:/ocalhost/admd/Sistema/
GET

X-X55-Protection
http:/ocalhost/sitemap.xml
GET

X-XS5-Protection
http:/ocalhost/robots. txt

GET

X-XS5-Protection

5

Aseglrese que el filtro XSS del navegador web esta habilitado, estableciendo el encabezado de respuesta HTTP X-XSS-Protection en "1".

El encabszado de respuesta HTTP X-X5S-Protection le permite al servider web habilitar o deshabilitar &l mecanismo de proteccion del navegador web X35. Los siguientes valores
intentan habilitarlo:

X-XS5-Protection: 1; mode=bloqueo

X-XSS5-Protection: 1; reporte=http:/fvww.example.comixss
Los siguiente valores lo deshabilitarian:
X-XSS5-Protection: 0

El encabezado de respuesta HTTP X-XS55-Protection es actualmente compatible en Internet Explorer, Chrome y Safari (WebKit). Tenga en cuenta que esta alerta solo se produce si el
cuerpo de respuesta pedria pontecialmente contenar una carga Gtil XSS (con un tipo de contenido basade en texto, con una longitud distinta de cero).

https:/fwww. OWASP.org/index. php/XSS _ (Cross_Site_Scripting) _Prevention_Cheat_Sheet https://blog.veracode com/2014/03/guidelines-for-setting-security-headers/

933

14

3

Cookie No HttpOnly Flag

Se ha establecido una cookie sin la bandera HitpOnly, lo que significa que la cookie puede ser accedida mediante JavaScript. Si un script malicioso puede ser ejecutado en esta
pagina entonces la cookie sera accesible y podra ser transmitida a otro sitio. Si esta es una cookie de sesion entonces el secuestro de sesidn podria ser posible.
http:/ocalhost/admd/Sistema/

GET

PHPSESSID

Set-Cookie: PHPSESSID

1

Aseglrese que la bandera HitpOnly esta establecida para todas las cookies.

http://wwe.owasp.org/index php/HttpOnly

16

13

3

Figura A6-3 Detalle alertas bajas

Fuente: Captura desde programa owasp zap.
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Informational (Medium) Information Disclosure - Suspicious Comments

Description

URL
Method
URL
Method
URL
Method
URL
Method
URL
Method
URL
Method
Instances
Solution

Other information

Reference
CWE Id
WASC Id
Source 1D

The response appears to contain suspicious comments which may help an attacker.

http:/localhost/admd/

POST

http:/Mlocalhost/admd/Sistemal

GET

http:/ocalhost/admd/Sistema/

GET

http:/ocalhost/admd/Sistemalvendor/jquery/jquery.min.js

GET

http:/localhost/admd/

GET
http:/llocalhost/admd/Sistemalvendor/bootstrap/js/bootstrap. bundle min js
GET

6

Remove all comments that return information that may help an attacker and fix any underlying problems they refer to.

<script src="Sistemaljs/ruang-admin.min.js"></script>

200
13
3

Informational {Low) Loosely Scoped Cookie

Description

URL
Method
URL
Method
Instances

Solution

Other information

Reference

CWE Id
WASC Id

Source ID

Cookies can be scoped by domain or path. This check is only concerned with domain scope.The domain scope applied to a cookie determines which domains can access it. For
example, a cookie can be scoped strictly to a subdomain e.g. www.noftrusted.com, or loosely scoped to a parent domain e.g. nottrusted.com. In the latter case, any subdomain of
nottrusted.com can access the cookie. Loosely scoped cookies are commeon in mega-applications like google.com and live.com. Cookies set from a subdomain like app.foo.bar are
transmitted only to that domain by the browser. However, cookies scoped to a parent-level domain may be transmitted to the parent, or any subdomain of the parent.
http:/localhost/admd/Sistemal

GET

http:/ocalhost/admd/Sistema/

GET

2

Always scope cookies to a FQDN (Fully Qualified Domain Name).

The origin domain used for comparison was:

localhost

PHPSESSID=s5ufbdukog9s2injdkno1gfc20

https:/itools.ietf. org/html/rfc6265#section-4.1

https:/fwww.owasp.org/index php/Testing_for_cockies_attributes_{OTG-SESS-002)
http://code google.com/p/browserseciwikilPart2#Same-origin_policy_for_cookies
565

15

3

Figura A6-4 Detalle alertas informativas

Fuente: Captura desde programa owasp zap.



